
La aportación de nuestro estudio ha sido obtener la escala AIRE y su tabla de puntuación como modelos de herramientas de gestión y 
evaluación de la información. Además, el nuevo sistema de evaluación de los parámetros capitales permite utilizar esta herramienta dentro 
de una sistemática de trabajo homogénea a todos los operadores especialistas de la CC-SAMUR-PC. pudiéndose inferir al contexto de 
otros modelos de Centrales de Servicios de Emergencias (SEM) tanto de primer o segundo escalón.

Los Técnicos de Transporte Sanitario (TATS) de la Central de Comunicaciones de SAMUR-PC (CC-SAMUR-
PC) como operadores especialistas de agencia integrada en MADRID 112, parten de un  conocimiento 
bastante aproximado del “donde y/o que a ocurrido”, siendo necesaria la ampliación de la información 
mediante rellamada o atención especializada de soporte. Ello para una mejor gestión de los recursos 
asistenciales  y una mejor y más rápida respuesta sanitaria al paciente. Dentro de la línea de investigación 
del PROYECTO de Ampliación de Información en Rellamada (AIRE), ya en su FASE 2ª de ejecución, se hace 
preciso crear herramientas de gestión y evaluación de estas nuevas técnicas  de trabajo.

Dotar al PROYECTO 
AIRE de una 

herramienta de 
evaluación ágil, y 
totalmente fiable 

mediante la 
construcción de una 
escala de Ampliación 

de Información en 
rellamada.

La característica principal de la ESCALA AIRE (Tabla 1) reside en que trasforma unos parámetros cualitativos específicos en una muy y 
precisa graduación cuantitativa, pudiendo determinar una veraz y fiable graduación numérica dentro del contexto de la obtención de 
información mediante rellamada o atención especializada de soporte. La escala de puntuaciones AIRE  determina numéricamente las 
relaciones de igualdad/generalidad y especificidad que se establecen entre los diversos parámetros (Tabla 2).
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Revisión bibliográfica como fuente de información primordial, junto a la experiencia profesional como 
operador especialista de agencia integrada, destacando: Manheim. J.B. & Rich. R.C. "Técnicas de 
construcción de escalas", Badia, X. Salamero, M. Alonso, J. “La medida de la salud. Guía de escalas de 
medición en español”, Martín Andrés, A. Luna del Castillo. J. “Bioestadística para las ciencias de la salud”. 
Se definieron y clasificaron los elementos que toman parte en la configuración de la información y en la 
toma de decisiones, creando relaciones de igualdad/ generalidad y especificidad respecto a los datos, 
quedando el siguiente organigrama de indización: PARÁMETROS► ELEMENTOS ► FACTORES. La 
relación de asignación de puntuación respecto a la captación de información se realizó sobre la base de 
las variables que pueden afectar de manera capital en la realización transferencial del aviso desde CC-
SAMUR-PC al operativo asistencial de guardia. La duración de esta 2ª FASE fue desde el 15/10/04 al 
02/02/05 teniendo como ámbito a la CC-SAMUR-PC

Tabla 1.Resultados Totales de la encuesta de TIPOS Tabla2.Tabla Final de TIPOS de Demandantes.

PUNTUACIONES AIRE
ADJUDICACIÓN DE 3 PUNTOS EN:

LOCALIZACIÓN: Carriles de circulación. Sentidos de la circulación. Puentes. 
Accesos al incidente. Nombre/ Actividad del comercio del suceso. Túneles. 
Cruces de calles/ viales Lugar competencia de SUMMA-112 Corrección de 
dirección errónea.
SEGURIDAD: Túneles. Alteraciones de la visibilidad. Curvas. Cambios 
rasante. Existencia/ sospecha de elementos tóxicos. Existencia de agresores-
animales también Elementos dañinos (barro, fuego, aceite derramado, 
estructuras inestables, etc...) Vías de tren/ metro.
Nº HERIDOS: Nº Exacto confirmado. No Heridos confirmado.
SANITARIA: Tratamiento específico. No Enfermedad/ lesión. Enfermedad-
lesión específica-Órganos diana Localizaciones del dolor, heridas, fracturas
MECANISMO: Confirmación de forma o modo del suceso. Objeto identificado 
productor de la lesión. Accidente laboral.

ADJUDICACIÓN DE 2 PUNTOS EN:
LOCALIZACIÓN: Edificios significativos. Elementos urbanos singulares. 
Elementos rurales singulares. Cursos de agua.
SEGURIDAD: Condiciones climatológicas adversas. Agresiones inespecíficas 
sin agresores. Nivel de tráfico. Vías de Alta Velocidad.
Nº HERIDOS: Nº aprox. de Heridos. Vehículos de Alta Ocupación Mayor nº de 
vehículos implicados. Grandes aglomeraciones personas. Eventos 
multitudinarios.
SANITARIA: Enfermedad/ lesión General por Sistemas. Tratamiento 
inespecíficos. Edad
MECANISMO: Enfermedad/ lesión repentina- con tiempo de evolución. Caída 
(tropezó o se desplomo).

Σt

Σ55.-MECANISMO LESIONAL

1 punto. Igual 112.

2 puntos. Ampliación General de información.

3 puntos. Ampliación Específica de información

MOTIVO PUNTUACIÓN............................................

Σ44.-INFORMACIÓN SANITARIA:

1 punto. Igual 112.

2 puntos. Ampliación General de información.

3 puntos. Ampliación Específica de información.

MOTIVO PUNTUACIÓN……………………............

Σ33.-Nº DE HERIDOS:

1 punto. Igual 112.

2 puntos. Ampliación General de información.

3 puntos. Ampliación Específica de información.
MOTIVO PUNTUACIÓN……………………............

Σ22.-SEGURIDAD EN EL LUGAR:

1 punto. Igual 112.

2 puntos. Ampliación General de información.

3 puntos. Ampliación Específica de información.

MOTIVO UNTUACIÓN……………………………

Σ11.-LOCALIZACIÓN:

1 punto. Igual 112.

2 puntos. Ampliación General de información.

3 puntos. Ampliación Específica de información.

MOTIVO PUNTUACIÓN............................................

Puntos9/ 10Excelente

Puntos7/ 8,9Notable

Puntos6/ 6,9Bien

Puntos5,1/ 5,9Aceptable

Puntos5Igual
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TOTAL AIRE 

= 

(Σt-5)/2) +5


