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Escrit per José Carlos Fuertes Rocaiiin, especialista en psiquiatria,
director de nombrosos cursos i seminaris sobre temes relacionats
amb la salut mental. Coautor d'uns quants llibres d'aspectes psiquia-
tricolegals i de divulgacié sanitaria. En l'actualitat exerceix de
manera privada la seva activitat clinica i docent, és assessor del Pla
Nacional de Drogues i coordinador del Pla Provincial de Drogues de
Burgos.

Dr. José Carlos Fuertes Rocaiiin

Mobbing és una paraula nova que comengarem a sentir d'una forma
habitual, perd sense reparar del tot en el seu sentit.

Que és realment el mobbing? Es un problema de salut, o millor dit,
de salut mental? Es una realitat que coneixes en tota la seva magni-
tud? Pots arribar a patir-lo? L'estas patint i ni tan sols ho saps?
Mobbing i altres mals psicosocials, indaga en el percentatge de
casos existents, en el seu diagnostic, en la seva objectivacid i també
en la seva possible prevencid.

A la fi tens l'oportunitat de coneixer el problema del mobbing amb
rigor, amb precisi6, perd també amb claredat, perqué sapigues
reconeixer-lo i aprenguis a combatre’l, si és que t'hi has d'enfrontar!
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Assetjament, fustigacio, persecucio, mobbing, psicoterroris-
me, etc., sOn conceptes que indueixen a la confusio, tant a doc-
tes com a novells, i generen problemes que dificulten una ade-
quada ordenacio preventiva.

El doctor Fuertes Rocanin ha estat capa¢ de sintetitzar, de
manera amena i facilment comprensible per a tots, els ele-
ments basics de la fustigacié psicologicai els seus afins psico-
socials, i ha esdevingut una eina de caracter divulgadora desti-
nada a proporcionar claredat dins I'obscuritat d’aquest proble-
ma i, per tant, ha generat mitjans que serveixen per a la seva eli-
minacio.

La Conselleria de Treball i Formacié vol agrair al doctor
Fuertes Rocanin i a Aran Ediciones la seva gentilesa a I'hora d’ac-
ceptar la realitzaci6 d’aquesta edici6 divulgativa per a les llles
Balears que, amb la intencié d’enriquir-la encara més, du apare-
[lada alguna modificacié sobre l'anterior. Sens dubte, la seva
atenta lectura contribuira que nostres llles siguin cada vegada
més un lloc segur per treballar.

Conselleria de Treball i Formacio






“Tres coses mantenen l'anima tranquil-la:

no preocupar-se d’allo que no ens concerneix;
no investigar sobre coses inditils,

i no sofrir per coses que poden ocdrrer

o que ja han passat.”

Aristip

Vull agrair al Dr. Jesus de la Gandara Martin el seu suport i
la seva amistat. Moltes de les linies que formen aquest
manual les hi he demanades en préstec. El fet que el seu
nom no sigui en el titol respon a una questié formal,

no emocional.






Introduccio

Aquest manual que ara els presentam té com a objectiu
essencial delimitar, tant com sigui possible, i fer-ho amb clare-
dat i concisio, el que és el Mobbing, tot diferenciant-lo d’altres
situacions que amb freqiiencia s’aboquen en el mateix sac com
son l'estres laboral en general, el Burnout, la sobrecarrega pro-
fessional o la simple disparitat de criteris entre membres d’una
mateixa empresa.

També és el nostre proposit analitzar el perfil de la victima i
de l'assetjador, aixi com de las diverses i subtils formes en que
la conducta de fustigacié pot dur-se a terme. Per acabar prete-
nem donar una série de pautes eminentment practiques, tant
des del punt de vista clinic com medicolegal per aconseguir la
seva deteccio, prevencio i maneig.

Segons informacions aparegudes en els mitjans de comuni-
cacio el Mobbing, “assetjament laboral” o “psicoterrorisme en
el treball” afectaria més d’'un mili6é i mig de treballadors espan-
yols. Altres estudis realitzats en el camp de la salut mental esti-
men que el percentatge de treballadors que ha sofert Mobbing
se situa entorn al 25% (I, Pifuel, 2001). Independentment dels
percentatges, el Mobbing o assetjament laboral és una realitat
inqlestionable encara que no nova, que ha anat deixant rere
seu un important nombre de “ferits”.



Perd aquest Mobbing no és només qliestio de xifres, €és,
sobretot i abans que res, una situacié dificil i complexa de
detectar, prevenir, i, en conseqiiencia, de tractar. Moltes vega-
des aquesta dificultat per objectivar una situaci6 d’assetjament
laboral és tan intensa que l'assetjador aconsegueix, lamenta-
blement, el seu objectiu: destruir la victima.

En altres casos, els més favorables, la victima és capac¢ de
fugir dels artificis del seu assetjador i solucionar el problema.
Pero tant en una situacié com en l'altra |" existéncia de seque-
les, de cicatrius, de simptomes residuals, sol ser desgraciada-
ment la norma.

La victima d’un assetjament laboral queda marcada, ferida i
molt sovint malalta i necessitada d’un llarg tractament que pot
durar anys o, en el pitjor dels casos, de per vida. No es tracta de
posar-nos dramatics. Som psiquiatres clinics que veiem tota “la
pel-licula” i no només la noticia anecdotica que un dia apareix
en un mitja de comunicacio, sin6 I'abandé, I'aillament i el sofri-
ment d’aixo que hem anomenat ara Mobbing i que sempre s’ha
anomenat amb més o menys encert “amargar-li I'existéncia” a
alga.

Per desgracia, com ocorre amb altres situacions com el mal-
tractament de genere, el racisme, la xenofobia, I'agressivitat o la
violencia social, no sén noves. El que possiblement sigui nou és
el coneixement que en tenim i la insisténcia que els anomenats
mitjans de masses posen de manifest quan ens presenten
aquests fets com els “postres perversos” del nostre assossegat
i tranquil apat de cada dia.

Amb un anim optimista pero també rigorés hem confeccio-
nat aquest senzill manual que s’afegeix a una llarga serie de tre-
balls existents sobre el tema. Esperem que pugui ser d'utilitat.
Si aconseguim que tan sols una d’aquestes persones deixi de
ser assetjada, el treball haura valgut la pena.
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L’estres laboral

L'estres es pot definir com un procés de relacié entre el sub-
jecte i I'entorn, i es produeix quan aquesta relacié es percep
com amenagant i desbordant dels propis recursos i posa en
perill el benestar o la salut personal. Tal volta sigui interessant
tenir present dues idees claus:

Uestrés no- sempre éy perjudiciol

Que Vestres siguwi nociw depén de lv infensitat, duwra-
dw v del mode en qué 5 afronty

e FE— §E
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En resum:

1. U'estres és en primer lloc un procés de relacio entre l'indi-
vidu i I'entorn.

2. Tots podem patir-lo en major o menor mesura, pero
alguns individus tenen més risc de patir-lo en funcié de quins
siguin els seus trets de personalitat.

3. Les repercussions de l'estres poden ser positives ja que
pot ser una forma d’estimul, pero el més corrent és que les
seves consequiencies siguin negatives i impliquin riscos per a la
salut, el treball i les relacions amb els altres.

Per tant lI'estrés no és quelcom que ens vingui de fora, en
contra del qual no puguem fer-hi res. El nivell d’estres depen
en gran part de nosaltres mateixos, de la nostra actitud i sobre-
tot de la nostra interpretaciéo de la realitat. També és molt
important tenir en compte que podem aprendre a controlar-lo
i modular-lo.

CAUSES GENERALS DE LESTRES

S6n moltes les causes capaces de generar i produir estres. A
continuacio reflexionarem sobre aquelles que conside-
ram més importants i més freqlients, encara que
obviament, no son les tniques i la llista es

podria fer molt més extensa:

Lexcés de treball

Tenir una important
sobrecarrega laboral és un
factor d’estrés substancial ja
que l'excés d’activitat es viu
com una amenaga capag de

desbordar la nostra capacitat
de reacci6.

12



Lestres laboral

Treball a ritme elevat

No només tenir una gran
quantitat de treball pot ser
un factor d’estres, també ho
és fer-lo obligatoriament en
uns terminis determinats o
sotmeés a un nivell de control
alt.

Lavorriment i la monotonia

En certa manera es podria considerar com l'altra cara de la
moneda. Aixo és, la falta d’activitat o la rutina en el treball,
poden ser un factor d’estrés important que aconsegueix des-
moralitzar i desmotivar l'individu de forma molt significativa.

No saber quin treball s’ha de realitzar
Es un dels factors que genera un major desconcert i insegu-

retat en l'individu i per tant crea una situacié que és viscuda
com a amenacant.

Treball en torns
En aquest cas l'estres és produit per l'alteracio dels ritmes
circadians que, a la vegada, modifica i incideix sobre la secreci6

hormonal, creant aixi canvis neurobioquimics i donant lloc tot
aixo alhora a canvis conductals i emocionals.

Manca de preparacio

Si no coneixem “el nostre ofici”, o no estem al dia dels avan-
cos que es produeixen en el nostre ambit de treball, estarem

13
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amb freqiiencia desbordats pels esdeveniments, fet que al
mateix temps sera percebut com altament amenacant i hostil.

Rols diversos

Assumir papers diferents al llarg de
la jornada és un factor d’estres alt,
sobretot si aix0 coincideix amb una
personalitat autoexigent en excés;
aquest fet provoca que la persona es
marqui uns ritmes o metes que després
no pot assolir. Per exemple, voler ser
mare, treballadora, filla que té cura
d’uns pares majors, esposa, etc., i pre-
tendre estar sempre en forma per rea-
litzar totes aquestes activitats és
impossible, a no ser vulguem accep-
tar I'existéncia d’una situaci6 estres-
sant que ens acompanyi.

Sobrecarrega tecnologica

Encara que la tecnologia vagi destinada a disminuir la
quantitat de treball i a poder fer-lo amb major precisi6 i qua-
litat, si €s molt complexa o si no tenim el grau adequat de for-
macio o pericia, es pot convertir en un problema greu i en lloc
d’ajuda és viscuda com a amenaca de la nostra estabilitat emo-
cional.

Caps incompetents
Tant I'absencia de liderat com I'existéncia d'un cap que sigui

inadequat son focus de conflicte segur. El model de lider orga-
nitzador seria el més atil dins dels ambits laborals, ja que els

14



Lestres laboral

altres tipus de liderat (se/f made, carismatic, autoritari,
etc.), poden ser també focus de conflictes

quan s’entén el mandat de forma molt pecu-
liar i distinta.

Pugna pel poder

Les baralles que de vegades
es produeixen per obtenir una
categoria superior en |'ambit
laboral poden ser factors estres-
sants de primera magnitud ja
que la majoria de les vegades
es plantegen en termes d’una
auténtica batalla i sén viscuts per
I'individu com una amenacga directa contra la seva capacitat,
aptituds i fins i tot contra la seva persona.

