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OPINIE PERSONELU MEDYCZNEGO NA TEMAT AGRESYWNYCH
ZACHOWAN PACJENTOW

OPINIONS MEDICAL PERSONNEL ABOUT AGGRESSIVE BEHAVIOR OF PATIENTS

Daniela Grudzied, Patrycja Zurzycka, Teresa Radzik
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STRESZCZENIE

Wstep. Personel medyczny podczas swojej pracy obcigzony jest nie tylko wieloma obowigzkami zawodowymi zwigzanymi z ratowaniem ludzkiego Zycia
i zdrowia, ale takze agresja ze strony samych pacjentow. Zjawisko to jest coraz bardziej powszechne, o czym donosza media. Wskazujg na to takze wyni-
ki przeprowadzonych badan.

Cel. Celem pracy byto poznanie opinii personelu medycznego na temat agresywnych zachowan pacjentow na oddziatach szpitalnych.

Materiat i metody. Badania przeprowadzono w grupie 115 respondentéw, wsrdd ktorych byli lekarze, pielegniarki i ratownicy medyczni, metoda sondazu
diagnostycznego, w ramach ktorego postuzono sie autorskim kwestionariuszem ankiety zmodyfikowanym o pytania ze skali SOAS.

Wyniki. W badanej grupie 99,1% zetkneto sie z agresja pacjentow w swojej pracy zawodowe], najczesciej kontakt z pacjentem agresywnym mieli ratowni-
cy medyczni (66,7%), rzadziej lekarze (50,0%) i pielegniarki oraz pielegniarze (46,2%). Najczestsza forma agresji byta agresja stowna (58,3%): podniesio-
ny gtos (80,9%), wulgaryzmy (62,6%) i lekcewazace wypowiadanie sie o personelu (55,7%).

Whioski. Badani przedstawiciele personelu medycznego najczesciej spotykali sie z agresja werbalng pacjentow, ktdra przejawiata sie: uzyciem podniesione-
go gtosu, wygtaszaniem wulgaryzméw i lekcewazacym wypowiadaniem sie o personelu. Agresja fizyczna wedtug wiekszosci badanego personelu stanowi-
ta zjawisko sporadyczne. Grupe zawodowg najbardziej narazong na agresje ze strony pacjentow stanowili ratownicy medyczni. W opinii personelu najcze-
Sciej zachowania agresywne przejawiaty osoby w stanie upojenia alkoholowego i chorujace psychicznie.

Stowa kluczowe: zachowania agresywne, personel medyczny, opinie.

ABSTRACT

Introduction. Medical staff during their work is not only loaded with many professional obligations related to saving human life and health, as well as ag-
gression of patients. This phenomenon is becoming more common, as reported by the media, as well as the results of the tests.

Aim. The aim of this study was to know the opinion of the medical staff about the aggressive behavior of patients in hospital wards.

Material and methods. The study was conducted in a group of 115 respondents, among whom were doctors, nurses and paramedics, diagnostic survey me-
thod, under which copyright was used a modified questionnaire survey of questions from the scale of SOAS.

Results. In the study group, 99.1% experienced aggression of patients in his professional career, the most aggressive contact with the patient had parame-
dics (66.7%), fewer physicians (50.0%) and nurses (46.2%). The most common form of aggression was verbal aggression (58.3%), this was a raised voice
(80.9%), profanity (62.6%), and disrespectful speaking about the staff (55.7%).

Conclusions. In the opinion of the medical staff, they frequently experienced verbal aggression of patients in the form of raised voice, profanity and disre-
spectful speaking about the staff. Physical aggression was a sporadic phenomenon in staff's opinion. paramedics were the most exposed to aggression pa-
tients. In the opinion of the staff the most common cause of aggressive behavior were drunk people and mental illness.

Keywords: aggression, medical personnel, opinions.

Wstep

Relacja personel medyczny-pacjent jest szczeg6lnie wy-
magajaca i obcigzona mozliwoscig pojawienia sie zacho-
war agresywnych z wielu powodéw. Srodowisko szpital-
ne jest zrodtem licznych obaw, a znalezienie sie w nim,
wedtug potocznego rozumowania, oznacza powazne
zagrozenia stanu zdrowia. Pacjent przybywa do nowego,
obcego otoczenia, z dala od rodziny i wtasnego domu, nie
ma w zasiegu swoich prywatnych przedmiotéw, z ktéry-
mi przebywat na co dzien. W obliczu tak ztozonej sytu-
acji chory oczekuje pomocy oraz wsparcia ze strony 0séb
trzecich — personelu medycznego. Koniecznosé korzysta-
nia z ustug systemu opieki zdrowotnej, a takze stan zdro-
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wia moga wywotywac u pacjentéw agresje wobec osdb
niosgcych pomoc.

