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Tras el merecido descanso estival volvemos con energias renovadas y con la
firme conviccion de que cada paso que damos como sector repercute direc-
tamente en la seguridad y en el bienestar de toda la sociedad.

Septiembre y octubre nos invitan a retomar la actividad con ilusion, pero tam-
bién con la responsabilidad de estar preparados para cualquier reto que nos
presente este Ultimo tramo del afo. La vuelta a la rutina siempre supone un
momento de reflexion: mirar atras para valorar o conseguido y, al mismo tiem-
PO, proyectarnos hacia adelante con nuevos objetivos y metas.

Hoy mas que nunca desde ANEA queremos fortalecer la union y el compro-
Miso que nos definen y seguir avanzando en innovacion, formacion y atencion
de calidad.

Continuaremos trabajando con la misma dedicacion, fomentando la mejora en
la preparacion de nuestros profesionales, impulsando la creacion de espacios
de encuentro en los que compartir conocimiento y buscando soluciones para
los actuales retos del sector con el objetivo de reforzar adn mas nuestro papel
como referentes en el transporte sanitario.

Con vuestra implicacion y apoyo, estamos seguros de que este nuevo curso
estara lleno de logros que consolidaran el camino recorrido y abriran nuevas
oportunidades para crecer juntos. b
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El transporte
sanitario ante

su mayor

transformacion:

menos horas, mas retos

Por Angel Paniceres

La ambulancia no es solo un vehiculo: es parte esencial
del sistema sanitario. Quienes trabajan en ella no solo
conducen, atienden. No solo trasladan, salvan vidas.
Por eso, cualquier cambio legal que afecte al sector
tiene un impacto inmediato en miles de profesionales
y en millones de ciudadanos que confian en que ese
recurso esté disponible cuando mas lo necesitan.

Desde hace meses, el transporte sanitario vive un mo-
mento de profunda transformacion impulsado por dos
grandes cambios legales:

— La reduccion progresiva de la jornada laboral a 37,5
horas semanales.

— La salida del sector del régimen de jornadas espe-
ciales (RD 1561/1995).

Ambas medidas, con clara intencién de mejora social,
estan generando un intenso debate sobre su viabilidad
practica.

¢Menos horas sin menos sueldo?

El articulo 34 del Estatuto de los Trabajadores esta-
blece que la jornada ordinaria no podra superar las
40 horas semanales de promedio. Pero el Gobierno
ha iniciado un proceso para reducirla a 38,5 horas en
2024 y a 37,5 horas en 2026, sin reduccion salarial.

Aunqgue esta medida beneficia a los trabajadores, en el
transporte sanitario —donde muchas empresas pres-
tan servicio mediante contratos publicos con precios
fijos— supone un aumento de costes directos. Para
mantener el mismo nivel de servicio, habra que con-
tratar mas personal o pagar mas horas extras, con un
impacto estimado del +6,7 % en el coste por hora tra-
bajada.

Adiés al régimen especial de jornada

Hasta ahora, el sector estaba amparado por el Real
Decreto 1561/1995, que regula jornadas especiales
para actividades con particularidades organizativas
(como el transporte). Este marco permitia una dis-

tribucion mas flexible de turnos largos (12 horas, 24
horas...), lo que ayudaba a planificar servicios conti-
nuados en entornos urbanos y rurales.

Sin embargo, la salida de ese régimen especial obliga
a aplicar estrictamente los limites del Estatuto de los
Trabajadores: pausas, descansos diarios y semanales
y limitaciones en el computo de horas extraordinarias.
Esto implica reorganizar completamente turnos, cua-
drantes y dimensionamientos de personal.

Y quién paga esta transformacion?

Aqui entra en juego el gran problema: la revision de
precios en los contratos publicos. Aunque muchas
concesiones reconocen clausulas de revision por IPC
u otros factores, la jurisprudencia actual no garantiza
la compensacion automatica por cambios normativos
laborales.

Por eso, el sector defiende incluir en convenios colec-
tivos y contratos una clausula clara que indique: «Toda
modificacion legal que implique incremento de los cos-
tes laborales debera ser considerada causa objetiva
para la revision del precio del contrato, conforme al
principio de equilibrio econémico-financiero».

De no hacerlo, empresas y profesionales se veran en
la tesitura de asumir costes que no pueden repercutir,
generando riesgo de impagos, despidos o incluso re-
nuncias a contratos.

El reto del equilibrio

La solucion no pasa por renunciar a avances labora-
les, pero si por garantizar que estos se aplican con
corresponsabilidad por parte de las Administraciones.
Sin una planificacion conjunta —juridica, técnica y
econdmica— la calidad del servicio puede verse com-
prometida.

El transporte sanitario debe seguir siendo un pilar del
sistema de emergencias, y para €so, necesita seguri-
dad juridica, actualizacion de los contratos y politicas
laborales coherentes con la realidad del servicio. D
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Alex
Sanchez-Alcon

Ambulancias CSA

«Transmitir la
vocacion de
servicio es el
mayor legado
que puedo
dejar»

El transporte sanitario en Espaiia ha cambiado de forma radical en las ultimas décadas. Para

entender como era antes y como es hoy, hablamos con Alex Sanchez-Alcdn, un veterano del
sector que ha dedicado su vida a este trabajo y que se acerca ya a la jubilacion.

Alex Sanchez-Alcén, de 56 afios, forma parte de
Ambulancias CSA desde 2011. Amante del trekking
y la montana, ha viajado en dos ocasiones a Nepal
para adentrarse en los paisajes del Annapurna y el
Manaslu. Desde 2014 trabaja en una unidad Samu
y es instructor de RCP Y DESA.

¢, Como describiria el transporte sanitario en
la época en la que comenzg, tanto en medios
como en organizacion?

