Medicina Maritima F. Gmez Mufiiz et al.
Vol. 5, N° 1. Junio 2005 Telemedicina a bordo: duracién dela consulta radio-médica

ORIGINALES/ ORIGINALS

Telemedicina a bordo: duracion de la consulta radio-médica

F. Gomez Muiiiz*, S. Navarro Comet*, C. M ontafiés Garcia*, JL. Camoén Loscertales*, R. Benito Peir otén*

* Centro Radio Médico Esparial. Ingtituto Social dela Marina. Ministerio de Trabajo y Asuntos Sociales.

RESUMEN

I ntroduccién: El Centro Radio Médico Espafiol (CRME) tieneencomendada la as stenciamédi caurgentealosmarinos, deforma
gratuita, 24 horas a dia, 365 diasal afio, con independencia de la nacionalidad del tripulante, la bandera del barco y € mar por
el que navegue en e momento dela consulta. A pesar del tiempo transcurrido desde que se empezd aatender alosmarinosabordo
de sus barcos, |0s trabaj os publicados sobre tel emedicina en la mar son escasos.

Objetivos. determinar el tipo y tiempo de teleconsulta

Material y método: estudio retrogpectivo, descriptivo, analizando las consultas del CRME durante 6 meses (octubre/03 a
marzo/04). Seincluyeron en & estudio 327 llamadas (27,27% del total).

Resultados: € tipo de patologia se distribuyd en un 69.35% por enfermedad y un 30.65% por accidente. Se recomendd la
evacuacion de 49 de los 199 pacientes atendidos. Se utilizé d satélite en 235 llamadas (71,9%), y las estaciones costeras
intervinieron en 92 (28,1%). El tiempo medio de consulta fue de 20 minutos y 42 segundos (SD 11,46). La primera llamada
necesitd de media 25 minutosy 6 segundos paraintercambiar lainformaciony aconsgjar el tratamiento (SD 11,08) y lasllamadas
de evolucion 14 minutos (SD 7,78).

Conclusiones: @ factor que més influye en la duracién de una teleconsulta es la recogida de la primera informacion. La
incorporacién de medios complementarios de ayuda al diagnéstico presumiblemente mejorarala atencion y alargaralos tiempos
de asistencia. Esto condicionard la adecuacion material y humana de los centros de telemedicina.
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TELEMEDICINE ON BOARD: DURATION OF THE RADIO MEDICAL ADVICE CONSULTATION

ABSTRACT

Introduction: The mission of the Spanish Radio Medical Advice Centre (CRME) isto counsel the emergency medical care to
seafarers, free of charge, 24 hours around the clock, 365 days a year, with independence of the nationality of the patient, theflag
of the ship and the navigation area. In spite of the lapsed time since assistance to seamen on board their ships began, the works
published about telemedicine at sea are scarce.

Objectives: to determine the type and time of teleconsultation

Methodology: This is a retrospective and descriptive study. We analysed the consultations of the CRME during 6 months
(October/03 to March/04). 327 calls (27.27% of the total) were included in the study.

Results: Pathology distribution was 69.35% diseases and 30,65% accidents. The rescue of 49 of the 199 patients was
recommended. Satellite phone was used in 235 calls (71.9%), and the coastal radio stationsintervened in 92 (28.1%). The mean
time of consultations was 20 minutes and 42 seconds (SD 11.46). Thefirst contact needed as mean 25 minutes and 6 secondsto
exchange the information and to advise the treatment (SD 11.08) and the evolution calls 14 minutes (SD 7.78).

Conclusions. Thefactor which has more influence in the time needed for teleassistance is the collection of the first information.
Adding complementary means of diagnosis presumably will improve the quality of the medical assitance but lengthen thetimes.
Thiswill force the material and human adaptation of the telemedicine centers.
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