Wedtug Swiatowe] Organizacji Zdrowia przemoc jest
utozsamiana z agresjg i 0znacza ona zamierzone uzycie
sity fizycznej, zagrazajace lub rzeczywiste, przeciwko sobie,
osobom trzecim lub przeciwko grupie oséb. Dziatania te po-
woduja (lub zwigkszajg prawdopodobieristwo, ze do tego
dojdzie) zranienie fizyczne lub psychiczne, a nawet Smier¢
[1]. Agresja jest zjawiskiem powszechnie uwazanym za
szkodliwe spotecznie, wyrazanym przez wrogie zachowa-
nia, powoduje strate czy szkode drugiej osoby. Moze przy-
biera¢ forme stowng w postaci wyzwisk, krzykéw, obelg,
czy fizyczng poprzez zastosowanie sity w formie uderzenia,



kopniecia, popchniecia i innych atakéw. Zachowania agre-
sywne to czyny, ktére wywotuja bdl, szkode lub utrate ce-
nionych wartosci przez drugiego cztowieka. Niektérzy ba-
dacze podkreslajg intencjonalnosé takich dziatan, definiujac
agresje jako kazde zachowanie podejmowane z zamiarem
skrzywdzenia kogos [2]. Natomiast za przemoc uwaza sie
akt agresji, ktérego celem jest ekstremalna krzywda, np.
fizyczne zadanie boélu, upodlenie [3]. Agresje podzieli¢
mozna ze wzgledu na jej charakter na agresje bierng, ktdra
realizowana jest poprzez r6znego rodzaju zaniechania, oraz
agresje czynng podejmowang poprzez aktywne dziatania.
Agresja czynna moze przybrac postac skierowanej wobec
atakowanej osoby agresji stownej w formie podniesionego
gtosu, krzyku, pogrézek, zastraszania, szantazu, wulgar-
nych wypowiedzi, obrazliwych uwag, przezywania i szy-
dzenia. Drugg postac agresji czynnej stanowi agresja fizycz-
na w postaci ataku skierowanego na inng osobe, w ktérym
atakujgcy postuguie sie okreslonymi czesciami ciata lub na-
rzedziami w celu zadania bolu lub uszkodzenia ciata osoby
atakowanej. Najczesciej przyjmuje ona forme uderzenia,
potracenia, kopniecia, pobicia [4, 5].

Cel

Celem pracy byto poznanie opinii personelu medycznego
na temat agresywnych zachowan pacjentéw hospitalizo-
wanych w oddziatach szpitalnych.

Materiat i metody

Badania zostaty przeprowadzone metoda sondazu dia-
gnostycznego, w ramach ktérego postuzono sie autorskim
kwestionariuszem ankiety zmodyfikowanym o pytania
ze Skali Obserwacji Agresji przez Personel (SOAS) Palm-
stierna. W badanej grupie znalazto sie 115 pracownikow
(pielegniarek, lekarzy i ratownikéw medycznych) szpitala
klinicznego. Weryfikacji réznic miedzy zmiennymi dokona-
no przy uzyciu testu niezaleznosci %2, przyjmujac poziom
istotnosci p < 0,05. Oblicze dokonano przy uzyciu pro-
gramu IBM SPSS Statistics 20.

Wyniki

Niemal potowa badanych (48,7%) miata kontakt z pacjen-
tem agresywnym czesto - raz lub kilka razy w tygodniu, raz
w miesigcu spotykato sie z takim pacjentem 16,5% ankie-
towanych. Sporadyczny kontakt z pacjentem agresywnym
w swojej pracy deklarowato 33,9% badanych, tylko 0,9%
os6b nigdy nie spotkato sie w swojej pracy z pacjentem
agresywnym. Najczesciej agresja pacjentéw skierowana
byta wobec personelu i byta to agresja stowna (58,3%).
Sporadyczne wystepowanie agresji stownej wobec innych
pacjentéw wskazato 47,0% badanych, natomiast 45,2%
os6b wymienito sporadyczne wystepowanie agresji nie-
ukierunkowanej. Najczesciej wirdd jednorazowych aktéw
agresji pacjentéw badani wskazywali agresje fizyczng wo-
bec personelu (25,2%). Czestos¢ wystepowania agresjii jej
ukierunkowanie przedstawia tabela 1.