Ha evolucionado mucho en ambos aspectos. An-
tes las ambulancias apenas disponian de equipa-
miento: una camilla, una bombona de oxigeno y un
botiquin estandar. La célula sanitaria de los vehicu-
los tenia menos espacio o estaba peor distribuida.
Los equipos de comunicacion eran muy limitados y
con poca cobertura. En soporte vital avanzado, por
ejemplo, los respiradores eran muy basicos; hoy en
dia son aparatos muy sofisticados.

En cuanto a la organizacion, el cambio también es
enorme. Ahora hay integracion plena en el sistema
de emergencias, protocolos de activacion en todos

los niveles y personal mas cualificado en constante
formacion. El Ultimo avance ha sido la incorporacion
de tabletas, que permiten acceder al historial clinico
del paciente o incluso transmitir un ECG en tiempo
real antes de llegar al hospital.

B Cuando se enfrenta a una urgencia, ¢qué

pesa mas: la adrenalina, el trato humano o la
vocacion de servicio?

Diria que una mezcla de las tres cosas, pero sin
duda lo mas importante es la vocacion de servicio,
que abarca empatia, solidaridad, compromiso y pa-
sion por esta profesion.

B La vida dentro de una ambulancia obliga

a trabajar muy de cerca con companeros.
¢Coémo ha cambiado esa dinamica de equipo?

Los avances tecnoldgicos han sido claves: estamos
mejor conectados y la comunicacion es mas rapida.
Ademas, el personal esta mas especializado, 10 que
hace que el trabajo en equipo sea mas eficiente.



B ;Qué papel han jugado la profesionalizaciéon y
la regulacion en la mejora del sector?
Han sido determinantes. No se trata solo de trasla-
dar enfermos, sino de atenderlos y de preservar su
salud en situaciones criticas. La regulacion ha per-
mitido dotar a las unidades de mejor equipamiento
y la profesionalizacion garantiza que los pacientes
reciban una atencion protocolizada.

B Hablando de profesionalizacion, ¢cuales son
los cambios mas visibles en la formacion de
los trabajadores de ambulancias?

Antes no existia una formacion reglada. Bastaba con
el carné de conducir y un curso basico de primeros
auxilios. Ahora, con la figura del Técnico en Emergen-
cias Sanitarias (TES), la preparacion es mucho mas
amplia: soporte vital basico, movilizacion e inmovili-
zacion, evacuacion y traslado, apoyo psicoldgico, te-
leasistencia, logistica o la atencidn en accidentes de
multiples victimas. Hoy formamos parte de la cadena
asistencial y la formacion es continua.

B También ha cambiado la relacion con otros
profesionales sanitarios. Cémo la ve ahora?

En los inicios éramos vistos como conductores y
camilleros. Hoy formamos parte del equipo asis-
tencial. Existen protocolos claros para situaciones
como politrauma, ictus o infarto. En los SVB, por
ejiemplo, los técnicos tenemos contacto constante
con un médico coordinador que nos da instruccio-
nes en funcion de lo que le transmitimos sobre el
estado del paciente. Antes la relacion era jerarquica;
ahora es de colaboracion.

B ;Y qué diferencias nota en la manera de afrontar
las emergencias respecto a hace décadas?

Ahora se afrontan de una manera mas segura. An-
tes la consigna era cargar al paciente y llevarlo al
hospital, con ambulancias muy basicas y falta de
coordinacion. Hoy la atencién comienza en el mis-
mo lugar del incidente.

Entrevista

H En un trabajo tan intenso, hay experiencias

que dejan huella. ;Cuales recuerda
especialmente?

Atender a una persona en situacion limite siempre
impacta. Se dice que un TES puede ver en una se-
mana tanto sufrimiento como una persona en toda
su vida. Los casos con nifos, los fallecimientos, los
accidentes de multiples victimas... son momentos
que te marcan. Como dice un querido companero:
«No es lo que veo, sino cémo vivo con lo que veo».

B Usted se acerca a la jubilacion. {Cémo se

prepara alguien para dar ese paso tras una
vida en emergencias?

Pues no lo sé, pero lo averiguaré en unos pocos
anos [rie]. Esta claro que después de trabajar de
una forma tan intensa sera complicado pasar a la in-
actividad. Creo que quemaré adrenalina en la mon-
tana, que es mi otra pasion.

B Para terminar, ¢qué legado quiere dejar a

quienes empiezan en este oficio?

Siempre intento transmitir la vocacion de servicio.
Que entiendan que no es solo un trabajo, que va mas
alld. Aunque tengas que trabajar festivos, noches,
con frio o con calor, la recompensa es haber ayuda-
do a alguien. Eso me transmitieron a mi cuando em-
peceé, y eso es lo que yo intento transmitir ahora. b
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Entrevista

Laura
Valdivieso
Adan

Técnico en Emergencias
Sanitarias en Ambulancias CSA

«Siempre me he
sentido integrada,
nunca he tenido
problemas por ser
mujer»

Hablamos con Laura Valdivieso Adan, técnico en Emergencias
Sanitarias en Ambulancias CSA, sobre coémo ha sido su

trayectoria tras 18 anos en esta profesion.

B ;Qué le motivé a dedicarse al trabajo en
ambulancias y cédmo fueron sus primeros
ainos en el servicio?

La principal motivacion fue que desde siempre me
ha gustado el campo sanitario y el trato cercano
con el paciente. Los primeros anos en el servicio
de emergencias fueron muy emocionantes para
mi. Recuerdo aquellos dias de mucho aprendizaje,
y los que alin me quedaban por delante, y la ilusion
con la que vivia cada momento de mi trabajo. Eso
sf, también hubo muchos momentos de tension e
incertidumbre que tuve que aprender a gestionar.

B Con una trayectoria tan larga en el sector,
&qué recuerdos mas significativos guarda de
su vida profesional?

