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Las lesiones cervicales por accidentes sin impacto representan un creciente problema de salud,
especialmente con la adopcion de frenado automatico y vehiculos autonomos. La columna cervical
es vulnerable a la deceleracion brusca, donde la diferencia de inercia entre la cabeza y el torso
genera un efecto latigazo que provoca darios musculoesqueléticos. Aunque existen estudios
biomecanicos del comportamiento cervical utilizando modelos fisicos y computacionales, la falta
de biofidelidad limita su precision, y los ensayos con voluntarios son escasos y no representan la
diversidad poblacional. La mayoria se centra en el modelo masculino promedio, dejando una
brecha significativa en la comprension del riesgo no solo para las mujeres sino también para otros
subgrupos masculinos.

El cinturon de seguridad desemperia un papel crucial en la dinamica del movimiento cabeza-torso,
pero algunos estudios sugieren que podria incrementar el riesgo de lesiones cervicales a baja
velocidad. La falta de investigaciones con voluntarios sin sistema de retencion afiade incertidumbre
sobre su eficacia en este escenario, especialmente en transporte publico (tren, metro o autobis),
donde es comun viajar sin sujecion. Estos hallazgos podrian ser relevantes para el disefio de
vehiculos autonomos que podrian prescindir de cinturones a baja velocidad.

En respuesta a estas limitaciones, se propone un protocolo experimental con voluntarios de ambos
sexos y diversas caracteristicas antropométricas, evaluando situaciones con y sin cinturon. El
objetivo es ampliar el conocimiento sobre seguridad vial, considerando variables como edad,
género, peso y perimetro corporal, que influyen en la eficacia del cinturon. Las pruebas incluiran
ensayos experimentales de baja deceleracion y simulaciones a alta deceleracion, asi como estudios
sobre la conciencia del pasajero frente al relajamiento en el instante de frenado.

El andlisis cinematico se realizara mediante marcadores, videoandlisis y sensores inerciales y de
electromiografia para evaluar el movimiento y las fuerzas en distintas regiones anatomicas. Esto
permitira identificar patrones de lesion diferenciados por género, proporcionando criterios mds
precisos para mejorar la seguridad vial en futuros desarrollos tecnologicos y medios de transporte
actuales.
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AEI/10.13039/501100011033 y por FEDER/UE
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1. Introduccion

Las lesiones cervicales resultantes de accidentes sin colision representan un problema de salud significativo. Se
anticipa que la prevalencia de estos trastornos musculoesqueléticos aumente debido a la adopcion generalizada de
sistemas de frenado automatico en los vehiculos y la aparicion de vehiculos autonomos. La columna cervical se
destaca como una de las regiones mas vulnerables a los cambios bruscos de velocidad. En situaciones de frenado
de emergencia, la cabeza y el torso exhiben una inercia diferente, lo que lleva a un movimiento retrasado entre
ellos. Esta discrepancia se manifiesta como un efecto de latigazo en el cuello, lo que provoca que algunas vértebras
se flexionen mientras que otras se hiperextiendan, lo que constituye el principal mecanismo de las lesiones
cervicales. Junto con el comportamiento de las vértebras, el papel de los musculos juega un papel crucial en las
lesiones cervicales, particularmente en incidentes de baja velocidad. Las lesiones cervicales plantean un importante
problema de salud publica con importantes costos sociales y econémicos asociados [1,2]. La literatura existente
incluye numerosos estudios biomecénicos [3,4] dedicados a evaluar el comportamiento cervical. Sin embargo,
muchos de estos estudios utilizan animales [5-8], dispositivos de prueba antropomorficos (ATD) [9,10], sustitutos
humanos post mortem (PMHS) [11,12], especimenes cervicales aislados [8,12,13] o de cabeza y cuello, y modelos
humanos computacionales [14]. Una debilidad comtn entre estos modelos biomecanicos es su baja biofidelidad,
su grado de similitud con el comportamiento real de los seres humanos. Por ejemplo, los ATD se construyen con
materiales mas rigidos que los d6rganos y tejidos humanos. Los PMHS pueden replicar el comportamiento
esquelético, pero carecen de tension muscular, lo que los hace poco representativos cuando se centran en las
respuestas musculares. Si bien existen modelos computacionales sofisticados de cabeza y cuello [15,16] y
determinan con éxito las respuestas de la cabeza [17], no logran replicar con precision la respuesta humana general,
particularmente en la interaccion entre la cabeza y el cuello [18]. La alta biofidelidad puede lograrse con la
participacion de voluntarios en las pruebas. Sin embargo, los estudios realizados hasta la fecha con voluntarios
sometidos a frenado generalmente incluyen una muestra muy baja de sujetos y no son representativos de la
poblacion.