Wiekszos¢ badanych (66,1%) stwierdzita, ze kontakt
Z pacjentem agresywnym nastepuje czesciej podczas dy-
zuru nocnego, natomiast w opinii 33,9% oséb przypadki
agresji ze strony pacjentow czesciej wystepowaty w trak-
cie dyzuréw dziennych. Zdaniem niemal potowy badanych
(48,7%) czesciej zachowania agresywne przejawiali mez-
czyzni, tylko 1,7% badanych uznato, ze zachowania te cze-
Sciej przejawiaty kobiety. W opinii 49,6% badanych pte¢
nie miata znaczenia w czestosci przejawiania zachowanh
agresywnych przez pacjentow. Wedtug 43,5% badanych
wiek pacjentdw nie ma znaczenia w przejawianiu zacho-
wanh agresywnych. Natomiast w opinii 13,0% badanych
zachowania agresywne czesciej przejawiali pacjenci mtod-
si, a zdaniem 27,8% o0s6b zachowania agresywne czesciej
przejawiaty osoby w Srednim wieku. Nieco mniej badanych
(26,1%) uznato, ze czesciej zachowania takie przejawiaty
osoby w podesztym wieku.

Ankietowani proszeni byli o wyrazenie wtasnej opinii
na temat przyczyn zachowanh agresywnych przejawianych
przez pacjentéw. W odpowiedzi na to pytanie mozliwe byto
wskazanie kilku przyczyn. Jako mozliwg przyczyne zacho-
wan agresywnych pacjentéw ankietowani identyfikowali

Tabela 1. Czestos¢ wystepowania agresji pacjentow i jej ukierunkowanie w opinii badanych

Obiekt agresji

czesto
Przedmiot 21,7%
Personel - atak stowny 58,3%
Personel — atak fizyczny 20,9%
Inny pacjent — atak stowny 20,9%
Inny pacjent - atak fizyczny 2,6%
Cztonek rodziny — atak stowny 20,0%
Cztonek rodziny — atak fizyczny 4,3%
Agresja nieukierunkowana 22,3%

Czestotliwo3¢ wystepowania agres;i

sporadycznie jednorazowo nigdy
44,3% 13,9% 20,0%
391% 2,6% 0
40,9% 25,2% 13,0%
47,0% 20,9% 11,3%
217% 20,9% 54,8%
52,2% 13,9% 13,9%
17.4% 19,1% 59,1%
45,2% 8,7% 23,5%
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najczesciej upojenie alkoholowe (93,0%), czesto wskazy-
wali takze na choroby psychiczne jako przyczyne agres;ji
(79,1%). W opinii 46,1% 0s6b zachowania agresywne pa-
cjentéw wynikaty w wptywu substancji psychoaktywnych,
a 36,5% badanych wigzato je z urazami czaszkowo-mo-
zgowymi. Zdaniem 29,6% oséb zachowania agresywne
pacjentdw wynikaty z zaburzer oddychania, niedotlenie-
nia lub pojawiaty sie po przebytym zabiegu operacyjnym
(26,1%). W mniejszym stopniu badani agresywne zacho-
wania pacjentéw ttumaczyli uposledzeniem umystowym
(19,1%) lub szokiem pourazowym (15,7%). Nieliczne osoby
twierdzity, ze zachowania agresywne pacjentdw najcze-
$ciej wigzaty sie z zaburzeniami endokrynologicznymi lub
metabolicznymi (5,2%) lub innymi stanami zdrowia (5,2%).
Wsréd innych stanéw zdrowia wymieniane byty demencja,
krwotok srédmédzgowy, udar mézgu, zaburzenia osobowo-
$cii zespOt Tourette'a. Wedtug 4,3% badanych zachowania
agresywne pacjentow wynikaty z choréb uktadu krazenia.
Grupa 23,5% badanych uznata, ze stan zdrowia nie ma
znaczenia w wystepowaniu zachowar agresywnych, lecz
sg one uzaleznione od cech osobowosciowych cztowieka.

