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Des de gener de 2005 i fins a 1r trimestre de 2009 s'han notificat 1.909
Incidents Violents. Tot sobre una mostra representativa de 54 centres de salut
de Catalunya -la majoria de la XHUP, Xarxa Hospitalaria d'Utilitzacié Publica, i
I'ICAM, Institut Catala d'Avaluacions Médiques- d'uns 33.000 treballadors i diferents
tipus d'assistencia (hospitalaria, ambulatoria, sociosanitaria, centres de salut
mental, penitenciaris o el professionals del Departament de Salut). A I'actualitat
recent, i amb la incorporacié de 3 grans hospitals de Barcelona (I'Hospital de Mar,
Hospital Sant Pau i I'Hospital Clinic) i Transports Sanitaris de Catalunya, la base de
dades té un abats de 44.500 persones treballadores del sector salut i compta a
data d'avui amb 2.037 notificacions.

A la nostra investigacio hi ha hagut un augment progressiu de la notificacio,
passant de 546 el 2007 a 699 el 2008 i, per tant, un increment del 28%b. Des
de gener de 2005, demanem a tots els centres participants que entrin totes les
dades que tinguin.

. El perfil de persona treballadora agredida és una dona de menys de 6 anys
d'antiguitat i de la divisi6 d'infermeria (infermeria i auxiliars d'infermeria) amb una
escassa preparacioé pel maneig de situacions. Els metges han notificat menys casos
al 2008 que al 2007.

. La persona agressora acostuma a ser un home, generalment el propi pacient i en
un 24% (1 de cada 4) s'identifica una patologia propiciatoria (toxicomania,
drogodependéncia o determinades malalties psiquiatriques).

. L'escenari predominant és urgéncies pero cal tenir-ne en compte d’altres com
plantes d'hospitalitzacié als hospitals d'aguts, o les consultes als ambulatoris. El
mati és el torn predominant, tot i que a I'ambit hospitalari la nit té practicament la
mateixa incidéncia.

. El 27% dels incidents notificats s'apunta agressidé de tipus fisic (generalment
empentes o cops) per un 60% la de tipus verbal (sobretot insults i amenaces), que
generalment precedeix a la de tipus fisic. Hi ha un percentatge a tenir en compte
d'altres tipus de violéencia com la simbolica (amenaces gestuals, invasio d'espai o
notes escrites) i en menor mesura contra bens o instal-lacions.

Com a possible pretext desencadenant la insuficient qualitat o quantitat

d'informacié rebuda per l'usuari és predominant, pero cal tenir en compte l'alta
medica no desitjada en centres ambulatoris i l'assisténcia rebuda o el temps
d'espera en I'ambit hospitalari.
. Un baix percentatge del 3% ha necessitat la baixa laboral com accident de treball,
pero el 22% manifesta repercussions psicologiques, i una gran majoria de
professionals pensa que l'incident influira negativament sobre la futura practica
assistencial.

A la vista dels casos notificats i investigats durant els ultims 4 anys, podem
dir que la gran majoria de casos sOn prevenibles, i que en moltes ocasions tant la
persona agredida com I'agressora son victimes del propi sistema. Els pilars
d'aquesta prevenciéo son la informacié de drets i deures als nostres usuaris i
ciutadans, dotar d'una formacidé als nostres professionals en I'afrontament de
situacions, i per ultim una millorable inversié en mitjans de vigilancia i control
d'accessos.