La investigacion ha profundizado en dominios especificos destinados a adaptar las medidas de seguridad vial para
dar cabida a las diferencias de género y edad. Sorprendentemente, las mujeres enfrentan un riesgo 47% mayor de
sufrir lesiones graves en accidentes automovilisticos en comparacion con los hombres, con un riesgo cinco veces
mayor de sufrir latigazo cervical [19]. A pesar de estas estadisticas alarmantes, muchos modelos biomecanicos
empleados en entornos de laboratorio pasan por alto las cruciales distinciones antropométricas entre mujeres y
hombres. En consecuencia, las colisiones simuladas predicen inadecuadamente las lesiones en mujeres. El sesgo
prevaleciente hacia los ocupantes masculinos en la eficacia de los dispositivos de seguridad para ocupantes subraya
la necesidad de un enfoque mas inclusivo para mejorar la seguridad vial en general. Ademas, la gran mayoria del
trabajo publicado sobre este tema, realizado con ATD o modelos humanos computacionales, generalmente utiliza
el modelo Hybrid IIT del percentil 50, que refleja solo el género masculino y con caracteristicas de un hombre
estadounidense promedio. Por lo tanto, existe una falta latente de informacion sobre el comportamiento del género
femenino durante el frenado, ademas de la inclusion de una muestra mas representativa del género masculino, ya
que las diferentes caracteristicas antropométricas pueden implicar un riesgo diferente de lesion, incluso dentro del
mismo género.

Por otro lado, han surgido informes divergentes sobre las distinciones relacionadas con el género y la conciencia
en la respuesta muscular cervical de varios estudios [20], con puntos de vista contrastantes presentados por otros
autores [21]. La naturaleza conflictiva de estos hallazgos introduce incertidumbre con respecto a la necesidad de
controlar la conciencia del momento de la perturbacion.

Por lo tanto, este estudio se centra en cubrir la actual falta de conocimiento sobre el comportamiento cinematico y
muscular de un pasajero durante el frenado con voluntarios masculinos y femeninos, cubriendo un rango
representativo de diferentes valores de caracteristicas antropométricas. Ademas, se ha detectado que practicamente
no se han realizado pruebas con voluntarios sin sistemas de retencion. Es crucial reconocer que los cinturones de
seguridad innegablemente salvan vidas a altas velocidades. Sin embargo, varios estudios indican un mayor riesgo
de lesiones en el cuello a bajas velocidades con este sistema de retencion [22]. En particular, la referencia a baja
velocidad esta estrechamente ligada a la baja deceleracion, ya que el cambio esperado en la velocidad durante el
frenado de emergencia a velocidades mas bajas es menos pronunciado que a altas velocidades. Por esta razon, este
estudio se propone caracterizar no solo el escenario con sistemas de retencion, sino también llevar a cabo pruebas
donde no se utiliza el cinturon, lo que implica un movimiento relativo diferente entre las diferentes regiones
anatomicas. Esta informacion podria ser de aplicacion en el disefio de futuros vehiculos auténomos que contemplen
la posibilidad de no utilizar un sistema de retenciéon cuando se viaja a baja velocidad. En cualquier caso, su
aplicacion ya seria util en la seguridad de la movilidad publica actual, donde es comun viajar sin sujecion (tren,
autobus, metro, etc.). Finalmente, cabe destacar que algunos estudios [23] sugieren que un impacto no es un
requisito previo para sufrir una lesion en el cuello. El frenado repentino por si solo podria representar un riesgo
potencial de dafio cervical. De ahi la gran importancia de estudios como este, que podrian ayudar a caracterizar la
seguridad vial en términos de frenado. Especificamente, este estudio busca abordar la falta de estudios especificos
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de género en el campo de los sistemas de retencion y las mujeres. La novedad radica en su enfoque en llenar este
vacio de conocimiento y su potencial para contribuir al desarrollo de sistemas de retencion mas inclusivos y
efectivos.

