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RESUMEN

El estrés laboral constituye uno de los principales problemas de salud a nivel mundial y una de
las primeras causas de ausentismo laboral y de reduccién en la eficiencia de una empresa.
Identificar el personal con niveles de estrés elevado es primordial para establecer politicas de

intervencién y prevencién de este problema.

La investigacién se desarrollé6 en la empresa comercializadora de bebidas gaseosas Zonal
Austro. Para el levantamiento de la informacion se utiliza el cuestionario auto aplicado
estandarizado para estrés de la bateria de instrumentos de evaluacién psicosocial de la
Pontificia Universidad Javeriana. En el caso de la morbilidad se aplica el comparativo que se
establece en el protocolo para la determinacion del origen de las patologias derivadas del estrés

establecido por la Pontificia Universidad Javeriana de Colombia.

El nivel de estrés fue elevado en méas del 60 % de los trabajadores y se relacioné con
enfermedades gastroentéricas, otorrinolaringolégicas y osteomusculares. El nivel de estrés
dependi6 ademas de la edad, el tiempo en el cargo y el area de trabajo. La intervencién
disefiada se enfoca hacia la identificacién, prevencion y tratamiento de riesgos desde lo

fisiolégico y conductual.

Palabras clave: Estrés laboral, intervencion psicosocial, factores de riesgo, enfermedad

ocupacional.
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ABSTRACT

Occupational stress is one of the main health problems worldwide, and one of the first
causes of work absenteeism and of a decrease in the efficiency of a company. Identifying
the staff with high levels of stress is essential to establish policies for the intervention and
prevention of this problem. This research was carried out in a soft-drink marketing
company located in the southern area of the country known as Zonal Austro. The
standardized self-administered questionnaire for stress, part of the battery of psychosocial
evaluation instruments of the Pontificia Universidad Javeriana, was used for the data
collection. In the case of morbidity, the com;;arative questionnaire from the Pontificia
Universidad Javeriana of Colombia established in the protocol for the determination of the
origin of stress-derived pathologies was applied. The stress level was elevated in more than
60% of the workers, and it was related to gastrointestinal, otorhinolaryngology and
osteomuscular diseases. The stress level also depended on the age, time in the position, and
area of work. The intervention designed focused on the identification, prevention and

treatment of risks from a physiological and behavioral approach.

Keywords: occupational stress, psychosocial intervention, risk factors, disease,

occupational.
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Identificacion y evaluacién del estrés y su correlacion con la morbilidad laboral y
propuesta de intervencion psicosocial en los trabajadores de una empresa de bebidas

gaseosas, 2016.

INTRODUCCION

La Seguridad y Salud Ocupacional es una ciencia multidisciplinaria en temas de proteccién y
bienestar de las personas involucradas en el trabajo, cuyo principal objetivo es fomentar un
ambiente laboral seguro y saludable, a través de la identificacion de los riesgos y el disefio,

control y evaluacién de politicas de prevencion.

Uno de los factores de riesgo mas relevantes en este campo que ha llamado la atencién de los
profesionales de la Salud Ocupacional en los Ultimos afios es el estrés laboral, entendido como
el estado de tensién generado en el trabajador como consecuencia de la percepcion de que las
exigencias de su cargo puedan superar sus capacidades y recursos para enfrentarlas (Atalaya,
2001; OIT, 2016; Observatorio Permanente de Riesgos Psicosociales, 2006; Charpertier, 2010;
Garcia, 2011). Las consecuencias de este problema se observan en diferentes ambitos como el
psicolégico con mayor riesgo de depresion y otras enfermedades mentales, en el social con
aislamiento y pensamientos autodestructivos, y desde el punto de vista organico asociandose a
morbilidad cardiovascular, gastrointestinal, respiratoria, endocrinas, entre otras (Observatorio
Permanente de Riesgos Psicosociales, 2006; Naranjo Pereira, 2009; Juarez Garcia, 2007,
Duran, 2010; Rodriguez Jiménez y Oramas Viera, 2015; Ansoleaga Moreno y Toro, 2010;
Comin, 2013).