W opinii badanych najczesciej do zachowan agresyw-
nych ze strony pacjentow dochodzi w momencie, gdy
personel udziela pacjentowi pomocy przy samoobstudze
(60,9%) lub odmawia zadaniom pacjenta (50,4%), czy
tez dziata wbrew jego woli (47,8%), a takze podaje leki
(40,9%). W mniejszym stopniu do zachowan takich do-
chodzito w wyniku prowokacji innego pacjenta lub bra-
ku natychmiastowego reagowania na nieuzasadnione
wezwanie pacjenta (28,7%). Zas grupa 27,0% badanych
uznata, ze pacjenci przejawiali agresywne zachowania
w przypadku dtugiego okresu oczekiwania na udzielenie
Swiadczenia. Nieliczne osoby uznaty, ze agresywne zacho-
wania pacjentdw wystepowaty podczas odwiedzin gosci
(9,6%), w przypadku prowokadiji (3,5%) lub w innych sy-
tuacjach (0,9%).

Najczesciej zachowania agresywne pacjentéw prze-
jawiaty sie podniesionym gtosem (80,9%), wulgary-
zmami (62,6%) oraz lekcewazacym wypowiadaniem
sie na temat personelu (55,7%). Ze $rednig czestoscig

wystepowaty obrazanie (35,7%) i proby zaatakowania
lub uderzenia (30,4%). Az 34,8% ogbtu ankietowa-
nych stwierdzito, ze w swej pracy zawodowej zostato
uderzonych przez pacjenta wiecej niz raz (najczesciej
zgtaszali takie zdarzenia ratownicy — 41,7% sposrod tej
grupy zawodowej), a 26,1% badanych zostato uderzo-
nych jednokrotnie. Zdaniem wiekszosci ankietowanych
(61,7%) zjawisko agresji pacjentdw stanowi narastajacy
problem.

Najczestszy kontakt z pacjentem agresywny w co-
dziennej pracy mieli ankietowani pracujacy w szpitalnym
oddziale ratunkowym — SOR (76,5%), a nastepnie w od-
dziatach zachowawczych (52,4%) (Tabela 2).

W wyniku badah wiasnych stwierdzono, ze czesto
Z agresjg pacjentdw skierowang wobec przedmiotdw sty-
kali sie pracownicy SOR (41,2%), sporadycznie tego typu
ataki agresji wystepowaty w oddziale psychiatrycznym
(68,2%) i w oddziatach zachowawczych (54,8%). Badania
wiasne wykazaty, ze w oddziale psychiatrycznym istotnie
czesciej dochodzito do fizycznych atakéw agresywnych
pacjentdw wobec innych pacjentow (45,5%). Nieznaczne
réznice sugerowaty réwniez, ze pracownicy SOR czescie]
W swojej pracy spotykali sie z atakami agresji (zaréwno
stownej, jak i fizycznej) pacjentdw wobec personelu, jak
réwniez z agresjg nieukierunkowana.

Szczegbtowe wyniki dotyczace ukierunkowania agre-
sji pacjentéw hospitalizowanych w oddziatach szpitalnych
przedstawia tabela 3.

Dyskusja

Analiza pozyskanych wynikéw wskazuje, iz personel me-
dyczny narazony jest na zachowania agresywne ze strony
pacjentéw. Niemalze wszyscy badani wskazali, iz w trakcie
swojego stazu zawodowego mieli kontakt z pacjentem
agresywnym. Jest to wyzszy wynik w poréwnaniu do ba-
daf innych autoréw, gdzie styczno3¢ personelu z agresjg
pacjentow ksztattowata sie na poziomie 51-67% w przy-
padku lekarzy [6, 7]170-84% w przypadku pielegniarek
[8, 9]; wedtug Kowalczuk [10] 95% ratownikdw zetkneto
sie z jakas formg agresji pacjentow.