2. Metodologia

2.1. Participantes
e Criterios de inclusion

Los criterios de inclusion para este estudio piloto se centraran en reclutar voluntarios que representen la diversidad
de la poblacion espafiola en términos de caracteristicas antropométricas y demograficas. Especificamente, se
buscara incluir participantes de ambos sexos, con un rango de edad amplio (aproximadamente entre 18 y 65 afios)
y diferentes complexiones fisicas. Se prestara especial atencion a la inclusion de mujeres, ya que existe una falta
de datos sobre su respuesta a frenadas de emergencia. Ademas, se consideraran variables como la altura, el peso,
el perimetro del cuello, el perimetro del pecho, el perimetro de la cadera y la longitud del cuello, entre otras. Estos
criterios de inclusion son un borrador previo y se definiran con mayor detalle en el momento en que se disponga
de informacion relativa a la distribucion de dichas variables en la poblacion espafiola. Esto permitird asegurar que
la muestra del estudio sea lo mas representativa posible y que los resultados puedan ser extrapolables a la poblacion
general.

e  Reclutamiento

El reclutamiento de los participantes se ha llevado a cabo a través de diversas estrategias de difusion. Se utilizaron
medios digitales como el correo electronico, redes sociales creadas para el estudio, medios de radio, videos de
youtube, web de la universidad, carteles de difusion del proyecto, entre otros, con el fin de alcanzar un publico
amplio y diverso.

En el caso de que alguien esté interesado en participar, se le proporcionara informacion detallada de forma oral y
escrita sobre los objetivos del estudio, los riesgos potenciales y los beneficios que podria obtener al participar. Se
explicara en qué consistiran las pruebas, la duracion de las sesiones y el tipo de datos que se recogeran.

e  Consideraciones éticas

Este estudio se llevara a cabo con rigurosos principios éticos, habiendo sido aprobado por el Comité de Etica de
la Universidad Carlos III de Madrid.

Antes de comenzar la participacion, cada voluntario recibira un ID tnico para pseudonimizar toda la informacion
que se recolecte. Esto garantizara la confidencialidad y el anonimato de los datos de los participantes, protegiendo
su privacidad. Se obtendra el consentimiento informado por escrito de todos los participantes. Se les explicara
detalladamente los objetivos del estudio, los procedimientos que se llevaran a cabo, los posibles riesgos y
beneficios, y su derecho a abandonar el estudio en cualquier momento sin penalizacion.

El estudio se encuentra en proceso de aprobacion por parte del comité de ética de la Universidad Carlos III de
Madrid, que esta revisando el protocolo y verificando que se cumplen todas las normas éticas y de investigacion.

La investigacion se realizara de acuerdo con la Declaracion de Helsinki, que establece los principios éticos para la
investigacion con seres humanos [1].

e  Preparacion previa al estudio

Unos dias antes de la participacion, los voluntarios recibiran informaciéon escrita sobre el consentimiento
informado y una serie de recomendaciones para prepararse para el estudio que garanticen la seguridad y comodidad
de los participantes durante el estudio, asi como la precision de los datos recopilados:

e Descanso adecuado: Se recomienda que los participantes descansen bien la noche anterior al estudio y
eviten el consumo de alcohol o sustancias estimulantes que puedan alterar su estado fisico o mental.

e Ropa comoda: Los participantes deben vestir ropa de color preferiblemente negro y ajustada que evite
en la medida de lo posible el movimiento relativo de determinados sensores, y dejen al descubierto
determinadas zonas clave de colocacion de sensores. Se recomienda evitar el uso de joyas u otros objetos
que puedan interferir con los sensores o marcadores utilizados en el estudio.

e Informacién relevante: Es importante que los participantes informen a los investigadores sobre
cualquier condicion médica preexistente, lesion o discapacidad que puedan tener, asi como cualquier
alteracion que pueda poner en riesgo la participacion de los voluntarios.

e Comprension del estudio: Los participantes deben comprender completamente el propdsito del estudio,
los procedimientos que se llevaran a cabo y los posibles riesgos o molestias asociadas. Se les debe dar la
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oportunidad de hacer preguntas y expresar cualquier preocupacion que puedan tener antes de dar su
consentimiento para participar.

e Preparacién mental: Se recomienda que los participantes lleguen al estudio con una actitud relajada y
positiva. Los investigadores pueden proporcionarles informacion sobre qué esperar durante las pruebas y
como pueden prepararse mentalmente para ellas.