Desde lo econdémico, la no prevencion de este problema en el ambito laboral tiene costes muy
elevados. Datos de la Union Europea sugieren que entre el 50% y el 60% del ausentismo al
trabajo se relaciona directamente con el estrés, con un costo anual que supera los 20 mil
millones de euros. A esto se debe sumar la disminucién en la productividad, una menor
capacidad para innovar, mayor movimiento de personal, entre otros. Asi, algunas
organizaciones sostienen que las empresas o departamentos de trabajo que posean mas del
40% de su personal con problemas de estrés no son viables comercialmente (Observatorio
Permanente Riesgos Psicosociales, 2006). Otros autores, citando cifras de la Organizacion
Internacional del Trabajo (OIT) indican que la carga econdémica de los riesgos psicosociales,
entre los que se enmarca el estrés laboral, puede abarcar hasta el 4% del PIB mundial (Vieco
Gomez y Abello Llanos, 2014).

Si bien actualmente se considera importante cierto nivel de estrés o euestrés para favorecer la

atencion, productividad laboral y crecimiento personal dentro del marco actual de un mercado
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competitivo, cuando éste se aleja de sus condiciones 6ptimas, resulta en todo lo contrario. Por
ello es de vital relevancia velar en las empresas y departamentos por los factores que
determinan este problema, para definir politicas de gestién que contribuyan a elevar sin lugar a
dudas el bienestar psicologico y calidad de vida de los trabajadores (Duran, 2010; Naranjo
Pereira, 2009).

Los factores de riesgo de estrés laboral pueden separarse en externos o del ambiente, e
internos o subjetivos. En el primer grupo se encierran aquellos que tienen que ver con el
contenido de las tareas a realizar por puesto de trabajo (monotonia de actividades, carga
laboral, entre otros), el ambiente donde se realiza el mismo (ruido, vibraciones, espacio, entre
otros) y aquellos relativos a la organizacién y gestion empresarial. En el segundo grupo se
relacionan las caracteristicas de cada persona (edad, sexo, raza, experiencia laboral, entre
otros) y las relaciones con sus pares (Observatorio Permanente Riesgos Psicosociales, 2006;
OMS, 2004).

La relevancia de cada factor riesgo para el estrés laboral depende en gran medida de la
empresa y del puesto de trabajo que se analice. Es por ello que disefiar politicas basadas en
publicaciones teéricas o epidemioldgicas nacionales e internacionales si bien pueden orientar
sobre la prevencion de este problema, no siempre resultan de utilidad para todas las
organizaciones. Asi, cada empresa debe realizar de manera rigurosa y cientifica su propio
levantamiento de factores de riesgo para disefiar sus estrategias de prevencion e intervencion
(Ansoleaga Moreno y Toro, 2010; Arias Gallegos, 2012).

En el contexto ecuatoriano existen pocas investigaciones disponibles como para definir el
panorama epidemiolégico nacional o local sobre el tema, en tal sentido se ha encontrado una
investigacién desarrollada en la Universidad de Guayaquil sobre personal administrativo del
sistema hospitalario docente de dicha institucion en la que se observa que mas del 70% de los
participantes indican que su cargo requiere mucho esfuerzo mental, y cerca de un 30% reporta

gque necesita concentrarse por largos periodos de tiempo (Barrezueta Solis, 2013).

Lo anterior denota que si bien a nivel nacional existen politicas para fomentar y exigir la
seguridad y salud del trabajador en cada empresa (http://www.trabajo.gob.ec/seguridad-y-salud-
en-el-trabajo/), auin queda mucho camino por recorrer para implementar proyectos de
investigacion sobre estrés laboral.

