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Este documento é propiedade da Estrutura de Xestión Integrada da Coruña. Deberase utilizar dito 
material exclusivamente para os servizos acordados e que requiren o seu emprego. Dito compromiso 
inclúe a prohibición da reprodución total ou parcial do material mencionado, por calquera medio ou 
método. 

Calquera copia deste documento considerarase non controlada polo que pode non estar actualizada. Só 
considerarase controlado o documento publicado na Intranet da Estrutura de Xestión Integrada da 
Coruña. 

Este documento será revisado con carácter bienal. 
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1. DECLARACIÓN DE PRINCIPIOS 

No sector sanitario as relacións entre o persoal que traballa nos centros sanitarios e os 
usuarios, pacentes, familiares ou acompañantes dos mesmos poden desembocar en 
situacións conflitivas de diversa etioloxía, e en algunhas ocasións en situacións de 
violencia, con incidencia directa na saúde e seguridades dos profesionais implicados así 
como na prestación do servizo sanitarios, usuarios e sociedade en xeral. 

Partindo de que a atención sanitaria debe desenvolverse no marco do debido respecto a 
profesionais e usuarios, resultan totalmente inaceptable calquera comportamento ou 
actitude violenta dirixida ao persoal desta institución sanitaria por parte dos propios 
usuarios, o dos seus familiares ou acompañantes polo que esta Xerencia asume a plena 
protección dos traballadores da Estrutura organizativa de Xestión Integrada da Coruña e 
garante a atención dos traballadores agredidos, habilitando os medios e recursos 
necesarios para isto e apoiando calquera acción encamiñada a conseguir un entorno libre 
de violencia. 

Por todo isto, e como mostra do compromiso real de dar prioridade na organización ao 
problema da violencia laboral e de protexer ao noso persoal, faise necesario articular todas 
estas accións no marco dun “Plan específico para a prevención da violencia de orixe 
externa no lugar de traballo” (PEVE), co fin planificar de xeito efectivo medidas concretas 
neste eido, adaptadas ás principais características e necesidades da nosa organización, e 
de acadar a implicación da Dirección, mandos intermedios e resto de profesionais que 
formamos parte de Estrutura organizativa de Xestión Integrada da Coruña. 

Somos conscientes de que os nosos profesionais son a peza crave do sistema sanitario 
público de Galicia e debemos fomentar unha cultura que sexa garante da súa seguridade e 
saúde para poder dar resposta ás esixencias e expectativas da cidadanía nun ambiente 
laboral de cordialidade, respecto e entendemento que redundará en beneficio de todos e 
de todas. 

 

2. OBXECTO E ALCANCE 

O presente Plan ten como obxecto dar unha adecuada resposta ás situacións de conflito 
entre usuarios e persoal da nosa organización así como establecer e identificar os medios 
necesarios para a atención e apio dos traballadores vítimas da violencia, co fin de protexer 
aos profesionais, usuarios, bens e servizos desta institución sanitaria e de mellorar o 
ambiente laboral, favorecendo o respecto mutuo e a comunicación. 

Este PEVE é de aplicación a todos os centros e profesionais que integran a Estrutura 
organizativa de Xestión Integrada da Coruña, e ten como principais obxectivos: 

 

• Obter información máis precisa sobre a frecuencia coa que os incidentes 
acontecen. 



 
FORMATO 

 F –CO- IPRL 06 01 

Edición 1 
Data: 18 Marzo 2013 
Páxina 3 de 17 

PLAN ESPECÍFICO PARA A PREVENCIÓN DA VIOLENCIA EXTERNA NA ESTRUTURA DE 
XESTION INTEGRADA DA CORUÑA 

 
• Estimar a magnitude dos incidentes non declarados. 

• Cuantificar a severidade do suceso violento e as consecuencias para as súas 
vítimas. 

• Potenciar a comunicación destes sucesos por parte dos traballadores involucrados. 

• Establecer novas vías de información que permitan ao traballador unha rápida e 
sinxela comunicación dende o seu ámbito laboral máis inmediato. 

• Determinar o grado de relación entre incidentes violentos e queixas formalmente 
presentadas. 

• Analizar as condicións persoais e ambientais que poidan propiciar a aparición de 
incidentes violentos, e aquelas outras que poidan reducir a probabilidade de 
ocorrencia ou a severidade das súas consecuencias. 

 

3. DOCUMENTACIÓN DE REFERENCIA 

▪ Plan para a prevención da violencia laboral no Servizo Galego de Saúde. (20 
novembro 2006) 

▪ Circular 7/2004, do 8 de marzo, da Secretaría Xeral da Consellería de Sanidade, 
sobre o protocolo de actuacións a seguir nos casos de agresión ao persoal 
funcionario, estatutario ou laboral Consellería de Sanidade e do SERGAS. 

▪ P-PRL 04. Procedemento de comunicación e rexistro dos episodios de violencia 
externa nas institucións sanitarias do Servizo Galego de Saúde. (Edición 2). 

▪ P-PRL 20. Procedemento de actuación e apoio ao profesional en episodios de 
violencia de orixe externo. 

▪ Directrices marco para afrontar a violencia laboral no sector da saude (OIT, 2002). 

4. DEFINICIÓNS 

� Condición de traballo: calquera característica do mesmo que poida ter unha influencia 
significativa na xeración de riscos para a seguridade e a saúde do traballador. Quedan 
especificamente incluídas nesta definición todas aquelas outras características do 
traballo, incluídas as relativas a súa organización e ordenación, que inflúan na 
magnitude dos riscos aos que estea exposto o traballador. 

� Violencia ocupacional de orixe externo: A que ten lugar entre profesionais das 
institucións sanitarias do Servizo Galego de Saúde e persoas alleas á organización 
presentes no lugar de traballo. Comprenderá, polo tanto, todo incidente illado ou en 
serie en forma de conduta hostil  (xeralmente verbal, a veces física ou de outro tipo) no 
que unha persoa traballadora é obxecto dalgunha forma de agresión (maltrato, abuso, 
ameaza, insulto, etc.), en circunstancias relacionadas co seu traballo (incluíndo o 
traxecto entre o domicilio particular e o traballo), por parte dunha ou varias persoas 
usuarias do seu servizo ou ben dos seus achegados.  
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� Actuacións post-incidente: Accións emprendidas pola organización, a propia persoa 

traballadora ou a Administración a raíz do incidente violento.  

� Repercusión laboral inicial: Consecuencias inmediatas sobre a continuidade ou non no 
posto de traballo da persoa traballadora agredida.  

� Indicador de avaliación e seguimento: Dato ou conxunto de datos que axudan a medir 
obxectivamente o estado actual e a evolución dun proceso ou dunha actividade.  

� Lugar de traballo: Áreas do centro de traballo, edificadas ou non, nas que os 
traballadores deban permanecer ou as que podan acceder por razón de seu traballo. 
Considéranse incluídos nesta definición os servizos hixiénicos e locais de descanso, os 
locais de primeiros auxilios e os comedores. As instalacións de servizo ou protección 
anexas aos lugares de traballo consideraranse como parte integrante dos mesmos. 

� Medidas preventivas: Accións adoptadas de cara a eliminar a/s causa/s dalgún risco 
laboral non eliminado, ou calquera outra situación potencial indesexable.  

 

5. PROCEDEMENTO DE ACTUACIÓN 

5.1 Recomendacións xerais 

� Todos os equipos de profesionais deben coñecer o protocolo interno de 
actuación  para saber actuar ante situacións conflitivas elaborado para cada 
Centro/Servizo/Unidade (ver PEVE-Anexo I ) seguindo as directrices de: 

- P-PRL 20 Procedemento de actuación e apoio ao profesional en episodios 
de violencia de orixe externo.  