Después de tantos afos de trabajo, guardo tanto
recuerdos de buenos momentos como de malos
tragos. Los buenos se centran en cuando un ser-
vicio de emergencia ha acabado bien, sobre todo,

si, por ejemplo, nos ha llegado el agradecimiento
de los familiares o, incluso, el de los propios pa-
cientes que he atendido. Y, como comprendera,
los malos recuerdos que se quedan grabados en
la memoria son cuando el desenlace es totalmente
el contrario.

B Como mujer en este ambito, {cémo ha

vivido su papel en una profesiéon que
tradicionalmente ha sido mayoritariamente
masculina?

La verdad es que siempre me he sentido integra-
da, nunca he tenido problemas por ser mujer. Ade-
mas, tengo que decir que, en la empresa para la
que trabajo, siempre se ha tenido a las mujeres del
equipo muy en cuenta.

B No obstante, ¢ ha sentido que su condicién de

mujer le ha planteado retos o le ha dado una
perspectiva distinta en el trabajo diario?



Nunca. En una emergencia lo importan-
te es dar la mejor atencion al paciente y
he tenido la suerte de que siempre he
trabajado con personas que priorizan
eso por encima del género y que me for-
maron para dar la misma atencion que
mis companeros del sexo opuesto.

H El sector ha sufrido cambios desde

que usted se incorporara a la profesion. ¢{Qué
cambios destacaria en el transporte sanitario
desde que comenzo6 hasta hoy?

El cambio mas notable, a mi parecer, ha sido la
formacion del técnico en Emergencias Sanitarias
(TES), que cada vez es mas compleja y comple-
ta. Esto ha dignificado nuestro puesto de traba-
jo, pues antes éramos considerados por algunos
como simples conductores y camilleros. Ahora
somos trabajadores sanitarios de pleno derecho a
ojos de todos y, ademas, el incremento de la flota
de vehiculos y de personal habla de lo esencial que
es el transporte sanitario en nuestro pais. También
ha aumentado la demanda de servicios de trans-
porte sanitario y eso es porque el ciudadano con-
fla en nosotros y en las novedades tecnologicas
sanitarias que incorporan nuestros vehiculos para
salvar vidas.

¢Qué avances tecnoldgicos o formativos
han transformado mas su labor en las
ambulancias?

El avance formativo que destaca es el titulo oficial
de Técnico en Emergencias Sanitarias (TES), por-
que desde que yo comencé en esta profesion has-
ta ahora la formaciéon requerida para este empleo
ha evolucionado mucho y hemos ganado compe-
tencias sanitarias, como, por ejemplo, el soporte
vital basico, la movilizacion e inmovilizacion del pa-
ciente o el apoyo a enfermeria y medicina en el ser-
vicio urgente. Todo esto requiere de una formacion
mas completa en la atencién prehospitalaria que
los mas veteranos hemos tenido que ir aprendien-
do a lo largo de nuestros afos de servicio segun
iba cambiando la normativa competencial.

B Sin embargo, debe haber algo que no ha

cambiado en la profesion. {Qué aspectos

del trabajo permanecen igual, a pesar de los
anos?

¢ Pues qué va a ser? Lo esencial de nuestro traba-
jo: salvar vidas. Trasladar a pacientes con seguri-
dady la coordinacion con el equipo de trabajo para
que el paciente llegue en las mejores condiciones.
Los accidentes son algo que siempre van a estar

Entrevista

presente en la vida de todo el mundo, y los servi-
cios imprevistos son el pan nuestro de cada dia de
los técnicos en emergencias sanitarias. Y, traba-
jando con personas, el contacto humano con los
pacientes y familiares es algo intrinseco a nuestra
labor y fundamental para un buen servicio.

¢Como imagina el futuro del transporte
sanitario y qué cree que deberia mejorar?

Espero que en el futuro los técnicos en emergen-
cias sanitarias tengan el reconocimiento profe-
sional que merecemos y que se ponga en valor
la atencion prehospitalaria. También espero que
contemos con mejoras tecnoldgicas que faciliten
el trabajo, por ejemplo, un sistema de transmision
de datos desde la atencion extrahospitalaria direc-
tamente con el hospital o centro de referencia.

B En un trabajo que demanda tanto de uno

mismo, ¢cual ha sido el mayor reto personal o
profesional que ha afrontado en su carrera?

La carga emocional que conllevan algunas situa-
ciones y el estrés. Al final atendemos emergencias
de todo tipo y nos encontramos con algunas si-
tuaciones muy crudas que son dificiles de digerir.
Existen emergencias que demandan una atencion
tan rapida y eficiente que incluso entranan cierta
peligrosidad para nosotros, y a las que tenemos
que hacer frente intentando que el estrés no nos
lleve por delante. También hay ocasiones que
nuestra ayuda no es suficiente y tenemos que asu-
mir que la muerte es una presencia omnipresente
en nuestro trabajo, con la que tenemos que inten-
tar convivir de la mejor forma.

¢Y qué consejo daria, especialmente a las
jovenes que hoy se incorporan al sector,
sobre como afrontar esta profesion?

Creo que el mejor consejo que puedo dar a las
nuevas generaciones que se incorporan a esta
profesion es que posiblemente viviran momentos
muy duros y estresantes, asi que deben apoyarse
en sus companeros cuando lo necesiten. Yo suelo
decir una frase: hay cosas que no se te van a olvi-
dar, pero hay que aprender a convivir con ellas. b
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El verano suele ser una época de maxima tension
para el transporte sanitario en Espana. El incremento
de desplazamientos por carretera, las altas tempera-
turas y el aumento de la actividad turistica generan
un pico de demanda en los servicios de urgencias
y emergencias. Septiembre, por tanto, es un buen
momento para hacer balance y reflexionar sobre los
desafios a los que se enfrenta un sector clave en
nuestro sistema sanitario.