En este sentido la empresa objeto de estudio, la misma que esta enfocada a la venta y
distribucion en el mercado de bebidas gaseosas sin alcohol, entiende la importancia de
mantener su capital humano en un estado de salud integral 6ptimo para su desempefio laboral,
lo que permitiria ademas incrementar su competitividad comercial. Comprometida con esto, se

implementd en la misma el Sistema de Gestion de Seguridad y Salud, manteniendo
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actualizados sus reglamentos internos y procedimientos mediante el actuar constante de sus

comités y su estructura organizativa de prevencion.

No obstante, el departamento médico de la Zona Austro de esta empresa, priorizando la
evaluacion fisioldgica del trabajador como punto primordial para mantener el equilibrio entre la
salud del individuo y las tareas que debe desarrollar en su puesto de trabajo, observé que las
estadisticas de morbilidad en los trabajadores que laboran en la empresa distribuidora de
gaseosas se elevo durante el afio 2016. A esto ademéas se suma el aumento del nivel de
ausentismos y absentismos que podrian asociarse a diferentes sucesos como el temor a ser
despedidos, el mantener una venta sobre las metas a cumplir y las diferentes reestructuras

llamadas en la actualidad al recorte de personal, todas potencialmente factores estresores.

Por ello es que se decide realizar la presente investigacion la misma que persigue los siguientes

objetivos:

Objetivo General
e Evaluar el nivel de asociacion entre el estrés, la morbilidad laboral y factores
sociodemograficos en los trabajadores de la empresa distribuidora de gaseosas Zonal
Austro, afio 2016.

Objetivos Especificos
e Identificar el nivel de estrés en el personal de la empresa.
e Analizar las estadisticas de morbilidad en el personal de la empresa en el afio 2016
e Clasificar los niveles de estrés de acuerdo a edad, nivel de instruccién y puesto de
trabajo.
o Establecer la correlacion con las caracteristicas socio-demogréficas.
e Establecer una propuesta de intervencion psicosocial en aquellos trabajadores que

sobrepasen los valores de significancia al estrés.

Los resultados de esta investigacion con su propuesta de intervencién para reducir los niveles
de estrés en la empresa, pueden constituirse en un referente importante para el desarrollo de
nuevas investigaciones e intervenciones en el ambito de la salud y seguridad del trabajo, desde

el ambito psicosocial.
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CAPITULO |

1 MATERIALES Y METODOS

1.1 Técnicas e instrumentos de medicién

Se utilizé el cuestionario auto aplicado en (Ministerio de la Proteccién Social, 2010):

. La Bateria de Instrumentos para la Evaluacién de factores de Riesgo Psicosocial,
cuestionario auto aplicado estandarizado para estrés de la Pontificia Universidad Javeriana de
Colombia.

. Protocolo para la determinacién del origen de las patologias derivadas del estrés de la

Pontificia Universidad Javeriana de Colombia.

1.1.1 Bateria de instrumentos para la evaluacion de factores de riesgo psicosocial —

Cuestionario para la evaluacion del estrés.

Este instrumento esta compuesto por tres cuestionarios auto aplicables, mismo que brindan una
valoracion individual de la exposicidn psicosocial en el puesto de trabajo, haciendo referencia
tanto a las condiciones extra laborales, intralaborales del colaborador y un cuestionario

aplicable a nivel individual del estrés.

El cuestionario para la evaluacion del estrés que se aplica tiene como objetivo identificar los
sintomas fisiolégicos, de comportamiento social y laboral, intelectuales y psicoemocionales del
estrés. Este instrumento evalla sintomas de la presencia de reacciones de estrés que se

distribuye en las siguientes categorias:

Tabla 1: CATEGORIA DE SINTOMAS DEL ESTRES

. items — No. de preguntas por
Categorias i
categoria
Sintomas fisiol6gicos 8
Sintomas de comportamiento social 4
Sintomas intelectuales y laborales 10
Sintomas psicoemocionales. 9
TOTAL 31

Fuente: Bateria de instrumentos para la evaluacion de factores de riesgo
psicosocial
Elaborado por: Guerrero, Mejia, 2017
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1.2 Manejo estadistico de la informacién

a) Universo del estudio

290 personas — corresponde al personal administrativo y operativo. En la tabla 2 se resumen las

areas de la empresa con la nominacion y puestos de trabajo evaluados.

