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. ANTECEDENTES, AMBITO Y DEFINICION

L1 ANTECEDENTES

La violencia en lugar de trabajo — sea fisica o psicoldgica - se ha convertido en un problema mun-
dial que atraviesa las fronteras, los contextos de trabajo y los grupos profesionales. La violencia en
el lugar de trabajo — que durante mucho tiempo ha sido una cuestién “olvidada” — ha adquirido
una enorme importancia en los tltimos afios y en la actualidad es una preocupacién prioritaria

tanto en los paises industrializados como en los paises en desarrollo.

La violencia laboral afecta a la dignidad de millones de personas en todo el mundo. Es una impor-
tante fuente de desigualdad, discriminacion, estigmatizacion y conflicto en el trabajo. Cada vez
mas, es un problema capital de derechos humanos. Al mismo tiempo, la violencia en el lugar de tra-
bajo aparece como una amenaza grave, y a veces letal, contra la eficiencia y el éxito de las
Organizaciones. La violencia causa perturbaciones inmediatas, y a veces perturbaciones de largo

plazo, de las relaciones entre las personas, de la organizacion del trabajo y de todo el entorno laboral.

Si bien la violencia laboral afecta practicamente a todos los sectores y categorias de trabajadores,
el sector de la atencién de salud corre un riesgo grave La violencia en este sector puede ser casi la

cuarta parte del total de la violencia que tiene lugar en el trabajo. (Nordin, H., 1995)

Por la creciente presion de las reformas y tension del trabajo, la inestabilidad social y el deterioro
de las relaciones personales, la violencia laboral se extiende rapidamente en el sector de salud.
Cada vez mas, la violencia doméstica y la violencia callejera pasan a las instituciones de salud.
Estudios recientes confirman que la violencia laboral en el sector de salud es universal, si bien pue-
den variar las caracteristicas locales, y que afecta tanto a hombres como a mujeres, aunque unos
corren un riesgo mayor que otros. En conjunto puede afectar a mas de la mitad de los trabajadores

de salud. (Di Martino, V., 2002, de préxima aparicién)

Las consecuencias negativas de esa violencia generalizada repercuten fuertemente en la prestacion
de los servicios de atencion de salud, y pueden dar lugar a deterioro de la calidad de los cuidados
dispensados y a decisiones de los trabajadores de abandonar las profesiones de atencién de salud.
Esto, a suvez, puede ser causa de que se reduzcan los servicios de salud disponibles para la pobla-

cién en general, y aumenten los costos de la salud. Especialmente en los paises en desarrollo, la
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igualdad de acceso a la atencidn primaria de salud puede verse amenazada si los trabajadores de

salud, que ya son un recurso escaso, abandonan su profesion por la amenaza de la violencia.

Estimaciones de varios estudios fiables indican que el estrés y la violencia representan posiblemen-
te alrededor del 30 % de los costos totales de las enfermedades y accidentes. Sobre la base de estas
cifras, se ha sugerido que el estrés/violencia puede costar aproximadamente entre el 0,5 y el 3,5 %
del PIB cada afio. (Hoel, H. ; Sparks, K. ; Cooper, C., 2000)

Este dato indica claramente que la violencia laboral es demasiado elevada y que hay que actuar
urgentemente. Ademas, en cada pais se dispone de pruebas mas concretas que deben usarse para
hacer a las personas mas conscientes de la importancia del problema de la violencia en el trabajo y
hacer de ella un objetivo prioritario de todas las personas que trabajan o intervienen en el desarro-

llo del sector de salud.

1.2 ALCANCE
Objetivo

El objetivo de estas Directrices Marco (a las que en adelante llamaremos las Directrices) es servir de
orientacién general para abordar la violencia en el trabajo en el sector de salud. Lejos de ser en
modo alguno obligatorias, las Directrices han de considerarse un instrumento basico de referen-
cia para estimular el desarrollo autdnomo de otros instrumentos similares especificamente orien-

tados y adaptados a diferentes culturas, situaciones y necesidades.

Las Directrices abarcan los siguientes sectores de actuacion:

m prevencidn de la violencia en el lugar de trabajo

m tratar la violencia en el lugar de trabajo

m gestion y mitigacidn de las consecuencias de la violencia en el lugar de trabajo

m cuidado y apoyo a los trabajadores afectados por la violencia en el lugar de trabajo

m sostenibilidad de las iniciativas emprendidas.

Utilizacién

Estas Directivas deben utilizarse para :

m preparar respuestas concretas en los planos empresarial, sectorial, nacional e internacional

m promover procesos de dialogo, consultas, negociacion y todas las formas de cooperacion entre
las administraciones, los empleadores y los trabajadores, los sindicatos y demas érganos profe-

sionales, especialistas en violencia laboral, y todos los interesados (como grupos de defensa de

los consumidores y pacientes y las Organizaciénes no gubernamentales (ONG) que actiian en



Antecedentes, ambito y définicién

los sectores de la violencia, la salud y la seguridad en el lugar de trabajo, los derechos humanos
y la promocién de la igualdad de los sexos)

m poner en practica sus contenidos en consultas con las partes interesadas: en la legislacién, las
politicas y los programas de accién nacionales, en acuerdos laborales/empresariales/sectoria-

les; y en las politicas y planes de accidn laborales.

Campo de aplicacion

Estas Directrices se aplican:

m atodos los empleadores y trabajadores
m en los sectores publico, privado y de voluntariado

m atodos los aspectos del trabajo, formales e informales.

1.3 DEFINICION

En el marco de una comprensién general coman de la importancia de la violencia laboral, el modo
de entender y la terminologia especificos pueden variar de un pais a otro y de una situacion a otra.
Por ello, es importante que las definiciones y términos que se dan a continuacién se evalten en
relacion con esas situaciones y se adapten en consecuencia, para que su importancia quede clara

para cuantos vayan a utilizar las directrices y sea aceptada por ellos.

Definicion general de la violencia laboral

La violencia laboral esta constituida por incidentes en los que el personal sufre abusos, amenazas
o ataques en circunstancias relacionadas con su trabajo - incluidos los viajes de ida y vuelta a él —
que pongan en peligro, implicita o explicitamente, su seguridad, su bienestar o su salud.

(Definicién adaptada de la Comision Europea).

Violencia fisica y violencia psicolégica

Si bien siempre se ha reconocido la existencia de violencia fisica personal en el lugar de trabajo, la
existencia de la violencia psicologica se ha subestimado durante largo tiempo y sélo ahora recibe la
debida atencidn. La violencia psicoldgica surge actualmente como uno de los problemas priorita-

rios del lugar de trabajo.

Asimismo se reconoce cada vez mas que la violencia psicolégica personal se ejerce muchas veces
mediante un comportamiento repetido, de un tipo que, en si mismo, puede ser relativamente poco
importante pero que, al acumularse, puede llegar a ser una forma muy grave de violencia. Si bien
puede bastar un unico incidente, la violencia psicolégica consiste a menudo en actos repetidos,
indeseados, no aceptados, impuestos y no correspondidos, que pueden tener para la victima un

efecto devastador.
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Violencia fisica
Es el empleo de la fuerza fisica contra otra persona o grupo, que produce dafios fisicos, sexuales o

psicolédgicos. Se incluyen en ella las palizas, patadas, bofetadas, punaladas, tiros, empujones,

mordiscos y pellizcos. (Adaptado de la definicién de violencia, de la OMS)

Violencia psicolégica

Uso deliberado del poder, 0 amenazas de recurso a la fuerza fisica, contra otra persona o grupo, que
pueden dafiar el desarrollo fisico, mental, espiritual, moral o social. Comprende el abuso verbal,
la intimidacion, el atropello, el acoso y las amenazas. (Adaptado de la definicion de violencia, de
la OMS)

Términos utilizados frecuentemente
La violencia fisica y la psicoldgica muchas veces se superponen en la practica ; por ello es muy dificil
clasificar las distintas formas de violencia. En la lista siguiente se presentan algunos de los térmi-

nos mas frecuentemente utilizados en relaciéon con la violencia :

Agresion/ataque
Comportamiento intencionado que dafia fisicamente a otra persona. Se incluye la agresiéon

sexual.