Las ambulancias han vuelto a ser protagonistas si-
lenciosas de la seguridad ciudadana. Accidentes de
tréfico, golpes de calor, rescates en playas y mon-
tafas e incluso grandes eventos deportivos y cul-
turales han requerido un despliegue extraordinario
de recursos humanos y técnicos. Sin embargo, la
presion no desaparece con el fin del verano: la ac-
tividad asistencial ordinaria, las citas hospitalarias,
los traslados interhospitalarios y la atencién a pa-
cientes cronicos recuperan todo su peso a partir de
septiembre.

Problemas estructurales que persisten

El transporte sanitario arrastra dificultades de fondo
que se agudizan tras los meses estivales:

— Plantillas ajustadas: la escasez de técnicos en emer-
gencias sanitarias y de personal de apoyo genera
sobrecargas de trabajo.

— Renovacion de flotas: muchos vehiculos siguen su-
perando la antigledad éptima que marca la norma-
tiva, con crecientes costes de mantenimiento.

— Financiacion insuficiente: la subida de los costes en

combustible, suministros y salarios choca con los
contratos publicos poco actualizados.

verano y se anticipa a los retos futdros

— Precariedad laboral: los convenios autondmicos
avanzan a ritmos distintos, lo que genera desigual-
dades entre comunidades y dificulta la retencion de
profesionales.

El reto del otono: planificacion
y sostenibilidad

La vuelta a la normalidad tras el verano debe servir
de punto de partida para reforzar la sostenibilidad del
sector. Algunas claves son:

— Revision de contratos publicos: es urgente introdu-
cir clausulas de revision de precios ligadas al IPC y a
los costes energéticos.

— Profesionalizacion: consolidar la figura del técnico en
emergencias sanitarias y ampliar la formacion continua.

— Digitalizacion: impulsar sistemas de geolocalizacion,
de coordinacion y de telemedicina para ganar efi-
ciencia.

— Colaboracion publico-privada: garantizar que el
transporte sanitario siga siendo un servicio esencial,
con estandares de calidad homogéneos en todo el
territorio.

Una mirada a medio plazo

Mas alla de la coyuntura, el transporte sanitario nece-
sita un plan nacional estratégico que supere la frag-
mentacion autondmica y asegure una financiacion
estable, la modernizacion de flotas y el reconocimiento
profesional. El envejecimiento de la poblacion y el in-
cremento de la cronicidad haran crecer la demanda
de traslados programados y urgentes en los proximos
anos. Prepararse hoy es una cuestion de responsabili-
dad sanitaria y social. »
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Nos complace anunciar la organizaciéon de una nueva ediciéon del Curso Superior en Gestion
de Transporte Sanitario. Este curso, reconocido oficialmente a través de la Fundacién Uni-
versitaria San Pablo CEU, otorga la titulaciéon exigida por el Ministerio de Transportes, aten-
diendo a la Orden 1435/2013 de 23 de Julio, reguladora del transporte sanitario por carretera.

Las empresas del sector del transporte sanitario tienen la obligaciéon de contar con este titulo
para poder desarrollar su actividad, por lo que esta edicion supone una nueva oportunidad
para inscribirse para todas aquellas organizaciones que aun no lo hayan obtenido con ante-
rioridad.

A nivel profesional, este curso se convierte ademas en una excelente herramienta para im-
pulsar la carrera dentro del sector del transporte sanitario con una titulacién oficial que es
esencial para el desarrollo y la competitividad de las empresas del sector.

¢ Cual es su objetivo? deberan completar un formulario acompafiado de la
documentacion correspondiente, que podran solicitar
a la Secretaria Técnica de ANEA.

El plazo para la preinscripcion en el curso finaliza el 20
de enero de 2026. D

Dotar a los profesionales de las empresas de trans-
porte sanitario de los conocimientos, de las habi-
lidades y de las competencias necesarias para la
gestion integral y eficiente de una empresa de trans-
porte sanitario.

¢A quién va dirigido?

New message — X
Este curso esta dirigido principalmente a directivos y
mandos intermedios del sector, si bien pueden acce-
der también a él otros perfiles de profesionales perte-
necientes siempre a empresas dedicadas al transporte
sanitario, pertenezcan o no a ANEA.
¢Cuanto dura?
Esta previsto que esta nueva edicién del Curso Su- Contacto
perior en Gestion de Transporte Sanitario pueda dar
comienzo en febrero de 2026 vy finalice en mayo del Para cualquier informacion adicional o consulta
mismo ano. que pueda surgir, rogamos que contacten con
Su duracion total es de 204 horas, impartidas en for- ANEA. Estaremos encantados de atenderle a
mato mixto: 34 horas presenciales en las instalaciones través del correo electrénico:
del CEU en Madrid mas 170 horas en linea. .
secretaria@anea.es
Preinscripcion
Para formalizar la preinscripcion en el Curso Superior

en Gestion de Transporte Sanitario, los interesados
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Cuando la geografia convierte las carreteras en una ilusién, la medicina

de emergencia se adapta. Las ambulancias maritimas —también
conocidas como hidroambulancias o buques hospital— surgen como
respuesta a estos desafios. Mas que un simple medio de transporte, son
unidades criticas disefiadas para brindar atencién médica avanzada
y mantener la cadena de supervivencia intacta, ya sea en canales
congestionados, fiordos remotos o en alta mar.

Una UCI flotante en constante
movimiento

El disefio de estas embarcaciones combina ingenie-
ria naval y medicina de precision. El casco vy la es-
tructura priorizan la estabilidad, 1o que permite que
los profesionales realicen procedimientos complejos
incluso cuando el mar esta agitado. Su interior repro-
duce una unidad de cuidados intensivos en miniatu-
ra, equipada con:

— Soporte vital avanzado (SVA): desfibriladores, ven-
tiladores mecanicos, monitores multiparamétricos,
bombas de infusion y sistemas de aspiracion.

— Equipo de trauma completo: material para inmo-
vilizacion, el manejo de vias aéreas, el control de
hemorragias y la estabilizacion de fracturas.

