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RESOLUCION DE LA DIRECCION GENERAL DE RECURSOS HUMANOS DE 29 DE ENERO
DE 2009 POR LA QUE SE DICTAN INSTRUCCIONES PARA LA PUESTA EN MARCHA DEL
REGISTRO CENTRALIZADO DE AGRESIONES A TRABAJADORES POR CIUDADANOS

La Orden 212/2004, de 4 de marzo del Consejero de Sanidad establece las
directrices y lineas generales para la elaboracion de planes de prevencion y atencion
frente a potenciales situaciones conflictivas con los ciudadanos en los centros e
instituciones sanitarias pUbiicas. A estos efectos, prevé ia impiantacion de un registro
centralizado en el que se registren las agresiones que los ciudadanos originen a los
trabajadores del Servicio Madrilefio de la Salud en el desempefio de su actividad laboral.

La mencionada Orden otorga a ios Servicios de Prevencion un papei prioritario en
el registro de estas agresiones, ya que de su estudio y analisis posterior, los mismos
deben elaborar el mapa de riesgos de conflictos que permitan implantar las medidas
necesarias de prevencion.

La creacion del Registro surge por la necesidad de centralizar toda la informacion
referente a agresiones a trabajadores por los ciudadanos, unificar todos los documentos
de denuncia que existan en la Comunidad de Madrid y establecer medidas de prevencion.

La Orden 212/2008 de 21 de enéro reéula los derechos de los afectados por el
registro, la utilizacién del mismos para fines de investigacion, asi como la garantia de
utilizacion del fichero, haciendo depender el Registro de datos de caracter personal de la
Direccion General de Recursos Humanos.

Por ello, y con el fin de implantar la aplicacién informatica que permita la
creacién de este Registro, y unificar criterios en todas las Gerencias, esta Direccion
General en uso de las competencias que tiene atribuidas en el Decreto 23/2008 de 3 de
abril dei Consejo de Gobierno, por el que se establece la estructura organica del Servicio
Madrilefio de Salud, dicta las siguientes:
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INSTRUCCIONES
PRIMERO.- COMUNICACION DE LA AGRESION

El trabajador que sufra una agresion por parte de los ciudadanos durante el
desempefio de su actividad laboral en cualquier Institucion Sanitaria del SERMAS, debera
ponerlo en conocimiento de la Gerencia correspondiente, en primer lugar, verbalmente e
inmediatamente a través del sistema que en estas instrucciones se detallan.

SEGUNDO.- FORMULARIO DE NOTIFICACION DEL INCIDENTE

A los efectos de unificar los distintos formularios de comunicacion de agresiones a
trabajadores de las Instituciones Sanitarias dependientes del SERMAS por ciudadanos, se
ha elaborado un formulario Gnico de registro del incidente que sustituye a los diferentes
modelos existentes en los centros sanitarios.

El formulario unificado de registro del incidenfe junto con las instrucciones para
facilitar su cumplimentacién, se adjunta como anexd a esta Resolucién, sefialando que en
la pagina principal de la Intranet de la Consejeria de Sanidad (Saluda) se encuentra a
disposicién de todas las Gerencias y trabajadores. '

TERCERO.- COMUNICACION DEL INCIDENTE MEDIANTE FORMULARIO

El trabajador, una vez cumplimentado el formulario de comunicacion de
agresiones, debera remitirlo a la Gerencia de la que depende quien, con caracter
urgente, procedera a remitir fotocopia al correspondiente Servicio de Prevencidn,
conservando el original para constancia del incidente.

CUARTO.- APLICACION INFORMATICA

A través de la aplicacion informatica REMAC (Registro Madrilefio de Agresiones y
Conflictos) deben introducirse los datos de caracter personal en el Registro Centralizado
de agresiones. El mantenimiento del mencionado registro, control y explotacion de los
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casos de agresion comunicados, debe asimismo realizarse mediante esta aplicacion
informatica.