Abuso

Comportamiento que humilla, degrada o indica de otro modo una falta de respeto a la dignidad y

valor de una persona. (Asociacién de enfermeras especialistas de Alberta)

Intimidacién/atropello
Comportamiento ofensivo y repetido en el tiempo, con intentos vengativos, crueles o maliciosos de

humillar o minar a un empleado o grupo de empleados. (Adaptado de Violencia en el trabajo - OIT)

Acoso
Conducta no correspondida ni deseada que se basa en la edad, discapacidad, condicion de seropo-

sitivo, circunstancias familiares, sexo, orientacion sexual, género, raza, color, idioma, religion,
creencias u opiniones politicas, sindicales u otras, origen nacional o social, asociacién con una
minoria, propiedad, nacimiento u otra condicion, y que afecta a la dignidad de los hombres y muje-

res en el trabajo. (Ley de Derechos Humanos, del Reino Unido)

Acoso sexual
Conducta no correspondida ni deseada, de caracter sexual, que resulta ofensiva para la otra perso-

nay es causa de que esta persona se sienta amenazada, humillada, o avergonzada. (Organizacion

de enfermeras de Irlanda)
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Acoso racial

Toda conducta amenazadora, no correspondida ni deseada, que se basa en la raza, color, idioma,
origen nacional, religién, asociacidn con una minoria, nacimiento u otra condicién, y que afecta
a la dignidad de las mujeres y de los hombres en el trabajo. (Adaptado de la Ley de Derechos

Humanos, del Reino Unido)

Amenaza
Promesa de recurso a la fuerza fisica o al poder (es decir, la fuerza psicologica), que produce miedo
al dafio fisico, sexual, psicologico u otras consecuencias negativas en las personas o grupos a los

que se dirige.

Victima
La persona que es objeto del acto (o actos) de violencia o de los comportamientos violentos antes

descritos.

Autor

La persona que comete los actos de violencia o incurre en los comportamientos violentos antes des-

critos.

Lugar de trabajo

Se considerara lugar de trabajo toda instalacion de atencion de salud, cualesquiera que sean sus
dimensiones, su ubicacién (ciudadana o rural) y el tipo de los servicios que preste, incluidos los
hospitales de grandes ciudades, los hospitales regionales o de distrito, los centros de atencion de
salud, clinicas, puestos de salud de la comunidad, centros de rehabilitacién, instalaciones de cui-
dados de larga duracion, consultas de médicos de familia, y otros profesionales de atencién de
salud independientes. En el caso de los servicios prestados fuera de las instalaciones de atencion de
salud, como los servicios ambulatorios o a domicilio, se considerara lugar de trabajo cualquier

lugar en que se presten esos servicios.
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c.] ADMINISTRACIONES

Las administraciones y sus autoridades competentes deben proporcionar el marco necesario para

reduciry eliminar la violencia. Ese marco comprende lo siguiente:

hacer de la reduccién/supresion de la violencia en el trabajo en el sector de salud una parte esen-
cial de las politicas y planes nacionales, regionales y locales sobre salud y seguridad laboral,
proteccion de los derechos humanos, sostenibilidad econémica, desarrollo empresarial e igual-
dad de los géneros

promover la participacion de todas las partes a las que interesan esas politicas y planes

revisar el derecho laboral y otra legislacion, e introducir legislacion especial cuando sea necesario

conseguir el cumplimiento de esa legislacion

tratar de que, en los acuerdos nacionales, sectoriales, de trabajo y entre empresas, se incluyan
disposiciones encaminadas a reducir y suprimir la violencia laboral

fomentar la aplicacion de politicas y planes en el lugar de trabajo, que vayan destinados a com-

batir la violencia laboral.

m lanzar campaias de concienciacidn sobre los riesgos de la violencia laboral

m pedir que se recoja informacion y datos estadisticos sobre el alcance, las causas y las consecuen-

cias de la violencia laboral

coordinar los esfuerzos de las distintas partes interesadas.

c.2 EMPLEADORES

Los empleadores y sus Organizaciones deben facilitar y promover lugares de trabajo libres de violencia.

Esto supondria:

reconocer su responsabilidad general de asegurar la salud, la seguridad y el bienestar de los tra-
bajadores, y la supresion de todo riesgo previsible de violencia en el lugar de trabajo, segin la

legislacion nacional y la practica

m crear un clima de rechazo de la violencia en sus Organizaciones

m evaluar habitualmente la incidencia de la violencia laboral y los factores que favorecen la violen-

cia en el trabajo o la generan
elaborar politicas y planes para combatir la violencia en el lugar de trabajo y establecer los nece-

sarios mecanismos de Vigilancia y una gama de sanciones
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consultar con los representantes de los trabajadores acerca de la preparacion de esas politicas y
planes y sobre como aplicarlos

introducir todas las medidas y procedimientos, preventivos y de proteccidn, que sean necesarios
para reducir y suprimir los riesgos de violencia laboral

encargar a los directivos de todos los niveles la responsabilidad de aplicar politicas y procedi-
mientos de lucha contra la violencia laboral

dar una adecuada informacion, instruccién y formacidn en lo referente a la violencia en el trabajo
prestar asistencia de corto, medio y largo plazo, incluida la asistencia juridica, a todos los afec-
tados por la violencia en el trabajo, segtin sea necesario

dar una especial consideracion a los riesgos concretos a que se enfrenta cada una de las catego-
rias de trabajadores de atencion de salud, y a los riesgos que presentan ciertos entornos de tra-
bajo en ese sector

procurar que, en los acuerdos nacionales, sectoriales y de empresas, se incluyan disposiciones
encaminadas a reducir y suprimir la violencia laboral

fomentar activamente la conciencia de los riesgos y de las consecuencias destructoras de la vio-
lencia laboral

facilitar sistemas adecuados de informacién

establecer mecanismos de acopio de datos e informacion en el sector de la violencia laboral.

c.J TRABAJADORES

Los trabajadores deben procurar razonablemente reducir y eliminar los riesgos relacionados con

la violencia en el lugar de trabajo. Esto incluye:

seguir las politicas y procedimientos laborales

cooperar con el empleador para reducir y suprimir los riesgos de violencia en el lugar de trabajo
asistir a programas pertinentes de formacidn y adiestramiento

comunicar los incidentes, aun los de poca importancia

contribuir activamente a fomentar la conciencia de los riesgos, consecuencias y sanciones rela-
cionados con la violencia laboral

buscar orientacién y consejo cuando se encuentren en situaciones que pueden conducir a la vio-

lencia laboral.