Tabla 2: DISTRIBUCION DE AREAS DE LA EMPRESA

AREA NOMINACION PUESTOS DE TRABAJO
Logisticos Estibador
OPERATIVOS Fontain Técnicos de Equipos de Frio.
Pre vendedor
Venta
Vendedor
COMERCIALES Reparto o
Vendedor junior
Administracion
Gerente Cartera
Jefes Atencién al cliente

ADMINISTRATIVOS Coordinadores Marketing

Capital humano

Dpto. Médico
SERVICIOS Servicio Varios Conserjes
GENERALES Mensajeros

Fuente: Dpto. Capital Humano de la Empresa comercializadora de Bebidas

Elaborado por: Guerrero y Mejia, 2017.

El horario de trabajo difiere dependiendo del area que se analice. Los operativos poseen dos
turnos de trabajo comenzando a las 6:30 de la mafiana y culminando a la 1:30 am. La diferencia
con los comerciales es que estos poseen un solo turno de trabajo hasta que culmine la entrega
de todo el material, mientras que los administrativos comienzan sus 8 horas de trabajo a partir

de las ocho de la mafiana. En la tabla 3 se resume esta informacién de la poblacién de estudio.
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Tabla 3: HORARIO LABORAL DE LA EMPRESA

AREA DIAS CARGA HORARIA | OBSERVACIONES
OPERATIVOS Lunes a sabado 6:30 am. A 3:00 pm. 30 minutos para
comer

5:00 pm. a 1:30 am.

Su jornada de trabajo
culmina una vez que
COMERCIALES Lunes a sabado 6:30 am en adelante | S€ cumpla la venta,
entrega y cobro del

altimo cliente.

30 min. para

ADMINISTRATIVOS Lunes a viernes 8:00 a 4:30 pm
almorzar.

Fuente: Dpto. Capital Humano de la Empresa comercializadora de Bebidas
Elaborado por: Guerrero y Mejia, 2017.

b) Muestra

Previa sensibilizacion y consentimiento del personal se realiza el estudio en el total de

trabajadores

c) Criterio de inclusion

Personal en nbmina

d) Criterios de exclusion
e Aquellos que no den su consentimiento para formar parte del estudio

e Trabajadores que se encuentren laborando menos de 3 meses.

e) Variables operativas

Se trabaja con el histérico de morbilidad de los trabajadores mismo que ha sido proporcionado
por el departamento médico de la empresa distribuidora de bebidas, esta informacién sera
utilizada Unicamente para el desarrollo del estudio y no para otro fin.
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Nombre de la variable Definicidn . - .
. : Dimension Indicador
(patologia) operativa
Enfermedades .
Porcentaje de . .-
- que alteran el Fichas médicas del
Gastroentéricas ; personas o
sistema 0 Departamento Médico
: : afectadas %
digestivo
Enfermedades ;
Porcentaje de . .-
: . L que alteran el Fichas médicas del
Otorrinolaringoldgicas ; personas o
sistema 0 Departamento Médico
) : afectadas %
respiratorio
Enfermedades Porcentaje de . .
gue alteran el Fichas médicas del
Osteomusculares . personas L
sistema 0 Departamento Médico
afectadas %
osteomuscular
Enfermedades .
Porcentaje de . Ly
L que alteran el Fichas médicas del
Hematoldgicas . personas L
sistema 0 Departamento Médico
s afectadas %
hemético
Enfermedades :
Porcentaje de . .
. gue alteran el Fichas médicas del
Cardio Vasculares : personas .
sistema 0 Departamento Médico
afectadas %
vascular

Fuente: empresa distribuidora de bebidas
Elaborado por: Guerrero, Mejia, 2016

Ya que se cuenta con la evaluacion de los resultados de estrés, se utilizan también variables

operativas de apoyo que ayudan a enfocar la propuesta de intervencion psicosocial (tabla 5).