SIMPTOMES D’ESTRES

L'estrés, quan traspassa determinats limits pot donar lloc a
simptomes molt variats que van des d’alteracions fonamental-
ment somatiques, fins a quadres psiquiatrics més o menys
greus. Amb una finalitat estrictament didactica hem agrupat
aquests problemes en quatre grans apartats que exposam a con-
tinuacio.

Somatics

— Dolors diversos de localitzacié canviant i rebels als tracta-
ments convencionals.

— Insuficiéncia coronaria que pot originar quadres isquemics
severs si s'associen a altres factors de risc com hipercoles-
terolemia, tabaquisme, obesitat, sedentarisme, etc.

15



MOBBING I ALTRES MALS PSICOSOCIALS

— Quadres hipertensos.

— Disminuci6 de les immuno-
globulines i en conseqiien-
cia de la capacitat defensi-
va.

— Alteracions dermatologi-
ques com per exemple
dermatitis, psoriasi, der-
mopaties, etc.

Cognitius

— Disminucié d’atencio i
memoria.

— Alentiment de les fun-
cions psiquiques supe-
riors.

- Bloquejaments, inseguretat, proble-
mes de rendiment.

Emocionals

- Trastorns d’ansietat en les seves diferents varietats amb
predomini de trastorns de panic i de trastorns obsessius.
- Trastorns de 'estat d’anim sobretot quadres depressius de

diferent intensitat.

Conductals
— Conductes de risc que van des de la conducci6 temeraria

fins a I'abus de substancies com alcohol o ansiolitics, pas-
sant per la practica de certs esports arriscats.

16



Lestres laboral

— Absentisme i presentisme laboral, és
a dir, baixes laborals més o menys
prolongades i generalment eti-
quetades amb diagnostics soma-
tics o presencia en el lloc de tre-
ball pero sense realitzar una fun-
cio activa.

ACTUACIO A SEGUIR

Si tenim sospites fundades
que algd al nostre voltant
sofreix un elevat nivell
d’estrés laboral, sera
necessari en primer
lloc identificar-lo amb
claredat i veure si és una
situaci6 de sobrecarrega
que ha originat un esgotament o,
contrariament, si és un estres continuat que ha generat reper-
cussions psicopatologiques o somatiques.

En el primer cas, és a dir, si es tracta d’una situacié de sobre-
carrega o d’excés d’activitat, probablement amb una baixa labo-
ral no molt prolongada i un canvi en el ritme de treball, sera sufi-
cient perque la simptomatologia remeti i la persona recuperi la
normalitat.

Si estam davant la segona opcio, és a dir, si existeix un estres
laboral continuat i amb repercussions psicopatologiques de
tipus ansiods o depressiu, sera necessari, a més de les correspo-
nents modificacions laborals, iniciar un tractament amb ISRS
(paroxetina) amb una duracié no inferior a un any, sempre sota
prescripcié medica.

Al mateix temps s’haura de dur a terme una psicoterapia de
tipus cognitiu, per intentar modificar la “interpretacié¢” que el
subjecte fa de la realitat. Al cap i a la fi: “les coses no s6n com
sén, sébn com som”.
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Estic “cremat”?: el Burnout

El Burnout és un concepte introduit en
la clinica en la decada dels setanta pel
psicoleg Freudenberger i ampliat con-
ceptualment per C. Maslach en la déca-
da dels vuitanta.

Aquesta entitat clinica, la indivi-
dualitat semiologica de la qual
alguns encara avui qliestionen, es
pot considerar una conseqiiencia
de l'estres laboral cronic, que pot
apareixer en aquelles profes-
sions on es treballa amb perso-
nes i que presenta una serie de
simptomes i cursos evolutius
especifics que descriurem a conti-
nuacio:

— El Burnout apareix en profes-

sions vocacionals on hi ha
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una alta implicacié entre el sub-
jecte que presta el treball i el
subjecte que el rep.

- El segon aspecte fona-
mental del Burnout és
que perque es faci
aquest diagnostic entre
ambdoés subjectes s’ha
d’establir una relacio
d’ajuda o de servei.

En conseqliencia
amb tots els aspectes
anteriors, les professions
més proclius serien
entre altres: sanitaris,
docents, policies, funcio-
naris, treballadors socials.

SIMPTOMES DEL BURNOUT

Trobam tres simptomes distintius presentats pels professio-
nals, als quals col-loquialment denominam com “cremats”.
Aquests simptomes soén: ["esgotament emocional, la despersonalit-
zacio i el fracas en les seves expectatives i fites personals. Ara n’ex-
posarem les seves caracteristiques:

Esgotament emocional

Aquest primer simptoma es caracteritza per una perdua d’e-
nergia i vitalitat. La persona presenta una fatiga fisica que va aug-
mentant progressivament. A poc a poc també percep un esgota-
ment psiquic amb greus dificultats per concentrar-se, retenir con-
ceptes, pensar amb agilitat, etc. En aquest primer estadi els simp-
tomes tenen moltes semblances amb la depressio, pero sera el
pas a les altres fases el que n’aclarira el diagnostic.

20



Estic “cremat”: el Burnout

Despersonalitzacié

Aquest segon simptoma pot confondre’s amb un altre simp-
toma de vessant psicotic amb que no té res a veure. El concepte
de despersonalitzaci6 del Burnout es pot definir com una actitud
negativa cap als beneficiaris del treball i fa apareixer un distan-
ciament emocional progressiu acompanyat d’una intensa irrita-
bilitat i rebuig envers aquells subjectes que sén I'objecte fona-
mental del nostre treball.

Baixa realitzacié personal

Aquest tercer i darrer simptoma del Burnout s’ha d’entendre
com els sentiments d’incapacitat i també de frustracié que el
professional “cremat” arriba a tenir veient impossible aconse-
guir les seves fites o expectatives. La seva autoestima disminueix
notablement i tanca d’aquesta forma un cicle que acaba amb
una major ineficacia laboral que es pot resumir amb la frase
segilient: “tanmateix, faci el que faci tot continuara igual”.

Tot intentant clarificar conceptes hem considerat adequat
sintetitzar la simptomatologia del Burnout en la seglient taula:

Sentiment devo- avangar & pesar de treballar
mnl/tte/m/p:/"

Menysprew pels altres

Por de prendre decisiowy

Mancw & interés y
Irritabilitat divy U fora del treball
Importw pov el futur professional

: p— —_— ) )
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VARIABLES RELACIONADES AMB EL RISC DE BURNOUT

Entre les variables relacionades amb el risc de patir Burnout
hi trobem les segiients:

Edat

Quants més anys té el professional,
normalment té també més seguretat
en totes les seves tasques laborals, ja
que coneix millor “I'ofici” i per tant
aquest seria un factor preventiu de
Burnout. Pero també a major edat
existeix un major desgast que
podria ser considerat com un fac-
tor negatiu quant al Burnout.

Sexe

Quant al sexe, les dones sem-
blen ser més resistents a “cremar-
se”, pero tenint en compte I'acumula-
ci6 de tasques que solen tenir (profes-
sional, mare, esposa, mestressa de casa,
etc.), el risc de sofrir Burnout pot augmentar si

no es tenen en compte aquestes peculiaritats.

Personalitat

Un altre punt clau que pot facilitar o disminuir el risc de patir
Burnout és la personalitat o forma de ser. En aquest sentit sén
més vulnerables aquells que tenen una personalitat amb grans
trets de psicorigidesa, immaduresa, inseguretat, inestabilitat
emocional i necessitat d’estimacio aliena.
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Estic “cremat”: el Burnout

Entrenament

Per acabar, un altre aspecte que té una importancia cabdal és
I’entrenament. Es a dir, els menys habilitats professionalment,
els menys preparats sén els més propensos a patir una sindro-
me de Burnout. Una vegada més hem d’insistir que aquest tipus
de situacio apareix sobretot en aquells professionals que tenen
una qualificacié professional mediocre. Quan el professional
esta ben qualificat podra estar sobrecarregat i haura de tractar
d’evitar-lo, pero sera més dificil que arribi a “cremar-se”.

ALGUNES RECOMANACIONS PER INTENTAR “NO CREMAR-SE”

En aquest intent gairebé obsessiu de ser rigorosos perod també dtils
i practics, hem resumit en un decaleg allo que considerem suggeri-
ments o recomanacions per prevenir tant com sigui possible aquesta
situacio que hem anat denominant Burnout o sindrome del “cremat”. Si
les segueix és probable que no es cremi o que si ja es troba en aques-
ta situacio pugui comencar a donar-li un altre to a la seva vida laboral:

Saber be Vofict v acornseguir wna-adequada formacid- professio-
nal -

Treballar bé en Uov de treballor “o ley totes”

Lo rapidesa, que & wnw virtut, engendrav ww vich que éy
lw pressw

Agafor certw distancio dels problemes (empatio si, amiguisme
no) -

Ser fleribles v estar disposat adaptar-noy si les circumstancies ho-
exigeiren

Relativitzor w vidw U ely sews problemes

Tenir cura fisicament (exercicy, alimentacid v descans)
Cultivar U conservar-noy ley amistaty

Tenir afeccions, no-tot éy treball

Si ey necessari agafar-se uney vacancey Uarguwes; recordi que
wiv tassS d’ wigua pot apagar uw incendi... ew el sew iwici

‘,ﬁ e §E
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Patro de conducta
tipus A

Estam davant d’una situacié un tant peculiar,
cada vegada més ben coneguda i que entra dins
del que s’han anomenat “addiccions
comportamentals” o “drogodepen-
dencies no quimiques”. Aquest
tipus de trastorn o anomalia com-
portamental queda definida
entre els seglients parametres:

- Es produeix una addiccio al
treball quan l'activitat es con-
verteix en una idea obsessiva,
aquest ocupa la major part de la
vida del subjecte i I'addicte es
troba malament quan no esta tre-
ballant (és com si li manqués algu-
na cosa).

— Habitualment no és reconeguda
directament per l'individu, la familia

25
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ho detecta a causa de I'excés de temps dedicat al treball i,
com a consequéncia, restat al medi familiar; aquest darrer
acaba creant un tipus de vida al marge de I'addicte.

- Existeix una variant que estaria composta pels que podem
anomenar “pseudoaddictes”, que sense arribar a tenir una
clara dependeéncia vers el treball es veuen forcats a dur un
ritme laboral molt alt; sovint utilitzen el treball com a forma
d’escalar llocs i aconseguir millores economiques i socials.
El problema és que aquest tipus de conductes poden pas-
sar a I'addicci6 amb molta facilitat, tot i no ser un fet per-
cebut pel propi individu.