- P-PRL 04 Procedemento de comunicación e rexistro dos episodios de 
violencia externa nas institucións sanitarias do Servizo Galego de Saúde. 

- A sección  titulada “Cómo actuar ante unha situación na que medie a 
violencia?” da canle canal de “Riscos Laborais” na intranet (ver PEVE-
Anexo II ).  
http://intranet/Paginas/contidos.aspx?IdContido=26&lista=125&menu=8  

- O tríptico informativo “Prevención da violencia laboral no Servizo Galego de 
Saúde”.  
http://www.sergas.es/Gal/EnPortada/PrevViolenLaboral/Campana/TripViole
nciapdf.pdf  

� Todos os profesionais deben adquirir coñecementos respecto ás estratexias para o 
afrontamento de situacións conflitivas así como de habilidades e técnicas de 
comunicación.  

� En horarios especiais de tardes, festivos, gardas, etc., e sempre que sexa posible, 
os profesionais que atendan a pacientes e usuarios situaranse nunha mesma zona 
do edificio.  

� Ante os cambios imprevistos que poidan interferir no proceso asistencial, o 
centro/servizo/unidade deberá dispor de circuítos áxiles de comunicación para 
facilitar unha información adecuada en tempo, forma e contido, tanto aos 
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profesionais como aos usuarios e pacientes afectados, incluíndo, se procede e no 
caso de que fose posible, alternativas claras a fin de reducir o risco de conflito. 

5.2 Atención e xestión de reclamacións de usuarios 

A atención e xestión das reclamacións de pacientes e usuarios realizarase 
conforme ao Procedemento de Xestión de Reclamacións vixente actualmente na 
Área de Xestión Integrada da Coruña e que está dispoñible na Intranet.  

A resposta ás reclamacións formuladas non excederá do prazo de 30 días. 

5.3 Actuacións ante un episodio de violencia 

Unha vez que aconteza un episodio de violencia laboral de orixe externa deberá 
seguirse o procedemento de actuación que se indica a continuación: 

 

Lista de Actividades Responsabilidade Descrición 

1. ACTUACIÓNS PARA A ELABORACIÓN E DIFUSIÓN DO PEVE: 

1.1. Diagnóstico previo en materia de 
violencia.  Xerencia 

Cada estrutura de xestión  establecerá os obxectivos 
específicos tras o diagnóstico previo da violencia 
externa. 

1.2. Designación dos responsables das 
distintas actuacións. Xerencia 

Designarase aos profesionais con responsabilidades 
nas distintas actuacións en materia de violencia 
(Coordinador/a de violencia laboral, Asistencia 
psicolóxica, Asistencia sanitaria, Asesoramento xurídico, 
Atención ao presunto agresor, Rexistro do episodio, 
Investigación dos feitos, etc.). 

1.3. Habilitación dos medios e recursos. Xerencia 

Habilitaranse os medios e recursos necesarios para a 
implantación do Plan e as accións establecidas nos 
procedementos P-PRL 04 e P-PRL 20, para a remisión 
do parte de lesións dentro das 72 h. seguintes a súa 
emisión ao Xulgado e a unidade responsable de 
proporcionar asesoramento técnico xurídico , así 
como para garantir a operatividade dos sistemas de 
aviso existentes.  

1.4. Difusión do PEVE. 

Xerencia 
Coordinador VL 
Mandos 
intermedios 

Realizarase a distribución e difusión do PEVE entre o 
persoal da estrutura de xestión a través das canles 
habituais de comunicación interna. 
Integrarase dentro da información recollida nos Plans de 
Acollida de persoal de novo ingreso. 

2. ACTUACIÓNS DURANTE O EPISODIO DE VIOLENCIA EXTERNA: 

2.1. Manexo da situación conflitiva. 

Profesional 
durante a 
situación 
conflitiva 

Actuar desenvolvendo habilidades de comunicación e 
sociais para o manexo se situacións conflitivas (escoita 
activa, empatía, retroalimentación, destrezas asertivas, 
etc.) e seguir as recomendacións de actuación ante 
unha situación na que medie a violencia.  

3. ACTUACIÓNS POST-ACCIDENTE: 

3.1.Establecemento de medidas 
inmediatas de carácter provisional. 

Mando 
intermedio/ 
Superior 
xerárquico 

En caso de ser necesario, tomaranse medidas de 
carácter provisional inmediato para evitar a repetición do 
episodio de violencia, garantindo a continuidade 
asistencial, e procederase a derivación do presunto 
agresor ao Servizo de Atención ao Paciente.  
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3.2. Cumprimentación e remisión do 
formulario de comunicación e 
rexistro do episodio de violencia. 

Profesional 
agredido 
Mando 
intermedio/ 
Superior 
xerárquico 
Xerencia 
Servizo de 
RRHH 

O superior xerárquico, coa colaboración do profesional 
agredido, cumprimentará o formulario de comunicación 
e rexistro do episodio de violencia externa (PEVE-
Anexo II ),  enviándoo de xeito inmediato á Xerencia e 
ao Servizo de RRHH. 
A Xerencia informará á UPRL para que proceda a 
investigación dos feitos. O Servizo de RRHH rexistrará o 
episodio na aplicación correspondente e informará 
mesmo ao Coordinador/a de violencia laboral. 
O prazo máximo para a tramitación do formulario será 
de 2 días hábiles desde que tivo lugar o episodio. 

 
 

Lista de Actividades Responsabilidade Descrición 

3.3. Atención e apoio ao profesional 
tras un episodio de violencia 
externa. 

Xerencia 
Coordinador VL 

A Xerencia liderará as actuacións para a prevención da 
violencia laboral así como para a atención e o apoio do 
profesional agredido, informando dos resultados. En 
todo caso, co fin de garantir a protección e a 
recuperación do profesional vítima da agresión, poderá 
tomar as medidas que considere adecuadas no ámbito 
das súas competencias en materia de xestión de 
persoal. 
O Coordinador /a de violencia laboral coordinará as 
actuacións  que sexan requiridas a raíz del episodio de 
violencia, incluíndo a atención e o apoio ao profesional 
(sanitario, psicolóxico e xurídico), para que se realicen 
de forma áxil  e  organizada entre as diferentes áreas da 
institución, extremando o coidado do aspecto humano 
que implica estas situacións. 

- Asistencia sanitaria Dispositivo 
asistencial 

Asistencia médica inmediata a todos os profesionais 
agredidos que o requiran. O facultativo que atenda ao 
profesional agredido deberá remitir o parte de lesións 
facendo referencia expresa no mesmo a que son 
debidas a un episodio de violencia laboral, dentro das 
72 horas seguintes á súa emisión ao Xulgado e á 
unidade responsable de proporcionar asesoramento 
técnico xurídico.  

- Asistencia psicolóxica 

Coordinador VL 
Unidade 
designada para 
proporcionan 
asistencia 
psicolóxica 

O Coordinador/a de violencia laboral ofrecerá ao 
profesional agredido asistencia psicolóxica a través da 
unidade designada para facilitar dita asistencia. 

- Asesoramento xurídico 

Coordinador VL 
Servizo técnico 
Xurídico (ou 
persoa 
designada ao 
efecto) 

O Coordinador/a de violencia laboral ofrecerá ao 
profesional agredido asesoramento e apoio xurídico, 
sobre todo no caso de que estea decidido a denunciar 
os feitos. 
Na denuncia poderase establecer como domicilio a 
efectos de notificacións o domicilio da institución 
sanitaria. 
En cumprimento do artigo 262 da Lei de Enxuizamento 
Criminal, no caso de que o persoal agredido non 
interpoña denuncia, o responsable da institución 
sanitaria dará coñecemento dos feitos ao Ministerio 
Fiscal. 

