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El trabajo publicado por Ballesteros1, 

sobre el número y la distribución territorial 
y poblacional de las ambulancias destina-
das a la atención a las urgencias sanitarias, 
presenta una metodología adecuada en su 
planteamiento y novedosa por su simpli-
cidad, y contribuye a conocer la situación 
de los sistemas de emergencias médicas 
(SEM) en España, de forma que el estudio 
es, a partir de su publicación, un referente 
necesario en la bibliografía de las emergen-
cias sanitarias en España.

Sin embargo echamos de menos en la 
discusión algún comentario sobre los te-
rritorios insulares de Baleares y Canarias. 
En primer lugar porque al ser un territorio 
discontinuo, las unidades de soporte vital 
básico y avanzado pueden parecer “a prio-
ri” superiores a la media nacional, cuando 
precisamente la fragmentación del territo-
rio hace necesario disponer de recursos 
en forma diferente al territorio continental. 
Además, aunque el trabajo se centra en los 
medios de transporte terrestres, también 
en la discusión deben tenerse en cuenta los 
recursos aéreos medicalizados (un avión y 
dos helicópteros en el caso de Canarias)2, 

los cuales reducen las isocronas de ac-
tuación entre islas, tanto en operaciones 
primarias como en los traslados interhos-
pitalarios. Algo similar puede ocurrir en 
algunas comunidades autónomas peninsu-
lares con una gran superficie3,4.

Otro aspecto a considerar en la compa-
ración del número y distribución de las am-
bulancias entre comunidades autónomas, 
es la población flotante de determinadas 
regiones, fundamentalmente turística. En 
el caso de Canarias, frente a una población 
censada de 2,1 millones, se registró en 2011 
una cifra de 12 millones de visitantes, fac-
tor a tener en cuenta para el cálculo de las 
ambulancias necesarias para la asistencia 
de la población real existente. Probable-
mente cálculos similares deben realizarse 
en ciudades con gran afluencia de visitan-
tes como Madrid, Barcelona y zonas turísti-
cas como Levante o las Islas Baleares.

Así pues, estas matizaciones creemos 
que ayudan a contextualizar mejor los 
datos de densidad e isocronas de ambu-
lancias que “a priori” podrían parecer no 
justificados, como esboza Ballesteros, en 
función de la idiosincrasia demográfica de 
cada región y también en la heterogeneidad 
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de los SEM, probablemente necesaria, por 
las dos razones anteriormente expuestas, 
entre otras. Sin esta contextualización se 
correría el riesgo de que algún gestor sani-
tario utilizase los datos de forma errónea5, 
máxime en la actual situación de racionali-
zación de recursos públicos.
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