Pel que fa referéncia a la simptomatologia el fet més carac-

teristic és la personalitat, de la qual destaquam:

Nivellsy elevaty d’ansietat bosal

Trety molt marcaty dautoerigincio i competitvitat
Necessitat d’ admiracid i obediéncia dely altrey

Atacy de colera i ira quaw les coses no- swrten com wv vol
Distanciament afectiw i sociad

Sentimenty de culpa ey s no- treballo

Incapacitat per desconnector de lav sevaw activitat laboral

No- hir ha horariy nio tampoc necessitat de vacances
Lo sevar motivacid principal no- éy economico

No- sabew delegar i tot ho- haw de realityar o- revisar
personalment

No- respecten el tempy dels altrey -

=

/

—

Pel que respecta al tractament, aquest es pot dur a terme des
de diferents perspectives pero totes han de tenir com a deno-
minador comu el seglient contracte terapeutic:
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Patro de conducta tipus A

/

Ensenyar al pacient que existeiren unw grow quantitat
de cosey per gaudirv

Mostrar -l comv éy & important v necessary saber delegar
Plantejar -l unw jornadw laboral mai nwo- superior o ley 8

horey
Prohibir-l radicalment dur el treball o casow

A més de tot aixd poden ser necessaries també un altre tipus
de mesures com:

1. Tractament farmacologic, sempre sota prescripcié medica:

- Farmacs ansiolitics (benzodiacepines) pero sempre dins
d’un context terapeutic ampli en el qual existeixin altres
tipus de mesures, ja que si no, és molt facil que creem una
addicci6 als ansiolitics.

— Farmacs antidepressius (basicament ISRS, com la paroxeti-
na).

2. Tractament psicoterapeutic:

— Cognitiva conductal (la més eficag i rapida).
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El Mobbing o assetjament psicologic
en el treball

El concepte prové de l'etologia; Konrad Lorenz el descriu
com l'atac d’una coalici6 de membres debils d’'una mateixa
especie en contra d’una altra més forta que ells. En la decada
dels noranta s’introdueix en les publicacions especialitzades

tant el concepte de Mobbing com el de

Bullying.
Pel que respecta al Mobbing,
aquest es pot definir com I'amoti-
nament reactiu i agressiu dels
individus (queixes i retrets
que en I'ambit laboral eme-
ten aquells que se senten
atacats). Quant al segon
dels conceptes, l'a-
nomenat Bullying,
( serien les pautes d’ac-
tuacié que, en el medi
escolar, son utilitzades
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per uns alumnes per intimidar o “reduir” altres alumnes o els
professors.

En I'ambit sociosanitari és el professor H. Leymann en la
decada dels 80 qui parla del Mobbing i el conceptua i defineix
com el continu i deliberat maltractament que rep un treballa-
dor per part dels caps o dels altres treballadors per aconseguir
la seva destrucci6 psicologica i obtenir la seva sortida de I'or-
ganitzacié. Des del punt de vista psicopatologic, la victima
actua com un protector de la resta dels treballadors. Els sub-
jectes “reduits” es converteixen en docils seguidors de 'agres-
sor per d’aquesta manera assegurar la seva supervivéncia en el
treball.

Si alguna cosa caracteritza i diferencia el Mobbing dels
enfrontaments que es poden produir a qualsevol treball, és que
les accions son deliberadament hostils i es duen a terme de
forma encadenada i continuada. L'objectiu és la destruccié i sor-
tida de I'organitzaci6 de la victima i compta amb la permissivitat,
o, almenys, passivitat de la resta dels treballadors.

ALGUNS CONCEPTES I DADES EPIDEMIOLOGICS

El Mobbing es pot traduir per
assetjament, fustigacio i fins i tot
alguns arriben a fer-lo equipa-
rable o sinonim de psicote-
rrorisme laboral. Tant si es
diu d’una manera com
d’una altra, el fet més carac-
teristic és que el subjecte
es converteix en blanc o
diana del grup laboral al
qual pertany, acaba essent
sotmes per aquest, o per
algun dels seus membres, a
una persecucio que li generara
trastorns fisics i/o psiquics.
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H. Leymann (1996) defini i sistematitza el seu diagnostic en
base als segiients criteris: “una persona o un grup de persones
que exerceixen una violéncia psiquica extrema, de forma siste-
matica i recurrent (almenys, una vegada per setmana i durant
més de 6 mesos), sobre una altra persona en el lloc de treball,
amb la finalitat de destruir les seves vies de comunicacio i la
seva reputacio, o bé, pertorbar la seva activitat laboral, amb I'ob-

jectiu que abandoni el seu lloc
de treball”.

El professor Ignacio Pifuel
(2000) considera que el Mobbing

té com a finalitat intimidar,

apocar, aplanar, reduir i

consumir emocionalment i

intel-lectualment la victima,

amb vistes a eliminar-la

de l'organitzacié o bé a
satisfer la necessitat
‘ insaciable d’agredir, con-

trolar i destruir del fusti-
gador”.

Des del punt de vista

epidemiologic val la pena

s destacar les dades
seglients:

Leymann, en els pri-

mers estudis metodologicament rigorosos que

es fan al respecte, calcula que el Mobbing el patei-

xen el 3,5% de la poblaci6 laboral. Encara que altres

estudis posteriors barregen xifres diferents i en general

majors.

La OIT (Organitzaci6é Internacional del Treball) I'any 1998,
estimava aquesta practica en un 5%, augmentat en 1999 a un 7%.
Per una altra part, estudis realitzats en el nostre medi, concreta-
ment en la Universitat d’Alcala d’Henares, calculen que el
Mobbing es produeix en un 11,4% dels treballadors (barometre
Cisneros, maig 2001, UAH).

4
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La fundaci6é europea per a la millora de les condicions de
vida i treball estima que el percentatge de Mobbing és del 9%, i
el projecte d’opini6 de la comissié de drets de la dona i igualtat
d’oportunitats per a la comissié de treball i assumptes socials,
encara que no donen percentatges, si estimen que és una situa-
ci6 més patida per les dones, en aquest aspecte coincideix amb
el dictamen del comité economic i social frances (2001), que
considera les dones de més de 40 anys les més afectades.

Aprofundint en aquestes dades, M. F. Hirigoyen calcula que
el Mobbing és sofert pel 70% de les dones al llarg de la seva
carrera laboral, sobretot per les minories racials. Per dltim, un
dels majors experts en aquest tema del nostre pais, com és I.
Pifuel, constata xifres semblants en aquest cas amb un lleuger
predomini d’homes.

TIPUS DE MOBBING SEGONS LORIGEN DELS ATACS

Saber per que una persona molesta i complica la vida a
una altra en el treball de forma continuada amb I'objectiu de
la seva destruccio, té explicacions molt diverses i probable-
ment cap de les quals no arribi a abracar la totalitat del feno-

men. En el que si pareixen estar
d’acord la major part dels
estudis, és que les
g gelosies o enveja dels
béns materials de la
victima i/o de les seves
qualitats intel-lectuals
o emocionals, sén un
factor determinant en
el Mobbing. 'agressor
vol tenir i ser (incons-
cientment) tot allo que té i
és la seva victima. Pero lluny de llui-
tar per aconseguir-ho, el que fa és destruir-

lai eliminar-la.
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Pel que respecta a les variants segons la motivaci6, aquestes

s’han classificat en els segilients tipus:

ASCENDENT

Mobbing ascendent

Es aquell que té lloc d’infe-
rior a superior i alhora es pro-
duiria en dos suposits
basics:

a) S'incorpora a I'em-
presa una perso-
na externa amb
un carrec
superior:

- Metodes de

comanda-
ment no
acceptats.

—Lloc desitjat

per algun d’ells.

b) Es produeix I'ascens d’'un company de rang similar:

— No s’ha consultat.

— No marca objectius clars.

Mobbing horitzontal

Es la modalitat de Mobbing que es déna entre iguals i es
caracteritza per:

— Problemes personals entre victima i assetjador.

— La no-acceptacio de les pautes de funcionament admeses
per la resta de companys.

- L'existencia de persones fisica o psiquicament debils o dis-
tintes, llavors aquestes son:

* Explotades.
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* Victimes de burles per passar I'estona o matar l'avorri-
ment.

Mobbing descendent

Es el més freqiient dels tres i es produeix entre el superior o
cap i el subordinat. La persona amb poder menysprea, acusa,
insulta, humilia, etc., una altra amb l'objecte de desestabilitzar-
la psiquicament per:

— Destacar I'assetjador davant dels seus subordinats.

— Assegurar la seva posicio jerarquica.

- Forcar I'abandé voluntari del lloc de treball sense procedir

al comiat legal, més costos per a I'empresa.

Aquesta forma, que és sens dubte la més frequient d’assetja-
ment laboral o Mobbing, és també la que suposa una major pro-
blematica psiquiatrica i legal sobretot per la dificultat de prova
que es produeix i per I'aparent “complicitat” de I'entorn.

FASES DE LASSETJAMENT LABORAL (SEGONS LEYMANN)

Es impossible predir una seqiiéncia que es desenvolupi des
de la seva aparici6 fins al seu desenllag, ja que existeixen una
serie de peculiaritats que depenen tant de I'assetjador com de
la victima, sense oblidar I'entorn o el model d’organitzacié en
que es desenvolupa. No obstant aixo, H. Leymann estableix les
seglients fases:

Fase de conflictes o incidents critics

- A qualsevol empresa existeixen problemes, frecs o topades
entre persones amb maneres de ser, interessos o objectius
distints. Aquestes situacions poden ser reals o malmeses
per I'assetjador, que magnifica els fets en funcié dels seus
trets de personalitat.
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— Aquests problemes han de solucionar-se a través del dia-
leg. Contrariament, es corre el risc d’estigmatitzar el con-
flicte (2a fase).

— A partir d’aquest punt, es produeix una
escalada d’enfrontaments que
dona pas a la fase segtient.

Fase de Mobbing o d’assetjament
i estigmatitzacio

— Ll'assetjador dissenya
un “pla d’atac” i el
desplega sistemati-
cament per ridicu-
litzar i aillar la vic-
tima.

-La persona
assetjada  pot
arribar a negar el
fenomen, sobre-
tot davant la pas-
sivitat, negacio o
evitacio del problema per la resta de companys.

— Esta fase pot durar d'1 a 3 anys.

— L'assetjador sol comptar amb el consentiment o la col-labo-
racio activa o passiva de I'entorn.

Fase d’intervenci6 de la direcci6

— El problema trascendeix a la direccié d’empresa (a no ser
que sigui una estrategia concebuda per la propia empre-
sa).

— Es produeixen les solucions al conflicte per part del depar-
tament de Recursos Humans o de la propia direccio de
Personal. Aquestes solucions s6n de dos tipus:
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1. Positiva. Es la menys
freqiient i és la que
adopta el departa-
ment de RRHH o la
direcci6 de Personal a
través de:

e La realitzaci6 d'una
investigacio detalla-
da dels fets.

e Canvi de lloc de
treball de l’assetja-
dor.

