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INTRODUZIONE: OBIETTIVO:

[l National Institute of Occupational Safety anfd Health (NIOSH) Indagare la percezione degli operatori sanitari sul fenomeno
definisce la violenza nel posto di lavoro come ogni aggressione delle aggressioni nella Regione Liguria.
fisica,comportamento minaccioso o abuso verbale che s1 verifica nel
posto d1 lavoro. Dall' analisi della letteratura emerge la dimensione del
fenomeno, che viene ancora poco denunciato da parte degli infermaiera.
(Anderson et al., 2002, Ferns, 2006; Lewis et al., 2007) Uno studio
americano dell' Emergency Nurses Association (ENA) dimostra che
piu della meta' degli infermiert der dipartimenti di emergenza sono
vittime d1 violenza, ma anche nelle strutture psichiatriche ospedaliere ¢
territoriali, sale di1 attesa, medicina e servizi di continuita assistenziale
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E' stato condotto uno studio osservazionale descrittivo, sugli operatori l’*’“““’”*"“” .

sanitar1 della Regione Liguria. Da Gennaio 2016 ad oggi, ad un Pl{()( argyrg T4
e TheionE SH e 0 Ae PSEh 1]‘110 Al{ABA l*]*hl( l*l

campione di 167 infermier1 di diverse aree assistenziali, tra cuil area AN R J

emergenza urgenza, ¢ stato somministrato un questionario per

verificare l’entita del fenomeno circa le aggressioni agli operatori CORSO DI ["FESA PEHSUNALE PEH UPERMUR' SANITARI
sanitari. €3 FACEBOOK.COM/PROGETTOARABAFENICE

RISULTATI:

L'eta media de1 partecipanti ¢ d1 44,62 anni. Il 79% del campione dichiara di aver assistito almeno ad un episodio di violenza nel corso
della propria carriera professionale. Il tipo di aggressione maggiormente dichiarato ¢ quello verbale con 1l 46%, a seguire
l'atteggiamento con 1l 19%, sino ad arrivare all’ aggressione fisica con 1I'l11%. in particolare ne1 settort dove 1 livelli d1 ansia sono
maggiori € le persone piu vulnerabili, come le sale di attesa de1 pronto soccorso o ambulator1. 11 60% de1 partecipanti dichiara di non
aver cambiato atteggiamento 1n seguito ad un episodio di aggressione, 1l 66% chiede aiuto ad un collega. Il 75% del campione dichiara

di non avere n azienda una scheda di segnalazione dell'evento aggeress1vo.
Dom.1 Ti é mai capitato, nel corso della tua Se si, di che tipo? Dom. 3 Secondo te, I'aggressione come si
carriera, di assistere ad un episodio di violenza? 70 60 manifesta?
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ENTRAMBE FISICA VERBALE ATTEGGIAMENTO
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CONCLUSIONI:

In Italia, attraverso un esplicito rimando normativo (Art.28 del D. Legs 81/08), ciascuna struttura sanitaria dovrebbe elaborare ed
implementare un programma di prevenzione della violenza, le cui finalita sono di diffondere una politica di tolleranza zero verso att1 di
violenza, fisica o verbale ne1 servizi sanitar1 € assicurarsi che operatori, pazienti, visitatort siano a conoscenza di tale politica,
incoraggiando 1l personale a segnalare prontamente gli episodi subiti € suggerire le misure per ridurre o eliminare 1 rischi.
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