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ASSISTENZA MEDICA IN MARE: IL PROBLEMA 

• In genere, le navi da carico non dispongono 
di medici o personale paramedico 
adeguatamente formato. 
 
• Il tempo necessario per raggiungere un 
porto per motivi medici può essere lungo. 
 
• Questo può comportare uno svantaggio per 
i marittimi rispetto ai lavoratori che vivono 
sulla terra, che possono ricevere assistenza 
medica nel giro di decine di minuti o 
massimo ore   



• 14.02.1411 : “ Teneantur habere…. 

ad expensas galearum et duos 

medicos unum physicum et unum 

cirusiem”    

1500-1700 Medici sulle Navi 

divengono una rarità. 

Assente o casuale una specifica 

preparazione professionale 

• Roma (Imp. Adriano 120 d.C. ) Medici duplicarii 

  Settimio Severo (200 d.C.) ogni triremi (ca. 200 uomini di equipaggio) imbarcava un medico 

• Flotta bizantina prevedeva medici sulle navi. Paolo di Egina (7° secolo) i primi testi specifici per  

  medici di bordo 

• Nel 1200 un editto ispirato da Eleonora di Aquitania obbliga i comandanti in mancanza del  

  medico, a prestare cure ed ,assistenza agli ammalati a bordo   

 

   

ASSISTENZA MEDICA IN MARE: IL PROBLEMA 



 
 

Tale sviluppo ha rappresentato la svolta epocale nelle possibilità di comunicare con navi in navigazione e, 

di conseguenza, anche di fornire assistenza medica attraverso i sistemi di telecomunicazione.   
 

La possibilità di fornire assistenza medica attraverso sistemi di telecomunicazione 

nasce nel 1897 con lo sviluppo da parte di Guglielmo Marconi (primo presidente 

del C.I.R.M.) della radiotelegrafia.  

Negli anni immediatamente successivi vengono realizzate le stazioni radio costiere 

e quelle a bordo delle navi 

.     
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ASSISTENZA MEDICA IN MARE:  
LA SOLUZIONE DEL SECOLO SCORSO 

L’assistenza radio medica o assistenza medica via radio   

Successivamente allo sviluppo del primo servizio 
Radio Medico Marittimo della storia (Seaman’s 
Church di New York, 1920) e subito dopo in 
Svezia (1922), 12 paesi sviluppano servizi di 
assistenza radio-medica   
 
Tutti i paesi che hanno ratificato la convenzione 
ILO 164 debbono offrire servizi Radio Medici 
Marittimi gratuiti  
 
Nessuna distinzione deve esserci in termini di 
nazionalità dei pazienti che utilizzano i servizi 
Radio Medici Marittimi 
 



L'assistenza medica marittima via 

radio, anche se ancora in gran 

parte in uso, deve essere 

considerata obsoleta ed una 

soluzione rudimentale di 

assistenza in caso di malattie o 

infortuni a bordo di navi  
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Standard A4.1 – Medical care on board ship and ashore 

(a) ensure the application to seafarers of any general provisions on occupational health 

protection and medical care relevant to their duties, as well as of special provisions 

specific to work on board ship 

(b) ensure that seafarers are given health protection and medical care as 

comparable as possible to that which is generally available to workers ashore, 

including prompt access to the necessary medicines, medical equipment and 

facilities for diagnosis and treatment and to medical information and expertise 

  

CONVENZIONE ILO 164 (1958) 
 

    IMO MSC/circolare 960 (2000) “ Medical assistance at sea”  
 
CONVENZIONE DEL LAVORO MARITTIMO (MLC) 2006 
 

ASSISTENZA MEDICA IN MARE: LE REGOLE   



Garantire che i marittimi ricevano protezione sanitaria e 
assistenza medica quanto più possibile comparabile a 
quella che è generalmente disponibile ai lavoratori a terra, 
incluso l'accesso immediato a informazioni e competenze 
mediche, a medicinali ed attrezzature mediche necessarie, 
ed a strutture per la diagnosi e il trattamento di patologie e 
infortuni   
 

Questa raccomandazione è lungi dall'essere applicata in 

considerazione degli attuali progressi di telecomunicazioni 

e medicina 
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Decisioni del TMAS:  
 
• Trattamento a bordo 
• Sbarco prossimo porto  
• Dirottamento verso porto più vicino  
• MEDEVAC   

ASSISTENZA MEDICA IN MARE:  
LA REALTA’ DI OGGI   



ASSISTENZA MEDICA IN MARE:  
L’ATTIVITA’ DEL C.I.R.M. OGGI   

DATI 2016  



1938 – Tracciato cuore-polmoni trasmesso per radiotelegrafia  

 

  

2002: Immagine di una caviglia 

infortunata utilizzata per guidare la 

medicazione   

2000: Lesioni dermatologiche    

POTENZIALITA’ DELLA  
TELEMEDICINA MARITTIMA   

REQUISITI PER LA 
TELEMEDICINA MARITTIMA  
 

• Disporre di adeguate attrezzature  
   e supporto tecnologico 

 
• Disporre di adeguate scorte di  
   medicinali ed altre attrezzature  
   mediche 
 
• Disporre di personale formato  in  
   grado di collaborare con un  
   centro specializzato  



Nessuna consultazione regolare, contatti in genere  in caso di emergenza o di 
problematiche che durano da giorni  
 
Primo contatto: Richiesta telefonica al centro medico con  
Descrizione verbale della condizione medica imprecisa 
Possibili problemi di comprensione della lingua (inglesi 15 vs 50?) 
Differenze nel prendere misure mediche (kg vs lbs, ºC vs ºF) 
Ansia/Stress "sono solo in mezzo al mare “ 
 