* Descobriment dels
mecanismes de l'es-
trategia.

* Sanci6 a l'agressor.

* Activaci6 de meca-
nismes preventius.

2. Negativa. el departament de RRHH o la direccié de
Personal s’afegeix a I’entorn que assetja la victima ja que

es combat la propia victima:

e Sense coneixement del cas.

* Sense identificar el vertader origen del problema.
* Tenint en compte Unicament la seva imatge preconcebuda

i tergiversada.

Fase de sol-licitud d’ajuda externa especialitzada

L'agredit o assetjat cerca ajuda en experts de salut men-
tal perdo amb alguna freqiiencia aquests no identifiquen el
problema en els seus parametres justos ja que sén les carac-
teristiques personals de la victima el fet que centra el pro-
blema. Aixd no obstant i de qualsevol forma, el que si convé
tenir present és que no existeixen especialistes que tractin
un problema l'origen del qual és a I'empresa i no a la vic-

tima.

36



El Mobbing o assetjiament psicologic en el treball

— Consequiencies:

e “Circuit per diversos especialistes”.

* Diagnostics freqlientment erronis i per tant tractaments
gairebé sempre simptomatics.

* latrogenitzacio del conflicte.

Fase d’exclusié o de sortida de I'organitzacié

La victima abandona I'empresa després d’haver passat tem-
porades de baixa laboral. Les situacions més freqiients segons el
tipus de teixit empresarial son:

— En I'administraci6 publica, se sol-liciten canvis de lloc o de

desti.

- En les empreses privades, I'assetjador continua en el

seu lloc amb I'agreujament tant de la
seva situaciéo laboral, com

familiar, social i fins i tot

d’oci, arribant en els /\
casos més extrems al \/
suicidi.

Autors com Sopesens
(2002), determinen un altre
tipus de fases o estadis que des-
criurem a continuacio:
- Fase d’autoafirmacio. Du-
rant aquesta primera fase
es produeix una resisten-
cia i confrontacié per part
de l’assetjat, que intenta
[luitar i oposar-se a les acti-
tuds i comportaments de l'as-
setjador.
Fase de desconcert. En aquest segon
estadi la victima comenca a perdre segure-
tat i confianca en ell mateix i dubta per un
costat d’allo que esta ocorrent, i per l'altre d’ell mateix i

)

—
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comencga a creure que es pot estar equivocant quant al seu
comportament.

- Fase depressiva. Arribats a aquest punt I'assetjador aconse-
gueix el seu objectiu i fa que la victima se senti culpable i el que
és pitjor, que comenci a presentar també una

clara simptomatologia de tipus depressiva.
— Fase d’estres i d’ansietat. En aques-
ta fase es produeix un predomini de
la simptomatologia psicosomatica i
també d’algunes conductes d’evita-
ci6 fobica, i se sol recorrer a la
baixa laboral per intentar superar

la situacio.

— Fase d’estabilitzacié. Es I'Glti-
\ ma fase i I'assetjador ha aconse-
\ guit per complet el seu objectiu,
) tot seguit apareixen simptomes

d’estres posttraumatic i per
suposat una incapacitat laboral
completa, que en molts casos fina-

litza amb I'aband6 de I'organitzacio
laboral.

Formes que I'agressor té de produir el Mobbing

Tot seguint Leymann i Pifiuel, i resumint les seves teories, el
Mobbing es pot dur a terme tenint en compte les segilients for-
mes o activitats:

1. Alterar les vies de comunicacié amb la victima:

- Ll'assetjador evita per tots els mitjans possibles comuni-
car-se directament amb la victima o que aquesta s’hi diri-
geixi.

- S’impedeix també que la resta de companys parli amb
I'assetjat i viceversa, i el deixa aixi en la més absoluta
soledat.
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- Se li nega l'accés als mitjans de comunicacié que previa-
ment utilitzava, com per exemple telefon, internet, infor-
maci6 del departament imprescindible per fer el seu tre-
ball, etc.

- L'objectiu és evident:
AILLAR LA VICTIMA,
perque sigui impos-
sible una solucié
dialogada.

2. Impulsar canvis orga-
nitzadors que afectin
negativament [’asset-
jat:

-No assignar-li tas-
ques, o si se li assig-
nen que aquestes no
tinguin cap utilitat (netejar
sobre net).

— Assignar tasques que per la seva
complexitat, quantitat, o per ambdds motius, seran impos-
sibles d’acabar en els terminis fixats amb el consegiient
retret.

— Avaluar “sempre” de forma negativa el treball realitzat, per
generar una sensacio d’inutilitat, incompeténcia que acaba
anul-lant I'autoestima.

— Induir errors mitjancant I'ocultacié de dades o manipulant
informacio.

3. Atacar la vida privada i les caracteristiques personals:

- Questionar davant els companys de forma jocosa i ironica
les seves habilitats socials.

— Atacar les seves creences religioses, la seva nacionalitat,
color de pell, etc.

— Confabular i mentir sobre la seva vida personal tot atri-
buint-li comportaments injuriosos.

— Amenacar verbalment: crits, insults, cridar la victima amb
un mot, etc.

— Animar i estimular que la resta del grup ho faci.
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LA PSICOPATOLOGIA DE LASSETJADOR I DE LA VICTIMA

L'assetjador sol tenir amb freqiiencia un perfil
patologic de personalitat que després
- analitzarem amb més detall.
— ~ No obstant aixo, i en
linies generals, sem-
pre sol existir una
actitud “d’enveja”
respecte de l'asset-
jat, per la qual cosa
pretén d’alguna
forma “vampirit-
zar” les seves
qualitats.
A efectes didac-
tics, i amb el risc que
sempre suposa la
generalitzacio, es pot
establir un cert perfil tant de
I'assetjador com de la seva victima.
Ara descriurem els punts més destacats de cada un

d’ells.

Lassetjador

En la base de 'assetjament laboral ens trobam una série de
mecanismes psicopatologics molt diversos i també complexos,
els més importants son:

- Sentiments d’inferioritat d’inutilitat que, com a conse-
guencia de les alteracions de la personalitat, pateix I'asset-
jador.

— Necessitat constant i “obsessiva” d’encobrir la seva incom-
petencia i mediocritat professional.

— Mecanisme de compensaci6 dels seus sentiments d’infe-
rioritat basat en I'atac de l'autoestima dels altres.
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Trastorns de personalitat que presenten els assetjadors

Els trastorns o formes de ser que més freqiientment estan
associats al Mobbing sén:
— Paranoide. Aquest tipus de trastorn es caracteritza pels
seglients trets:

Desconfianew i suspicicin

Sentimenty de perjudici per part de Uentorw
Sospites permamenty i hostiitat
Prepotencin i arrogancio

Intoleranciov v lv eriticw

Rigid pyicolog
Por o Vagressivitat alienw
Sevwsacid de ser victima dely alitres

— Psicopatic. El trastorn psicopatic es presenta a través de les
seglients marques de personalitat:
7
7
Sedwctors & manipuladors
Deliberadament mentidery
Absencio de remordimenty
Freds v calculadory
Incapagosy & aprendre del castig
Violenty i agressing
Actituds i conductes premeditadesy amb-
fredor emocional

— (S
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— Narcisista. L'altim tipus o trastorn de la personalitat rela-
cionat amb el Mobbing és el que descrivim a continuacio.
Els seus punts més destacats son:

Sentimenty de gramiiositat i superioritat desmeswrades
Menysprew cap els altres

Hipervaloracid de merity propis

Fantasies d'éxit o poder

Necessitat & admiracié

Explotacis de ley relaciony interpersonaly

Mancw d'empatio
Actitud a/rrog«a/wt

Trets de personalitat que presenten les victimes

Les premisses generals que convé tenir en compte a I'hora
de valorar la victima de l'assetjament laboral sén les segiients:

- No tenen per que ser sempre persones debils o “dife-
rents”.

- Sovint s6n persones carismatiques, amb grans habilitats
socials, inconformistes, intel-ligents, ben formats en el seu
camp i preparats per al treball en equip.

- De vegades s’assetja per enveja de la situacié extralaboral
de la persona (tipus de parella, relacions de familia, situa-
cié economica o cultural, etc.).

Encara que els estudis realitzats fins el moment no han per-
meés d’establir un perfil tipus de victima d’assetjament laboral, si
que existeixen alguns detalls que ens permeten configurar dues
classes predominants de forma de ser o personalitat més facil-
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ment agredides, les caracteristiques més significatives de les
quals us detallam a continuacié:
—Tipus I:
* Integres, estables i amb un alt sentit de la justicia.
e Autonomes i amb uns nivells elevats d’iniciativa propia.
* Notable capacitat de treball.
* Carismatics i amb capacitat de liderat.
e Elevada empatia.
—Tipus Il:
* Moderadament insegures, ingenues i complaents.
e Amb dificultat per expressar emocions.
e Introvertits i timids.
* Se sotmeten perqué no toleren la inseguretat que genera
el conflicte.
* Prudents, constants, treballadors pero amb falta de con-
fianca personal.

Lentorn

El Mobbing o assetjament laboral pot apareixer a qualsevol
tipus de teixit empresarial o a qualsevol institucié publica o pri-
vada, aix0 no obstant, és cert que ho fa preferentment en un
tipus d’entorn o d’estructura determinada. Les caracteristiques
que el faciliten sén:

Altw competitivitat sociad -

Malo organitzacic del treball

I l f s s M ‘ 3

Absencio de métodey eficagoy per resoldre conflictes
Sovint el grup sol amagar la nosw U negar encobertament
Vajudw o lv victima

Evisteir el covwenciment que mentre assetgern uww company,
lw resto t& menyy possibilitaty de ser assetjot

§ ‘
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TECNIQUES O ESTRATEGIES QUE UTILITZA LASSETJADOR

Perque es produeixi una situacié d’assetjament en el medi
laboral és necessari que, a més de les qiiestions que ja hem expo-
sat, apareguin una serie de caracteristiques que donin forma i
realitat a la fustigaci6 de l'assetjador sobre la seva victima. A
mode de resum les hem agrupades en els seglients epigrafs:

— El secret de I'actuacio (dificultat de prova).

— Culpabilitzacié que la propia victima fa a causa de la seva

elevada ética o ingenuitat.

— Existéncia de testimonis muts.

Les estratégies serien tan variades com subjectes existei-
xen. De la descripcié que fan els diversos autors que han estu-
diat aquest tema s’infereixen a mode de resum amb les
seglients formes o maneres de realitzar un assetjament en el
medi laboral:

Limitar ley oportunitats & expressis-.