- Atención médica posterior en Coordinador VL O Coordinador/a de violencia laboral ofrecerá ao 
profesional agredido atención médica cando este 
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caso de lesións Servizos/ 

Unidades 
implicadas 

necesite coidados asistenciais posteriores ou 
rehabilitación das lesións sufridas. 

3.4. Investigación do episodio de 
violencia UPRL 

A UPRL investigará o episodio de violencia comunicado 
e informará á Xerencia dos resultados da investigación 
no prazo máximo de 3 días  hábiles desde a súa 
recepción. 

3.5. Declaración pública de 
rexeitamento  Xerencia 

A Xerencia valorará a necesidade de realizar unha 
declaración pública de rexeitamento á agresión 
conforme ao F-PRL 20 01. 
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                                         SITUACIÓN CONFLICTIVA (con risco de violencia) 

 

Xulgado 

AVALIACIÓN E SEGUEMENTO DO PEVE  

Declaración de 
rechazo  

(se procede) 

 

UPRL 

Informe de 
investigación do 

episodio de violencia 

Enquisa 
valoración 
atención a 

vítima 
 

Asesoramento Xurídico 
(Servizo Téc. Xurídico) 

Asistencia Psicolóxica. 
Coord. violencia 

Denuncia  
do 

profesional  
? 

Atención médica 
posterior 

Atención presunto agresor. 
Servizo atención ao paciente) 

Comunicar a  
Xerencia  

Comunicar a  
Coordinador/a Violencia  

Servizo de RRHH 
Incluír no rexistro 
de agresións 

Cumprimentar formulario de 
comunicación  para o rexistro 

de episodios de violencia 

Comunicar ao responsable 
xerárquico inmediato  

Medidas inmediatas 
provisionais (se procede) 

Asistencia sanitaria 
inmediata. 
(Dispositivo 
asistencial) 
 

Parte de 
lesións 

Non
n 

Alertar ás Forzas e 
Corpos de Seguridade. 
(Marcar 112) 

Non
n 

Si 

Si 

Controlado polo 
traballador? 

Aplicar medidas de manexo de situacións conflitivas 

Habilidades de comunicación 

Si 

Aplicar protocolo interno de actuación 
ante situación de violencia 

Non
n 

Persiste 
? 

Lesións 
? 

Non
n 

Si 

Comunicar 
a Ministerio 

Fiscal 

Inicio actuacións 
defensa xurídica 



 
FORMATO 

 F –CO- IPRL 06 01 

Edición 1 
Data: 18 Marzo 2013 
Páxina 9 de 17 

PLAN ESPECÍFICO PARA A PREVENCIÓN DA VIOLENCIA EXTERNA NA ESTRUTURA DE 
XESTION INTEGRADA DA CORUÑA 

 
 

COORDINADOR/A DE VIOLENCIA LABORAL  

NOME E APELIDOS: Alfonso Castro Sabio 

POSTO DE TRABALLO: Psicólogo do Servizo de Prevención 

LOCALIZACIÓN NO CENTRO: 6º andar Hotel de Pacientes HUAC 

TELÉFONO: 981 178 000 (ext. 295625)    MAIL:..alfonso.castro.sabio@sergas.es 

 

ASISTENCIA SANITARIA 

SERVIZO: URXENCIAS HOSPITAL FRANXA HORARIA:8:00 A.M.a 8:00 A.M. 

LOCALIZACIÓN NO CENTRO: 4º Hospital Universitario A Coruña 4º andar 

TELÉFONO: 981178000 

SERVIZO:PACs e CENTROS DE SAÚDE.  FRANXA HORARIA: 8:00 A.M. a 8:00 A.M. 

LOCALIZACIÓN NO CENTRO:  

TELÉFONO: 

 

ASESORAMENTO XURÍDICO 

NOME E APELIDOS: Amparo Purificación Besteiro Fernández 

POSTO DE TRABALLO:Xefe do Servizo Técnico Xurídico 

LOCALIZACIÓN NO CENTRO: 6º andar Hotel de Pacientes 

TELÉFONO: 981 219 143 MAIL: purificacion.amparo.besteiro.fernandez@sergas.es 

 

ASISTENCIA PSICOLÓXICA 

NOME E APELIDOS:Alfonso Castro Sabio 

POSTO DE TRABALLO: Hotel Pacientes 

LOCALIZACIÓN NO CENTRO: 6º andar Hotel de Pacientes HUAC 

TELÉFONO: 981 178 000 (ext. 295625)    MAIL: alfonso.castro.sabio@sergas.es 

 

SERVIZO DE RRHH 

NOME E APELIDOS: Graciela Álvarez Portela 

POSTO DE TRABALLO:Xefa de Servizo de Persoal 

LOCALIZACIÓN NO CENTRO: Hotel de Pacientes. Semisótano -1. 

TELÉFONO: 981 178 037 MAIL: graciela.alvarez.portela@sergas.es 
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UPRL de A CORUÑA 

(Indicar ámbito de actuación/centro) 

NOME E APELIDOS: Mario Sáez Álvarez 

POSTO DE TRABALLO: Técnico Prevención Riscos Laborais 

LOCALIZACIÓN NO CENTRO: 3º andar Hotel de Pacientes HUAC 

TELÉFONO: ext. 295102    MAIL: mario.saez.alvarez@sergas.es 

NOME E APELIDOS: Diana Robla Santos 

POSTO DE TRABALLO: Técnico Prevención Riscos Laborais 

LOCALIZACIÓN NO CENTRO: 3º andar Hotel de Pacientes HUAC 

TELÉFONO: ext. 295102    MAIL:diana.robla.santos@sergas.es 

NOME E APELIDOS: Carolina Miraz Novas 

POSTO DE TRABALLO:Técnico Prevención Riscos Laborais 

LOCALIZACIÓN NO CENTRO: 3º andar Hotel de Pacientes HUAC 

TELÉFONO:  ext.  295102   MAIL: carolina.miraz.novas@sergas.es 

 

SERVIZO DE ATENCIÓN AO PACIENTE 

NOME E APELIDOS: Clara Olveira Lorenzo 

POSTO DE TRABALLO: Xefa de Servizo de Atención ao Paciente 

LOCALIZACIÓN NO CENTRO: 4º andar Edificio Sur 

TELÉFONO: ext. 295067    MAIL: clara.olveira.lorenzo@sergas.es 

 

5.4 Seguimento e avaliación do PEVE. 

Este Plan específico para a prevención da violencia externa debe ser dinámico, 
adaptable aos recursos, necesidades e situacións que se xeran no seu ámbito de 
atención sanitaria polo que o presente documento se revisará e actualizará cando sexa 
necesario, e en todo caso, cunha periodicidade bienal.  

Para a súa vixencia é necesario realizar un seguimento adecuado mediante as 
seguintes actuacións:  

� Realizarase unha avaliación da eficacia do protocolo interno de actuación do 
correspondente Centro/Servizo/Unidades tras cada situación de conflito ou 
agresión, a fin de comprobar a eficacia das medidas previstas e adoptadas e, no 
seu caso, introducir as modificacións de mellora oportunas. Esta avaliación será 
impulsada polo Coordinador/a de violencia laboral e o responsable do Centro/ 
mando intermedio que corresponda.  
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� Verificaranse a implantación das medidas de seguridade propostas a raíz da 

investigación do episodio de violencia. Esta verificación e seguimento será realizado 
polo Coordinador/a de violencia laboral 

� O Coordinador/a de violencia laboral analizará trimestralmente os puntos que, como 
mínimo, se indican a continuación, e informará á Xerencia dos resultados desta 
avaliación: 

- As agresións notificadas co fin de elaborar os informes correspondentes sobre 
a evolución deste tipo de incidentes así como de un mapa de riscos. 