— Sistemas de comunicacion satelital: esenciales
para coordinar operaciones con hospitales y servi-
cios de emergencia en tierra.

— Instrumental para telemedicina: camaras, microfo-
nos y monitores que permiten guiar procedimien-
tos médicos a distancia.

La tripulacion —compuesta por médicos, enfermeros
y técnicos de emergencias— domina la atencion en
espacios reducidos y bajo el constante movimiento
del agua. Su entrenamiento cubre desde traumas y
paros cardiacos hasta partos de emergencia y eva-
cuaciones masivas.

Operaciones que se adaptan al entorno

Cada hidroambulancia se enfrenta a retos distintos
segun su entorno y su operacion se moldea a cada
situacion. En ciudades como Venecia, el desafio es
esquivar géndolas y pequefas embarcaciones mien-
tras se avanza hacia el paciente; cada segundo cuen-
ta y la coordinacion con los hospitales es clave para
recibir al paciente sin demora.

En los archipiélagos y los fiordos de Noruega o Sue-
cia estas unidades se convierten en la Unica conexion
con la atencién médica avanzada. La tripulacion debe
ser autosuficiente. Se enfrenta a mares agitados y a
condiciones climaticas extremas mientras garantiza
la seguridad y la atencion del paciente durante horas
de navegacion.

En rios y lagos remotos de Colombia, las hidroambu-
lancias atraviesan territorios inaccesibles por carre-
tera para llevar asistencia a comunidades aisladas.
Trasladan pacientes con enfermedades cronicas,
muijeres en partos complicados o victimas de acci-
dentes laborales, demostrando que la distancia y la
geografia no son obstaculos cuando la atencion mé-
dica llega a tiempo.

Hacia el futuro: innovacion y sostenibilidad

El futuro de las ambulancias maritimas combina inno-
vacion y respeto por el medioambiente. Se prueban




Ambulancias del mar

drones capaces de llevar desfibriladores o equipos de
primeros auxilios a pacientes mientras la hidroambu-
lancia se acerca, lo que reduce los tiempos de res-
puesta en alta mar.

Los sistemas de estabilizacion activa se perfeccionan
para contrarrestar el movimiento de las olas, lo que
ofrece un entorno seguro donde realizar procedimien-
tos criticos como intubaciones o suturas.

La sostenibilidad también marca la pauta: las embar-
caciones hibridas o eléctricas reducen emisiones y
ruido, lo que mejora la experiencia del paciente y mini-
miza el impacto ambiental. En este sector, la tecnolo-
gia no solo salva vidas, sino que redefine la forma en
que la medicina de emergencia navega por el mundo.

Las ambulancias maritimas demuestran que la medi-
cina de emergencia no conoce fronteras. Donde ter-
minan las carreteras, comienza su mision: garantizar
que la atencion vital llegue a cada rincdn del planeta. b

Rescate en el mar:

formacion

y humanismo

El salvamento acuatico ha avanzado décadas
gracias a la formacion y al intercambio de cono-
cimiento entre profesionales. Rafael Fayos lo re-
fleja en su guia, que recopila técnicas basicas y
avanzadas para operaciones exitosas de rescate.
Mas alla de procedimientos, la obra detalla cada
fase de la intervencion de forma accesible para
profesionales y estudiantes de cualquier nivel.

Esta guia se convierte en una herramienta indis-
pensable para quienes dedican su trabajo a sal-
var vidas en la mar. Porque el salvamento no es
solo técnica: es un acto humanitario que trans-
forma a quienes lo practican y deja historias de
esperanza, esfuerzo y solidaridad detras de cada
operacion. »
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Mercedes-Benz revoluciona la gestion
de flotas de ambulancias con Van
Uptime Monitor

Innovacion digital al servicio de la movilidad de emergencias

Van Uptime Monitor: prevencion en
tiempo real

El Van Uptime Monitor es mucho mas que un sistema
de diagndstico: actia como un asistente digital que
analiza en tiempo real el estado mecanico de cada
furgoneta. Gracias a la conectividad permanente con los
sistemas del vehiculo, detecta fallos incipientes antes de
que se conviertan en incidencias y propone soluciones
inmediatas, ya se puedan solucionar por el propio
conductor o que requieran la actuacion de un Taller
Autorizado. Para una flota de ambulancias, donde cada
minuto puede marcar la diferencia, esta transparencia en
el estado del vehiculo se traduce en un mayor tiempo
operativo, reduccion de incidencias inesperadas y un
nivel de seguridad superior, ademas de una gestién
optimizada de los costes.
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El sistema clasifica las alertas segun su nivel de urgencia
y ofrece recomendaciones practicas: desde continuar el
servicio sin riesgo hasta detener el vehiculo para evitar
dafios mayores. Ademas, facilita el contacto directo con
Talleres Autorizados de la red Mercedes-Benz, agilizando
reparaciones y minimizando tiempos de inactividad.



Extras digitales: una gama
completa de soluciones

Van Uptime Monitor forma parte de un ecosistema mas
amplio: los Extras Digitales de Mercedes-Benz Vans,
disefados para ofrecer valor afiadido a propietarios y
gestores de flotas. Estos servicios se dividen en varias
categorias, muchos de ellos incluidos en la compra del
vehiculo y otros que se pueden elegir opcionalmente
segun las necesidades:

e Servicios de serie: funciones basicas de conectividad
como la geolocalizacion del vehiculo, el acceso
remoto a datos técnicos esenciales o la consulta del
historial de servicios. Permiten a cualquier empresa
empezar a gestionar su flota de forma mas eficiente
desde el primer dia gracias a sus opciones de gestion
centralizada, informes de uso, diagndsticos
periddicos y asistencia proactiva.

e Servicios remotos: control remoto de funciones del
vehiculo (cierres, luces, etc.), ideal para aumentar la
seguridad y facilitar la coordinaciéon en operaciones
criticas.

e Sistemas de navegacién: navegacién avanzada con
informacion de trafico en tiempo real, planificaciéon
de rutas optimas y actualizaciones automaticas de
mapas.

e Servicios de movilidad eléctrica: pensados para
flotas eléctricas, incluyen monitorizaciéon del nivel de
carga, planificacion de paradas en ruta y optimizacion
de costes energéticos, ademas de preclimatizacion
del habitaculo.

e Extras digitales adicionales: un abanico de
soluciones adicionales que se adaptan a necesidades
especificas de cada cliente, desde la activacién de
distintos perfiles de gestion hasta la integracién con
software de gestion externa a través de API.