Siguiendo estas recomendaciones, se puede garantizar que los participantes estén en las mejores condiciones
posibles para realizar las pruebas y que los datos recopilados sean lo mas precisos y confiables posible.

3. Disefio experimental

El estudio se ha disefiado en 7 pasos, mas uno previo, que todos los voluntarios deben de completar para finalizar
el estudio. A continuacioén, se explica cada uno de ellos de forma independiente:

3.1. Paso 0: informacion previa a los voluntarios

Antes de que los voluntarios vengan a las instalaciones para realizar los ensayos, se les enviara toda la informacion
que posteriormente se les entregard de forma presencial. Dentro de esta informacion encontraran el consentimiento
de participacion, la protecciéon de datos y los informes del comité de ética. Ademads, se les enviara unas
instrucciones para la prueba. Entre ellas se les indicara que ese dia no se echen cremas y traigan ropa adecuada.

Se les proporcionard un documento con informacion detallada sobre el estudio, incluyendo sus objetivos,
procedimientos, posibles riesgos y beneficios. También se les informara sobre sus derechos como participantes y
como se protegeran sus datos personales. Se les pedird que lean detenidamente la informacion y que firmen un
formulario de consentimiento informado si deciden participar.

3.2. Paso 1: Explicacion del experimento

Cuando los voluntarios lleguen al laboratorio, se les procedera a explicar el experimento. Los diferentes pasos de
los que se compone, como seran las pruebas que se realizan y los riesgos que pueda suponer. También se les
remarcara que no estan obligados a permanecer en la prueba hasta que esta finalice y que pueden abandonar en el
momento que ellos consideren oportuno. Se les explicara en detalle como se desarrollara el experimento,
incluyendo las diferentes fases, la duracion de cada una de ellas y las tareas que deberan realizar. Se les mostrara
el equipo que se utilizara y se les dara la oportunidad de hacer preguntas y aclarar cualquier duda que puedan tener.
También se les avisa de que deben comunicar de inmediato cualquier malestar que puedan experimentar durante
las pruebas.

3.3. Paso 2: proteccion de datos y comité de ética

El estudio se encuentra actualmente en proceso de aprobacion tanto de la proteccion de datos como del comité de
ética. A cada uno de los voluntarios se les dard a leer y firmar tanto la documentacién correspondiente a la
proteccion de datos como todo lo relativo al comité de ética, de tal forma que sean conscientes de los riesgos que
puede suponer participar en el estudio. Antes de proceder al siguiente paso, los voluntarios podran preguntar todo
lo que deseen sobre el estudio, riesgos o cualquier cosa que les surja. Tras responder a todo, y siempre y cuando
el voluntario lo desee, se podrd continuar con el siguiente paso. Se les explicard como se protegeran sus datos
personales durante y después del estudio. Se les informara sobre las medidas de seguridad que se implementaran
para garantizar la confidencialidad de su informacion. Se les asegurara que sus datos solo se utilizaran para fines
de investigacion y que no se compartirdn con terceros sin su consentimiento.

3.4. Paso 3: toma de datos basicos

En este paso, se proporcionara a los voluntarios un cuestionario para completar en el que tendran que introducir
algunos de sus datos como el aflo de nacimiento, género y habitos. Adicionalmente el equipo investigador
procedera a la toma de las variables antropométricas como:

e Altura: La altura se medira utilizando un estadiometro. Es un dato fundamental para calcular el Indice
de Masa Corporal (IMC) y otros indices que relacionan la masa corporal con la estatura.

e Peso: El peso se medira utilizando una bascula. Al igual que la altura, es esencial para el calculo del IMC
y otros indices. Ademas, el peso total del cuerpo es un factor importante para calcular la inercia durante
la frenada.

e Perimetro del cuello: Se medira con una cinta métrica flexible. Esta medida es relevante porque la region
del cuello es especialmente vulnerable a lesiones en movimientos bruscos. El perimetro del cuello puede
influir en la respuesta biomecanica de esta zona durante la frenada, ademas se trata de una variable
relacionada estrechamente con el género.
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e Perimetro del pecho: Se medira a la altura de las axilas, con los brazos relajados a los lados. Esta medida
es util para estimar la masa y la distribucion de masa en la parte superior del cuerpo, lo cual es importante
para entender como se desplaza el cuerpo durante la frenada. Se trata de una variable estrechamente
relacionada con el género, que puede aportar resultados relevantes en la respuesta al frenado segun el
sexo del pasajero. Es un parametro clave en la interaccion con el cinturén.