- As medidas organizativas propostas con carácter preventivo. 

- As medidas de seguridade (activa e pasiva)  instauradas. 

- Os sistemas de atención e apoio ao profesional (asistencia sanitaria, 
psicolóxica e xurídica). 

- O sistema de rexistro dos episodios, identificando os puntos críticos. 

� Dentro das acciones a desenvolver para coñecer e analizar la evolución dos 
episodios de violencia, utilizaranse os seguintes indicadores de avaliación e 
seguimento:  

- Índice de Incidencia de agresións (IIA): Nº de agresións por traballador nun 
período determinado por cada 1.000 traballadores. 

IIEV = (nº traballadores agredidos/nº traballadores cadro persoal) x 1000 

- Tasa de agresións por poboación asignada (TA): Nº de agresións por poboación 
asignada nun período determinado por cada 1.000 TIS (Tarxeta Individual 
Sanitaria) correspondentes á poboación diana da estrutura de xestión.  

TA = (nº traballadores agredidos /poboación asignada) x 1000 TIS 

 

Estes índices calcularanse diferenciados, como mínimo, por nivel asistencial 
(atención primaria e atención especializada), por categoría profesional e por sexo.  

� Para coñecer a valoración dos profesionais respecto á atención e o apoio recibidos, 
o Coordinador/a de violencia laboral facilitaralles a “Enquisa para a valoración da 
atención e apoio recibidos”  (ver PEVE-Anexo IV ) para a súa cumprimentación unha 
vez desenvoltas as actuación de apoio ao mesmo, debendo garantir a 
confidencialidade dos datos.  

A Xerencia informará como mínimo con carácter anual ao Comité de Seguridade e 
Saúde respecto aos episodios de violencia rexistrados, salvagardando a debida 
confidencialidade dos datos. 
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5.5 Difusión do PEVE. 

Unha vez aprobado o PVE polo responsable da estrutura de xestión do seu ámbito de 
aplicación será informado no Comité de Seguridade e Saúde de Area e remitido á  
Dirección de Recursos Humanos do SERGAS para a súa validación. 

A información establecida neste Plan será distribuída e difundida entre todo o persoal 
desta estrutura de xestión a través de e-mail, espazo profesional, taboleiro de 
anuncios, intranet corporativa, etc. 

Así mesmo, todos os traballadores de nova incorporación deberán coñecer este Plan 
debéndose integrar na información de acollida o Protocolo interno de actuación do seu 
correspondente Centro/Servizo /Unidade. 
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XERENCIA: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

CENTRO: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

SERVIZO/UNIDADE: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

 
Coordinador/a de violencia laboral: . . . . . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  Tlf: . . . . . . . . . . .  

Asistencia médica: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Tlf: . . . . . . .  . . . . 

Asistencia psicolóxica: . . . .  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .Tlf: . . . . . . . . . . . . 

Asesoramento xurídico: . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Tlf: . . . . . . . . . .  . . 

 

Persoa responsable de acoller ao profesional agredid o neste Centro/Servizo/Unidade:  (superior xerárquico) 

 
Deberá, entre outras acciones: 
• Acoller e apoiar ao profesional agredido 
• Cumprimentar o formulario de comunicación do episodio de violencia externa (P-PRL04) 
• Derivar ao traballador ao Servizo de Urxencias do Hospital ou Centro de Saúde/PAC se procede asistencia sanitaria. 
• Facilitarlle toda a atención e información que precise. 

• . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Tlf: . . . . . . . . . . . . 

• . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Tlf: . . . . . . . . . . . . 

 

Persoa responsable de acoller ao presunto agresor: 
 
Deberá, entre outras accións: 
• Dar resposta á prestación sanitaria, se é o caso, derivándoo a outro profesional, acompañándoo en todo momento. 
• Recoller información das súas demandas e pretensións, así como da súa versión dos feitos. 
• Poñer a súa disposición o sistema establecido para a atención e xestión de reclamacións. 
• Facilitarlle, se procede, unha entrevista co coordinador/a do Centro/Servizo/Unidade. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

• . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Tlf: . . . . . . . . . . . . 

• . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . Tlf: . . . . . . . . . . . . 

 
 
COMUNICACIÓN DUN EPISODIO VIOLENTO EN HORARIOS ESPE CIAIS (tardes, 
festivos, gardas) 
 
Persoa de contacto: Directivo de Garda (para Pac´s e Centros de Saúde) e Xefe de Garda (para o 

Complexo Hospitalario). 

Directivo de Garda (Para os Pac´s e Centros de Saúde):  Contactar a través do 061 ( transferirá a 

chamada). 

Xefe de Garda (Para o Complexo hospitalario): Contact ar a través da central telefónica do Complexo 

(981.178000)  
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MEDIDAS DE ACTUACIÓN  
 
Actuacións do persoal do Centro/Servizo/Unidade fron te a agresións LEVES (insultos, ameazas, gritos 
…) 
1º Habilidades comunicativas do profesional. 
2º Solicitude de axuda a outro profesional. 
3º Aliviar tensión emocional ao usuario. 
4º Ofrecer a resolución da situación mediante a utilización dos medios habilitados para a atención e xestión de 
reclamacións. 
5º Finalizar a entrevista. 
6º Garantir a continuidade asistencial. 
7º Comunicar o episodio ao superior xerárquico. 
 
 
Actuacións do persoal do Centro/Servizo/Unidade fron te a agresións GRAVES (insultos e ameazas 
graves, destrozos, agresión física …)  
1º Solicitude de axuda ao vixilante de seguridade, a outro profesional e/ou ao superior xerárquico, utilizando no 

seu caso os sistemas de alarma habilitados para tal fin. 
2º Aviso ao 112 (Forzas de Seguridade).  
3º Asistencia ao agredido. 
4º Garantir a seguridade de pacientes e profesionais. 
5º Asistencia ao usuario. 

 

Pautas preventivas de actuación nas visitas domicili arias con historial conflitivo, ou en áreas de 
especial conflitividade: 
- A atención realizarase con acompañamento de outro profesional do centro, ou en casos extremos, das forzas 

de seguridade, previo aviso. 
- . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
- . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 
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 PEVE- ANEXO II: CÓMO ACTUAR ANTE UNHA SITUACIÓN NA QUE MEDIE A VIOLE NCIA?  

 
 

RECOMENDACIÓNS DE ACTUACIÓN ANTE UNHA SITUACIÓN DE VIOLENCIA 

É importante que esteas pendente de calquera indicio que puidese estar asociado 
cunha agresión inminente: 

- Ira e frustración expresadas verbalmente. 

- Linguaxe corporal como xestos ameazadores. 

- Sinais de uso de drogas ou alcohol. 

- Presenza dunha arma. 

� Mantén unha conduta que axude a eliminar a ira: 

- Adopta unha actitude tranquila e de empatía. 

- Non respondas ás ameazas con ameazas. 

- Empatizar. Recoñeza os sentimentos da persoa (p. ex. “Sei que está vostede 
disgustado”), pero sin deixar de ser asertivo (exprese adecuadamente as súas  
opinións e as razóns que apoian os seus actos). 

- Non deas ordes. 

- Evita calquera conduta que poida interpretarse como agresiva (movéndote 
rapidamente, achegándote demasiado, tocando, falando en voz alta...). 

� Mantente alerta: 

- Cando entre nunha sala ou empece a tratar cun paciente ou visitante avalía a 
posibilidade de que se poida presentar un acto violento. 

- Estate atento durante o encontro. 

- Non quedes só cunha persoa que poida tornarse violenta. 

- Sempre mantén un camiño aberto para saír, non permitas que a persoa que 
poida volverse violenta se interpoña entre ti e a saída. 