Valor ainadido para el sector de
emergencias

Para las compafiias de ambulancias, la incorporacion de
estos extras digitales - y en especial de Van Uptime
Monitor - supone un salto cualitativo. La posibilidad de
prevenir inmovilizaciones imprevistas, gestionar mas
eficientemente los mantenimientos, mantener el
control centralizado de la flota y coordinar vehiculos en
tiempo real aporta un nivel de fiabilidad y eficiencia sin
precedentes. Esto no solo reduce costes operativos, sino
que contribuye directamente a la seguridad del
paciente y a la capacidad de respuesta de los equipos
sanitarios.

Van Uptime monitor se puede activar en cualquier
Sprinter fabricada a partir de junio de 2018 y también en
Vito, eVito y eSprinter fabricadas a partir de marzo de
2024.

En definitiva, con Van Uptime Monitor y el conjunto de
Extras Digitales, Mercedes-Benz se consolida como
referente en innovacién aplicada al transporte
sanitario, ofreciendo herramientas digitales que marcan
la diferencia en la gestién del dia a dia.

Conoce mas en mercedes-benz.es/vans/buy/digital-
extras/van-uptime.html




Como los nuevos
cursos obligatorio

de formacion en
catastrofes cambiaran,
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la preparacmn ante
emergencias en‘los
colegios espanoles

El Gobierno apuesta por integrar una formacion obligatoria en prevencion de
catastrofes con el fin de preparar a la poblacion desde la infancia frente a feno6-
menos climaticos extremos. El programa educativo combina teoria, practica y
simulacidén para dotar a los escolares de competencias aplicables en situacio-

nes reales de emergencia.

En los ultimos afos parece que las catastrofes clima-
ticas han ido en aumento en Espafa: la gran nevada
que trajo la borrasca Filomena en 2018, la erupcion del
volcan en la isla de La Palma en 2021, la ultima dana
que hubo en el Levante que provocd graves inunda-
ciones y muertes en diversos municipios valencianos,
los incendios que han azotado a toda la peninsula du-
rante este verano...

Podriamos seguir enumerando ocasiones recientes en
las que el clima de nuestro pais nos ha dado muestras
de que los fendmenos climaticos extremos han veni-
do para quedarse. Ante tal situacion, es natural que la
poblacion deba aprender a convivir y a actuar en estas
situaciones, pues el cambio climatico ha llegado para
quedarse.

Un cambio histérico en la educacion no
universitaria

Espana ha dado un paso sin precedentes: a partir de
este curso 2025-2026, todos los centros educativos
no universitarios deberan impartir clases obligatorias
de prevencion de catastrofes naturales y emergencias.
La medida, anunciada por el presidente del Gobierno,
Pedro Sanchez, el pasado mes de septiembre, afecta-
ra a unos 25 000 centros educativos y a mas de ocho
millones de alumnos, desde Infantil hasta Bachillerato
y Formacion Profesional.

El objetivo es claro: formar una ciudadania resiliente,
preparada y capaz de responder de manera organiza-
da ante fendmenos climaticos extremos, incendios, te-
rremotos, inundaciones o accidentes industriales. Por
ello, desde el Gobierno se ha presentado un Plan de
Formacion ante Emergencias de Proteccion Civil para
la educacion no universitaria de caracter obligatorio.

¢Qué contiene el Plan de Formacioén en
Emergencias y Proteccion Civil?

Los cursos obligatorios no se limitaran a teoria en las
aulas. Incluiran simulacros, talleres practicos y acti-
vidades conjuntas con Proteccion Civil, bomberos y
servicios de emergencias sanitarias. Para impartir este
curso se contara con material didactico especifico en
funcion de los principales riesgos del municipio y de la

| Espana introduce por primera

vez cursos obligatorios de
prevencion de catastrofes en la

educacion no universitaria I



Los simulacros permitiran a los
escolares adguirir conductas
automaticas para actuar sin
panico en emergencias reales

comunidad autdbnoma en la que se encuentre ubicado
cada centro formativo.

Estos materiales no solo se facilitaran en multiples for-
matos para facilitar una «experiencia didactica 360°»,
sino que también estaran disponibles en todas las
lenguas oficiales de Espafa. Pero lo importantes es
que en esta formacion no se trata Unicamente de me-
morizar protocolos, sino de ejecutarlos en situaciones
simuladas para que cada alumno sepa reaccionar ante
incendios, terremotos, inundaciones o accidentes in-
dustriales.

Los nuevos cursos contemplan talleres diferenciados
y ajustados por edades. En las etapas de Infantil y Pri-
maria se dedicara un minimo de dos horas a lo largo
del curso escolar para impartir este curso, mientras
que en el resto de niveles educativos no universitarios
(ESO, Bachillerato y FP) el tiempo minimo sera de cua-
tro horas.

Para impartir estos cursos, se prevé formar previa-
mente a 700 000 docentes, que recibiran capacitacion
en autoproteccion y gestion de simulacros. Ademas,
se contara con equipos de Proteccion Civil, bombe-
ros, sanitarios y voluntarios especializados de cada
comunidad auténoma, que impartiran talleres en los
colegios.