Tabela 2. Czestotliwo3c¢ kontaktu z pacjentem agresywnym a profil oddziatu
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Czestotliwos¢ kontaktu z pacjentem
agresywnym zachowawczy
Czesto - raz, kilka razy w tygodniu 52,4%
Raz w miesigcu 1,9%
Sporadycznie 33,3%
Nigdy 2,4%
p

Profil oddziatu
zabiegowy SOR psychiatryczny
441% 76,5% 27,3%
20,6% 0 31,8%
35,3% 23,5% 40,9%
0 0 0
0,1070



Tabela 3. Ukierunkowanie agresji pacjentéw a profil oddziatu

Ukierunkowanie Czestotliwosé Oddziaty
zachowawcze

czesto 9,5%
: sporadycznie 54,8%
e jednorazowo 2,4%
nigdy 33,3%

czesto 66,7%

_ sporadycznie 31,0%

Personel - stownie jednorazowo 2.4%

nigdy 0

czesto 21,4%
: . sporadycznie 40,5%
Personel - fizycznie il 23.8%
nigdy 14,3%
czesto 23,8%
Inny pacjent - stownie §poradycznie 42.9%
jednorazowo 16,7%

nigdy 16,7%

czesto 0

Inny pacjent — fizycznie :sporadyczme 19.0%
jednorazowo 19,0%

nigdy 61,9%

czesto 19,0%

Cztonek rodziny — sporadycznie 47,6%
stownie jednorazowo 14,3%
nigdy 19%

czesto 4,8%

Cztonek rodziny — sporadycznie 16,7%
fizycznie jednorazowo 14,3%
nigdy 64,3%

czesto 16,7%
Agresja sporadycznie 47,6%
nieukierunkowana jednorazowo 71%
nigdy 28,6%

Najczestszg forma agresji, z jaka stykali sie badani, byta
agresja stowna. Najbardziej narazeni na nig byli ratowni-
cy medyczni (75%), pdzniej pielegniarki (57,1%) i lekarze
(50%). Najczesciej przejawiata sie ona uzyciem podniesio-
nego gtosu, wygtaszaniem wulgaryzmow i lekcewazacym
wypowiadaniem sie na temat personelu. Podobne wyni-
ki wskazujgce na przewazajgce zjawisko agresji stownej
(obelg, zastraszania) prezentuje w swych badaniach Su-
wata [11]. Réwniez badania Kowalczuk i wsp. wykazaty, ze
najczestsza forma agresji ze strony pacjentéw byta agresja
werbalna, m.in. pogrézki wobec pielegniarek i potoznych
(75-80%), a prawie wszyscy lekarze (80%) spotkali sie
z szantazem ze strony pacjentbw w miejscu pracy oraz
uzywaniem przez nich podniesionego gtosu (75%) [12].

W badaniach Instytutu Medycyny Pracy wykazano,
iz pielegniarki najczesciej stykaty sie z formami agresji

Oddziaty Oddziat
zabiegowe SOR psychiatryczny P
35,3% 41,2% 9,1%
23,5% 29,4% 68,2%

' ' ' 0,0001
20,6% 17,6% 22,7%
20,6% 11,8% 0
50,0% 82,4% 36,4%
471% 17,6% 59,1%

' ' ' 0,0980
2,9% 0 4,5% '

0 0 0
26,5% 35,3% 0
38,2% 35,3% 50%

' ! 21
17,6% 23,5% 40,9% 0.2163
17,6% 5,9% 9,1%

11,8% 17,6% 31,8%
471% 471% 54,5%

' ' ' 7
26,5% 29,4% 13,6% 0,3795
14,7% 5,9% 0
5,9% 0 4,5%

11,8% 17,6% 45,5%
8,8% 23,5% 40,9% 0,0008
73,5% 58,8% 9,1%
23,5% 17,6% 18,2%
58,8% 471% 54,5%
5,9% 23,5% 18,2% 08157
11,8% 1,8% 9,1%
2,9% 5,9% 4,5%
11,8% 1,8% 31,8%