TABLA 5: VARIABLES OPERATIVAS DE APOYO

Nombre de la Definicion Dimension Indicador Escala
variable operativa
Tiempo
transcurrido Joven (19-29)
desde la fecha Adulto (30-45)
Edad de nacimiento Tiempo Afos cumplidos '&%ugg) maduro
hasta el
momento de la Adu[to mayor (65
encuesta 0 mas)
*Administrativos
Lugar en el que Area de *Comercial
Puesto de se encuentre Manual de *Logisticos
: . desarrollo de * .
trabajo ejecutando la/s cargos Fontain
la/las tareas. . .
tareas Servicios
generales.
~ Tiempo que
Afios de labor labora en la Tiempo Afios de trabajo | Numérico
en la empresa T
institucion

Fuente: Guerrero y Mejia. 2017
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1.3 Confidencialidad de los resultados

El estudio no especifica informacion de la empresa distribuidora de bebidas, respetando la
confidencialidad de la misma y de sus trabajadores. De igual modo los trabajadores

participantes firmaron su consentimiento informado.

Los resultados de cada cuestionario seran entregados al trabajador que corresponda, se
representa estadisticamente los niveles de estrés evaluados y su relaciéon con la morbilidad

para implementar medidas de intervencion y prevencion.
1.4 Procesamiento estadistico de los datos
El procesamiento de los resultados se realiz6 mediante el programa Epidat 3.0 y la base de

datos creada en Microsoft Excel. Se empleara para el analisis las tablas de contingencia y la

prueba Chi-cuadrado con una significancia estadistica de p < 0,05.
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CAPITULO I

RESULTADOS

El desarrollo del estudio se realiza mediante un andlisis correlacional entre los valores
obtenidos del cuestionario auto aplicado del estrés y de las patologias presentes en el personal
de la empresa; ademas, se realiza la correlacion entre el nivel de estrés y otras variables
especificas a fin de establecer medidas de prevencion e intervencion en el personal. Del
universo de 290 personas, 6 colaboradores no formaron parte del estudio debido a situaciones
extra laborales que le impidieron firmar el consentimiento informado, para un 97,93% de
participacion.

2.1 Resultados de la evaluacion del estrés
Tabla 6: NIVEL DE ESTRES EN LA MUESTRA DE ESTUDIO

Nivel de estrés Frecuencia %
Muy bajo 13 4.58
Bajo 35 12.32
Medio 61 21.48
Alto 108 38.03
Muy Alto 67 23.59
Total 284 100.00

Fuente: Cuestionario de evaluacion del estrés, 2017

Elaborado por: Guerrero y Mejia, 2017

Los resultados obtenidos muestran claramente que la mayoria de los trabajadores (61.62%) de
la empresa estudiada presenta un nivel de estrés alto y muy alto, el 21.48% de trabajadores un

nivel de estrés medio, mientras que menos del 17 % posee niveles bajos o muy bajos.

Gréfico 1: NIVEL DE ESTRES

= MUY BAJO:
4,58%

® BAJO:
12,32%

MEDIO:
21,48%

ALTO:
38,08%

Elaborado por: Guerrero y Mejia, 2017



Guerrero, Mejia 16

2.2 FRECUENCIA DE PATOLOGIAS

En la tabla 6 se resume la frecuencia de presentacion de los diferentes grupos de patologias
presentadas en la muestra de estudio segun su especialidad.