Una educacién adaptada al territorio

Los cursos obligatorios de prevencion de catastro-
fes naturales no seran uniformes. Uno de sus pilares
fundamentales sera la prevencion localizada, es decir,
la ensehanza adaptada a los riesgos especificos de
cada zona del pais. Las comunidades autbnomas tie-
nen la responsabilidad de adaptar los materiales de
este curso a sus realidades territoriales. La clave de
esta estrategia esta en el uso de mapas de riesgo, una
herramienta que permite visualizar donde, cuando vy
como pueden producirse fendmenos adversos.

Un mapa de riesgo es una representacion geografica
que identifica y clasifica las zonas vulnerables ante dis-
tintos desastres. En el ambito educativo, estos mapas
permiten adaptar el curriculo para que los alumnos no
solo aprendan de manera genérica, sino que sepan
qué hacer en su propio entorno. Por ello, a pesar de
que aprendan un poco sobre todo tipo de emergen-

Formacion en catastrofes

cias, en un colegio de Alicante el foco principal sera
la evacuacion por lluvias torrenciales, mientras que en
uno de Tenerife seran las erupciones volcanicas.

¢Por qué los simulacros son esenciales?

La evidencia internacional demuestra que los simula-
cros son la herramienta mas eficaz para fijar conduc-
tas en emergencias. Un gran ejemplo de la adquisicion
de competencias en gestion de catastrofes es Japon,
donde cada ano se realizan simulacros nacionales
contra terremotos. En el pais nipdn el tiempo medio de
evacuacion escolar es inferior a dos minutos, con una
disciplina colectiva ejemplar.

El aprendizaje practico es clave, ya que a través de
la repeticion se adquieren conductas automaticas que
se interiorizan a base de entrenar. Ademas, aprendien-
do en contextos realistas (sonidos de sirenas, humo
simulado, coordinacion en pasillos, etc.) pueden evi-
tarse situaciones de panico cuando tenga lugar una
emergencia real. Asimismo, se promueven valores de
responsabilidad colectiva, que son claves para la su-
pervivencia del mayor nimero de individuos en una
catastrofe.

No debemos olvidarnos de la preparacion emocional,
porgue no todos los beneficios de los simulacros son
fisicos. También existe un componente psicoldgico
que aporta ventajas esenciales para afrontar este tipo
de situaciones, que pueden ser muy traumaticas para
los individuos que se ven envueltos en ellas.

Hacia una ciudadania mas resiliente

Con este plan formativo, se espera que en menos de
diez anos se genere una generacion de jovenes mu-
cho mas preparada ante emergencias, con capacidad
de actuar no solo en catastrofes, sino en incidentes
cotidianos. Algunos de los beneficios previsibles son
una mejor colaboracion ciudadana en emergencias
reales, la reduccion del panico colectivo en catastro-
fes, el apoyo de primeros auxilios basicos antes de la
llegada de profesionales y la disminucién de la presion
asistencial en urgencias por lesiones menores.

Estos cursos suponen un cambio de paradigma en la
educacion espanola. Ya no se trata de preparar solo
para aprobar examenes, sino de ensenar a sobrevivir,
a colaborar y a proteger la vida propia y la ajena en
situaciones criticas. De este modo, las préximas ge-
neraciones estaran mas preparadas para enfrentarse
a las adversidades que ha traido y seguira trayendo el
cambio climatico.

Para los servicios de ambulancias y emergencias sanita-
rias, esta medida supone un aliado inesperado, pues una
ciudadania entrenada que puede marcar la diferencia en
los minutos mas decisivos de cualquier catastrofe. b
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Nuevas nhormas

para facilitar el

paso de vehiculos

de emergencia en
autopistas y autovias

El Reglamento General de Circulacién obligara a los conductores a crear un
pasillo de emergencia para ambulancias, Policia y bomberos

Las autopistas y las autovias espanolas contaran pronto con un nuevo protocolo de emergen-
cia: los conductores deberan facilitar el paso de ambulancias, bomberos y Policia en servicio
urgente formando un pasillo central. La DGT refuerza esta obligaciéon con avisos en tiempo real
a través de su plataforma 3.0 para que los vehiculos prioritarios puedan llegar antes a los acci-
dentes y salvar vidas en situaciones criticas de trafico denso.

En 2026, la conduccion en Espana cambiara frente
a los atascos en autopistas y autovias. La Direccion
General de Trafico (DGT) introduce una reforma del
Reglamento General de Circulacion que obligara a los
conductores a crear un pasillo de emergencia para
ambulancias, vehiculos de policia y bomberos en ser-
vicio urgente. La medida busca agilizar el acceso a los
servicios prioritarios y reducir los tiempos de respues-
ta, una cuestion de vida o muerte en muchos casos.

El pasillo de emergencia no es un concepto nuevo en
Europa. Alemania implementd esta norma en los afnos
setenta del siglo pasado, y hoy es practica comun tam-
bién en Austria y Polonia. Los estudios de seguridad vial

en estos paises muestran que los accidentes graves se
reducen cuando los conductores colaboran formando
un carril libre para los vehiculos prioritarios y la evacua-
cion de victimas se acelera significativamente.

Cdémo debe formarse el pasillo

de emergencia

La futura reforma detalla en el articulo 32 cémo deben
actuar los conductores ante una retencion:

— En carreteras con dos carriles por sentido, los vehi-
culos deben abrir un pasillo en el centro, apartando-
se hacia los lados de la calzada.




‘ A partir de 2026, los conductores
deben apartarse para crear
un pasillo de emergencia en
autopistas y autovias, dejando libre
el paso a ambulancias, bomberos
y policia en servicio urgente

— Envias de tres carriles 0 mas, se dejara libre el espa-
cio entre el carril méas a la izquierda y el adyacente,
mientras que los demas coches se desplazan hacia
los laterales.

— Los automoviles que circulen muy despacio o estén
detenidos por la retencion tienen la misma obliga-
cion de apartarse.

