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as agresiones contra el personal de salud

vienen aumentando en el mundo ente-

ro. Esa impresion, por lo menos, es la que
queda al dar una mirada a la literatura internacio-
nal. Cuando se hace una busqueda en el portal
PubMed, empleando las palabras clave ‘agresion’
y ‘personal de salud" ("Aggression’[Mesh] AND
“Health Personnel’[Mesh]), se observa que de cer-
ca de una docena de publicaciones anuales hace
25 afos, hemos pasado a mas de un centenar en

afos recientes (Figura 1). El problema parece ocu-
rrir en todas las latitudes, como muestra el mapa
de esas mismas publicaciones (Figura 2) reprodu-
cido por el portal GoPubMed (www.gopubmed.

_com). En Colombia, al parecer el problema no ha

sido investigado, por lo menos en las publicacio-
nes académicas que recoge el portal del National
Library of Medicine, y no porgue no ocurran casos,
sino, muy seguramente, por una combinacion de
bajos reportes y de poca cultura de la publicacion.

Figura 1.
Numero de referencias bibliograficas que combinan las palabras clave ‘agresion’
y ‘personal de salud' en la base de datos de Medline (www.pubmed.com).
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En este numero de la Revista Hospitalaria se pre-
senta una encuesta realizada a 53 servicios de ur-
gencias, que fue respondida por 630 trabajadores.
En esa muestra predominé personal de enfermeria
(@uxiliares 31,4 %; profesionales 12,5 %), seguido de
personal médico (generales 19,7 %, especialistas 4,7
%). El tipico agresor era un acompanante del pacien-
te, de sexo masculino, que en dos terceras partes
(62,1%) de los casos adujo demoras en la atencion.
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Varias de las publicaciones encontradas en la

literatura provienen de revistas de enfermeria (1,2).
Junto con los servicios de urgencias o emergencias,
el personal de salud de las instituciones mentales
parece estar particularmente expuesto a ser
agredido. En el estudio de Johnson publicado en
la revista oficial del International Council of Nurses
—una revista con mas de 60 afios de tradicion-
se presenta una busqueda de articulos en las




bases de datos CINAHL, PubMed, Pro Quest y EBSCO host,
para analizar los tipos de agresion en el sitio de trabajo. El
estudio concluye que las agresiones son consideradas como
experiencias altamente negativas, y que las personas que son
blanco de ellas no estan preparadas para afrontarlas y por
ende se les dificulta detener el abuso. Las agresiones pueden
provocar que los profesionales —que en este caso especifico
se limitaban a personal de enfermeria— dejen el trabajo o
la profesién, y en todo caso impacten negativamente en el
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servicio al cliente y pueden poner en riesgo el cuidado del
paciente (1). En un estudio hecho con personal de enfermeria
en Turquia se describe como los comportamientos agresivos
amenazan el estatus profesional, generan una sensacion
de humillacién, y traen consigo consecuencias negativas,
tales como incremento del estrés habitual, baja autoestima,
sintomas fisicos como mareo o dolor de espalda, e incluso
pueden llegar a afectar la salud de un grupo de trabajo entero
y a las familias de los trabajadores (2).

Figura 2.
Distribucion geografica, segtin el portal de GoPubMed (www.gopubmed.com), de los articulos sobre agresion a personal de salud.

Por otro lado, en un estudio publicado en Gran Bretafa se
escogieron dos cohortes de estudiantes de enfermeria, que re-
presentaban todas las ramas de la misma, para realizarles una
entrevista cualitativa. Muchos de los encuestados reportaron
menor compasion por los pacientes cuando habian recibido
una agresion laboral de ellos o de sus familias (3). También des-
criben como las agresiones generan incapacidades que agravan
el déficit de profesionales y generan un impacto econémico en
el sector salud.