24 ORGANOS PROFESIONALES

Los sindicatos y los consejos y asociaciones profesionales deben participar, contribuir o lanzar ini-

ciativas y mecanismos encaminados a reducir y eliminar los riesgos relacionados con la violencia

laboral — Esto incluiria:
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m promover la formacion del personal de salud en lo que se refiere a los riesgos de la violencia
laboral y a los mecanismos para prevenirla, identificarla y solucionarla

m perfeccionar los procedimientos de acopio de datos para los incidentes de violencia en el sector
de salud y promover el acopio de esos datos

m incorporar en sus cddigos deontoldgicos y de la practica profesional clausulas de prohibicion
total de cualquier incidente de violencia en el lugar de trabajo

m promover que se incorpore en los procedimientos de acreditacién de las instituciones e instala-
ciones de atencidn de salud un requisito de medidas encaminadas a impedir la violencia en el
lugar de trabajo

procurar que se incluyan disposiciones destinadas a reducir o suprimir la violencia laboral, en

los contratos de 4mbito nacional, sectorial o de empresa

fomentar la preparacidn de politicas y planes en el lugar de trabajo destinadas a combatir la vio-

lencia laboral
m contribuir activamente a fomentar la conciencia de los riesgos que comporta la violencia en el
lugar de trabajo

m dar apoyo a las victimas de la violencia laboral, inclusive apoyo juridico si lo precisan.

2.5 COMUNIDAD EN GENERAL

Los medios de comunicacién, las instituciones de investigaciéon y formacion, los especialistas en
materia de violencia laboral, los grupos de defensa de los consumidores/pacientes, la policia y
demas profesionales de la justicia, las ONG que actian en los casos de violencia laboral y para fomen-
tar la salud y seguridad, los derechos humanos y la igualdad de los géneros, deben favorecer decidida-

mente las iniciativas de lucha contra la violencia laboral, y participar en ellas. Esto supondria:

m contribuir a la creacién de una red de informacién y conocimientos en este sector

m contribuir a fomentar la conciencia de los riesgos inherentes a la violencia en el trabajo

m contribuir a elaborar politicas y planes coordinados para combatir la violencia en el trabajo

m contribuir a la formacidn y educacion continua, segin sea necesario

m contribuir con estructuras de apoyo para prevenir la violencia en el trabajo y para tratar los inci-

dentesy sus secuelas.



3. PLANTEAMIENTO

La violencia en el lugar de trabajo no es un problema individual ni aislado, sino un problema
estructural y estratégico que tiene sus raices en factores sociales, econémicos, Organizaciénales y
culturales. Por ello, hay que conseguir y promover un enfoque que ataque el problema en su raiz,
que implique a todas las partes interesadas y tome en consideracion la especial dimensidn cultural
y de género de este problema. Es asimismo esencial que cualquier intervencion que se adopte se
desarrolle desde su comienzo de una manera sistematica, para hacer el uso mas eficaz que sea posi-
ble de los recursos, frecuentemente limitados de este sector. Tal planteamiento debe, pues, ser inte-

grado, participativo, sensible al género y a la cultura, no discriminatorio y sistemdtico.

3.1 INTEGRADOD

En todos los planos de la intervencion debe aplicarse activamente un planteamiento integrado que
se base en la consideracion global y equilibrada de la prevencion y el tratamiento. Este tratamien-
to debe abarcar todas las intervenciones necesarias para curar y rehabilitar a los afectados por la
violencia laboral, durante todo el tiempo que sea necesario. La prevencidn es una respuesta dina-
mica a la violencia laboral, que insiste en la supresion de las causas y en la evaluacion a largo plazo
de cada intervencion. Han resultado especialmente eficaces las medidas preventivas destinadas a
mejorar el entorno y la organizacion del trabajo y las relaciones interpersonales en el trabajo. Es
importante que las medidas preventivas se introduzcan de manera inmediata cuando se identifican
los riesgos de que se produzca violencia laboral, sin esperar a que esa violencia se manifieste en el

lugar de trabajo.

3.2 PARTICIPATIVO

Ha de fomentarse activamente un enfoque participativo segtin el cual todas las partes interesadas
consideren que vale la pena colaborar para reducir la violencia en el trabajo, y en el que esas partes
desempefian una funcién activa en el disefio y la aplicacion de las iniciativas contra la violencia.

Tal enfoque participativo ha de:

m crear la confianza necesaria para una comunicacion abierta con todo el personal. Es especialmen-
te importante para la direccién dejar bien sentado que los trabajadores que comparten abiertamen-
te sumodo de pensar acerca de la violencia laboral y sus ideas de cambios en el lugar de trabajo, no
solo estan protegidos contra las represalias sino que se valora su contribucion positiva

m implicar a todas las partes interesadas. La participacion de los sindicatos y otros 6rganos profe-

sionales, las administraciones, los empleadores y los trabajadores, los especialistas en la cues-
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tién de la violencia laboral, la policia y todos los demas interesados (como los grupos de defensa
de los consumidores/pacientes y las Organizaciones no gubernamentales — ONG -) puede con-
tribuir en gran medida a generar conciencia y sensibilidad hacia el problema de la violencia en
el lugar de trabajo

m activar comités o equipos de salud y seguridad, que reciban informes de los incidentes de violen-
cia, hagan encuestas sobre ellos y estudios sobre la violencia laboral, y respondan con recomen-
daciones de estrategias correctoras

m fomentar la participacion de los trabajadores en esos equipos.

3.3 SENSIBLE A LA CULTURA Y AL GENERO Y NO DISCRIMINATORIO
Cultura

Si bien la violencia en el lugar de trabajo tiene importancia en todo el mundo, la comprensiony
percepcion de ella pueden ser diferentes en las distintas culturas. Esta diferencia cultural ha de

tenerse en cuenta y debe tratarse adecuadamente:

m empleando una terminologia adecuada que refleje el lenguaje cominmente utilizado en una
determinada cultura

m atribuyendo particular importancia a las formas de violencia en el trabajo que son especialmen-
te considerables en una determinada cultura

m haciendo un esfuerzo especial para identificar y desvelar situaciones de violencia en el lugar de
trabajo, que son dificiles de detectar y aceptar como realidades por causa de determinados condi-

cionamientos culturales.

Género

Ha de reconocerse la dimension del género. A las mujeres y a los hombres afecta, aunque de mane-
ra diferente, la violencia laboral y las mujeres estan especialmente expuestas a determinados tipos
deella, como las agresiones sexuales. (D. Chappell y V. Di Martino 2000). En el sector de salud, en
el que la violencia esta tan generalizada que a menudo se considera parte del puesto de trabajo, esta
empleado un gran nimero de mujeres. La concentracién de mujeres en los puestos poco remunera-
dos y de bajo estatus social de este sector agudiza atin mas el problema y hace que las mujeres sean
en realidad un objetivo vulnerable o se las perciba como tal. Unas relaciones mas igualitarias entre
los géneros y la capacitacion de las mujeres son de vital importancia para prevenir eficazmente la
violencia en el sector de salud. Al intervenir en este aspecto ha de tenerse en cuenta la especificidad

de las situaciones concretas que han de tratarse.
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Planteamiento

Discriminacion

Laviolencia en el lugar de trabajo guarda una estrecha relacién con la discriminacién y la genera.
Discriminacion es cualquier distincidn, exclusidén o preferencia que surte el efecto de anular o
menoscabar la igualdad de oportunidades o el trato en materia de empleo u ocupacidn, como los
tratos que se dan sobre la base de la raza, el color, el sexo, la religion, las opiniones politicas, y el
origen nacional o social. Toda politica 0 medida contra la violencia laboral ha de dirigirse tam-

bién a combatir cualquier forma de discriminacion vinculada a esa violencia o causada por ella.

34 SISTEMATICO

Para desarrollar eficazmente los anteriores planteamientos, es esencial que la accion contra la vio-

lencia se ejerza de una manera sistematica.

