
1.Safewards. (n.d.). Retrieved December 17, 2017, from Guía RNAO “Fomento de la seguridad: Alternativas al uso de las contenciones”.
Safewards.net
2.Registered Nurses’ Association of Ontario (Asociación Profesional de Enfermeras de Ontario. (2012). Fomento de la seguridad: alternativas al uso de contenciones (Promoting Safety: Alternative Approaches to the Use of Restraints). 
Toronto, ON: Registered Nurses’ Association of Ontario
3.Guía RNAO “Fomento de la seguridad: Alternativas al uso de las contenciones”.
Safewards.net
4.Escala Broset Viloence Checklist, versión española Erkoreka, Arenas, Barroeta & Oreja (2021)
5.Almvik, R., & Woods, P. (2003). Short-term risk prediction: The Bröset Violence Checklist. Journal of Psychiatric and Mental Health Nursing, 10(2). 

ESCALA BROSET   : 

    .Confuso          ........................... 1 - 0
    .Irritable          ............................1 - 0
    .Ruidoso          ............................ 1 - 0
    .Amenazas verbales ................1 - 0
    .Amenazas físicas .....................1 - 0
    .Ataques con objetos ...............1 - 0

                      Suma...................
Suma 0: riesgo de violencia pequeño
Suma 1-2: riesgo de violencia moderado, deberían tomarse medidas preventivas
Suma > 2: riesgo de violecia muy alto,requiere actuación inmediata.
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OBJETIVO: Ayudar a enfermeras y TCAES a centrarse en buenas prácticas basadas en la evidencia en el
contexto enfermera-paciente y en estrategias de valoración, prevención y uso de prácticas alternativas para
evitar medidas de contención y avanzar hacia una atención no restrictiva.
RESUMEN: Desde la entrada en BPSO en la unidad de psiquiatría del HMAN, se ha instaurado 3 herramientas
diferentes:

QUÉ ME AYUDA A CALMARME

ESCALA BROSET VILOENCE CHECKLIST

DESESCALADA 
VERBAL

Al ingreso premite detectar rápidamente si existe en un
paciente riesgo de agresividad con el fin de llevar a cabo
cuanto antes medidas de prevención. 

No podemos pedir al paciente que se calme, pero sí
que intente regularse y ayudarle a hacerlo. Para ello,
elaboramos esta tabla que se adapta a la dinámica de
nuestra unidad para que el paciente reflexione sobre
qué cosas le irritan o le generan malestar emocional
en situaciones difíciles, cómo expresa ese malestar y
qué cosas cree que le pueden ayudar a sentirse
mejor. 

La presente tabla puede aplicarse de forma
individual o de como terapia grupal. Enfermería
deberá explicar el motivo de rellenar el documento,
el funcionamiento y resuelva posibles dudas.

El paciente se conoce mejor y a los profesionales,
nos ayuda a conocer mejor al paciente, ante qué
situaciones debemos estar más alerta, qué
indicadores muestran  riesgo y qué estrategias de
manejo van a ser más efectivas. 

Se realiza traducción y
adaptación de la técnica
de desescalada verbal de
SAFEWARDS. 
Se realizó un poster
resumen de las
indicaciones de
desescalada y un vídeo
explicativo. Dicho poster
se imprimió e instaló en
el control de enfermería
de la unidad.
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