Successivo contatto: Email (con allegati) 
A bordo: Trova i medicinali, cerca fili, attrezzature che si usano di rado……   
Nel TMAS : Cerca di costruire una diagnosi sulla base di informazioni frammentarie, 
senza conoscere la storia medica del paziente   
Aspetti legali: Rispetto privacy, norme restrittive per e-mail   
 

 

  

ASSISTENZA MEDICA IN MARE:  
LA REALTA’ DI OGGI   



L'EVOLUZIONE DELL'ASSISTENZA MEDICA 
A BORDO NAVE 



 
 

 

 
  

 
   
 

               IL PASSAPORTO SANITARIO ELETTRONICO PER I MARITTIMI 



 
 

 

 
  

 
   
 

               EASY CIRM 



IL TELEMEDICINE CORNER A BORDO  

IL CORNER È COMPOSTO DA: 

• Termometro ad infrarossi 

• Fotocamera ad alta risoluzione 

• Fonendoscopio elettronico 

• Sfigmomanometro  

• ECG  a 12 derivazioni 

• Spirometro e SPO2 

• Glucometro 

• Bilancia elettronica 



MILIARE 

Maritime High Quality Health Care 

 

I dati raccolti nella sperimentazione effettuata sulle imbarcazioni 

provviste di telemedicine corner confrontati con i dati dell’assistenza 

«classica»   

TELEMEDICINE 

CORNER 

ASSISTENZA TELEMEDICA 

DI BASE 

Guarigione a bordo  63,1% 25,4% 

Sbarchi senza dirottamento 36,9% 46% 

Dirottamenti  0% 8,6%  

Pazienti migliorati 86,2 % 47,8% 

Pazienti stazionari 13,8 % 32,6% 

Pazienti peggiorati 0 % 2,1% 

No info  0 % 17,5% 
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LA TELESORVEGLIANZA 

SANITARIA   



La formazione sanitaria del personale navigante è disciplinata, in Italia, dal 

Decreto Legislativo 12 maggio 2015 n. 71, che è l’attuazione della Direttiva 

2012/35/UE, che modifica la direttiva 2008/106/CE, concernente i requisiti 

minimi di formazione della Gente di Mare. Il Decreto disciplina i Corsi abilitanti 

che devono essere frequentati dal personale marittimo al fine di acquisire le 

necessarie competenze anche nella prevenzione e lotta contro gli incendi a 

bordo, nella sopravvivenza in mare, nelle situazioni di pericolo in generale e 

nelle procedure di primo soccorso per emergenze sanitarie verificatesi durante 

la navigazione e in assenza di Medico di Bordo. 

 

  

LA FORMAZIONE MEDICA DELLA GENTE DI MARE  



 Il Decreto in oggetto contiene una contraddizione rappresentata dalla difformità di 

quanto enunciato dall’articolo 5 primo comma : 

  1. L'addestramento dei  lavoratori  marittimi  é  disciplinato  ai sensi dell'articolo 123, 

primo comma, del codice della navigazione ed é oggetto di appositi corsi, il cui 

svolgimento può essere affidato a istituti, enti  e  società  ritenuti  idonei  ed  autorizzati  

con provvedimenti dell'autorità competente di cui all'articolo 3,  comma 2, 

con quanto previsto dal comma 11 dello stesso articolo, nel quale si legge : 

  11. L'addestramento dei lavoratori marittimi nelle materie  di  cui alla  regola  VI/4  

dell'annesso  alla  Convenzione  STCW   e   della corrispondente sezione del codice STCW 

è oggetto di  appositi  corsi gestiti  da  strutture  sanitarie  pubbliche  disciplinati  ai  

sensi dell'articolo 11, commi 2, 3 e 4. Le relative spese sono a carico dei richiedenti.  

 

LA FORMAZIONE MEDICA DELLA GENTE DI MARE  



Viviamo in tempi stimolanti caratterizzati da rapidità, 
facilità e costi contenuti delle comunicazioni satellitari e dal 
progresso della telemedicina. Il tutto in un crescendo di 
miglioramento. 
I servizi radiomedici tradizionali, sicuramente utili nel 
passato, devono oggi essere considerati obsoleti. 
Dovremo lavorare per una maggiore diffusione di servizi 
telemedici avanzati per il trattamento di malattie ed 
infortuni a bordo delle navi. 
Sulla base della nostra esperienza di questi ultimi anni, il 
futuro è promettente per il raggiungimento dell’obbiettivo 
di fornire servizi sanitari efficaci alle persone a bordo delle 
navi.  

CONCLUSIONI (1)   



La formazione sanitaria della gente di mare dovrà svolgere 
un ruolo importante. Servono alcuni adeguamenti normativi 
che con un poco di buona volontà potrebbero essere 
raggiunti . 
Sulla base della nostra esperienza di questi ultimi anni, il 
futuro è promettente per il raggiungimento dell’obbiettivo 
di fornire servizi sanitari efficaci alle persone a bordo delle 
navi.  

CONCLUSIONI (2)   



IL NOSTRO STAFF 



Per i campi e lungo i greti  

Par les champs et par les grèves 

Voyage en Bretagne (1847) 

 

Qui termina il mondo antico; ecco la sua punta più avanzata, "il suo 

estremo limite". Alle vostre spalle c'è tutta l'Europa e tutta l'Asia; di fronte 

a voi, c'è il mare, il mare sconfinato………  