 LEMBRA… 

Sigue estes pasos se non podes controlar a situación rapidamente: 

1. Arrédate da situación. 

2. Chama e pide axuda ás persoas próximas (gardas de seguridade, 
compañeiros/as,…). 

3. Informa de calquera episodio de violencia ao teu superior xerárquico. 
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Este formulario cumprimentarase para cada unha das p ersoas agredidas no episodio de 

violencia externa, seguindo as instrucións establec idas no Anexo I do P-PRL 04. 

1. DATOS DA INSTITUCIÓN SANITARIA NA QUE SE PRODUCE  O EPISODIO VIOLENTO 

·  Estrutura de xestión: 

·  Centro: 

·  Servizo/Unidade: 

2. IDENTIFICACIÓN/INFORMACIÓN DO EPISODIO DE VIOLEN CIA EXTERNA 

·  Data: ____/____/20____ ·  Hora: ____ _:_____ 

·  Descrición dos feitos:  

 

 

 

 

(Narración dos feitos describindo o episodio coa maior precisión posible) 

·  Danos persoais: SI �    NON � 

·  Nº de persoas agredidas:  nº         por  Sexo: Home nº          Muller nº            r           
(Lembrar que cumprimentarase un formulario por cada persoa agredida ) 

·  Danos materiais: SI �    NON �   

·  En caso afirmativo, describir os danos materiais a c ontinuación: 

 

 

·  Nº presuntos agresores:  nº         por  Sexo: Home nº          Muller nº           r           
(Rexistrar a información sobre os presuntos autores do episodio no apartado 4 ) 

·  Lugar onde se produce a agresión: 

·  Centro de traballo:              espazo asistencial1 �    espazo público2 � 

·  Fóra do centro de traballo: Domicilio paciente  �          Vía pública   �  

·  Outros 3: ……………………………………………………………………………………….. 

·  Posibles causas desencadeantes: 

 

 

 

·  Presentouse denuncia xudicial do episodio?:  SI �  NON� 

                                                 
1 Son áreas asistencia sanitaria, por exemplo: consultas, hospitalización, etc. 
2 Son áreas nas que non se presta asistencia sanitaria, por exemplo: salas de espera, cafetería, etc.  
3 Comprende, por exemplo: vía teléfónica, mensaxería, notas, etc. 
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3. DATOS DO/A PROFESIONAL AGREDIDO/A 

·  Nome e apelidos: 

·  N.I.F.: ·  Teléfono: 

·  Nome do centro de traballo:  

·  Posto de traballo ou categoría profesional: 

·  Servizo e/ou unidade: 

·  Tipo de agresión:   Verbal/ Xestual �    Física � 

·  Precisou asistencia sanitaria?:  SI �    NON � 

·  Producíronse lesións?:               SI �    NON � 

·  Existe parte de lesións?:              SI �    NON � 

·  Gravidade estimada das lesións:  Moi grave �      Grave �      Leve � 

·  Observacións: 

 

·  Causa IT:                                      SI �   NON � 

·  Solicitou asistencia xurídica:   SI �   NON � 

4. PRESUNTO/S AUTOR/ES DO EPISODIO DE VIOLENCIA EXT ERNA 

(Cumprimentar este apartado para cada un dos autore s) 

·  Sexo: Home �   Muller �     

·  Perfil:  Usuario/a �    Familiar ou acompañante �  Outro � : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

·  Observacións 4: 
 
 
 

 

·  Sexo: Home �   Muller �     

·  Perfil:  Usuario/a �    Familiar ou acompañante �  Outro � : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . 

·  Observacións: 
 
 
   

 

                                                 
4 Indicar características e circunstancias da persoa agresora no inicio do incidente violento, se é reincidente así como 

outras características individuais da persoa agresora relevantes para a investigación. 
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5. TESTEMUÑAS 

(Cumprimentar este apartado para cada unha das test emuñas) 

·  Nome e apelidos:  

·  N.I.F.: ·  Teléfono: 

·  Posto de traballo ou categoría profesional: 

·  Servizo e/ou unidade: 

·  Persoal do Servizo Galego de Saúde: SI �   NON � 

·  Relación da testemuña cos feitos: 

 

·  Nome e apelidos: 

·  N.I.F.: ·  Teléfono: 

·  Posto de traballo ou categoría profesional: 

·  Servizo e/ou unidade: 

·  Persoal do Servizo Galego de Saúde: SI �   NON � 

·  Relación da testemuña cos feitos: 

6. MEDIDAS DE SEGURIDADE: 

·  Hai presenza de empresa de seguridade no centro?: SI �   NON � 

·  En caso afirmativo, indicar se interveu:                SI �   NON � 

·  Avisouse ás forzas de seguridade?:  SI �   NON � 

·  Tiveron que intervir:                             SI �   NON � 

·  En caso afirmativo, canto tempo tardaron en acudir? ……………………………… 

·  O centro ten implantadas medidas adicionais para a prevención da violencia 

(exemplo: “botón de alarma”) ?:                                   SI �   NON �    

·  En caso afirmativo, utilizáronse as ditas medidas?:  SI �   NON �    
(De ser o caso, especificar cáles) 

 

 

De acordo coa Lei Orgánica 15/1999, do 13 de decembro, de Protección de Datos de Carácter Persoal, infórmase a persoa arriba 
referida da incorporación dos seus datos ao ficheiro automatizado “Rexistro de agresións do persoal do Servizo Galego de Saúde”, 
tendo como finalidade coñecer as agresións sufridas polo persoal das distintas áreas de saúde. O órgano responsable dos ficheiros é a 
Dirección de Recursos Humanos do organismo. A persoa afectada poderá exercitar os seus dereitos de acceso, rectificación, 
cancelación e oposición ante a Dirección de Recursos Humanos do Servizo Galego de Saúde, con enderezo na Rúa de San Lázaro s/n, 
15703, Santiago de Compostela. Calquera cesión dos datos requirirá o expreso consentimento do/a interesado/a, salvo que se trate de 
solucionar unha urxencia médica ou para realizar estudos epidemiolóxicos nos termos establecidos na lexislación vixente. 

 En............................................................, o...........de........................ ...........de 20...... 
  
Asdo. (Profesional agredido/a) 
 

Asdo. (Superior xerárquico inmediato) 
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Esta enquisa realizase co obxecto de coñecer a percepción dos profesionais do Servizo Galego de 

Saúde respecto da atención e o apoio recibido pola organización logo dun episodio de violencia 

laboral de orixe externa, para seguir avanzando en brindarvos un trato adecuado e satisfactorio. 

Por iso a túa opinión é da máxima importancia e serviranos para mellorar, que é o noso 

obxectivo primordial.  

Agradecémoste que respondas con sinceridade ás seguintes preguntas e recordámoste que este 

cuestionario é anónimo e confidencial 
 

Cál foi a vía pola que tivo coñecemento do procedemento de actuación fronte a episodios de violencia laboral? 

� Intranet  � Superior inmediato  � Taboleiro de anuncios  � Acción informativa � Sindicatos  �Outros: …………………….