Ignovar Lo victima (omissic- debiberada)”

Criky i amenwcey

Critiques tamt sobre el treball com sobre lo sevar vida privada
Alloment fisic en el Uoc de treball

Burlesy & menysprew.

No- assignacid de feinesy concretes.

obligacic de fer tasques abswrdes v initily.

Amenacey aly quis donew suport o lw victima.

Anul- lacié- de totw responsabilitat, activitat o influbnci.
Amenacw dovant ley baivey mediques.

Reuniony per sorpresw que comprometenw lav victimo.
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CONSEQUENCIES DEL MOBBING

El Mobbing pot produir problemes o conseqiiéncies a dife-
rents nivells que van des de I'ambit personal fins al laboral,
passant pel social i fins i tot també per I'ambit empresarial. A
efectes practics hem resumit en els epigrafs que vénen a con-
tinuacio les conseqiiéncies més destacades i de major relle-
vancia.

Personals

Alteracions psiquiatriques i psicopatologiques entre les
quals es troben les segiients:

— Trastorns d’ansietat.

— Trastorns depressius.

—Trastorns per abuis i
dependéncies de subs-
tancies.

—Altres  altera-
cions psiquia-
triques (psi-
cosi reactiva, trastorns
sexuals, trastorns alimentaris, etc.).

Aquestes alteracions poden arribar a constituir processos
cronics d’evolucio torpida si no es tracten amb celeritat. No obs-
tant aixo l'impacte i evolucié simptomatica depenen basicament
de quatre factors que resumim a continuacio:

1. Grau de control percebut: aquelles persones que tenen
allo que s’anomena “lloc de control extern” (és I’entorn
que influeix decisivament) son més vulnerables que les
que tenen un lloc de control intern (soc jo qui decidei-
X0).

2. Previsi6 dels atacs: si la situacié de crisi es pot preveure,
logicament aix0 permet d’adoptar determinades precau-
cions que no es poden posar en marxa quan l'actuacio
d’assetjament es realitza per sorpresa.
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3. Esperanca percebuda de millora: quan existeix la vivencia
que la situacio pot canviar les possibilitats d’afectacié psi-
copatologica disminueixen de forma important. Un dels
aspectes més negatius del Mobbing és no veure el “final
del tinel”.

4. Recolzament de l'entorn extralaboral: el recolzament
familiar i dels amics és de radical importancia i decisiu per
disminuir I'afectacié que una situacié d’assetjament labo-
ral pot produir.

Laborals
Quan hi ha una situacié de fustigacié o assetjament aquesta

es deixa notar en el lloc de treball i en I'activitat productiva, i es
creen una serie de problemes que ara resumirem:

Mala qualitat uqumvtutat de treball
Disminucio- de lo creativitat
Perdun de lo motivacid- v de Vinterés

Despreocupacid exwery ely clienty
Augment de Vabsentisme © de les bairves laboralsy
Augment de ley consultey al servei meédic
Augment dely accidentey de treball:

Desatencid

Nealigonci

Descwity voluntoriy : §E
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Socials

El Mobbing també pot donar lloc a alteracions socials impor-
tants i que repercuteixen no només en el medi immediat on es
produeixen sin6 també en el col-lectiu social que I'envolta,
encara que aquestes circumstancies es perceben en un termini
més llarg. Entre elles hi trobam les segiients:

— Pérdua de treball i de poblacié activa.

— Increment de la despesa a causa de les baixes i a les jubila-

cions anticipades.

— Augment de la despesa sanitaria i sobrecarrega d’aquests

serveis.

— Atribucio negativa al treball.

Empresarials

Per acabar i intimament unides
a les repercussions laborals
trobariem les con-
sequencies per a
la propia empresa.
En aquest sentit
s’haurien de des-
tacar els seglients

punts:

—Disminucié de
l'eficacia i del
nivell d’atencié cap
als clients.

—Disminuci6 de Ila
qualitat/quantitat del
producte final.

- Efectes negatius sobre la
imatge i credibilitat de I'em-
presa.

— Disminuci6 del nombre de clients.
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— Augment del temps
perdut en baixes,
accidents, etc.

- Absentisme i aug-
ment de la rotaci6
amb la necessitat
que aixo suposa de
formar nous opera-
ris.

— Enrariment del clima
laboral.

- Incidencia negativa
en la difusi6 de ru-
mors.

Com podem veure, l'as-

setjament laboral o Mobbing és
una situacié complexa tant en els seus origens com en les con-
sequencies que és capac de produir. Sense menysprear els
aspectes socials i empresarials, per a nosaltres com a medics
son les complicacions personals les que més ens importen i
sobre les que podem actuar amb major eficacia i precisio. A
continuacié us descriurem els aspectes més importants d’a-
questes afeccions i la forma de prevenir-les i, en el seu defecte,
de tractar-les.

TRASTORNS D’ANSIETAT DERIVATS DEL MOBBING

Comencem per aclarir que l'ansietat és un mecanisme
fisiologic que tots posseim i que ens permet enfrontar-nos
als avatars i problemes que ens presenten les diferents cir-
cumstancies vitals. Pero quan deixa de ser un mecanisme d’a-
daptacio i de resposta, ens bloqueja i es converteix en una
malaltia.

L'ansietat com a malaltia es defineix com un sentiment sub-
jectiu que implica la presencia d’aprensio, tensio, inquietud,
temor indefinit, inseguretat o por, originat per una anticipacio
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indefinida d’un perill no aclarit o objectiu. Aixo és, por davant el
no-res, en contraposicié a la “por” que apareix davant un perill
0 amenaca real.

Biologicament es tracta d'un estat d’alerta enfront a una
"amenaca" que prepara l'organisme per a una despesa
suplementaria d’energia. Aquesta situacidé neurofisiologica
d’activacio es localitza entre els mecanismes de control cor-
tico-subcorticals, fonamentalment en la formacio reticular.
També es produeixen una serie de canvis fisiologics perife-
rics mediatitzats pel sistema nerviés vegetatiu (elevaci6 del
to simpatic) i per l'activacié de l'eix hipotalemo-hipofiso-
adrenal.

Tots aquests canvis son normals i desitjables ja que s’adap-
ten en resposta a situacions d’estres, i només si son utilitzats
davant situacions nimies o duren més que no s’havia previst han
de ser conceptualitzats com a anormals, ja que suposen una
situacié de sofriment innecessari.

La freqliencia
dels trastorns

d’ansietat és ele- : A
vada i es calcula " DMIIIt?r.a
que el 25% dels o (] Empitjorament 7|

pacients que acu-
deixen a la con-

0
(D)

sulta d’'un metge 8
general pateixen 6 B
ansietat encara P — ]

que només el 25% L
d’aquests arriben
al psiquiatra. Dit
d’una altra mane-
ra, a pesar que
quasi el 9% de les persones consulten alguna vegada per pati-
ments neurotics, ben pocs reben tractaments correctes (De la
Gandara, 2002).

Es coneix des de fa temps que certa quantitat d’ansietat és
desitjable i necessaria per millorar I’eficacia en la resoluci6 de

|| J<‘

0-
Setmana 1 ‘ Setmana 2 ‘ Setmana 3 ‘ Setmana 4
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problemes, aspecte que esdevé invocat per les empreses en
un intent de justificar cert tipus de pressi6 laboral que sotme-
ten als seus treballadors; tanmateix, arribats a un punt els aug-
ments de motivacié i d’ansietat fan caure drasticament els
rendiments, i se situen aixi en el terreny de la patologia (Llei
de Yerkes - Dodson, 1908). Per altra banda l'ansietat patologi-
ca, secundaria o no a exigencies de l’entorn, s’acompanya
sempre de descensos de rendiment, tant en I'ambit intel-lec-
tual com psicomotor, relacional, o en la presa de decisions,
conducta sexual, etc.

Semiologia de I'ansietat

Amb el terme ansietat es denomina un simptoma que pot ser
present en moltes malalties somatiques i en gairebé totes les
mentals, pero també es denomina una sindrome (sindrome
ansiosa, amb diferents simptomes) i a diversos trastorns o malal-
ties ansioses especifiques. Les principals caracteristiques semio-
logiques de l'ansietat son:

1. Semiologia que depen de les propies vivéncies i senti-

ments psiquics:

- Inquietud, inseguretat, intranquil-litat.

— Temor, por, tensid, angoixa.

— Pensaments reiteratius, obsessions.

2. Semiologia derivada dels pro-
cessos fisiologics periferics
concomitants:

— Taquicardia, extrasis-
toles.

— Sudoracio, tre-
molors, boca seca,
inquietud psicomo-

tora.

- Hiperventilacio,
disnea, tensié muscu-
lar.
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— Meteorisme, gastralgies, diarrea o constipacio.

— Polaquiuria, fenomens vertiginosos, hiperactivitat.

3. Semiologia depenent de l'elevat to de alertitzacio del
SNC:

— Son: insomni inicial, malsons, hipersomnia ditirna.

— Alimentacioé: anorexia, hiperfagia.

— Sexualitat: inhibicié del desig, impoténcia, anorgasmia.

— Rendiment intel-lectual: dificultats de memoria, atencid,
concentracio, vacil-lacions, oblits, etc.

4. Semiologia depenent d’altres variables personals:

—Tensi6 en les relacions familiars o socials.

- Sentiment de rebuig o incapacitat.

— Baixa autoestima.

— Deteriorament laboral.

— Conductes inadequades (evitacio).

— Dependencies afectives, compulsions.

Formes cliniques i categories diagnostiques

En 'actualitat la classificacié ameri-
cana DSM-1V descriu i classifica diver-
ses categories cliniques, entre elles
les que més freqluentment es pro-
dueixen com a consequencia del
Mobbing les exposam a continua-
cio.

Trastorn d’angoixa: presén-
cia de crisis d’ansietat (una o
més), inesperades o desenca-
denades per situacions estres-
sants. Les crisis d’ansietat es carac-
teritzen per la presentacié abrup-
ta, amb o sense desencadena-
ments psiquics o fisics coneixe-
dors, d’alguns o molts dels
seglients simptomes, fet que
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genera una situacié de por intensa, sensacié de malaltia o
d’urgencia vital:

— Disnea, opressio precordial.

— Mareig o sensacio d’inestabilitat o de perdua de conscien-

cia.

— Palpitacions, taquicardia.

— Tremolor o sacsejades.

— Sudoracio, sufocacions, calfreds.

— Nausees, molesties abdominals.

— Sensacio d’estranyesa, adormiment o parestesies.

— Por intensa de morir, a perdre el control o a tornar-se boig.

Al mateix temps aquest trastorn per angoixa pot presentar-se

de dues formes o variants que son:

1. Associat a agorafobia: és a dir, els simptomes descrits
van units a una por a trobar-se sol en llocs o situacions
en els quals sigui dificil rebre ajuda o escapar en cas de
sofrir una crisi, fet que genera una evitacié d’aquests
llocs, o fa necessaria la presencia de companyia i en

definitiva suposen una res-
triccié per al subjecte i la

|EE| seva llibertat.
2. Sense associacié d’a-

gorafobia: no es pro-
dueix aquesta sensa-

’ ci6 de dependeéncia i
N\ de por.