En las primeras fases han de identificarse objetivos y estrategias de largo, medio y corto plazo, para

dirigir la accion hacia la consecucién de unos objetivos realistas en unos plazos acordados.

La accidn debe articularse en una serie de pasos fundamentales que comprenden los siguientes :

m reconocimiento de la violencia
m evaluacidn de los riesgos
m intervencion

m vigilanciay evaluacién.



4. RECONOCIMIENTO DE LA VIOLENCIA
EN EL LUGAR DE TRABAJO

El pronto reconocimiento de los riesgos de violencia permite intervenir antes de que la violencia se
manifieste. Aun cuando cada una de las condiciones previas y sefiales pueden deberse a otros facto-
res, la presencia simultanea de todos ellos puede hacer necesarias las medidas contra la violencia.
Ha de recordarse, sin embargo, que la violencia en el lugar de trabajo es siempre dificil de predeciry
que es importante evitar los estereotipos y las etiquetas, que pueden dar origen a discriminacion,

especialmente al considerar los factores de riesgo en el plano individual.

Debe tenerse presente lo siguiente :

4] ORGANIZACIONES EN PELIGRO

Si bien todas las instituciones de salud estan expuestas a la violencia laboral, unas corren riesgos
mayores que otras. Esos riesgos deben evaluarse teniendo en cuenta la situacién y las condiciones con-

cretas en que opera cada una de ellas y prestando especial atencidn a las instituciones de salud que:

m estan situadas en zonas urbanas, muy pobladasy de gran criminalidad

m son pequeasy estan aisladas

m estan dotadas de personal escaso

m se encuentran bajo las presiones de la reforma y de los despidos de personal
m trabajan con recursos insuficientes, inclusive con equipos inadecuados

m funcionan en una cultura de tolerancia o de aceptacidn de la violencia

m trabajan con un estilo de direccion basado en la intimidacién

]

son conocidas por sus deficientes comunicaciones y relaciones interpersonales.

A este respecto, ha de prestarse atenciéon también a los niveles anormalmente altos de ausencias por

enfermedad, a los altos niveles de rotacion del personal y al historial anterior de incidentes violentos.

4.2 POSIBLES AUTORES

Se han identificado varios factores de riesgo que pueden ayudar a prevenir la violencia en el lugar

de trabajo, especialmente la violencia fisica.

Sin embargo, al abordar esos factores ha de evitarse por todos los medios etiquetar a las personas como

posibles o supuestos autores de ella. El posible autor puede ser una persona del pablico, 0 un miembro
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de la organizacion, u otra organizacion del sector de salud, o un paciente o cliente del servicio. Ha de

pensarse también en que, en muchos casos, los autores son también victimas de la violencia.

Antecedentes

Estos pueden incluir:

m un historial de comportamiento violento

m una infancia dificil

m problemas de abuso de sustancias psicotropicas, siendo especialmente problematico el abuso del alcohol

m enfermedades mentales graves, cuyos sintomas no se estan identificando o controlando adecua-
damente mediante tratamientos terapéuticos

m acceso a armas de fuego o a objetos que pueden usarse como armas.

Senales de aviso

Pueden ser, entre otras:

m las posturas y actitudes agresivas u hostiles
m las manifestaciones repetidas de descontento, irritacién o frustraciéon
m las alteraciones del tono de la voz, el tamafio de las pupilas, la tensién muscular, sudor

m el aumento de estas sefiales y la aparicion de situaciones tensas.

4.3 POSIBLES VICTIMAS

Se han identificado varios factores de riesgo que pueden ayudar a evitar la violencia en el lugar de

trabajo. Como en el caso del autor, debe evitarse cuidadosamente cualquier etiquetado de la victima.

Profesion
Aunque todas las profesiones del sector de salud corren riesgos de sufrir violencia laboral, algunas

deellas parecen correr riesgos especiales::

m las enfermerasy el personal de ambulancias : corren riesgos muy elevados
m los médicos, el personal auxiliar y el personal técnico : corren riesgos elevados

m todos los demas profesionales de salud : corren riesgos.

Vulnerabilidad real o percibida

Puede aplicarse a:

m los miembros de minorias

m las personas en formacién o que estan sustituyendo a otras
m los trabajadores en situacidn precaria

m losjovenes

m las mujeres.

_13_



Directrices marco para afrontar la violencia laboral en el sector de la salud

Experiencia/actitudes/aspecto externo

Pueden incluir:

m carecer de experiencia
m adoptar actitudes desagradables o irritantes
m falta de capacidades para enfrentarse a las situaciones

m llevar uniformes o etiquetas con el nombre.

Se ha demostrado que los uniformes y las etiquetas con el nombre pueden actuar como frenos o
como desencadenantes de violencia en el lugar de trabajo, segtn las circunstancias. Por ello el
hecho de llevarlos y el modo en que se llevan es cuestion que debe pensarse con cuidado y que ha de

decidirse segtin la situacidon concreta de que se trate.



)

5. EVALUACION DE LOS RIESGOS LABORALES

Uno de los primeros pasos que han de darse al estudiar la prevencion de la violencia relacionada
con el trabajo es hacer una evaluacion o diagnostico de los riesgos importantes y de las situaciones
de riesgo, como parte esencial del sistema de gestion de la salud y seguridad en el trabajo y de la ges-

tion general de las instituciones de salud. Esto debe incluir:

G1 ANALIZAR LA INFORMACION DISPONIBLE

Generalmente disponemos de una gran cantidad de informacion que debe aprovecharse adecuada-

mente. Paraello:

m deben analizarse cuidadosamente los documentos oficiales sobre incidentes, ausentismo y rota-
cién del personal

m debe obtenerse y examinarse informacion sobre el estilo de direcciéon

m deben realizarse periddicamente inspecciones en el lugar de trabajo

m deben hacerse entre el personal encuestas periddicas generales y especificas de ciertas situaciones

m deben mantenerse debates con los trabajadores y sus representantes

m ha de mantenerse una relacién constante con los servicios de salud en el trabajo

m han de mantenerse contactos con otros empleadores, Organizacidnes de empleadores, organis-

mos oficiales competentes, grupos de defensa de clientes y pacientes, y compaiias de seguros.

0.2 IDENTIFICAR SITUACIONES DE RIESGOS ESPECIALES

Varias son las situaciones que se han calificado como situaciones con riesgos especiales de violen-
cia en el trabajo. Los dispensadores de atencién de salud estan expuestos a toda una gama de tales
situaciones que para esta categoria de trabajadores tienen una importancia especial por la grave-

dady la frecuencia de la violencia laboral.
Situaciones de riesgos especiales

Los que trabajan solos
Quienes trabajan solos corren riesgos especiales de sufrir ataques fisicos o sexuales. Muchos tra-
bajadores del sector de salud, como el personal de enfermeria que trabaja de noche o a domicilio, o

hace su trabajo en soledad o en relativo aislamiento corren por ello un mayor riesgo de violencia.
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Los que trabajan en contacto con el publico

Un gran namero de ocupaciones, muchas de ellas en el sector de salud, conllevan el contacto con el

publico. La exposicion al publico genera riesgos de violencia cada vez mayores.

Los que trabajan con objetos de valor

Siempre que los objetos de valor (por ejemplo, el dinero en efectivo, medicamentos,
jeringuillas/agujas, equipos caros) estan o parecen estar “facilmente accesibles” hay un riesgo de
que se cometan delitos y, cada vez mas, delitos violentos. A ese riesgo estan expuestos los trabajado-
res del sector de salud tales como los cajeros y quienes trabajan en la dispensacion y almacena-

miento de los medicamentos.