A violencia sufrida foi:    � Xestual /Verbal      � Física Con lesións?      � Si      � Non 

Solicitou apoio e atención despois do episodio de violencia a: 

� Coordinador Violencia/Dirección  � Asesoría xurídica  � Servizo de RRHH � Unidade de Riscos laborais  

� Sindicato/Delegado de Prevención  � Dispositivo asistencial:………………………………………… 
 

MIn In A Sa MSa NP NC 

1 O procedemento seguido para a comunicación do episodio de violencia de orixe externa foi…        

2 A identificación dos profesionais responsables de prestarlle apoio e atención foi...         

3 A atención e o trato recibido polo Coordinador/a de violencia laboral foron...         

4 A atención e o trato recibido polo seu mando intermedio nos momentos inmediatos ao incidente foron...         

5 A atención e o trato recibido polo seu mando intermedio nos días seguintes ao incidente foron...         

6 A atención e o trato recibido polo persoal sanitario que lle atendeu as lesións foi...         

 (Especificar:Servizo de urxencias, outro facultativo do centro, PAC, etc.):…………………………………………………………  

7 A atención e o trato recibido respecto ao asesoramento xurídico foron...         

8 A atención e o trato recibido polo Servizo de Persoal foron...         

9 A atención e o trato recibido pola Unidade de Prevención de Riscos Laborais foron...         

10 A atención e o trato recibido polos representantes dos traballadores/Delegados de prevención foron...         

11 O apoio e o trato recibido polos seus compañeiros foi ...         

12 As actuacións de apoio por parte das persoas responsables do seguimento do proceso foron...         

13 En xeral, a información recibida durante o proceso foi...         

14 A coordinación entre os distintos responsables de actuación en casos de violencia laboral foi...         

15 A sensación de seguridade tras recibir atención e apoio tras o episodio de violencia laboral foi...         

No caso de ter que puntuar de 0 (moi insatisfactorio) a 10 (moi satisfactorio) a atención e apoio recibidos, en xeral a túa 

valoración sería ………. 

Cómo poderíamos mellorar a atención e o apoio que se prestado tras o episodio de violencia? 

 

 

 

 

 

 

 

Moitas grazas polar túa colaboración 
 
 

MIn Moi insatisfactorio/Moi deficiente 1 

In Pouco Satisfactorio/Insuficiente 2 

A Aceptable 3 

Sa Satisfactorio/Suficiente 4 

MSa Moi satisfactorio 5 

NP Non procede - 

NC Non sabe/Non contesta - 
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POLITICA (P1)1 

ELEMENTOS DESCRICIÓN 
SELECCIÓN 

SI NON NA 

P1-1 POLITICA 

a. Existe unha política de prevención de riscos laborais con 

principios relativos á prevención da VOE 
   

b. As persoas traballadoras da organización coñecen a 

política 
   

c. As persoas alleas á organización (usuarios, pacientes e 

acompañantes, etc.) coñecen a política 
   

d. A organización dispón dun manual de seguridade    

e. Forma parte da cultura da organización a crenza de que 
a violencia non é unha consecuencia inevitable do traballo, 
senón que debe ser erradicada do mesmo 

   

P1-2 
AVALIACIÓN 

DE RISCOS 

a. As avaliacións xerais de risco identificaron factores de 
riscos relativos á VOE 

   

b. Disponse de estudios específicos (avaliacións de  

riscos psicosociais) para os postos de traballo 

especialmente expostos a VOE 

   

P1-3 
PROCEDEMEN 

TOS 

a.              Disponse dun protocolo para tratar a violencia 
ocupacional de orixe externo dentro da organización (que 

facer, cando, como, quen, etc.) 

   

P1-4 

SISTEMAS DE 

NOTIFICACIÓN 

E REXISTRO 

a. Disponse dun sistema de información e rexistro de 

incidentes violentos de orixe externo 
   

b. Todas as persoas traballadoras saben cómo e onde 

informar se ocorre un incidente de VOE 
   

c. Empréganse os sistemas de notificación e analízanse os 

rexistros existentes. 
   

P1-5 
PLANS DE 

RESPOSTA 

a. Disponse de plans de resposta para a prevención, manexo 
e actuación post incidente violento 

   

b. Comprobase periodicamente a eficacia dos plans de 

resposta 
   

 

1 POLITICA: aspectos que fan referencia á integración da VOE na xestión da prevención de riscos na empresa. 
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ORGANIZACIÓN (P2)2 

ELEMENTOS DESCRICIÓN 
SELECCIÓN 

SI NON NA 

P2-1 
DOTACIÓN DE  

PERSOAL 

a.              Asegurase a presenza do persoal adecuado para o 
manexo de situacións de risco. Exemplos: 

• Períodos de maior actividade, durante os traslados dos       
pacientes, as respostas de urxencia, pola noite, etc. 

• As unidades ou servizos de maior risco potencial: 
admisións, urxencias, coidados intensivos, etc. 

• Manexo con pacientes con antecedentes propiciatorios 
de comportamentos violentos ou de actividades con 

grupos marxinados. 

    

b. O persoal dispoñible atende adecuadamente en tempo 
razoable e calidade de servizo as demandas dos seus 
clientes, usuarios, pacientes, etc. 

   

c. O persoal está adestrado na xestión de situacións que 
conlevan violencia 

   

d. Coordinase de forma eficaz ante situacións mediante 

protocolos de actuación conxunta 
   

e. Disponse de protocolos de alerta e coordinación con 

forzas de seguridade externa 
   

f. Disponse de mecanismos de rotación do persoal para 
traballos especialmente exixentes ou para persoas 

traballadoras especialmente sensibles 

   

P2-2 
ESTILO DE 

MANDO 

a.              O estilo de dirección  basease na apertura, a 
comunicación e o dialogo e son prioritarias as actitudes 

solicitas e o respecto á dignidade das persoas 

   

P2-3 
INFORMACIÓN 

E 
COMUNICACIÓN 

a. Se  recompilaron, distribuíron, expuxéronse e 
aplicaron protocolos, guías, ou códigos de conduta nos 
que se explican as obrigacións e os dereitos dos 

pacientes, familiares e acompañantes 

   

b. Déronse a coñecer as sancións aplicadas en resposta 
á violencia cometida contra o persoal sanitario. 

   

P2-4 
PRACTICAS 

LABORALES 

a. A afluencia de pacientes e a planificación das citas  
adáptanse as necesidades e aos recursos 

dispoñibles. 

   

b. Os tempos de espera redúcense ao mínimo, existindo 

mecanismos de información para os pacientes, 

familiares e acompañantes. 

   

 

 

 

2 ORGANIZACIÓN: aspectos que fan referencia a dotación de recursos, estilos de liderado, quendas e horarios,' prácticas laborais e ,etc. 
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 ORGANIZACIÓN (P2)2 

ELEMENTOS 
 

DESCRICIÓN 
SELECCIÓN 

SI NON NA 

  c. As persoas traballadoras que fan as visitas a  

domicilio telefonean ou escriben para concertar as 

visitas, preven as súas visitas aos sectores 
problemáticos en determinadas horas do día (por 
exemplo, durante a maña, cando as drogas se utilizan 
menos e o estado de embriaguez é menos frecuente) 

   

d. As persoas traballadoras teñen unha marxe de 

flexibilidade para que os pacientes non interpreten as 

normas e as políticas como obrigacións ou limitacións 

intolerables 

   

P2-5 HORARIOS 

a. Prevense tempos de descanso adecuados en función 

do horario e quenda de traballo 
   

b. Mantéñense horarios de traballos regulares e 
previsibles dentro das posibilidades da organización e o 
servizo. 

   

c. O tempo de espera das persoas atendidas polo servizo é 
razoable e non xera especiais problemas de 
descontento entre elas 
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ENTORNO (P3)3 

ELEMENTOS DESCRICIÓN 
SELECCIÓN 

SI NON NA 

P3-1 
ENTORNO  

FÍSICO 

a. Os niveis de ruído están no mínimo posible, evitando a 
interferencia de comunicación entre as persoas 

traballadoras  os pacientes, familiares e acompañantes 

   

b. As cores das consultas, salas de espera, servizos, etc. 
teñen ton e brillantez suave, evitando o malestar. 