Tabla 7: FRECUENCIA DE PATOLOGIAS EN LA
EMPRESA DISTRIBUIDORA DE BEBIDAS, 2016

Especialidad Frecuencia %
Gastroentérica 110 38.73
Otorrinolaringoldgicas 70 24.65
Osteomusculares 66 23.24
Hematoldgicas 29 10.21
Cardiovasculares 9 3.17
Total 284 100.00

Fuente: Historial médico de la empresa
distribuidora de bebidas, 2016

Elaborado por: Guerrero, Mejia

La tabulacion del historico del departamento médico de la empresa distribuidora de bebidas
presenta a las patologias gastroentéricas como las de mayor presencia afectando a
aproximadamente un 38.73% de los trabajadores. A éstas le siguen las enfermedades
otorrinolaringoldgicas y las osteomusculares afectando a un 24.65% y 23.24% de la poblacion
de estudio respectivamente. En menor porcentaje se encuentran las patologias hematolégicas y

cardiovasculares, que se presentaron en menos del 15% de la muestra.

Gréfico 2: PORCENTAJE DE PATOLOGIAS

L Cardiovascular:
Hematoldgico: 3,17%
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Gastroentérica:
38,73%

Elaborado por: Guerrero, Mejia 2017
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2.3 VARIABLES DE APOYO
2.3.1 DISTRIBUCION DE LOS TRABAJADORES SEGUN GRUPO DE EDAD

En la tabla 8 se resume la frecuencia de trabajadores por grupo de edad.

Tabla 8: FRECUENCIA DE TRABAJADORES
SEGUN EL GRUPO DE EDAD

Grupo de edad Frecuencia %
Joven 130 45.77
Adulto 122 42.96

Adulto maduro 32 11.27

Adulto mayor 0 0.00
Total 284 100.00

Fuente: Empresa distribuidora de bebidas

Elaborado por: Guerrero, Mejia 2017

Del total de trabajadores, casi el 90 % se encuentra entre los grupos joven y adulto con mas del
40 % en cada uno de ellos. Los restantes se presentaron en el grupo de adulto maduro sin

ninguna persona clasificada como adulto mayor.

Grafico 3: PORCENTAJE DE TRABAJADORES POR
GRUPO DE EDAD

Adulto
mayor:11,2
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Elaborado por: Guerrero, Mejia. 2017



Guerrero, Mejia 18

2.3.2 FRECUENCIA Y DISTRIBUCION DEL PUESTO DE TRABAJO

En la tabla 8 se resume la distribucion de trabajadores segun su area de trabajo.

Tabla 9: FRECUENCIA DEL PERSONAL POR

PUESTO D'E TRABAJO
AREA Frecuencia %

Administrativo 25 8.80
Comercial 208 73.24

Fontain 4 1.41
Logistica 41 14.44

Servicios generales 6 2.11
Total 284 100.00

Fuente: Empresa distribuidora de bebidas

Elaborado por: Guerrero, Mejia. 2017

En el area comercial de la empresa se ubica la mayor cantidad de personal con un poco mas
del 70 % del total de trabajadores. Las areas menos representadas fueron los servicios

generales y Fontain, entre los que no superaron el 4 % del total de la muestra.

Gréfico 4: PORCENTAJE DEL PERSONAL POR PUESTO DE
TRABAJO
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Elaborado por: Guerrero, Mejia. 2017
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2.3.3 FRECUENCIA Y DISTRIBUCION DE ANOS DE LABORA EN LA EMPRESA

En la tabla 10 se resume la distribucién de trabajadores segun su antigiiedad en la empresa.

Tabla 10: ANOS DE LABORA EN LA EMPRESA

Afos de labor Frecuencia %
Menos de 1 afio 63 22.18
De 1 a 10 afios 184 64.79
De 11 a 20 afios 32 11.27
De 21 a 30 afios 5 1.76
Total 284 100.00

Fuente: Néminas del personal de la empresa
distribuidora de bebidas

Elaborado por: Guerrero, Mejia. 2017

Mas del 80 % de los trabajadores lleva 10 afios 0 menos laborando en la empresa, con la mayor
cantidad entre 1 y 10 afios. Existen muy pocos trabajadores con mas de 20 afios en la

institucion.