Los que tVﬂbﬂjﬂn con personas neceSI.tadﬂs

La frustracion y la ira que provienen de la enfermedad y el dolor, los desérdenes psiquiatricos y el
abuso del alcohol y de las sustancias psicotrdpicas pueden influir en el comportamiento y hacer que
las personas sean violentas de palabra o fisicamente. La incidencia de la violencia a que se enfren-
tan los trabajadores que estan en contacto con personas necesitadas es tan comtn que a menudo se
considera parte del trabajo. Los trabajadores de atencion de salud se encuentran en la vanguardia

de esta situacion.

Los que trabajan en un entorno cada vez mas ‘abierto” a la violencia
La violencia en los contextos de atencion de salud, que tradicionalmente se concentraba en unos
pocos sectores, como los servicios de urgencias, se extiende hoy cada vez mas a todos los sectores de

trabajo.

Los que trabajan en condiciones de especial vulnerabilidad

Los procesos generalizados de reforma y los recortes de personal en el sector de salud son causa de
que un numero cada vez mayor de trabajadores se vean en empleos ocasionales y precarios, expues-
tos al riesgo de unas condiciones de trabajo deficientes y pérdidas de empleo, con los riesgos de vio-

lencia que ello conlleva.

Para evaluar plenamente la importancia concreta de las situaciones de especial riesgo en los dis-
tintos lugares de trabajo, ha de hacerse un analisis de la existencia de tales situaciones en cada
lugar de trabajo y en cada categoria de los trabajadores empleados en él. Esta es una condicion pre-
via esencial para intervenir de manera dirigida y eficaz y debe satisfacerse antes de iniciar cualquier

intervencion.
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b. INTERVENCIONES ENEL LUGAR DE TRABAJO

Una vez reconocida la posibilidad de existencia de violencia y después de identificadas las situacio-

nes de riesgo, debe actuarse para resolver la violencia.

b.1 CONDICIONES PREVIAS

Desarrollar una cultura del trabajo centrada en los aspectos
humanos

Debe darse prioridad al desarrollo de una cultura del lugar de trabajo centrada en lo humano,
basada en la seguridad y en la dignidad, en la no discriminacidn, en la tolerancia, en la igualdad
de oportunidades y en la cooperacion. Para ello es preciso promover activamente el desarrollo de
procesos de socializacidn y nuevos estilos de gestion participativa y establecer un nuevo tipo de

organizacion en la que:

m se recurra ampliamente al dialogo social y la comunicacién

m la organizacidny el personal compartan una visién y metas comunes

m el director esté comprometido a combatir la violencia en el lugar de trabajo

m los servicios y responsabilidades estén descentralizados de modo que los directores, supervisores
y trabajadores se hagan mas conscientes de los problemas locales y puedan responder mejor a las
necesidades de los pacientes

m la organizacién fomente que los problemas se compartan y se solucionen en grupo

m la organizacion facilite un entorno en el que se reconozcan las iniciativas del personal, se formulen
comentarios y observaciones y se creen oportunidades para el desarrollo personal y profesional

m haya un entorno social muy fuerte y positivo.

Publicar una declaracion explicita de politica
La alta direccion, en consulta con todos los principales interesados, debe publicar una declaracién

explicita de intenciones en la que se reconozca la importancia de la lucha contra la violencia laboral.

Esa declaracién debe contener como minimo lo siguiente:

m una definicion de violencia para que las personas sepan exactamente de qué se esta hablando

m una declaracidn en la que se exprese un compromiso real de dar al problema de la violencia una
gran prioridad en la organizacion

m un aviso de que no se tolerard ningin comportamiento violento o que intencionadamente
engendre violencia

m la disposicidn a apoyar cualquier accién encaminada a conseguir un entorno libre de violencia
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m una directriz en la que se ponga en claro que los supervisores y directores tienen el deber positivo
de aplicar la politica y de demostrar liderazgo con el ejemplo

m la dedicacion a dotar a los directivos de la capacidad y los medios necesarios para aplicar la poli-
tica general a todos los niveles en la organizacién

m unaasignacion de responsabilidad a las personas o equipos que tengan una capacidad y forma-
ci6n adecuadas para ejecutar la politica

m laimplantacién de un sistema de reclamaciones que sea independiente y libre de toda represalia.

Aumentar la conciencia

Es esencial que la declaracion de politica vaya acompaiada de iniciativas encaminadas a hacer a
los directores, supervisores y personal, pacientes, clientes, proveedores y comunidades locales mas
conscientes de los efectos deletéreos de la violencia laboral, y de las ventajas de emprender un curso
de accién inmediato para eliminarla o reducirla. Deben ponerse claramente de relieve las siguien-

tes consecuencias de la violencia :

Para la persona:

El sufrimiento y humillacion que produce la violencia conducen a una falta de motivacién, pérdida
de confianza y de autoestimayy, si la situacion se prolonga, se observan frecuentemente consecuen-
cias como la enfermedad fisica, los desérdenes psicolégicos o el abuso del tabaco, del alcohol o de

los medicamentos.

En el trabajo :

La violencia en el lugar de trabajo es causa de perturbacion inmediata, y a menudo duradera, de las
relaciones interpersonales, de la organizacion del trabajo y del entorno laboral general, que pro-
duce un empeoramiento de la calidad del servicio prestado. Los empleadores soportan los costos
directos de las responsabilidades juridicas, del trabajo perdido y del aumento de los costos de las
medidas de seguridad. Ademas probablemente soportaran también los costos indirectos de la dis-
minucién de la eficiencia y la productividad, del deterioro de la calidad de los servicios prestados,
de la dificultad de contratar o retener personal cualificado, de la pérdida de imagen de la compania

y de la disminucidn del namero de clientes.

En la comunidad :

La violencia en el lugar de trabajo puede llegar a producir desempleo y problemas psicoldgicos y
fisicos que perjudican la situacion social de la persona. Entre los costos de la violencia se incluyen
los de la atencidn de salud y la rehabilitacién de larga duracidn para la reintegracion de las victi-
mas, los costos del desempleo y del reciclaje de las victimas que pierden o dejan su trabajo a conse-
cuencia de esa violencia, y los costos de las discapacidades o invalidez cuando la capacidad de las
victimas para trabajar se ve afectada por la violencia laboral. Asimismo se ve amenazado el acceso

del publico a unos servicios de salud de calidad.
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6.2 INTERVENCIONES EN LAS ORGANIZACIONES

Ha de darse gran prioridad a la intervencion en la organizacion. Detectar el problema de ésta en el
origen resulta frecuentemente mucho mas eficaz y menos costoso que aumentar la capacidad de
solucién mediante intervenciones en el plano individual o que actuar sobre los efectos de la violen-
cia en cada trabajador. Las intervenciones en las Organizaciones han de prepararse y adaptarse en
funcién de situaciones concretas, y las prioridades de la intervencion han de identificarse en con-
sulta con los interesados locales. En la intervencion en la organizacién pueden estudiarse los

siguientes aspectos :

Dotacién de personal

Debe asegurarse la presencia del personal adecuado, en nimero y cualificaciones, en particular:

m en los periodos de mayor actividad, durante los traslados de los pacientes, las respuestas de
urgencia, las horas de las comidasy por la noche
m en las unidades de admisidn, de urgencias o de cuidados intensivos

m paralos pacientes con historial de comportamientos violentos o de actividades con grupos marginales.