   

c. Evítanse os males olores ou se minimizan para evitar o 
malestar na relación persoa traballadora e os 

pacientes, familiares e acompañantes 

   

d. Existe unha boa iluminación que mellora a visibilidade 

(sobre todo nos accesos e nas zonas de 

aparcamento, especialmente pola noite) 

   

e. A temperatura, humidade e a ventilación son adecuadas 

(En particular onde se reúna moita xente) 
   

f. En xeral, existe un adecuado mantemento de todas as 
estruturas físicas  e os accesos. 

   

P3-2 ACCESOS 

a. Existe un plan ou procedemento de accesos e admisión 

para pacientes, familiares e acompañantes que inclúe 

aspectos como identificación, limitación de número de  

persoas, accesos a zonas restrinxidas, etc. 

   

b. Disponse de servizos de vixilancia en zonas 

estratéxicas segundo o tamaño do centro de saúde (entrada 

principal, cerca do camiño de paso os visitantes, nos 
departamentos de urxencias, parking, etc....) 

   

P3-3 

ESPACIO E 

LUGARES DE 

TRABALLO 

a. Entre os visitantes e os pacientes hai espazo suficiente 

para que sexan mínimas as interferencias persoais e a 

creación de tensións entre visitantes e pacientes 

   

b. Hai zonas de recepción amplas e tranquilas, e con 

espazo suficiente para o persoal 
   

c. A calidade xeral das instalacións (grao de 

conservación de portas e fiestras, chan e paredes, 

cristais, lámpadas, etc.) é adecuada. 

   

d. Úsanse barreiras de protección para separar aos  

pacientes perigosos dos demais pacientes e do público 
   

e. Reservouse unha sala independente para os pacientes 
con perturbacións emocionais, os pacientes intoxicados, 
grupos inimigos e outros casos similares (hai que ter 
presente que, en determinadas circunstancias, o 
emprego desa sala pode considerarse unha 
discriminación e agravar a situación) 

   

 

3 ENTORNO: aspectos que fan referencia a entorno físico,' accesos, contaminantes ambientais e sistemas de detección e actuación. 
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ENTORNO (P3)3 

ENTORNO (P3)3 

ELEMENTOS DESCRICIÓN 
SELECCIÓN 

SI NON NA 

 
 

f. Existen salas privadas para entrevistas en situacións de 

crises 
   

g. Os mobles están distribuídos de forma que non 

obstaculizan ao persoal en caso de necesidade de 
fuxida do escenario 

   

h. O persoal dispón de salas seguras, que poden servir de 
refuxio en caso de agresión. 

   

i. As salas de tratamento teñen dúas saídas e/ou están 

dispostas de tal maneira que permitan unha saída 
fácil 

   

P3-4 
MOBILIARIO E 

ACCESORIOS 

a. Os mobles están distribuídos de forma que non 

obstaculizan ao persoal en caso de necesidade de 
fuxida do escenario 

   

b. Nas salas de entrevistas ou despachos para atención de  

situacións de crises, o mobiliario é mínimo, lixeiro, sen  

ángulos nin bordes pronunciados e está fixado ao chan 

   

P3-5 
SALAS DE 

ESPERA 

a. Dispoñen de asentos suficientes e confortables    

b. O modo de distribución de seu mobiliario facilita unha 

estancia agradable nas mesmas 
   

c. Nelas  faise divulgación de material educativo 

sanitario (vídeos informativos, dípticos, folletos, 
etc.) 

   

d. Nelas redúcese ao mínimo o aburrimento mediante 

actividades (por exemplo, facilitando materiais de lectura, 

televisión, xoguetes para os nenos) 

   

P3-6 

SISTEMAS DE 

ALARMA E 

VIXILANCIA 

a. Nos servizos, unidades ou aéreas potencialmente 

perigosas existen cámaras de vixilancia 
   

b. No caso de riscos claros ou previsibles,  facilitouse ás 
persoas traballadoras sistemas de alarma (teléfonos, 

buscapersoas, etc.), para que, ante algún problema, 

alerten a outros compañeiros ou lle lo comuniquen 

   

c. Empréganse sistemas silenciosos para evitar a reacción 

do  agresor (Se non se dispón de eses sistemas, a vítima 

non utiliza os que teña antes de que se haxa marchado 

o agresor, para evitar reaccións violentas deste) 

   

d. Disponse dun sistema de resposta fiable para  cando 
se dispare a alarma. 
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PERSONA (P4) 4 

ELEMENTOS DESCRIPIÓN 
SELECCIÓN 

SI NON NA 

P4-1 FORMACIÓN 

a. O persoal da empresa recibiu formación  especifica 
para facer fronte á violencia ocupacional de orixe externa 

   

b. Impártese a formación de maneira inicial (trala 

contratación), continua (en prazos previamente 

programados) e se hai cambios de posto ou condicións 

de traballo relevantes 

   

P4-2 INFORMACIÓN 

a. Informase as persoas traballadoras para axudarlles a 

recoñecer os perigos da violencia ocupacional de orixe 
externo, actuar de forma adecuada, cambiar o seu 

comportamento actual en caso de non ser adecuado, 
etc. 

   

b. Informase as persoas traballadoras para 

conciencialos dos efectos adversos da violencia 

ocupacional de orixe externo 

   

P4-3 
TRATAMENTO 

MEDICO 

a. Existe a posibilidade de tratamento médico inmediato 
aos afectados por un incidente 

   

b. Todas as persoas traballadoras potencialmente 

afectadas po la VOE coñecen que existe esa 
posibilidade 

   

P4-4 
APOIO 

PSICOLÓXICO 

a. Existe a posibilidade de apoio psicolóxico as persoas 

afectadas pola VOE 
   

b. Todas as persoas traballadoras potencialmente 

afectadas pola VOE coñecen que existe esa 
posibilidade 

   

P4-5 

PROMOCIÓN  

DO 

BENESTAR 

a.              Fomentase o costume do exercicio físico regular, uns 
hábitos adecuados de alimentación e soño, as técnicas 

de relaxación e as actividades de tempo libre, 

especialmente as que conleven contactos sociais entre 

as persoas traballadoras 

   

 

 

 

 

 

 

 

4 PERSOA: aspectos que fan referencia a preparación d persoal e o apoio médico psicolóxico e xurídico da persoa agredida. 
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As medidas recollidas neste Anexo están baseadas nas establecidas polo INSHT na súa 
aplicación “AIP.201 - Modelo operativo para la gestion de la violencia ocupacional de origen 
externo”. Estas medidas estrutúranse en: 

A.- Medidas preventivas dirixidas ás organizacións: Inclúense actuacións que deben levar a 
cabo as organizacións e que axudarán a previr que ocorran incidentes violentos de orixe 
externa. 

B.- Medidas preventivas dirixidas ás persoas traballadoras: Inclúense actitudes que deben ter 
as persoas traballadoras e que axudarán a previr que ocorran incidentes violentos de orixe 
externa. 

C.- Medidas correctivas a aplicar no caso de que ocorra un incidente: Inclúense actuacións que 
deben levar a cabo as organizacións unha vez que ocorrese un incidente violento de orixe 
externa. 

 

A.- MEDIDAS PREVENTIVAS DIRIXIDAS Á ORGANIZACIÓN:  

A1.- Condicións previas. 

Unha cultura xeral da organización centrada nas persoas e baseada na seguridade, na 
dignidade, a non discriminación, a tolerancia, a igualdade de oportunidades e a cooperación. 
Un modo de funcionamento ordinario coas seguintes características: 

- Diálogo e comunicación na organización. 

- Consenso dos problemas e das  solucións dos mesmos. 

- Visión e metas sobre violencia ocupacional de orixe externa (VOE) compartidas pola 
organización e o persoal traballador. 

- Política da organización baseada no recoñecemento da importancia da prevención da 
VOE.  

- Compromiso da dirección manifesto, público e activo de combater toda forma de 
violencia no lugar de traballo.  