QUINTO.- GESTION DE USUARIOS DE LA APLICACION INFORMATICA

A los efectos de que las Gerencias y los servicios de prevencion puedan gestionar
la aplicacién informatica, se han definido los siguientes tipos de usuarios:

a) Usuario Avanzado: Serd el encargado de introducir, modificar y eliminar toda
la informacion contenida en la aplicacion, asimismo puede realizar la
explotacion de los datos almacenados en el registro, a través de descargas
directas o de informes predefinidos. Este usuario estara adscrito al servicio de
prevencion. Cada servicio sélo podra gestionar los datos de los trabajadores
de los centros incluidos en su ambito de aplicacion.

b) Usuario Bésico: Sera el encargado exclusivamente de visualizar los datos
contenidos en el registro, relativos a los trabajadares de cada una de las

Gerencias.

€) Usuario Avanzado-Administrador: Este tjpo de usuario posee las mismas
funcionalidades que el usuario avanzado y ademas, sera el encargado de
gestionar el listado de lugares especificos de cada uno de los centros sobre los
que tenga acceso. Al igual que el usuario avanzado este tipo de usuario estara
adscrito al servicio de prevencion.

Los Directores Gerentes podran solicitar a su servicio de prevencién cuantos
informes consideren necesarios sobre las agresiones sufridas por el personal adscrito a la
Gerencia.

La solicitud de creacion, modificacion, cancelacion y/o cambio de contrasefia de
los usuarios se dirigira por cada Gerencia a esta Direccion General, a través del modelo
que se adjunta como anexo a esta resolucion.
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El envio de los logines y contrasefas de los diferentes usuarios solicitados, se
realizard a través de correo ordinario interno a la Gerencia, para que sea entregado
personalmente al usuario final.

SEXTO.- ASESORAMIENTO LEGAL Y ASISTENCIA LETRADA

El personal dependiente del Servicio Madrilefio de Salud que haya sido victima de
una agresion fisica o verbal, por razon del ejercicio de sus funciones, podra dirigirse a ia
propia Administracion Sanitaria, a los Sindicatos o a su correspondiente Colegio
Profesional, en su caso, a efectos de solicitar orientacién y asesoramiento sobre los
trdmites a seguir para formular denuncia contra el autor o autores de la referida
agresion.

Las Gerencias de los centros sanitarios prestaran al personal afectado por estas
situaciones, la asistencia y asesoramiento que sea preciso para formular la
correspondiente denuncia y demas diligencias. En los supuestos que sea preciso, las
Gerencias solicitaran ia asistencia juridica de los serv'icios juridicos de ia Comunidad de
Madrid para las actuaciones procesales en qué sea preceptiva o conveniente la asistencia
letrada, siempre que los interesados no opten por el asesoramiento y/o asistencia de un
colegio profesional o sindicato. 3

La Gerencia difundira una nota explicativa para el personal dependiente de la
misma, en la que se especifiquen las direcciones y teléfonos de contacto donde pueda
dirigirse el trabajador para ser asistido y asesorado.

SEPTIMO.-PUBLICIDAD

Las Gerencias de los centros sanitarios deberan dar traslado urgente del presente

escrito a sus servicios de prevencion.

Asimismo, deberan poner en conocimiento de todos los trabajadores de su
ambito, el lugar en el que se encuentra publicado el formulario de registro del incidente,
instrucciones para facilitar su cumplimentacion, asi como los teléfonos de contacto donde
pueda acudir el trabajador para ser asistido y asesorado.
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OCTAVO.- PUESTA EN MARCHA DE LA APLICACION INFORMATICA

La fecha de puesta en marcha de la aplicacion y por extension del formulario de
comunicacion de las agresiones a trabajadores, sera el dia 2 de febrero de 2009. Ese
mismo dia estaré a disposicion de cada gerencia y servicio de prevencién en la intranet
de la Consejeria (http://saluda.salud.madrid.org).

La aplicacion sera accesible, Unicamente, desde los centros sanitarios que se
encuentren dentro de la red de la Consejeria de Sanidad de la Comunidad de Madrid, a
través de la web https://remac.salud.madrid.org:4443.