e Perimetro de la cintura: Se medira a la altura del ombligo. Esta medida es til para calcular la relacién
cintura-cadera, un indicador de riesgo cardiovascular. Ademas, al igual que el perimetro del pecho, puede
ayudar a refinar la estimacion de la masa y distribucion de masa corporal.

e Perimetro de la cadera: Se medira a la altura de los gluteos, en su punto mas prominente. Esta medida,
junto con el perimetro de la cintura, permite calcular la relacion cintura-cadera. Se trata de una variable
estrechamente relacionada con el género, que puede aportar resultados relevantes en la respuesta al
frenado segun el sexo del pasajero. Es un parametro clave en la interaccion con el cinturdn.

e Longitud del cuello: Se medira desde la base del craneo hasta la parte superior del esternon. Esta medida
es relevante para determinar la longitud de la columna cervical, lo cual puede influir en su vulnerabilidad
a lesiones.

o Longitud del torso: Se medira desde la parte superior del esternon hasta la cresta iliaca. Esta medida,
junto con la longitud del cuello, permite estimar la longitud total del tronco, lo cual es importante para
entender como se mueve el cuerpo durante la frenada.

e Longitud del cuello, brazos y piernas: Estas medidas influyen en la inercia y el momento de fuerza de
las extremidades y el cuello durante el frenado. Estas variables pueden afectar la magnitud y direccion de
las fuerzas que acttian sobre la columna cervical.

e Anchura de los hombros y la pelvis: Estas medidas son importantes para determinar la posicion y
alineacion del cuerpo en el asiento. La forma en que el cuerpo se apoya en el asiento puede influir en la
respuesta a la deceleracion y la efectividad del cinturén de seguridad.

Estas mediciones se realizaran utilizando un antropémetro y una cinta métrica siguiendo los protocolos
estandarizados. Los datos recopilados se utilizaran para analizar la relacion entre las caracteristicas
antropométricas y el riesgo de lesion durante el frenado.

La inclusion de estas variables antropométricas permitird un analisis mas completo y preciso del riesgo de lesion
durante frenados de emergencia, considerando la variabilidad individual en la morfologia de los participantes.

3.5. Paso 4: preparacion de los voluntarios

Antes de comenzar con cada una de las pruebas, cada uno de los voluntarios debe ser instrumentado. Para ello se
han elegido diferentes tecnologias que se explicaran a continuacion:

e Actividad muscular: se empleard un sistema de electromiografia de superficie, un sistema no
invasivo para la medicion de la actividad muscular a lo largo de la frenada. Se utilizaran 12 sensores
EMG en total, 6 en el lado derecho del cuerpo y 6 en el lado izquierdo, para medir la actividad de los
siguientes musculos:

- Esternocleidomastoideo: Este musculo es uno de los principales responsables de la flexion
y rotacion del cuello. Su actividad es relevante para entender como se protege el cuello
durante la frenada.

- Escaleno: Estos musculos se encuentran en la parte lateral del cuello y contribuyen a la
flexion lateral y la estabilizacion del cuello. Su actividad es importante para evaluar como
se tensan estos musculos para resistir las fuerzas generadas durante la frenada.

- Trapecio superior: Este musculo se extiende desde la base del craneo hasta la parte media
de la espalda y es responsable de la elevacidén y rotacion de la escapula, asi como de la
extension del cuello. Su actividad es relevante para entender como se prepara la parte
superior del cuerpo para resistir la deceleracion.

- Deltoides: Musculo que cubre la articulacion del hombro. Sus fibras anteriores participan
en la flexion y rotacion interna del brazo, las fibras medias en la abduccién y las fibras
posteriores en la extension y rotacion externa.

- Pectoral mayor: Este musculo es uno de los principales responsables de la aduccion y
rotacion interna del hombro, asi como de la flexion del hombro. Su actividad es relevante
para entender como se protege el pecho durante la frenada.

- Recto abdominal: Este musculo se extiende desde el pubis hasta el esternon y es
responsable de la flexion del tronco. Su actividad es importante para evaluar como se tensa
el abdomen para resistir las fuerzas generadas durante la frenada.