- Accións de sensibilización e de concienciación concernentes a VOE dirixidas tanto ao 
persoal traballador (incluíndo dirección e mandos intermedios) como a usuarios, 
pacientes, familiares e cidadanía en xeral. 

A2.- Comunicación 

� Potenciar a comunicación entre a dirección e as persoas traballadoras, dispoñendo de 
canles de intercambio de información e a solución dos problemas relacionados co traballo. 

� Dispor de canles de comunicación da organización cos usuarios, para que coñezan as 
políticas da organización en relación á VOE. Por exemplo, mediante carteis informativos, 
comunicados no taboleiro de anuncios, na páxina web/intranet da organización, etc., sobre 
temas como os seguintes:  

- Protocolos ou códigos de conduta nos que se expliquen as obrigas e os dereitos dos 
usuarios, pacientes, familiares e cidadanía en xeral. 
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- Sancións aplicadas a casos de violencia cometida contra o persoal. 

� Conceder a usuarios, pacientes, familiares e cidadanía en xeral a posibilidade de formular 
comentarios sobre a calidade do servizo prestado, analizar os mesmos e darlles unha 
adecuada resposta. 

� Asegurar que as reclamacións de usuarios, pacientes, familiares e cidadanía en xeral son 
atendidas. 

A3.- Melloras organizativas do traballo 

Persoal: 

� Situar aos profesionais que atendan a pacientes e usuarios en horarios especiais de 
tardes, festivos, gardas, etc. nunha mesma zona do edificio sempre que sexa posible. 

� Asegurar unha eficaz coordinación entre o persoal dispoñible e coas forzas de seguridade 
externas á organización. 

Estilo de liderado 

� Modelar actitudes e condutas, dando un exemplo de comportamentos positivos no traballo. 

� Dirixir cun estilo baseado na apertura, a comunicación e o diálogo, facendo prioritarias as 
actitudes solícitas e o respecto á dignidade das persoas. 

Prácticas laborais 

� Procurar que a afluencia de clientes, usuarios e público en xeral adáptese ás necesidades 
e recursos da organización, evitando as aglomeracións. 

� Tentar que os tempos de espera redúzanse ao mínimo. 

� Adoptar as medidas pertinentes para que o persoal de noite poida traballar en grupo ou en 
circunstancias de xuntos ou próximos. 

� Procurar programar as visitas a domicilios que se prevén problemáticas (ubicación 
domicilio  en zona conflitivas, antecedentes de drogas, etc.) en horario de mañá, cando as 
drogas utilízanse menos e o estado de embriaguez é menos frecuente. 

� Facilitar ás persoas traballadoras unhas marxes de flexibilidade para que os pacientes non 
interpreten as normas e as políticas como obrigacións ou limitacións intolerables. 

Horario de traballo 

� Prever os tempos de descanso adecuados en función do horario e quenda de traballo. 

A4. Relativas ao entorno da organización 

O entorno físico do lugar de traballo 

� Manter os niveis de ruído no mínimo posible, para evitar a irritación e a tensión entre as 
persoas traballadoras, usuarios e público en xeral.  

� Adecuar as cores do centro de traballo de modo que sexan relaxantes e atractivos. 

� Eliminar os malos cheiros e asegurar unha ventilación adecuada (en especial en lugares 
nos que se reúna moita xente ou en condicións de temperatura elevadas). 
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� Asegurar unha adecuada iluminación para que mellore a visibilidade (sobre todo nos 

accesos e nas zonas de aparcadoiro e almacenamento, pola noite).  

� Adecuar as condicións termohigrométricas (temperatura e humidade). 

� Levar a cabo un adecuado mantemento das instalacións (limpeza, funcionamento dos 
equipos, etc.). 

Accesos 

� Dispor dun plan ou procedemento de accesos e admisión para pacientes, familiares e 
acompañantes que inclúa aspectos como identificación, limitación de número de persoas, 
accesos a zonas restrinxidas, etc. 

� Situar as zonas de aparcadoiro dos vehículos das persoas traballadoras nas proximidades 
do lugar de traballo. 

Espazos e lugares de traballo 

� Dotar do espazo suficiente ás salas de espera para que sexan mínimas as interferencias 
persoais e a creación de tensións. 

� Adecuar a calidade xeral das instalacións (grao de conservación de portas e xanelas, chan 
e paredes, cristais, lámpadas, etc.). 

� Asegurar que as salas de traballo ou postos con acceso a pacientes potencialmente 
violentos teñan dobre porta de saída. 

� Sinalar os lavabos, as zonas de comidas e bebidas e os teléfonos públicos, que deberán 
ser facilmente accesibles e estar ben mantidos. 

Accesorios y complementos 

� Distribuír os mobles de forma que non obstaculicen ao persoal en caso de necesidade de 
fuxida do escenario. 

� Asegurar que nas salas ou despachos para atención de situacións de crises, o mobiliario 
sexa mínimo, lixeiro, sen ángulos nin bordos pronunciados e estea fixado ao chan. 

Salas de espera e tratamento 

� Garantir o máximo respecto e privacidade. 

� Dispor de mobiliario adecuado.  

� Procurar que conteñan de material divulgativo e educativo (vídeos informativos, dípticos, 
folletos, etc.) para adultos. 

� Procurar que o aburrimento da espera sexa mínimo, por exemplo facilitando, materiais de 
lectura, televisión, xoguetes para os nenos, etc. 

� Dispor no sector sanitario de salas independentes para os pacientes con perturbacións 
emocionais, así como para os pacientes intoxicados, grupos “inimigos” e outros casos 
similares. 

� Dispor dun sistema de resposta fiable para cando se dispare a alarma (O tipo de sistema 
de alarma dependerá da avaliación do risco do sector de que se trate). 
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B.- MEDIDAS PREVENTIVAS DIRIXIDAS ÁS PERSOAS TRABAL LADORAS. 

B1. Actitude 

� Eliminar entre as persoas traballadoras a actitude de aceptación da violencia laboral como 
"parte do traballo". 

� Implantar como parte da cultura da organización a crenza de que a violencia non é unha 
consecuencia inevitable do traballo, senón que debe ser erradicada do mesmo. 

B2. Formación e información das persoas traballador as 

� Asegurar que todas as persoas traballadoras da organización fosen formados na devandita 
materia. A formación debe ser inicial e periódica, e repetirse en función dos cambios nas 
condicións de traballo, no caso de que ocorran incidentes violentos non previstos, etc. 

 

C.- MEDIDAS CORRECTIVAS A APLICAR EN CASO DE QUE AC ONTEZA UN INCIDENTE.  

C1.- Notificación e rexistro 

� Notificar e rexistrar os incidentes violentos de orixe externa que ocorran na organización.  

C2.- Apoio da dirección  

� Proporcionar por parte da dirección da organización e os mandos directos das persoas 
traballadoras afectadas por incidentes violentos de orixe externa un apoio inmediato e 
duradeiro ás persoas traballadoras afectadas.  

� Permitir que as persoas traballadoras afectadas por incidentes violentos de orixe externa 
poidan informar as súas vivencias, comentar as experiencias cos demais compañeiros e 
explicar cal é a axuda que a organización lles pon á súa disposición. 

� Facer difusión das sancións aplicadas en resposta á violencia cometida contra o persoal. 

C3.- Asistencia médica 

� Facilitar o tratamento médico inmediato de todas as persoas traballadoras afectadas por 
incidentes violentos. 

C4.- Asistencia psicolóxica 

� Facilitar a asistencia psicolóxica aos profesionais agredidos. 

C4.- Asesoramento xurídico 

� Facilitar aos profesionais agredidos o asesoramento técnico xurídica necesario e adecuado 
ás circunstancias do episodio de violencia externa. 

 