Madrid a 29 de enero de 2009

EL DIRECT®OR GENERAL

Comunidad de Madrid
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DIRECTORES GERENTES DE ATENCION ESPECIALIZADA, ATENCION PRIMARIA Y
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EN LOS CENTROS E INSTITUCIONES SANITARIAS ADSCRITOS O DEPENDIENTES

: : a M FORMULARIO DE REGISTRO DE SITUACIONES CONFLICTIVAS CON CIUDADANOS

DEL SERVICIO MADRILENO DE SALUD

SaludMadricd

Alta del Incidente

N° Registro I Fecha del incidente (dd/mm/aaaa) | Hora del incidente (hh:mm) I

Apellidos | Nombre | NIF/NIE I
Fecha e
a o Nacimiento: | Sexo I Teléfono I Domicilio [
> § Localidad | Provincia | cP |
2o
Om Centro Servicio
gr] A | de Trabajo | oUnidad |
Categoria | Especialidad [
= [ centro habitual trabajo Centro de trabajo no
% [] Desplazamiento en jornada g
> :
3] [[] In itinere (Unicamente relacionado  Lugar donde se
g' con la Actividad Asistencial) produce el incidente
» o| Rangode Edad [C] Paciente hospitalizado [ Familiar o acompariante de paciente
@ B! del Agresor: : :
23 [[] Paciente no hospitalizado [[] Desconacido
o 18 &| Sexodel Agresor I otros: |
5 | 2R
8 = (*) Estos datos han sido recogidos mediante informacion directa del agredido, y no habiéndose utilizado para ello ningtin registro oficial
E [ Agresion Fisica [] Amenazas [J coacciones [[] Darios materiales
g [C] insultos, injurias, vejaciones Ofras: I
o
U Descripcion
= del incidente
m
Causas del '
incidente =
Tipo de intervencion [[] Seguridad Publica Existencia de conflictos
durante el conflicto [[] Seguridad Privada previos al incidente, indicar
[C] Comparieros
[] Otros :
= [ Lesiones  [] Parte de Lesiones ] Precisa apoyo psicolégico [[] Baja Laboral Fecha de Baja |
o] )
z | Gravedad | [[] Denuncia Fecha de denuncia |_—
sm
9 2| Localizacion l
om
Z & | Descripcion de las Lesiones
=
7]
=]
M | Medidas tomadas
por la Gerencia
| I I ] i |
a Nombre Apellidos I DNI Teléfono Firma
No lid NI | i
g mbre ' Apelidos I D ] Teléfono I Firma |
2 | Nombre | Apelidos | DNI | Teléfono | Firma |
Seguimiento del Incidente Fecha de alta (si procedié IT) | Firma
o
g ARCHIVO JUICIO DE FALTAS PROCEDIMIENTO ABREVIADO
‘g' § Fecha del Fecha dela I— Fecha de la
§ 3 archivo | sentencia Sentencia I
=
=i [ Por Renuncia [C] sentencia Absolutoria [[] Sentencia Absolutoria
o [ Por Decisién Judicial [] Sentencia Condenatoria [[] Sentencia Condenatoria