El personal disponible ha de aprovecharse de la manera mas eficaz y deben tomarse, con el perso-

nal interesado, disposiciones como las siguientes:

m preparar la rotacion del personal para los trabajos especialmente exigentes, y de los que son nue-
vos en el puesto

m detallar codmo debe trasladarse el personal entre los distintos sectores de trabajo

m preparar turnos para que el personal esté alerta y cuente con ayuda si se producen situaciones de
violencia

m preparar las asignaciones de modo que los trabajadores no se encuentren solos en situaciones

peligrosas.

Estilo de direccion

La direccion es un punto de referencia natural dentro de las Organizaciénes. Cuando la direccién
da ejemplo de actitudes y comportamientos positivos en el trabajo, es probable que toda la organi-
zacién haga lo mismo. Un estilo de direccion basado en la apertura, la comunicacién y el dialogo,
en el que son prioritarias las actitudes solicitas y el respeto a la dignidad de las personas, puede

contribuir en gran medida a la eliminacién de la violencia en el lugar de trabajo.

Informacién y comunicacion
Entre la diveccion y las unidades de trabajo

La circulacion de la informacion y la comunicacion abierta pueden reducir en gran medida el ries-

go de violencia laboral al difuminar la tensién y la frustracion entre los trabajadores. Son espe-
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cialmente importantes para eliminar el tabt del silencio que muchas veces rodea los casos de acoso

sexual y de intimidacion y atropello.

Ha de fomentarse lo siguiente:

m sesiones de informacién
m reuniones del personal
m reuniones generales

m debates en grupos

m trabajo en equipo

m formacion en grupos.

Con los pacientes y el puiblico

Facilitar informacion oportuna a los pacientes y a sus parientes y amigos es de crucial importancia
para reducir el riesgo de ataques y abusos verbales. Estos suceden especialmente en situaciones de
angustia y en los largos periodos de espera que se producen con frecuencia en los departamentos de

accidentes o de urgencias. En particular:

m deben recopilarse, distribuirse, exponerse y aplicarse protocolos o c6digos de conducta en los que
se expliquen las obligaciones y los derechos de los pacientes y de los amigos y parientes

m deben darse a conocer las sanciones aplicadas en respuesta a la violencia cometida contra el personal.

Para los trabajadores que corren riesgos especiales

Alos trabajadores que corren riesgos especiales, como los trabajadores de cuidados comunitarios o
de atencién a domicilio o el personal de ambulancias, debe facilitarse informacion sobre los ries-
gos que comportan determinadas situaciones, y han de tener a disposicién unos canales de comu-

nicacion eficaces. Esto incluye:

m prever protocolos para informar al personal de que un compafiero esta fuera de su puesto, adon-
de haidoy el tiempo aproximado en que se espera suvuelta. También debe haber procedimientos
para reaccionar cuando los protocolos no se cumplen

m prever protocolos de urgencia para que el personal pueda pedir ayuda sin tener que explicar la
situaciéony, por consiguiente sin alertar al agresor

m facilitar informacidn sobre los posibles riesgos que implican los futuros contactos y su ubicacion

m mantener vinculos con la policia local para adquirir informacién actualizada sobre los puntos
problematicos o los pacientes violentos que se conozcan

m prever sistemas de alarma como se indica a continuacion bajo el titulo “disefio del puesto de trabajo”.
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Practicas laborales
Cambiar y mejorar las practicas de trabajo es un modo sumamente eficaz y barato de difuminar la
violencia laboral. Como cada situacién laboral es Gnica, debe emplearse una combinacién de

medidas que puedan responder a cada situacién:

m la afluencia de clientes y la planificacion de las citas deben adaptarse a las necesidades y a los
recursos

deben evitarse las aglomeraciones

los tiempos de espera deben reducirse al minimo

deben concederse a los trabajadores unos margenes de flexibilidad para que los pacientes no

interpreten las normas y las politicas como obligaciones o limitaciones intolerables

los trabajadores que hagan las visitas a domicilio deben, siempre que sea posible, telefonear o
escribir para concertar las visitas, prever sus visitas a los sectores problematicos en determina-
das horas del dia, por ejemplo, durante la mafana cuando las drogas se utilizan menos y el esta-
do de embriaguez es menos frecuente

los trabajadores de noche, especialmente las mujeres y quienes pasan de un edificio a otro o tra-

bajan en sectores aislados de un edificio, deben, si es posible, trabajar juntos o proximos

m sies posible, ha de facilitarse el transporte a quienes trabajan de noche.

Diseno del puesto de trabajo
El disefio del puesto de trabajo es un factor esencial en relacion con la violencia laboral. Cuando el

disefio es eficiente :

m las tareas realizadas pueden identificarse como unidades completas de un trabajo, no como frag-
mentos

m los puestos de trabajo contribuyen en medida significativa a las operaciones totales de la organi-
zacidn, que el trabajador puede entender

m los puestos de trabajo conceden un grado de autonomia adecuado

m los puestos de trabajo no son excesivamente repetitivos ni mondtonos

m se hacen comentarios y observaciones suficientes sobre la realizacion de las tareas y las posibili-

dades de desarrollo de las capacidades del personal

los puestos de trabajo se enriquecen con una amplia variedad de tareas

mejora la planificacién de los trabajos

debe evitarse la sobrecarga de trabajo

el ritmo de trabajo no es excesivo

sefacilita el acceso a trabajadores de apoyo o a los miembros del equipo

se dispone de tiempo para dialogar, compartir informacion y solucionar los problemas.
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Horario de trabajo
Para que la violencia en el trabajo no se produzca ni se difunda, debe evitarse, con una gestion ade-

cuada del tiempo, que la presion del trabajo sea excesiva:

m organizando el horario de trabajo en consulta con los trabajadores interesados, en la medida de
lo posible

evitando horarios de trabajo demasiado prolongados

evitando recurrir excesivamente al trabajo en horas extraordinarias

previendo tiempos de descanso adecuados

creando equipos auténomos o semiautdnomos que se ocupen de organizar su propio tiempo de

trabajo

manteniendo los horarios de trabajo regulares y previsibles

haciendo que, en la medida de lo posible, los turnos de noche consecutivos sean minimos.

6.3 INTERVENCIONES EN EL ENTORNO

Para prevenir la violencia laboral, deben identificarse y abordarse los problemas que se plantean

en el entorno de trabajo. Esas intervenciones han de prepararse y adaptarse teniendo presentes las
situaciones concretas y deben establecerse, en consulta con los interesados locales, las prioridades
entre los diversos tipos de intervencion que pueden hacerse. Las intervenciones en el entorno pue-

den hacerse en:

El entorno fisico

Las caracteristicas fisicas del lugar de trabajo son factores de importancia critica que pueden difu-
minar la violencia o activarla. Por ello debe prestarse especial atencidn al nivel y a los modos en
que los trabajadores, los pacientes y los visitantes estan expuestos a esos factores, y ha de tenderse
también a la adopcion de soluciones adecuadas, conformes con la legislacién y la practica vigen-

tes, para reducir o eliminar cualquier consecuencia negativa. En particular:

m los niveles de ruido deben mantenerse en el minimo posible, para evitar la irritacién y la tensién
entre los trabajadores, los visitantes y los pacientes

m los colores han de producir descanso y ser atractivos

m deben eliminarse los malos olores

m ha de mantenerse una buena iluminacién para que mejore la visibilidad en todos los sectores,
sobre todo en los accesos y en las zonas de aparcamiento y almacenamiento, especialmente por
la noche

m deben adoptarse las medidas necesarias para que sean adecuadas la temperatura, la humedad y
la ventilacion, en particular en sectores en que se reina mucha gente y en los climas calidos

m deben mantenerse bien todas las estructuras fisicas y los accesorios.
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El disefio del lugar de trabajo
En el contexto concreto de la posible violencia y agresion en el lugar de trabajo, especialmente en
los sectores abiertos al publico, el disefio de los lugares de trabajo requiere especial atencién e impli-

ca los siguientes factores adicionales:

Acceso

m debe proporcionarse un acceso seguro al lugar de trabajoy desde él

m debe reducirse al minimo el nimero de los sectores de acceso del publico a las instalaciones de
salud

m deben instalarse servicios de seguridad en la entrada principal, cerca del camino de paso de los
visitantes y en los departamentos de urgencias

m sison necesarios los chequeos en busca de armas, debe estudiarse con gran cuidado el modo de
hacerlos con arreglo a la legislacion y la practica aplicables, para evitar todo riesgo innecesario

m los pacientes y visitantes han de poder identificar facilmente la zona de recepcion, que ha de ser
también facilmente accesible y visible para el resto del personal

m el acceso del publico a la instalacion principal de atencidn de salud debe estar regulado segun
protocolos acordados

m el acceso a los sectores reservados al personal (por ejemplo, zonas de vestuarios, y zonas de des-
canso) debe restringirse y limitarse al personal del centro de que se trate

m las zonas de aparcamiento de los vehiculos del personal deben estar situadas en las proximida-

des del lugar de trabajo.

Espacio

m entre los visitantes y los pacientes debe haber espacio suficiente para que sean minimas las inter-
ferencias personales y la creacion de tensiones entre visitantes y pacientes

m debe preverse espacio suficiente para facilitar la prestacion de los servicios

m debe preverse espacio suficiente para descanso del personal de salud

m deben preverse zonas de recepcion espaciosas y tranquilas, y con espacio suficiente para el personal

m deben utilizarse barreras de proteccion para los trabajadores que corren riesgos especiales y para

separar a los pacientes peligrosos de los demas pacientes y del pablico.

Salas de espera
m ha de haber asientos cémodos, especialmente si se producen esperas largas
m debe reducirse al minimo el aburrimiento mediante actividades (por ejemplo, facilitando mate-

riales de lectura, television, juguetes para los nifios)
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Accesorios y complementos
m los muebles deben disponerse de tal manera que no obstaculicen al personal
m en las salas de entrevistas y en las zonas de tratamiento de crisis, el mobiliario debe ser minimo,

ligero, sin angulos ni bordes pronunciados y, si conviene, ha de estar fijado al suelo.

Locales

m las salas de tratamiento deben tener dos salidasyy, si ello no es posible, han de estar dispuestas de
tal manera que permitan una salida facil

m las salas de tratamiento de los servicios de urgencia han de estar separadas de los sectores a los
que tiene acceso el pablico

m ha de darse especial consideracion a la posibilidad de reservar una sala independiente para los
pacientes con perturbaciones emocionales, los pacientes intoxicados, grupos enemigos y otros
casos similares, teniendo presente que, en determinadas circunstancias, el empleo de esa sala
puede considerarse una discriminacién y agravar la situacion

m los lavabos, las zonas de comidas y bebidas, y los teléfonos publicos deben estar sefializados, ser
facilmente accesibles y estar bien mantenidos

m las zonas de no fumadores y de fumadores deben estar claramente identificadas

m debe respetarse lo mas posible la privacidad.

Sistemas de alarma y camaras de vigilancia

m en los sectores potencialmente peligrosos deben instalarse camaras de vigilancia

m cuando los riesgos son claros o previsibles, deben facilitarse a los trabajadores sistemas de alar-
ma, como teléfonos, buscapersonas y radios de onda corta, para que, en caso de algtin problema,
alerten a otros compafieros o se lo comuniquen

m se aconseja emplear sistemas silenciosos para evitar la reaccidon del agresor. Sino se dispone de
esos sistemas, la victima no debe utilizar los que tenga antes de que se haya marchado el agresor,
para evitar reacciones violentas de éste

m debe disponerse de un sistema de respuesta fiable para cuando se dispare la alarma

el tipo de sistema de alarma dependera de la evaluacion del riesgo del sector de que se trate.

b4 INTERVENCIONES DIRIGIDAS A LAS PERSONAS

Han de prepararse intervenciones destinadas a reforzar la capacidad de las personas para contri-
buir a la prevencidn de la violencia en el lugar de trabajo. Las intervenciones orientadas a las per-
sonas han de prepararse y adaptarse teniendo en cuenta las situaciones concretas y, en consulta
con los interesados locales, debe establecerse cuales de los distintos tipos de intervenciones son

prioritarios.

Para ello se necesita lo siguiente:
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e 7
Formacion
La formacidn para hacer frente a la violencia en el trabajo debe basarse en un conjunto de medidas
y ha de impartirse de manera continua o periddica, segin las necesidades concretas, a todos los

trabajadores y a sus representantes, a los supervisores y a los directores.

La formacién debe incluir los aspectos siguientes :

orientaciones en cuanto al entorno laboral, las politicas de gestidn y los procedimientos de queja

m informacién acerca de los distintos tipos de violencia laboral, fisica, y psicoldgica y acerca de las
mejores practicas para reducirla

m informacion sobre la diversidad y la discriminacidn de género y la diversidad y discriminacién
cultural para desarrollar la sensibilidad hacia esos aspectos

m mejorar la capacidad de identificar posibles situaciones de violencia

m dotar de capacidades de trato personal y de comunicacion para prevenir o posibles situaciones de
violencia en el lugar de trabajo

m aumentar la competencia para las funciones concretas que han de desempenarse

m preparar un “nacleo” de directivos y representantes de los trabajadores, experimentados, espe-
cialmente competentes y capaces de asumir la responsabilidad de interacciones mas complejas

m formacidny capacitacién que reafirmen la confianza en si, especialmente para las mujeres

m autodefensa, segin se requiera en funcion de la evaluacion de los riesgos.

En las directrices para determinadas profesiones deben identificarse asimismo las necesidades
especiales de capacitacion y las capacidades necesarias para hacer frente a la violencia laboral en

circunstancias especiales.

Asistenciay asesoramiento
Ha de prestarse asistencia y asesoramiento a las personas para ayudarles a reconocer los peligros de
su comportamiento actual y a cambiar su conducta o actitudes, por ejemplo la violencia doméstica, el

abuso de sustancias, o los comportamientos resultantes del estrés, la depresion o el insomnio.

Promocién del bienestar

Mantenerse en buena forma fisica y en unas condiciones psiquicas de estabilidad emocional es un
modo eficaz de hacer frente a la violencia en el lugar de trabajo. Ha de prestarse especial atencién a
fomentar la costumbre del ejercicio fisico regular, unos habitos adecuados de alimentacién y suefio,
las técnicas de relajacion y las actividades de tiempo libre, especialmente las que conlleven contac-

tos sociales entre los miembros del personal.

Resolver las exigencias del trabajo y de la familia, a veces superpuestas y contrarias entre si, puede

ser muy dificil y crear tensiones e insatisfaccion. Facilitar los medios para reconciliar las respon-
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sabilidades del trabajo con las de la familia — como facilidades de horario de trabajo, apertura de
guarderias infantiles en los lugares de trabajo o prestar ayuda a los padres y madres solteros, puede

contribuir eficazmente a prevenir la violencia en el lugar de trabajo.