Trastorn per estres post-
traumatic: aquest tipus de
trastorn d’ansietat es pro-
dueix quan l'individu ha
estat sotmes a una expe-
riencia summament angoi-
xant, que supera la capaci-
tat d’adaptacié normal de la
persona, i que suposen una
greu amenacga per a la pro-
pia vida o integritat fisica;
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per exemple, destrucci6 sobtada de la seva llar o cuitat, actes de
terrorisme o camps de concentracié. Una vegada passada, I'es-
deveniment és reexperimentat mitjancant alguna de les
seglients formes:

— Records recurrents, desagradables i intrusius.

— Malsons sobre I'esdeveniment.

— Conductes i sentiments sob-
tats com si l'esdeveni-
ment estas succeint,
revivint l'experien-
cia de vegades mit-
jancant il-lusions,
al-lucinacions i
estats dissocia-
tius.

— Malestar psico-
logic intens en
exposar-se a si-
tuacions que sim-
bolitzen I'esde-
veniment trauma-
tic.

Tot aixo déna lloc a una evi-

tacio dels estimuls associats amb el

trauma i a una incapacitat general, disminu-

ci6 de l'interes en activitats significatives, sensacié de distancia-
ment o d’estranyesa envers els altres, afectivitat restringida i
sensaci6 d’escurcament del futur.

Acompanyant tot aquest quadre s'observen simptomes per-
sistents d’hiperactivacio6 (arousal), com insomni, irritabilitat, difi-
cultats de concentracio, hipervigilancia, respostes d’alarma exa-
gerades i hiperactivitat vegetativa davant situacions que simbo-
litzen el fet ocorregut.

En les situacions de Mobbing es pot produir com a com-
plicacié un trastorn per estres posttraumatic si la pressié o
fustigament han estat molt intensos o perllongats i si la per-
sonalitat de la victima és molt vulnerable, és a dir, si es
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correspon amb el tipus Il que hem exposat en l'apartat
corresponent.

Trastorn d’ansietat generalitzada: en aquesta variant
dels trastorns d’ansietat l'individu presenta com a simpto-
mes més significatius ansietat i preocupacié constants i
excessives per quiestions de menor rellevancia i fins i tot
banals; per exemple, una falli-

da economica inexistent o

la salut dels fills.

Logicament aquesta
7 situacié no ha de ser
fruit d’una altra
patologia d’ansietat
o d’un altre tipus,
) com depressions o
trastorns psicotics o
organics. Aquesta variant
de trastorn d’ansietat s’a-
companya de simptomes
diversos entre els quals
hem d’assenyalar:

Tensio motora: tremolor,
sacsejades, tensio, dolor mus-
cular, inquietud, cansa-

ment.

Hiperactivitat  vegetativa:
falta d’ale, sensaci6 d’ofec,
palpitacions, taquicardia, sud-
oracié, mans humides, boca
seca, mareig, sensacio d’inesta-

bilitat, nausees, diarrea, sufocacions, calfreds, micci6 freqient,
sensacio de nus a la gargamella.

Hipervigilancia: sensacié de sentir-se atrapat, a la vora d'un
perill, respostes d’alarma exagerades, dificultat per concentrar-
se, “ment en blanc”, dificultats del son, irritabilitat.

Trastorn adaptatiu amb estat d’anim ansids: aquest tipus de
trastorn es caracteritza per ser una reacci6 inadaptada a un
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estres identificable, que dona lloc a cert grau d’incapacitat per a
la vida laboral o social, i produeix simptomes excessius respec-
te de la reaccié normal esperada. L'estres ha de ser d’un tipus
normal dintre de les categories d’esdeveniments humans. Si és
només una situacié d’hiperreaccié excessiva i momentania a
I'estrés no s’ha de realitzar el diagnostic. La simptomatologia
essencial és ansietat, nerviositat, preocupacié excessiva o
inquietud.

TRASTORNS DEPRESSIUS DERIVATS DEL MOBBING

Una altra de les complicacions del Mobbing és |'aparicié
d’'una malaltia depressiva, que esdevé important per la gran
limitacio i invalidesa que produeix en aquell que la sofreix i
també pel sever deteriorament familiar i social que origina en
I'entorn del pacient.

La malaltia depressiva forma part
d’un grup d’alteracions deno-
minades genericament tras-
torns afectius o de I'hu-
mor, i constitueixen el S
gruix més important N
de malalts que acu- §'
deixen a cercar X
ajuda psiquiatrica. 8
S’estima que aproxi- z

i
%
%
%

RE 300/
6\\\1 400@

&

madament el 50%

de les consultes que

es fan a un psiquiatra

les fan persones que

estan deprimides.
Segons  I’Organitzacio
Mundial de la Salut (OMS)
existeixen en el moén aproxi-
madament entre 300 i 400 milions

de malalts deprimits (del 3 al 5% de la poblacié mundial). La

55



MOBBING I ALTRES MALS PSICOSOCIALS

depressio juntament amb l'ansietat vénen a ser les dues com-
plicacions psicopatologiques més importants i freqiients del
Mobbing o assetjament laboral.

Semiologia de la depressi6

Estar deprimit no és, o almenys aixi ha de ser considerat,
només equivalent a estar trist. La depressio és una tristesa pato-
logica, profunda, visceral, immotivada, o quan existeix un motiu
desencadenant hi ha una tremenda desproporci6 entre aquest i
la tristesa que el malalt relata i pateix. 'amargura del depressiu
abraca la totalitat del seu ser, li impedeix realitzar activitats, el
desassossega profundament, és com una llosa que 'acompanya
de dia i de nit, I"inica solucio6 de la qual, segons els malalts més
greus, és trobada en la mort. A més d’aquesta tristesa tan espe-
cial, el malalt depressiu presenta una llarga llista de simptomes,
entre els quals trobam:

Inferso apatio

Anhedonia (pérdua diinterss per ley activitaty quotidianes)
Alteracid- del ritme del sow (insomni; de despertar)
Dificultaty per concentrar-se v per recordar les coses
Debilitat emocional (plor facil, irritabilitat)

Aillament social

Desesperangw, pessimisme i ideey de cudpa -

Algies diversey (wiolésties digestives, cefalees, disfumcions
seruads...) “

— =
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Seguint la classificacio DSM-1V, els tipus de trastorns afectius
serien els seglients:

— Depressio major (episodi tnic o recidivant).

— Trastorn distimic (depressié neurotica).

— Trastorn bipolar (tips 1'y I1).

— Depressio secundaria a malaltia medica.

— Depressi6 secundaria a consum de toxics.

— Trastorn adaptatiu amb anim deprimit.

El Mobbing és un factor etiologic de primer ordre en els casos
de depressio ja que la permanent desqualificacid, les constants
agressions, I'aillament psicosocial, la ignorancia personal, i tota la
resta de comportaments hostils que sofreixen les victimes de
Mobbing ataquen directament 'autoestima i aquest fet acaba min-
vant els mecanismes de defensa psicologics i dona pas, segons
quina sigui la vulnerabilitat del subjecte, a un trastorn depressiu,
generalment del tipus Trastorn Adaptatiu amb anim deprimit.

LABUS DE TOXICS

Una altra complicacié a les quals pot donar lloc el
Mobbing és el consum de substancies toxiques, tant de
les anomenades legals
(alcohol, tabac i ansioli- N
tics), com de les il-legals W
(drogues d’ablds com
la cocaina, amfetami-
nes, derivats cannabics,
etc.).

La persona assetjada
o fustigada professional-
ment, recorre a prendre
substancies que li pro-
porcionin il-lusi6, vitali-
tat i energia, per a d'a-
questa forma poder supor-
tar el seu estat i enfrontar-se C;@
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amb ell dia a dia. Aixi, de forma progressiva i insidiosa, es pro-
dueix, en primer lloc el que anomenam Us, després abus, i final-
ment, en els casos més lamentables, el que es coneix com a
dependencia.

En I'ambit sanitari el punt més estes és I'abus d’ansiolitics i
d’alcohol, perqué sén substancies molt accessibles i estan

acceptades i tolerades socialment. Pero

també, i cada vegada es veu amb més

freqiiencia a la clinica, es pot
produir el consum d’altres
substancies il-legals, sobre-
tot d’estimulants tipus
cocaina i amfetamines, ja que
aquestes substancies “encai-
xen” amb el perfil “d’execu-
tiu agressiu” que tant es
prodiga en [lactualitat.

Molt més rarament s’obser-
va a I'ambit medic I'Gs i abus

de psicodelics (al-lucinogens tipus LSD)
i el dels derivats opiacis (morfina i heroina).

Respecte de l'abus i dependéncia de substancies és
important significar I'existencia d’'una elevada comorbilitat
amb altres trastorns psiquiatrics, tot aixd constitueix el que
s’anomena patologia dual. Es a dir, aparici6 de trastorns men-
tals com a conseqiiencia del consum de substancies, o ts de
substancies per “autotractar” determinats problemes psi-
quiatrics. Tot aix0 obviament embruta encara molt més la
situaci6 i un pronostic de per si ja ben complicat.

ALTRES ALTERACIONS PSIQUIATRIQUES
Trastorns del ritme i estructura del son

Encara que aquest tipus de trastorn sol ser secundari a un
altre tipus d’alteracio psiquiatrica de vegades es presenten sols.
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Els més relacionats amb el Mobbing sén:

4

Insomnis de concilincic

Son inferrompuft -

Matsony

Simdrome de cames inquietes
Inversid del sow

() — )

Psicosis agudes

Es molt més estrany pero, si I'individu és molt vulnerable,
una situacioé d’assetjament sostingut amb el temps pot donar
[loc a un episodi psicotic amb trastorns en el curs i contingut
del pensament (idees delirants, pensament incoherent o dis-
gregat), trastorns sensoperceptius (al-lucinacions), trastorns
de conducta (agressivitat), etc. Els quadres clinics més fre-
quents son:

Psicosiy reactives breny 7
Trastorw paranoide agut
Reacciony dissociatives
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Trastorns del control dels impulsos

Encara que sigui una entitat clinica molt especifica, de vega-
des es pot donar unida a les situacions de fustigacio quan la per-
sonalitat és- una vegada més- vulnerable. Els més observats com
a complicacions d’una situacié d’assetjament laboral sén:

Trastorm exployiw intermitent

Conductey autolitiques ——
Compra compulsiva
Conductes de risc: conduccid, eto.