DE CONFIRMIDAD COM LO DISPUESTO EN LA LEY ORGANICA 151856, DE 13 DE DNCIEMBRE, DE PROTECGION DE DATOS DE CARACTER PERSONAL (LOPD), EL ABAJD FIRMANTE MEDIANTE LA ENTREGA DEL PRESENTE ESCRITO, PROPORCIONA SU CONSENTIMIENTD
EXPRESO E INFORMADO PARA PROCEDER AL TRATAMIENTO DE SUS DATOS PERSONALES DE ACUERDO A LOS TERMINGS DESCRITOS A CONTINUACION; LOS DATOS PERSONALES RECOGIDOS Y TRATADOS POR ESTE SISTEMA SERAN INCORPORADOS EN EL FICHERO
PRPSC, CUYA FINALIDAD ES LA CENTRALZACION DE DATOS SOBRE SITUACIONES CONFLICTIVAS EN LA COMUNIDAD DE MADRID, ¥ POORAN SER CEDIDOS A LA CONSEJERIA DE SANIDAD, ADEMAS DE OTRAS CESIONES PREVISTAS EN LA LEY, EL ORGANO RESPONSABLE
DEL FICHERO ES L:EE“EWF?&NEM DE RECURSOS HUMANOS DEL SERMAS EL INTERESADO PODRA EJERCER LOS DERECHOS DE ACCESC, RECTIFICACION, CANCELACION Y OPOSICION ANTE CITADO ORGAND, A TRAVES DE LAS GERENCIAS DE ATENCION
ESPECIALIZADA, ATENCION A Y SUMMATIZ
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CONFLICTIVAS CON CIUDADANOS EN LOS CENTROS E INSTITUCIONES SANITARIAS
ADSCRITOS O DEPENDIENTESDEL SERVICIO MADRILENO DE SALUD

El formulario consta de dos partes, la primera destinada al registro inicial Alta del Incidente y la segunda al
Seqguimiento del Incidente.

¢ Alta del Incidente: Tiene como objeto la recogida inicial de los datos de un incidente ocurrido a
trabajadores dependientes de la Comunidad de Madrid.
o Es obligatoric cumplimentar la fecha y hora del incidente, asi como todos los datos
personales del trabajador.
o A continuacion se muestra una descripcion de deferminados campos del formulario para su
correcta cumplimentacion:

1.
2z

10.

o Enel

Centro de Trabajo: Centro, donde el trabajador presta servicios.

Servicio o Unidad: Servicio al que perienece el frabajador. Si en el desplegable no
encontrara el servicio al que pertenece o no estuviera asignado a un gervicio o unidad, el
interesado puede seleccionar las opciones de ofros servicios sanitarios o no sanitarios
introduciric de forma manual o dejario en blanco.

Categoria: Si en el desplegable no encontrara la categoria a la que pertenece, puede
seleccionar ofra categoria equivalente o introduciria de forma manual.

Especialidad: Este campo hace referencia Unicamente a las especialidades médicas.
Centro de Trabajo no habitual: Este campo sélo se cumplimentara cuando el incidente se
haya producido en un centro diferente al habitual de trabajo.

Lugar: Lugar, ubicacion, unidad o localizacion en la que se ha producido el incidente
(ejemplo: urgencias, admision, domicilio particular, via pdblica, efc.).

Tipo de Agresion: Se podra seleccionar una o varias opciones de las mostradas en el
formulario, en el caso de no enconfrar la opcion deseada podra escribirla en el campo
“Otras™

Tipo de intervencion durante el conflicto: Se podra seleccionar una o varias opciones, en
funcion de la intervencion que se haya lievado g cabo.

Existencia de conflictos previos al jncidente: Indicar, si han existido, confiictos o
situaciones previas al incidente.

Medidas tomadas por la Gerencia: Indicdr si se conoce, la medida o medidas que la
Gerencia haya adoptado tras el incidente.

apartado reservado a los testigos, esoblngatnnoquecadatestlgomseamtmduudoenei

formulario extienda su firma, en el Iugar reservado para ello. En caso contrario, no seran
almacenados en e! registro.

% Seguimiento del Incidente: Tiene como finalidad la recogida de datos referentes a los procedimientos
judiciales y/o fecha de alta de IT, que hayan tenido lugar como consecuencia directa de un incidente
registrado mediante la entrega previa de aita.

o Para

la cumplimentacion de este apartado, es obligatorio indicar la fecha y hora del incidente,

asi como los datos personales del trabajador, con los mismos datos entregados en el alta.

En ninglin caso debera cumplimentarse el nimero de registro.

Cada formulario entregado debera hacer referencia a un mismo incidente, con independencia de que se

cumplimenten

datos referentes al alta o seguimiento del incidente.

Una vez cumplimentado el formulario y firmado, el trabajador debera remitir a la Gerencia el original,
quedandose con una copia para constancia de la notificacion efectuada.