6.5 INTERVENCIONES A POSTERIORI

Las intervenciones después del suceso deben ir encaminadas a reducir al minimo las repercusiones
de la violencia laboral y a conseguir que esa violencia no se repita en el futuro. Deben ir orientadas
no sdlo a la victima sino también al agresor, a los testigos y a todo el resto del personal directa o

indirectamente afectado por un incidente o comportamiento violento.

Planes de respuesta

Deben prepararse y comprobarse de antemano planes de la direccidn para tratar la violencia labo-
ral y ayudar a todos los afectados por ella a solucionar los efectos desoladores y, muchas veces, inca-
pacitadores de un incidente o comportamiento violento e impedir que aparezcan después graves

problemas psicolégicos.

Informacion y registro

Los sistemas de informacidn y registro son esenciales para identificar los lugares de trabajo y las
actividades en que la violencia puede plantear problemas. Deben comunicarse y registrarse todos
los incidentes que impliquen violencia fisica o psicoldgica y aun los incidentes menores o posibles

en los que no se ha causado dafo.

El director debe establecer procedimientos para registrar todos los casos de violencia en el trabajo y ha
de haber mecanismos para responder a tales casos. Los informes de esos incidentes deben examinarse

periddicamente como indicadores para mejorar las medidas de seguridad aplicadas en el trabajo.

Todos los trabajadores deben saber como y donde deben informar, sin miedo a las represalias nia

las criticas.

Ha de prepararse un formulario para obtener la informacién siguiente:

m dénde ha ocurrido el incidente, con descripcion del entorno fisico
m fechayhora

m actividad en el momento del incidente

m detalles de la victima

m detalles del supuesto autor

m relacion entre la victima y el supuesto autor

m relato de lo sucedido

n

testigos
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m resultado
m medidas adoptadas después del incidente
m eficacia de esas medidas

m recomendaciones para impedir que se produzcan en el futuro incidentes similares.

Debe alentarse también a los trabajadores a que comuniquen las condiciones o situaciones en que
se ven sometidos a riesgos excesivos o innecesarios de violencia en el lugar de trabajo, y a que for-

mulen sugerencias para reducir el riego de violencia o mejorar las condiciones de trabajo.

Tratamiento médico

Ha de disponerse de la posibilidad de tratamiento médico inmediato y todos los afectados por la
violencia en el trabajo han de saber que existe esa posibilidad. Especial cuidado ha de tenerse cuan-
do se trata con victimas de agresiones sexuales, pues el examen médico puede recordarles la agre-

siény, por ello, puede causar una especial angustia.

Informacion a posteriori
La posibilidad de informar después de los acontecimientos debe ofrecerse a todos los afectados por

la violencia laboral. Esa posibilidad incluye los aspectos siguientes :

m compartir la experiencia personal con otras personas para difuminar los efectos de la violencia

m ayudar a quienes se han visto afectados por la violencia en el trabajo a entender y asimilar lo que
ha ocurrido

m ofrecerles seguridad y apoyo

m hacer que las personas se centren en los hechos y den informacion

m explicar las ayudas a las que pueden acudir.

Asesoramiento

También debe ponerse a disposicion el asesoramiento por grupos especializados o de homélogos,
seglin sea necesario. La institucion de atencion de salud debe proporcionar directamente asesora-
miento por grupos especializados o grupos de homodlogos, como parte de su servicio de salud en el

trabajo o de psicologia clinica o, si no se dispone de ellos, remitiendo a servicios externos.

Apoyo de la direccion
La direccién debe proporcionar apoyo inmediato y duradero a todos los afectados por la violencia

en el lugar de trabajo.
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En particular, la direccién debe:

m tratar las consecuencias inmediatas de la violencia

m reducir al minimo las repercusiones de la violencia laboral cuidando o asesorando sobre permi-
s0s, costos y aspectos juridicos

m dar informacioén y apoyo a las familias de los afectados

m iniciar oportunamente una investigacion interna

m seguir el caso durante todo el tiempo que sea necesario.

Representacion y ayuda juridica
Los sindicatos, las Organizaciones profesionales y, si es necesario, los compafieros han de involu-

crarse en la prestacion de ayuda representativa y juridica, segin sea necesario. Esto conllevara:

m ayuday apoyo en los tramites con la policia

m consultas con las fuentes de ayuda juridica para ver las posibles opciones

m asistir a reuniones, investigaciones y audiencias

m acceso a formacidn en lo referente a violencia en el trabajo

m que un miembro de un grupo étnicoy otra comunidad o grupo minoritario esté representado por

otra persona de origen y antecedentes similares.

Procedimientos de queja

Debe disponerse de procedimientos que ayuden a resolver los problemas antes de que se deteriore
mas una situacion, especialmente entre los trabajadores, supervisores, o directores. Esos procedi-
mientos deben ser reuniones informales entre el reclamante y el director o instructor competente.
También pueden organizarse reuniones para esclarecer aspectos con el supuesto autor o cualquier
otra persona de que se trate, con asistencia de un representante de los trabajadores o del valedor de
los trabajadores o de un compafiero. Esas reuniones pueden ofrecer oportunidades para concilia-
cién y para prevenir la violencia, u otros nuevos incidentes. Sin embargo, si no puede llegarse a
una solucién por este procedimiento, debe ofrecerse al reclamante una via para presentar una

reclamacion, conforme a derecho y segtin la practica, ante las autoridades jurisdiccionales.

El reclamante y el autor han de:

m ser recibidos en privado

m ser informados de que la organizacién tomara en serio la reclamacion y que se hara todo lo posi-
ble para resolver el caso rapidamente

m ser asesorados acerca de lo que sucedera después

m recibir garantias de secreto

m ser protegidos contra toda posterior violencia y contra los rumores.
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Rehabilitacion

La recuperaciéon después de la violencia en el trabajo puede necesitar un largo
periodo de rehabilitacién. Durante todo el periodo de rehabilitacién, los trabaja-
dores deben recibir apoyo, debe concedérseles todo el tiempo necesario para que se
recuperen, pero también hay que animarles a volver al trabajo. Cuanto antes la victi-
ma pueda volver al trabajo, mas facil le resultara unirse al grupo y habra perdido menos de la infor-
macién actual necesaria para su rendimiento en el trabajo. Sin embargo, al principio no ha de
someterse a los trabajadores a una presion excesiva; y puede ser que la flexibilidad en forma de tra-
bajo a tiempo parcial, tareas diferentes, o el apoyo a un compafero permitan a la victima recuperar
la confianza. Para las victimas de la violencia en el trabajo es importante que, cuando vuelvan a él,

se sientan en ese entorno seguros contra toda violencia fisica o psicoldgica.
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7. EVALUACION

La evaluacion de la eficacia de los planes y medidas contra la violencia debe incluir:

m lavigilancia, en forma continua, y la publicacién periédica de los resultados de las medidas apli-
cadas

m la participacion de los trabajadores en la preparacion de los criterios para la evaluacion y para
recibir de ellos periddicamente observaciones y comentarios para comprobar cémo les va y hacer
las modificaciones necesarias

m organizar reuniones periédicas conjuntas de la direccién y los trabajadores para hablar de las
medidas aplicadas

m revisar periédicamente el plan de gestion y evaluar la aplicacion de la politica general

m evaluar de nuevo la cultura del lugar de trabajo, la organizacidn del trabajo y la calidad del entor-
no para responder eficazmente a la violencia laboral

m activar un ciclo de gestion de los riesgos para hacer de la lucha contra la violencia en el trabajo

un proceso constante en las Organizacidnes.
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