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Σκοπός του πρωτοκόλλου 

Το πρωτόκολλο καθορίζει τις διαδικασίες αναγνώρισης, διαχείρισης, αντιμετώπισης και 

καταγραφής περιστατικών βίας στο ΤΕΠ. 

Πεδίο εφαρμογής 

Εφαρμόζεται σε όλο το ιατρικό, νοσηλευτικό και παραϊατρικό προσωπικό  του ΤΕΠ. 

Εισαγωγή 

Το ΤΕΠ του Γ.Ν. Πτολεμαΐδας «Μποδοσάκειο», λειτουργεί αυτόνομα με απεριόριστη 

πρόσβαση ασθενών όλο το 24ωρο, είναι στελεχωμένο με εξειδικευμένο διοικητικό, ιατρικό 

και νοσηλευτικό προσωπικό και διαχειρίζεται τη ροή των ασθενών με βάση κλίμακες 

διαλογής ασθενών. Emergency Severity Index Triage (ESI) /Διαλογή με δείκτη σοβαρότητας 

έκτακτης ανάγκης . 

Στόχος του ΤΕΠ είναι η ταχεία και αποτελεσματική αντιμετώπιση των επειγουσών 

καταστάσεων που δυνητικά θέτουν σε κίνδυνο την ανθρώπινη ζωή, καθώς και η άμεση και 

βέλτιστη φροντίδα ασθενών σύμφωνα με τις ανάγκες τους. 

Το προσωπικό που στελεχώνει το Τμήμα Επειγόντων Περιστατικών (ΤΕΠ), συχνά υπόκειται 

σε επιθέσεις από τους προσερχόμενους ασθενείς ή από τους συνοδούς τους.  

Τα παραπάνω πρόσωπα ασκούν βία στους εργαζόμενους, ψυχολογική ή σωματική, και η 

βία αυτή επιφέρει διάφορες αρνητικές επιπτώσεις τόσο στους νοσηλευτές, σε άλλους 

ασθενείς και συνοδούς και γενικότερα στην εύρυθμη λειτουργία του τμήματος. 

Τα επεισόδια βίας κατά του προσωπικού φαίνεται να έχουν αυξηθεί τα τελευταία χρόνια, 

ως συνέπεια πολλών παραγόντων, ενώ η πρόληψη και η αντιμετώπιση τέτοιων 

περιστατικών είναι μη αποτελεσματικές. 

Ένα βίαιο επεισόδιο περιλαμβάνει σίγουρα τον θύτη/τους θύτες και ένα ή περισσότερα 

θύματα.  

Θύτης καλείται το άτομο που ξεκινά τη βία και παίρνει ενεργό μέρος σε αυτή, ενώ θύμα το 

πρόσωπο που δέχεται τη βία.                         

 

 

 

ΘΥΜΑ 

ΘΥΤΗΣ 
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Το φαινόμενο της βίας κατά των υγειονομικών 

 

Η έξαρση της βίας κατά του υγειονομικού προσωπικού είναι ένα παγκόσμιο και 

πολυπαραγοντικό φαινόμενο που έχει επιδεινωθεί ιδιαίτερα τα τελευταία χρόνια. 

 

Οι πιο συνηθισμένοι λόγοι περιστατικών βίας 
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Πρόληψη και Προετοιμασία του Τμήματος 

 

 

 

Καταλληλόλητα του χώρου 

Επιβάλλεται να υπάρχουν τα σύγχρονα τεχνικά μέσα σε συνδυασμό με τις υποδομές 
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Τι προβλέπεται για τη διαχείριση συμβάντος βίας 

Σύμφωνα με το πρωτόκολλο ενεργειών που προβλέπεται στο νοσοκομείο, σε περιστατικά  

Βίας ειδοποιείται πρώτα ο εφημερεύων νοσηλευτής και το προσωπικό ασφαλείας, που θα 

χειριστεί  την κατάσταση, ενώ ο υγειονομικός που βρίσκεται αντιμέτωπος με τον βίαιο 

ασθενή ή συνοδό προσπαθεί να τον κατευνάσει. Σε περίπτωση που η κατάσταση 

εκτραχυνθεί ενημερώνεται η Αστυνομία και διεύθυνση του νοσοκομείου, η οποία προχωρά 

σε μήνυση και εφαρμογή του Νόμου 5085/2024. 

 

 

Στο άρθρο 25 του Νόμου5085/2024, με τίτλο «Διατάραξη της λειτουργίας υπηρεσίας   

νοσηλευτικών ιδρυμάτων – Προσθήκη παρ. 4 στο άρθρο 168 του Ποινικού Κώδικα»,  

αναφέρεται χαρακτηριστικά πως :«Όποιος εισέρχεται σε χώρο υγειονομικής περίθαλψης 

και με οποιονδήποτε τρόπο, ιδίως με φωνασκίες, θόρυβο, ύβρεις ή απειλές κατά του 

υγειονομικού προσωπικού, υπαλλήλων ή ασθενών διαταράσσει τη λειτουργία του, 

τιμωρείται με ποινή φυλάκισης τουλάχιστον ενός (1) έτους και χρηματική ποινή και αν η 

πράξη συνδέεται με πρόκληση βιαιοπραγίας με ποινή φυλάκισης τουλάχιστον δύο (2) 

ετών και χρηματική ποινή». 
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Διαχείριση Επεισοδίου 

ΑΚΟΛΟΥΘΟΥΝΤΑΙ ΤΑ ΠΑΡΑΚΑΤΩ ΣΤΑΔΙΑ 
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Καταγραφή του περιστατικού 

 

Το περιστατικό πρέπει να καταγράφεται άμεσα και περιλαμβάνει περιγραφή, 

εμπλεκόμενους, ενέργειες και πιθανούς τραυματισμούς. 

Να συμπληρώνονται όλα τα απαραίτητα έγγραφα του ΟΔΙΠΥ και οπωσδήποτε στο βιβλίο 

συμβάντων (λογοδοσία) του τμήματος και της εφημερίας της νοσηλευτικής υπηρεσίας. 

Μετασυμβαντική Υποστήριξη 

 

Απαραίτητη είναι η Ψυχολογική υποστήριξη του προσωπικού που έχει υποστεί βία, 

απολογισμός, ανασκόπηση και προτάσεις βελτίωσης της διαχείρισης ανάλογων 

περιστατικών. 

Αυτό απαιτεί συζήτηση και ενημέρωση όλου του προσωπικού του ΤΕΠ. 
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