Grafico 5: PORCENTAJE ANOS DE LABOR EN LA EMPRESA
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Elaborado por: Guerrero, Mejia. 2017
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2.4 CORRELACION DE DATOS ENTRE NIVELES DE ESTRES Y MORBILIDAD
2.1.4 CORRELACION DEL NIVEL ESTRES Y PATOLOGIAS GASTROENTERICAS

En la tabla 11 y el grafico 1 se resume la relacion entre el nivel de estrés y la presencia o no de
patologias gastroentéricas.

Tabla 11: CORRELACION DE EST'RES Y PATOLOGIAS
GASTROENTERICAS

Enfermedades gastroentéricas
Nivel de estrés No Si Total
(n=174) (n=110)

Muy bajo 13 0 13

Bajo 32 3 35

Medio 53 8 61
Alto 23 85 108

Muy alto 53 14 67

4% =120.201 p <0.001

Fuente: Cuestionario de evaluacion del estrés, 2016

Elaborado por: Guerrero, Mejia 2017

Gréfico 6: PATOLOGIAS GASTROENTERICAS Y NIVEL DE ESTRES
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Elaborado por: Guerrero, Mejia 2017
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El andlisis del estadistico Chi cuadrado demuestra que existe asociacion entre el nivel de estrés
y la presencia de enfermedades gastroentéricas en la muestra de estudio. Se observa que en
casos de estrés muy bajo no existen estos problemas de salud, mientras que la frecuencia de
presentacion se eleva aproximadamente 9 veces desde el nivel de estrés bajo hasta el alto, en
el que aproximadamente el 78 % de los trabajadores posee este tipo de patologias. De igual
modo, en el personal con un nivel de estrés muy alto, se manifestd una mayor frecuencia de

estas enfermedades respecto a los de nivel medio y bajo.

2.1.5 CORRELACION DEL NIVEL DE ESTRES Y PATOLOGIAS
OTORRINOLARINGOLOGICAS
En la tabla 12 y grafico 7 se resume la relacion entre el nivel de estrés y las patologias

otorrinolaringolégicas.

Tabla 12: NIVEL DE ESTRES Y PATOLOGIAS
OTORRINOLARINGOLOGICAS

Enfermedades
Nivel de otorrinolaringolégicas
estrés No e Si Total
(n=114) (n=70)
Muy bajo 8 5 13
Bajo 35 0 35
Medio 57 4 61
Alto 50 58 108
Muy alto 64 3 67
X2=287.30 p <0.001

Elaborado por: Guerrero y Mejia. 2017
Gréafico 7. ENFERMEDADES OTORRINOLARINGOLOGICAS Y
ESTRES

Enfermedades otorrinolaringoldgicas y estrés

60,0% 53,7%
@
W [§ 50,0%
-1 38,5%
22 ap 0%
m o o
]
2= 30,0%
m M
c £ 200%
3t 6,6%
o2 1p0% 4,5%
2 0,0% n ]
0,0% -
Muy bajo Bao Medio Alto Muy alta

Nivel de estrés

Elaborado por: Guerrero y Mejia. 2017
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Si bien las enfermedades otorrinolaringolégicas demostraron relaciéon o asociacion con el nivel
de estrés seglin demuestra el estadistico Chi-cuadrado, en el grafico 7 se observa que esa
relacion no es lineal, o sea que no aumenta con el nivel de estrés. Esto se supone porque las
frecuencias mas altas de estas enfermedades se distinguen en grupos bien diferentes y

opuestos en cuanto a sus niveles de estrés (nivel muy bajo vs. nivel alto).

2.1.6 CORRELACION DE ESTRES Y PATOLOGIAS OSTEOMUSCULARES

En la tabla 13 y el grafico 8 se resume la relacidon entre el nivel de estrés y las patologias
osteomusculares.