Gascon y colaboradores realizaron un estudio retrospectivo
en tres hospitales del noreste de Espafa, mediante una encues-
ta autodiligenciada por personal de la salud que llevara un afo
0 mas ocupando el mismo cargo. Seguin su analisis, la agresion
de los pacientes a trabajadores de la salud ha aumentado, y es-
timan que, en promedio, los trabajadores del sector tienen 16
veces mas riesgo de sufrir agresion que otros trabajadores, so-
bre todo en los departamentos de emergencias. La mayoria de

los casos de violencia, en este estudio, fueron generados por los
mismos pacientes, en particular cuando estaban afectados por
trastornos mentales o deterioro cognitivo, o bajo los efectos de
alcohol o drogas. Una de las causas principales de dicha agre-
sion es la insatisfaccion en los tiempos de espera, o el hecho de
no recibir una incapacidad de manos del profesional de salud
(4). Cabe resaltar que hay distintas formas de agresion, tanto fi-
sica como verbal. En el estudio espanol, el 11 % de los 1.826 res-
pondientes de encuestas autodiligenciadas mencionaron haber
recibido agresion fisica (4).

No siempre la agresién proviene de los pacientes o de los
familiares; en efecto, no es infrecuente que se describa un am-
biente agresivo generado por parte de colegas o de superio-
res. Dentro de la literatura revisada se encontrd que las politicas
mismas de las empresas han agredido indirectamente a sus em-
pleados, y que muchos de los lideres de empresas optaron por
el bullying como incentivo para que el trabajador produzca mas,
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un caso frecuente entre personal de enfermeria
con sus jefes (5). También se ha reportado que a
pesar de que los pacientes y sus familiares son los
principales agresores en contra de los enfermeros,
los médicos también estdn entre los agresores
mas comunes, y en menor proporcion el personal
administrativo y los propios colegas (6).

Los paises donde mds se reportan agresiones
contra el personal de la salud son Australia, Esta-
dos Unidos, Gran Bretana e Irlanda, entre otros (7).
Quiza una de las explicaciones es que en estos pai-
ses la frecuencia de reportes por parte del personal
es mayor que en otros como Colombia, en donde
encontramos un solo estudio en el que encuestan
a 20 médicos de un hospital de primer nivel en la
ciudad de Cali'y encuentran que 18 habifan estado
expuestos a algun tipo de violencia (8).

Se encontré que en general, los estudios coinci-
den en que la poblacion principalmente afectada
es el personal del departamento de enfermeria, en
especial de las dreas de emergencias, trauma y psi-
quiatria de hospitales grandes. La agresion fisica
podria estar asociada con el tamano, la compleji-
dad y la localizacion del ente hospitalario, ya que
los hospitales mas grandes tienden a ser no solo
mas congestionados sino mas impersonales.

En cuanto a las intervenciones para reducir el
riesgo de agresion, se ha propuesto que lo prime-
ro es infundir el conocimiento de maltrato laboral
dentro del personal de salud, para que esté mejor
preparado y reporte lo ocurrido (9). Otros autores
sugieren que existen otras posibles intervenciones
para reducir el bullying en el sitio de trabajo, como
limitar las demandas laborales, enfocar las politi-
cas y procedimientos en el lugar de trabajo en la
seguridad del trabajador, el reporte y educacion a
los trabajadores para prevenir y manejar de forma
adecuada ese maltrato potencial hacia ellos (10,11).

En su estudio, Neuman sugirié que se deberfa
considerar la implementacién de politicas interna-
cionales con el fin de llamar la atencion respecto
al problema, y tomar acciones en los niveles na-
cional y local. En el caso de los departamentos de
emergencias, es importante implementar politicas
escritas para el manejo de la violencia laboral. Otra
posible opcién en el dmbito educacional seria in-
cluir en el curriculo de enfermeria estrategias para
lidiar con los insultos y otras agresiones en el lugar
de trabajo (7). Por su lado, Pinar sugirié que han de
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ser incorporadas facilidades de seguridad, como
cdmaras de video, en algunas de las zonas donde
el personal puede recibir agresiones y empoderar
no solo al empleado sino al empleador con el fin
de prevenir, manejar y resolver el problema (2).

En conclusion, la agresion forma parte de los
riesgos ocupacionales de los trabajadores de
salud. Es necesario conocer y caracterizar el pro-
blema, incluirlo en la formacién técnica y profe-
sional asi como en la induccién laboral, fomentar
la cultura del reporte y, por supuesto, buscar ma-
neras de reducir las circunstancias que desenca-
denan los eventos agresivos en los pacientes y
sus cuidadores.
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