! ' ' 0,7592
23,5% 23,5% 18,2% '
61,8% 58,8% 45,5%

17,6% 471% 22,7%
441% 29,4% 54,5%

' ' ' 0,2760
8,8% 5,9% 13,6% '
29,4% 17,6% 9,1%

stownej — tj. z krzykiem (91,4%), pogrozkami (69,4%)
oraz obrazaniem przy pacjentach (65,4%) i przy pracow-
nikach (63,1%) — ze strony pacjentéw [6], co pokrywa
sie z badaniami autorskimi. Badany personel medyczny
agresje fizyczng wskazywat jako zjawisko sporadyczne
- raz w miesigcu (40,9%) — i rzadkie (25,2%), niemnigj
jednak 20,9% badanych wskazato, iz czesto spotyka sie
z agresja fizyczng ze strony pacjentéw. W catym stazu za-
wodowym az 60,9% badanych zostato uderzonych przez
pacjenta. Z kolei wedtug IMP narazonych na probe ataku
byto 47% pielegniarek, a ataku fizycznego dodwiadczyto
32% [6]. Natomiast Kowalczuk i wsp., badajac ratowni-
kéw medycznych, wskazali, ze byli oni narazeni na probe
ataku w 44%, a uderzenia doznato 18% [10], co wskazuje
na nizszy niz stwierdzony w badaniach autorskich poziom
agresji wirdd pacjentow.
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W opinii badanego personelu kontakt z pacjentem
agresywnym najczesciej miaty osoby pracujgce w SOR
(76,5%). Drugim miejscem pod wzgledem czestosci wy-
stepowania agresywnych zachowah pacjentéw okazaty
sie oddziaty zachowawcze (52,4%), a trzecim — oddziaty
zabiegowe (44,1%), w oddziale psychiatrycznym do ta-
kich sytuacji dochodzito sporadycznie (31,8%). Podobne
wnioski wynikajg z badan Pigtek i Lickiewicza, ktérzy
stwierdzili, Ze najczeSciej narazony na agresje ze strony
pacjentéw jest personel medyczny zatrudniony w szpi-
talnym oddziale ratunkowym, w oddziale kardiologicz-
nym (oddziat zachowawczy) i ortopedii (oddziat zabie-
gowy) [8].

W pidmiennictwie brak szczegdtowych badari nad
zachowaniem agresywnym przeprowadzonych w od-
dziatach zachowawczych czy zabiegowych. W badaniach
autorskich oddziaty te odznaczyty sie wyzszym wskazni-
kiem agresji pacjentow nizeli oddziat psychiatryczny. Jest
to o tyle interesujacy wynik, ze literatura i przeprowa-
dzone dotychczas badania innych autoréw wskazywaty
oddziat psychiatryczny, ze wzgledu na swojg specyfike,
jako typowy dla wystepowania zachowar agresywnych.
W psychiatrii zachowania agresywne pacjentéw trakto-
wane sg jako powszechna i zrozumiata, cho¢ niepozadana
czes¢ pracy, a konfrontowanie sie personelu z tymi zacho-
waniami uwazane jest za naturalny jej koszt [8]. Z badah
przeprowadzonych wsrdd pielegniarek psychiatrycznych
wynika, ze az 78% z nich doznato agresji fizycznej, a 35%
doznaje agresji stownej ,dos¢ czesto” [13]. W badaniach
Berent i wsp. az potowa badanych pielegniarek odpowie-
dziata, ze ma stycznos¢ z agresja kazdego dnia pracy [14].
Natomiast badania autorskie wykazaty, iz wiekszos¢ per-
sonelu z oddziatu psychiatrycznego ma tylko sporadyczny
kontakt z agresywnymi pacjentami (40,9%), natomiast
27,3% badanych wskazywato na czeste narazenie na za-
chowania agresywne.

Whioski

1. Personel medyczny najczesciej styka sie z agresjg wer-
balng pacjentdw, ktdra przejawia sie uzyciem podnie-
sionego tonu gtosu, wygtaszaniem wulgaryzmow i lek-
cewazgcym wypowiadaniem sie o personelu. Agresja
fizyczna wedtug wiekszosci badanego personelu sta-
nowita zjawisko rzadsze. Grupe zawodowa najbardziej
narazong na agresje ze strony pacjentéw stanowili ra-
townicy medyczni.

2. Najczestszy kontakt z pacjentem agresywnym miaty
osoby pracujace w SOR, drugim miejscem pod wzgle-
dem czestosci wystepowania agresywnych zachowan
pacjentdw okazaty sie oddziaty zachowawcze, a trze-
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cim—oddziaty zabiegowe. W oddziale psychiatrycznym
do takich sytuacji dochodzito sporadycznie, najczescie]
raz w miesigcu.

3. Najczedciej zachowania agresywne przejawiaty oso-
by w stanie upojenia alkoholowego i chorujace psy-
chicznie; pte¢ i wiek nie majg istotnego znaczenia.
Do atakéw agresji dochodzi najczesciej w sytuacjach
udzielania pomocy pacjentowi w czynnosciach samo-
obstugowych, odmowy jego zadaniom czy podjeciu
dziatafh wbrew jego woli.
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