Trastorns sexuals

La situacio de tensio i d’assetjament pot donar lloc també a
trastorns sexuals, ja siguin de tipus primari o bé com a simpto-
matologia associada a un quadre psicopatologic de major enver-
gadura. Els més freqlients son:

Anorgasmio
Ejaculacid precoy
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Quan un problema és complex i en la seva genesi influeixen
factors diversos seria infantil pretendre donar solucions senzilles
i valides per a tots els casos. Per aixo
s’haura d’individualitzar cada situacio i
aplicar les mesures més adequades en
funcié de parametres individuals. No
obstant aix0, de forma generica,
es poden aplicar les
seglients recomanacions:

— Identificacié del

problema.

-Desactivacio

emocional (de la
ira a I’"humor).

— Assertivitat i auto-

estima.

— Autoconeixement (punts

debils).
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— Mantenir una bona forma fisica.
— Incrementar la confianca en un mateix.
— Informacio legal.

IDENTIFICACIO DEL PROBLEMA I DETECCIO DE CASOS
POSSIBLES

El primer pas consisteix a distingir I'assetjament d’allo que és
el Burnout, estres laboral o fins i tot una dificultat en la relacié
interpersonal. Per aixo és fonamental determinar el moment del
pas d’allo que és un conflicte puntual, que en tot tipus d’activi-

tat laboral es produeix, a allo que seria un procés d’as-
setjament.
En aquest sentit és necessari recopilar la

major quantitat d’'informacié possible i acon-
seguir testimonis de tercers que permetin
objectivar la situaci6, aixi com tantes altres
proves com sigui possible obtenir.
També sera molt important
atendre i identificar amb especial
, o interes els grups de risc, tant pel

tipus de treball, com per les

diferents formes de ser que les

facin més susceptibles de

sofrir el Mobbing.

Un altre aspecte essen-

cial sera identificar i analitzar

el procés que s’esta produint.

Com hem vist, els mecanismes

d’assetjament son variats i de

/ vegades molt perversos, per la

qual cosa s’haura de reaccionar tan

prest com sigui possible i prendre

nota de totes les provocacions i agres-

sions. En definitiva, acumular rastres i indi-
cis.
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També sera ne-
cessari  cercar
testimonis
que permetin
donar solidesa
i veracitat a les
declaracions de
la victima. Aquest
aspecte és sempre
complicat no només
per les possibles conse-
quencies per al testimoni,
sin6 també pel propi mecanisme
de produccié del Mobbing al qual ja
hem fet referencia. Per a les al-lega-
cions de la victima des del punt de vista
legal sera suficient amb un.
Un altre aspecte essencial en aquest pri-
mer estadi és cercar ajuda en la propia empresa
ja sigui a través d'un interlocutor en el propi depar-
tament o en un altre. També és molt interessant mante-
nir una entrevista amb el director de recursos humans si
n’hi hagués i per suposat amb el metge d’empresa, figura que
pot ser clau en tot el que faci referéncia a l'assetjament labo-
ral.

En qualsevol cas es tracta per damunt de tot de resistir psi-
cologicament acudint a un psiquiatra o a un psicoleg per tractar
els simptomes secundaris a l'assetjament, que requerira un
abordatge mixt, psicoterapic i psicofarmacologic (antidepres-
sius i ansiolitics) i molt possiblement segons la intensitat i gra-
vetat del problema, la baixa laboral.

LABORDATGE PSICOLOGIC

Com a pautes generals quant a l'abordatge psicologic,
podem afirmar que el simple fet de reconeixer i mencionar la
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situacio permet a la persona alliberar-se de la negacio i dels sen-
timents de culpa que amb freqiiencia acompanyen aquestes
situacions. Per tant s’ha de treballar en
aquest sentit i racionalitzar la situacio.
L'assetjat no s’ha de sentir mai el cul-
pable. S’ha de desestigmatitzar i fer-
li entendre les motivacions del seu
assetjador per anul-lar els seus possi-
bles sentiments de culpa.
L'altre aspecte clau és aconseguir
que l'assetjat es lliuri de la propia
situacio. Per assolir aixo és neces-
sari en primer lloc integrar l'es-
deveniment traumatic no com
un episodi que estructura la
vida, sin6 tan sols com quel-
com puntual i limitat en el
temps i en l'espai. Per
obtenir aixd  sera
necessari, segons la
intensitat, duracio i
tipus d’assetjament,
junt amb les caracte-
ristiques de la perso-
nalitat del subjecte,
posar en marxa una estra-
tegia variada que resumim a

continuacio.

Encara que pugui ser Gtil qualsevol tipus d’abordatge psico-
Iogic en la nostra experiencia clinica, és la psicoterapia cogniti-
voconductual la que presenta uns resultats millors i a més curt
termini.

Aquesta terapia es basa en el reconeixement d’una serie d'i-
dees absurdes i irracionals que la victima ha anat injectant amb
el pas del temps i amb la pressié exercida per I'assetjador i el
medi. La forma de fer-lo és en primer lloc identificar la idea irra-
cional seguit d’'unes tecniques d’afrontament i de substituci6 de
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la idea irracional per una altra que no ho sigui.

A més sera necessari un altre tipus d’abordatge que incre-
menti la resisténcia psicologica. A continuacié resumim la seva
base fonamental.

Aparentar indiferencia, conservar-lowriallo u respondre amb-
humor.
Tractor de romandre :’/m/pwtorbablz%:(m entrawr diny “el

quid de b qivestics™).
Desconfiar: p. ex. tancar amb panwy i claw ely colairos, dur

a sobre ely informes importants...
Obrir nowy canaly de comuwnicacis.
Mantenir la mvg/freda/

ALGUNES REFLEXIONS FILOSOFIQUES QUE ENS PODEN
AJUDAR

A continuacié hem recollit una serie d’aforismes i frases
celebres que poden ser utils per enfrontar-nos al problema
que ens ocupa. | malgrat que siguem conscients que el
Mobbing és una situacié que requereix un tractament psicolo-
gic i sovint psiquiatric, no és menys cert que una reflexio
aseptica, neutra i amb grans dosis de sentit comd, ens pot aju-
dar a pal-liar alguns dels efectes que I'assetjament pot acabar
realitzant. En qualsevol cas sén frases curioses, instructives i
atils per funcionar per la vida, tant en el pla professional com
en el personal.
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“La millor manera de viure la vida és acceptar I'adversitat
com si I'haguessis desitjada” (Seneca).
“Saber parlar és do d’alguns. Saber callar és do de pocs.
Saber escoltar és
generositat de

poquissims” (N.

Salvanecchi).

“Hi ha una

cosa pitjor en la

vida que no haver

triomfat, no haver-ho

intentat” (F. D.
Roosevelt).

“No sé la clau
per tenir exit, pero
la clau en lavida per
fallar és tractar de

complaure a
tothom” (B. Cosby).
“L'Gnic home que
no s’equivoca és
aquell que mai no fares”
(Anonim).
“l’home val tant quant ell s’estima” (Rebelais).
“L'exit és qlestié de sort, demana-li a qualsevol fracassat”
(Wilson).
“Encara que la boira cobreixi la vall sempre hi ha un sol en el
cim” (Tagore).

2/ \

EL TRACTAMENT FARMACOLOGIC

Si el Mobbing o assetjament laboral ha arrelat i ha traspas-
sat la capacitat d’adaptacid, sera necessari iniciar un tracta-
ment medic que restauri I’equilibri neurobiologic perdut. En
aquest sentit existeixen avui psicofarmacs excel-lents de gran
eficacia per restablir la serenitat, de comoda posologia, i d’es-
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cassos efectes secundaris que no hem de dubtar
d’utilitzar si les circumstancies ho
requereixen.

En concret seran d’espe-
cial indicaci6 els inhibidors
selectius de la recaptacio de
la serotonina (paroxetina)
als quals s’hauran d’associar,
en situacions puntuals,
ansiolitics preferentment de
vida mitjana/llarga com el
diacepam, el cloracepat
dipotassic o el ketazolam.

De totes formes la far-
macoterapia sera un tracta-
ment simptomatic que per-
metra al subjecte reduir la
seva angoixa, millorar el seu
estat d’anim i posar-lo en les millors condicions per tal d’en-
frontar-se amb el problema i amb les causes que I’han originat.

EL TRACTAMENT MEDICOLEGAL DEL PROBLEMA

Des de la perspectiva juridica el Mobbing té, d’entrada, una
serie de problemes que convé tenir presents. Entre els més
importants observam els segiients:

— Falta d’una definicio juridica clara i precisa.

— Dificultats de prova molt importants.

— Connexio causal demostrada i acreditada entre el compor-

tament i el dany.

No obstant aixo, i a manca de pa...

Sentencia del TS) de Valéncia (25-9-2001): “Situacié en que
s’exerceix violencia psicologica, de forma sistematica i recurrent
i durant un temps prolongat sobre una altra persona o persones
en el lloc de treball amb la finalitat de destruir les relacions de
comunicacio de la victima, la seva reputacio, pertorbar I'exerci-
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ci de les seves labors i aconseguir que la persona acabi abando-

ll/

nant el lloc de treball”.
Indicis juridics de Mobbing

Com es pot observar existeixen ja senténcies que delimiten
alguns criteris per establir i reconéixer el Mobbing. Els indicis
medicolegals que fan pensar en l'existencia d’'un assetjament
laboral son els segiients:

Actey repetiting 0 sistematicy @WW ufw;tW

L’ objectiv fonamentat ey qwobtrobwbbwdor swrty de Vempresw.
No fo faltw uriw adteracié de lv sadut, éy suficient que ey lesio-
n b digmitat.

Ey pot produir de superior o inferior (lw méy freqient), entre

igﬂmvd/’mﬁwmywmpwm —

Ley conductey d@fwyt'ug/aaopodzwwwr mobtvammd/%

— =

Que es pot fer legalment

Existeixen una serie de mesures que es poden adoptar a nivells
diferents, en uns casos de forma consecutiva, en altres simultania-
ment. D’acord amb Torrente distingirem tres tipus d’actituds:

— Mesures preventives:

¢ Llei de Prevenci6 de Riscos Laborals (Art. 4. 3°, 15, 16,18,19

i 25), que obliga I'empresari i també I'administracié publica
a prevenir qualsevol dany derivat del treball i malgrat que
I'assetjament laboral no esta recollit explicitament si es pot
considerar un dany psicosocial als quals si fa referencia
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continuament el text legal comen-

tat.

e Estatut dels Treballadors
(Art. 50), que permet I'ex-
tincié indemnitzada per
danys i perjudicis del
contracte.

— Mesures reparadores:

1. Tutela dels drets
fonamentals recollits
en la Constitucio; en
concret farien refe-
réncia l'assetja-
ment laboral els
seglents:

a. Art. 14 (dret a la
igualtat i no a la
no-discriminacio).

b. Art. 15 (dret a la integri-
tat moral).

c. Art. 18,1 (dret a I’lhonor).

d. Art. 20 (dret a la comunicacio).