La seleccion de estos musculos se basa en su relevancia para la biomecanica de la columna cervical y del
tronco durante movimientos bruscos. La medicion de su actividad permitird entender como responden estos
musculos a la frenada y como contribuyen a la proteccion del cuerpo [24, 25].
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Sistema de sensores inerciales: para la captura del movimiento se ha decantado por un sistema de
sensores inerciales que irdn instalados en las diferentes posiciones anatomicas del cuerpo en base a
las necesidades de cada uno de los voluntarios. El sistema acaba de ser adquirido y el equipo
investigador estd cerrando la posicion de los sensores con la compaiiia para obtener resultados
relevantes del estudio. No obstante, estos sensores registraran el movimiento de la cabeza, zonas
cervical, dorsal y lumbar de la columna, junto con la rotacion de la pelvis.

IMU y célula de carga: Se instalara una IMU en el cintur6én de seguridad de cada voluntario. Este
dispositivo, que combina acelerometros y giroscopios, permitird medir con precision las
aceleraciones lineales y la velocidad angular a las que estd sometido el cinturén durante la frenada.
Asimismo, el cinturén serd instrumentado con una célula de carga para registrar la tension del
cinturén en cada caso. Esta informacién es crucial por varias razones:

- Analisis de la dinAmica del cinturén: La IMU registrara como se mueve y deforma el
cinturén durante la frenada, lo cual es fundamental para entender como interactia con el
cuerpo del voluntario y coémo distribuye las fuerzas.

- Deteccion de diferencias individuales: Cada voluntario experimentara la frenada de
manera diferente, y la IMU permitira cuantificar estas diferencias en términos de
aceleraciones y movimientos del cinturon. Esto puede ser 1til para identificar factores de
riesgo individuales y personalizar las recomendaciones de seguridad.

- Validacion de modelos biomecanicos: Los datos de la IMU pueden ser utilizados para
validar y ajustar modelos biomecanicos que simulan el comportamiento del cuerpo humano
durante una frenada. Esto puede mejorar la precision de estos modelos y su capacidad para
predecir el riesgo de lesiones.

3.6. Paso 4: ensayos de frenada.

Los ensayos de la frenada se llevaran a cabo en un entorno controlado. Los voluntarios se sentaran en el asiento
del copiloto y se les pedird que mantengan la postura que comtiinmente adoptarian en caso de viaje, y que se
coloquen el cinturén como lo harian habitualmente, sin aportar indicaciones sobre la correcta colocacion del

cinturon.

Los ensayos de frenada se han dividido en cuatro bloques por los que todos los voluntarios han de pasar. Se puede
ver una descripcion del namero de frenados de cada bloque (si lleva o no cinturén durante el frenado o del estado
de atencion) en la siguiente Tabla /.

Tabla 1. Bloques de frenada para los ensayos con voluntarios.

Bloque N° Frenado JLleva cinturén?  Estado
1

A Si Relax
2
1

B ) No Alerta
1

C Si Relax
2
1

D 5 No Alerta

Es importante destacar que:

Orden aleatorio: El orden de presentacion de los bloques se determinara de forma aleatoria para cada
voluntario. Esto ayudara a controlar el efecto del orden de los ensayos en los resultados.

Dos frenadas por bloque: Cada bloque consta de dos frenadas. Esto permitird evaluar si la experiencia
de una frenada previa influye en la respuesta del voluntario en la siguiente frenada.

Condiciones de uso del cinturén: Se evaluaran dos condiciones: con cinturén de seguridad y sin cintur6n
de seguridad. Esto permitira analizar el impacto del cinturon en la dindmica del movimiento cabeza-torso
durante la frenada.

Estado de alerta: Se evaluaran dos estados de alerta: relajado (el voluntario no sabe cuando se producira
la frenada) y alerta (el voluntario es avisado unos segundos antes de la frenada). Esto permitira analizar
como influye la anticipacion en la respuesta del voluntario.

La decision de utilizar o no el cinturon de seguridad esta intrinsecamente ligada a la evolucion de los sistemas de
transporte, como la conduccién autonoma y los viajes interurbanos. En el contexto de los vehiculos autonomos,

6
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por ejemplo, se plantea la posibilidad de prescindir del cinturén de seguridad en ciertas situaciones, especialmente
a bajas velocidades. De manera similar, en el transporte interurbano (autobuses, trenes, etc.) es comin que los
pasajeros no utilicen cinturén de seguridad.