Francisco de las Alas-Pumarifio, jefe de la Unidad de
Normativa de la DGT, explica: «Se trata de arbitrar un
comportamiento en autopistas y autovias para facilitar
el acceso a los vehiculos prioritarios, agilizar la evacua-
cion de victimas y restablecer la circulacion lo antes
posible».

Esta regulacion no solo pretende uniformar el compor-
tamiento de los conductores, sino también reducir la
incertidumbre que muchas veces genera la presen-
cia de vehiculos de emergencia en medio del tréfico
denso. La experiencia europea demuestra que un pro-
tocolo claro evita maniobras peligrosas y accidentes
secundarios.

Vehiculos prioritarios: quiénes tienen
derecho de paso

Segun los articulos 67 y 68 del Reglamento General
de Circulacion, son vehiculos prioritarios los que pres-
tan servicios esenciales en situaciones criticas: policia,
bomberos, proteccion civil, salvamento y asistencia
sanitaria. Para que tengan prioridad, deben circular
en servicio urgente con luces de emergencia y sirenas
activadas. Si estos vehiculos no cumplen estos requi-
sitos, no tienen derecho preferente.

En cuanto a las ambulancias, el Real Decreto 836/2012
las clasifica desde las convencionales de clase A1 has-
ta las de soporte vital avanzado de clase C. Todas ellas
pueden convertirse en vehiculos prioritarios cuando
transportan pacientes en estado critico, una distincion
que determina su derecho a paso preferente.

Alertas en tiempo real con la plataforma
DGT 3.0

La tecnologia sera clave en la reforma. La DGT incor-
porara alertas en tiempo real mediante la plataforma

Nuevas normas DGT

DGT 3.0, que informara a los conductores sobre la
proximidad de vehiculos de emergencia incluso antes
de que se perciban las luces y las sirenas.

Las ambulancias, los coches de bomberos y los vehi-
culos policiales estaran geolocalizados y transmitiran
Su posicion a los centros de gestion de trafico. Estos
centros compartiran la informaciéon en tiempo real con
la plataforma, que enviaré alertas directas a los vehicu-
los cercanos al incidente. «El desarrollo de esta tecno-
logia estara terminado a finales de este afio. Ademas,
sera necesaria la cooperacion de todas las Adminis-
traciones con los servicios de emergencias para volcar
la informacion en la plataforma», afirma la subdirectora
adjunta de Circulacion de la DGT, Ana Blanco.

Desde su creacion en 2017, la plataforma DGT 3.0 ya
permite a los conductores recibir avisos sobre acci-
dentes, retenciones o vehiculos averiados mediante
sefales geolocalizadas V-16. La nueva funcionalidad
amplia la informacion disponible y busca que los con-
ductores actiien con mayor anticipacion y seguridad.

Qué hacer ante la llegada de un vehiculo
de emergencia

La ley es clara: los conductores deben facilitar el paso
a los vehiculos prioritarios. El articulo 69 del Regla-
mento General de Circulacion establece la obligacion
de apartarse normalmente hacia la derecha o detener-
se si es necesario. El incumplimiento no solo puede
acarrear multas importantes, sino que pone en riesgo
vidas humanas.

En la practica, cuando se aproxima una ambulancia o
vehiculo prioritario, los conductores deben:

— Mantener la calma y no obstaculizar intersecciones

— Abrirse hacia los lados segun el nimero de carriles,
dejando libre el centro para el vehiculo prioritario.

— Detenerse si es necesario, evitando maniobras brus-
cas que puedan generar accidentes.

— Prestar atencion a las alertas de la plataforma DGT
3.0, que anticipara la llegada del vehiculo de emer-
gencia y permitira organizar la maniobra con segu-
ridad.

Una medida que salva vidas

El pasillo de emergencia y las alertas en tiempo real
representan un paso adelante en la seguridad vial es-
panola. Al arbitrar un comportamiento uniforme, apro-
vechar la tecnologia y concienciar a los conductores,
la DGT busca que cada segundo cuente en situa-
ciones criticas. En carreteras densas y autopistas, la
colaboracion de todos los conductores se traduce di-
rectamente en vidas salvadas y accidentes evitados. D

-

Inqu

seue




:mbulancias

%

Ambulancias con
TAC salvan vidas en
emergencias neurolégicas

El TAC permite iniciar tratamientos criticos antes de que el
paciente llegue al hospital

El TAC movil transforma la atencion del ictus al llevar el
diagnéstico y la decision terapéutica al propio lugar del
incidente. Equipado con tomografia de alta precision y
sistemas de telemedicina, permite iniciar tratamientos
criticos antes de que el paciente llegue al hospital, lo
que mejora notablemente sus probabilidades de recu-
peracion.

El ictus es una de las principales emergencias neuro-
l6gicas en Esparia. Afecta a mas de 120 000 perso-
nas al ano y causa aproximadamente 25 000 muertes
inmediatas. La rapidez en la identificacion y el trata-
miento de esta enfermedad determinan en gran medi-
da el prondstico y la calidad de vida de los pacientes.
Hasta hace poco, los equipos médicos dependian de
la llegada del paciente al hospital para realizar el diag-
néstico por imagen y definir la terapia mas adecuada.
Hoy, gracias al TAC movil, la atencion especializada
puede llegar directamente al lugar del incidente, 1o que
transforma radicalmente la atencion prehospitalaria y
optimiza los tiempos criticos.

Un hospital sobre ruedas

El concepto Mobile Stroke Unit (MSU) convierte a la am-
bulancia en un verdadero hospital sobre ruedas. Estas
unidades combinan un escaner de tomografia compu-
tarizada Somatom On.site con sistemas de telemedici-
na, como Stroke Connect, lo que permite a neurélogos
analizar imagenes y datos clinicos en tiempo real. De esta
manera, el personal sanitario puede determinar de inme-
diato si el ictus es isquémico o hemorragico y aplicar la
terapia mas adecuada incluso antes de llegar al hospital.