2. Article 175 i seglients de la Llei de Procediment Laboral
per a la tutela de la llibertat sindical i altres drets fona-
mentals, aixi com l'adopcié de mesures de cautela
(Art.178,1).

3. També es pot considerar com una mesura reparadora l'ex-
tincié del contracte i indemnitzacio del ja referit Art. 50 de
I'Estatut dels Treballadors.

— Mesures sancionadores:

* Administrativa. Derivada de I'incompliment en materia de
seguretat i higiene, pot originar la imposicié d'una multa i
s'ha d’'instruir el corresponent expedient sancionador d’o-

fici iniciat per acta de la Inspecci6 de Treball o bé a instan-
cia de la persona interessada.

* Penal.

e Civil.
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El Mobbing en el Codi Penal

El Codi Penal no contempla com a tal la figura del Mobbing
i no existeix cap tipus especific que englobi l'assetjament
laboral. Un altre gran problema des del punt de vista del dret
penal és la dificultat d’objectivacié i de I'obtencié de les pro-
ves, aspectes clau perque un tribunal de justicia en I'ambit del
dret penal es pronuncii sobre la culpabilitat. Aixo no obstant,
hi ha diversos articles on es poden incloure, articles que ara
enumerarem:

— Article 169 — 171 (amenaces).

— Article 147 i seglients (lesions).

— Article 205 i seglients (injaries
i calimnies).
— Article 172 (coac-
cions).

— Article 173 -177
(tortura i inte-
gritat moral).

— Article  311-
318 (delictes
contra  els
drets dels tre-
balladors).
Fent referéncia a tot aixo, i
encara que el vigent codi
penal a diferéncia de l'ante-
rior, si tipifica delictes que es
poden cometre contra els
drets dels treballadors, entre
aquests no es contempla el
Mobbing. Les situacions penal-
ment reprovables relacionades
amb el treball estan recollides
en els articles 311 a 318 i es poden resumir en aquests qua-
tre apartats:
1. Condicions il-legals del treball.
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2. Trafic il-legal de ma d’obra.

3. Atacs a la llibertat sindical i de vaga.

4. Altres tipus: reclutament enganyos, contractacioé d’estran-
gers sense permis.

E1 Mobbing en el Codi Civil

El dret civil també permet exercir determinades accions
per protegir la victima, de forma esquematica, son les
segients:

— Derivada de la tutela dels drets fonamentals.

— Derivada de la responsabilitat penal, ja que com a principi
general sempre que hi ha responsabilitat penal hi ha també
responsabilitat civil.

— Articles 1902 i 1903 de
Codi Civil referents
a la responsabilitat
extracontractual,
és a dir, aquell
que per impru-
dencia o negli-
gencia  causa
dany a un altre,
esta obligat a
reparar el dany
produit, incloent
el que s’anomena
dany emergent (el
dany en si), lucre cessant
(guanys no percebuts com a conse-
queéncia de l'accié lesiva) i I'anomenat
patiment moral dificil de quantificar pero
existent. Aixi mateix aquests preceptes legals
fan extensiva l'obligacié d’'indemnitzar a tercers
(caps, directors, etc.) si aquests han obviat la seva
obligacio de vigilancia.
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Cami legal a seguir en el Mobbing

1. Valoraci6é d’un expert per
demostrar i “objectivar” I'exis-
tencia de lesions tant de tipus

W fisic com psiquic.
\ 2. Obtencié d’elements de

prova de l'existencia de
lesié (parts, informes cli-
nics, dictamens, etc.), o
d’un altre tipus (enregistra-
ments, testimonis), etc.

3. Tot I'anterior es concreta
en els segiients aspectes:
a. Valoraci6 i baixa si pro-

cedeix pel metge
d’Atencié Primaria.

b. Valoraci6 i diagnostic si
procedeix del psiquiatra
o de qualsevol altre
especialista que hagi
intervingut en el procés
d’assistencia.

c. Valoraci6 i informe pel metge d’empresa.
d. Segons el tipus d’assetjament, existencia de proves,
aportaci6 de testimonis i d'informes pericials.

e. Interposicié de la dentncia /querella o demanda, ja
sigui civil (indemnitzacié danys i perjudicis) o laboral.

LA PREVENCIO

Seria inadequat acabar un manual com aquest sense dedicar
una reflexid, encara que sigui molt breu, a la prevencio6 del pro-
blema. Hem cregut que el fet més operatiu és resumir les refle-
xions més importants en un decaleg que a continuacié expo-
sam:
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Incrementor el divdeg i low comunicacié- amb- el metge d/ew-
presd

Educor ely resporsabley wfv que ex-“metacomuniquin’
Inclowre obwuwleydwprotmw controv Vassedjament amb- ely
reglamenty internsy i ew ely conweniy col- lecting

Adoptar normey juridiques estrictey aplicabley a Uambit
laboral '

Acciony informativey

Directives governamentaly que elaborin unw reglamentacic
especifica

Formar ely membres de Uempresw per defectar el problema
Tenir ew compte ley caracteristiques individualy

Ew fases inicials: DIALEG

S enigteiren conseqiincies grews de salut: RECONEIXER -HO
COM ACCIDENT DE TREBALL







Preguntes i respostes a mode

de repds
¢QUINA DIFERENCIA EXISTEIX +
ENTRE LESTRES I EL
BURNOUT?

El Burnout és un tipus o -
variant de l’estres laboral ol ° ° o
que es produeix en aquells
professionals el treball dels
quals es du a terme
amb persones que
han d’atendre, tenir
cura, protegir o
defensar i alla on hi

ha una alta implicacié * ‘
personal. Per exem-
ple sanitaris, docents,

forces de seguretat,
etc.
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¢QUINS SON ELS SIMPTOMES CARACTERISTICS DEL BURNOUT?

Els simptomes que amb més freqiiencia es troben presents
en la persona que esta “cremada” professionalment sén els
seglients: esgotament emocional, despersonalitzacié o projec-
ci6 de la frustracié en les persones que sén objecte del treball i
també baixes expectatives en la vida professional.

:QUE SENTEN PER MOBBING?

Situacié en qué una persona o grup de persones exerceixen una
violencia psiquica extrema, de forma sistematica i recurrent
(almenys, una vegada per setmana i durant més de 6 mesos) sobre
una altra persona en el lloc de treball, amb la finalitat de destruir les
seves vies de comunicaci6 i la seva reputacio, o bé, pertorbar la seva
activitat laboral, amb I'objectiu que abandoni el seu lloc de treball.

¢QUINES SON LES CARACTERISTIQUES COMUNES I QUE
DEFINEIXEN LASSETJADOR?

- Sentiments d’inferioritat i incapacitat que com a consequien-
cia de les alteracions de la personalitat pateix I'acosador.

- Necessitat constant i “obsessiva” d’encobrir la seva incom-
petéencia i mediocritat professional.

— Mecanisme de compensacio dels seus sentiments d’infe-
rioritat basat en I'atac de l'autoestima dels altres.

¢QUINES SON LES CONSEQUENCIES PSIQUIATRIQUES MES
FREQUENTS DEL MOBBING?

Les més importants tant per la seva gravetat simptomatica
com per llur freqliéncia son els trastorns d’ansietat, els trastorns
depressius i 'ablds/dependencia de toxics. També poden aparei-
xer altres trastorns com quadres psicotics, alteracions del son i
trastorns sexuals.
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¢QUE PODEM FER LEGALMENT DAVANT EL MOBBING?

1. Valoraci6 i baixa si procedeix pel metge
d’Atencioé Primaria.

2. Valoraci6 i diagnostic si procedeix
del psiquiatra o qualsevol altre
especialista que hagi intervingut
en el procés assistencial.

3. Valoraci6é i informe pel metge
d’empresa.

4. Segons el tipus d’assetjament,
existencia de proves, aportacié de
testimonis i d'informes pericials.

5. Interposicié de la dendncia/quere-
lla o demanda ja sigui civil
(indemnitzaci6é danys i perjudicis)
o laboral.

¢QUINES MESURES PREVENTIVES POT
ADOPTAR LEMPRESA?

Intervencié en prevenciéo primaria: les
mesures s'adopten abans de I'aparicié del risc. (} ()
Es tracta que I'empresa estableixi estrategies O N
de promocio de la salut. Entre aquestes S\_/P
mesures podem destacar: u
- Elaborar protocols antimobbing i ‘¥/
antitractes indignes.
— Establir uns canals clars de comunicacié.
— Formar els dirigents (intermedis i superiors) en habilitats
socials, assertivitat i liderat.
— Afavorir la participaci6 dels treballadors.
—Informar els treballadors dels sistemes de suport que
té I'empresa: servei de prevencio6 i de vigilancia de la
salut.
— Incorporar programes d’acollida a treballadors.
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— Clarificar i delimitar les funcions i responsabilitats de tots
els llocs de treball.

Intervencié en prevencié secundaria: la intervencié en
aquest nivell consisteix a aturar I'avanc del risc una vegada que
aquest ha aparegut. La Llei 31/95 de Prevenci6 de Riscos Laborals
diu que s’avaluaran aquells riscos que no s’hagin pogut evitar.
D’aquesta manera la primera accié en aquest nivell seria la rea-
litzaci6é d’'una “bona” avaluaci6 de riscos psicosocials.

Altres mesures preventives per adoptar serien:

— Formacié i educacio6 sobre els riscos psicosocials i les seves

consequencies.

- Programes de solucié de problemes. L'empresa podria ela-
borar un protocol d’actuacié per a la solucié de conflictes.

— Modificar situacions de risc amb la col-laboracié dels dele-
gats de prevencio.

Intervencio en prevencioé terciaria: la intervencio esta orien-
tada a la reduccié dels efectes i/o conseqiiencies del risc. Es
tractaria de rehabilitar aquell treballador que hagi tingut un
dany per a la salut (baixa laboral a conseqiiéncia de l'estres,
Mobbing...).

En aquest cas les mesures preventives vénen en dos sentits:

— A nivell individual (dirigit a millorar el dany emocional que
sofreix el treballador):

* Estrategies de reduccio6 de 'ansietat.

* Desenvolupament de recursos d’afrontament.

* Intervencio en la familia i/o parella.

— A nivell col-lectiu, empresarial (dirigit a la soluci6 del pro-

blema):

* S’hauria de tractar la baixa (per contingéncia comuna) com
un accident laboral i actuar en consequeéncia.

- Recollir informacié de la persona afectada, dels com-
panys de treball, dels superiors i fer una investigacio.

* Facilitar, a través del servei medic o de prevencio, la rein-
corporaci6é del treballador (les reincorporacions des-
prés de baixes llargues suposen uns estressos impor-
tants).

* Reaplicar els programes d’acollida als operaris.
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