Por lo tanto, este estudio con voluntarios, que incluye escenarios con y sin cinturoén de seguridad, permitira evaluar
el impacto de este dispositivo en la dinamica del movimiento cabeza-torso durante un frenado de emergencia. Esta
evaluacion es fundamental para comprender como el cinturon de seguridad afecta el riesgo de lesiones cervicales
en diferentes situaciones y determinar si su uso, o la ausencia del mismo, puede aumentar o disminuir dicho riesgo.
Los resultados de este estudio podrian ser cruciales para el disefio de futuros vehiculos y sistemas de seguridad
que se adapten a las necesidades especificas de cada situacion, incluyendo la posibilidad de viajar sin cinturdén en
ciertos contextos.

Para asegurar la consistencia y la seguridad en las pruebas, cada frenada seguird un perfil de velocidad y
aceleracion predefinido. Este perfil se compone de tres fases (Figura /.):

e Aceleracion: El vehiculo comenzara en reposo y acelerara suavemente hasta alcanzar una velocidad de
20 km/h.

e Velocidad constante: Una vez alcanzada la velocidad de 20 km/h, el vehiculo la mantendra constante
durante un periodo de entre 5 y 10 segundos. Este periodo de velocidad constante permite que los
voluntarios se estabilicen y adopten una postura natural antes de la frenada.

e Frenada: Finalmente, se aplicara una deceleracion constante de -4 m/s? hasta que el vehiculo se detenga
por completo.

Este perfil de frenada se ha disefiado para simular una situacién de frenado de emergencia realista, pero a una
velocidad moderada para minimizar el riesgo de lesiones para los voluntarios.

Figura 1. Perfil de velocidades en un ensayo.

Aunque el perfil general de la frenada se mantiene constante, la duracion de cada fase (aceleracion, velocidad
constante y frenada) puede variar ligeramente entre los diferentes bloques de ensayos. Esta variabilidad se
introduce para evitar que los voluntarios anticipen el momento exacto de la frenada y para evaluar su respuesta en
diferentes condiciones.

Para evitar la fatiga y asegurar el confort de los voluntarios, se les dara un descanso de 5 minutos entre cada bloque
de ensayos. Esto les permitird recuperarse y prepararse para el siguiente bloque.

A modo de ejemplo, uno de los ensayos podria ser tal que:

Bloque N° Frenado Lleva cinturén? Estado
1
B No Alerta
2
Descanso 5 minutos
1
D ) No Alerta
Descanso 5 minutos
1
A Si Relax
2
Descanso 5 minutos
C 1 Si Relax
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3.7. Paso 5: finalizacion del ensayo.

Tras finalizar las frenadas se comprobara que el voluntario se encuentra bien. Tras ello se procedera a quitarle toda
la instrumentacion. Se les retiraran los sensores y se les agradecera su participacion en el estudio. Se les recordara
que pueden ponerse en contacto con el equipo investigador si tienen alguna pregunta o inquietud después del
estudio.

3.8. Paso 6: test post-ensayo.

Se les proporcionara un test post-ensayo para que los voluntarios contesten. La finalidad del mismo es comprobar
su estado actual y recopilacién de informacion sobre las sensaciones a lo largo del mismo. Se les pedird que
completen un cuestionario para evaluar su estado fisico y emocional después del ensayo. Se les preguntara sobre
cualquier molestia o dolor que puedan experimentar. También se les pedird que proporcionen informacién sobre
sus sensaciones y percepciones durante el frenado.

3.9. Paso 6: test 24 horas posterior al ensayo.

24 horas después del ensayo, cada uno de los voluntarios recibird un segundo test para comprobar si han sufrido
algun tipo de lesiéon o no a lo largo del estudio. Se les enviara un cuestionario por correo electrénico o teléfono
para hacer un seguimiento de su estado de salud 24 horas después del ensayo. Se les preguntard si han
experimentado algun sintoma o lesién como resultado del experimento. Se les recordard que pueden ponerse en
contacto con el equipo investigador si tienen alguna pregunta o inquietud.

4. Conclusiones

Este estudio se encuentra actualmente en fase de desarrollo inicial, con el reclutamiento de voluntarios y con las
primeras pruebas de ensayo de frenada para definir el experimento final. Por ello, no es posible establecer
conclusiones relevantes a fecha de hoy, y se ha dedicado este documento a establecer el protocolo de ensayo asi
como lograr difusion del proyecto con el fin de conseguir una amplia diversidad antropométrica de voluntarios.
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