Tabla 13: CORRELACION ESTRES Y PATOLOGIAS

OSTEOMUSCULARES
Enfermedades osteomusculares
Nivel de estrés No Si Total
(n=218) (n = 66)
Muy bajo 11 2 13
Bajo 33 2 35
Medio 54 7 61
Alto 76 32 108
Muy alto 44 23 67
X2=18,29 p =0.0011

Elaborado por: Guerrero y Mejia, 2017

Gréfico 8: PATOLOGIAS OSTEOMUSCULARES Y NIVEL DE ESTRES

Enfermedades osteomusculares y estrés
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Se observa que la frecuencia de enfermedades osteomusculares se elevaron con el nivel de
estrés. Es llamativo que la presencia de estas patologias en un nivel muy bajo es mayor a los
niveles de estrés bajo y medio. En los niveles de estrés alto y muy alto, la proporcion de
trabajadores con problemas osteomusculares fue de dos a siete veces mayor que en los niveles

muy bajo, bajo y medio.

2.1.7 CORRELACION DE ESTRES Y PATOLOGIAS HEMATOLOGICAS

En la tabla 14 y grafico 9 se resume la relaciéon entre patologias hematol6gicas y el nivel de
estrés.

Tabla 14: ESTRES Y PATOLOGIAS HEMATOLOGICAS
Enfermedades hematoldgicas
Nivel de estrés No Si Total
(n = 255) (n=29)
Muy bajo 13 0 13
Bajo 29 6 35
Medio 53 8 61
Alto 95 13 108
Muy alto 65 2 67
X2 =8.08 p = 0.0886
Elaborado por: Guerrero y Mejia, 2017

Gréafico 9;: NIVEL DE ESTRES Y PATOLOGIAS HEMATOLOGICAS
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El andlisis estadistico no demuestra relacion significativa entre el nivel de estrés y la presencia
de patologias hematolégicas. En el grafico 4 no se observan estas enfermedades en el nivel de
estrés muy bajo, el mismo que se eleva en el nivel bajo y posteriormente se reduce hasta los
niveles alto y muy alto de estrés. A pesar de esto, la frecuencia de estas enfermedades es

relativamente baja respecto a las otras patologias evaluadas en la muestra de estudio.

2.1.8 CORRELACION DEL NIVEL DE ESTRES Y PATOLOGIAS CARDIOVASCULARES
En la tabla 15 y el grafico 10 se resume el comportamiento de las patologias cardiovasculares

segun el nivel de estrés en la muestra de estudio.

Tabla 15: ESTRES Y PATOLOGIAS CARDIOVASCULARES
Enfermedades cardiovasculares
Nivel de estrés No Si Total
(n = 275) (n=9)
Muy bajo 12 1 13
Bajo 34 1 35
Medio 58 3 61
Alto 104 4 108
Muy alto 67 0 67
X2 =3.779 p =0.4367
Elaborado por: Guerrero, Mejia. 2017

Gréfico 10: ENFERMEDADES CARDIOVASCULARES Y ESTRES
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Segun los datos obtenidos y el Chi-cuadrado calculado, no se observan diferencias
estadisticamente significativas en la frecuencia de enfermedades cardiovasculares y el nivel de
estrés en la muestra de estudio. Se debe notar solamente que en un nivel muy alto de estrés,

no se presentd ningun trabajador con este tipo de enfermedades.

2.1.9 CORRELACION DEL NIVEL DE ESTRES Y LA EDAD DEL COLABORADOR

En la tabla 16 se presenta la relacién entre el nivel de estrés y la edad de los trabajadores de la
empresa analizada.

Tabla 16: CORRELACION DE ESTRES Y EDAD
Grupo de edad
Adulto
Nivel de estrés Joven Adulto maduro Total
n % n % n %
Muy bajo 2 1.5 9 7.4 2 6.3 13
Bajo 6 4.6 29 23.8 0 0.0 35
Medio 24 18.5 25 20.5 12 37.5 61
Alto 63 | 485 34 27.9 11 34.4 108
Muy alto 35 | 26.9 25 20.5 7 219 67
Total 130 | 100.0 | 122 | 100.0 32 100.0 284
4% =40.81 p < 0.001
Elaborado por: Guerrero y Mejia, 2017

El nivel de estrés se asocié significativamente con la edad del trabajador. Se observé que en el
grupo de los jévenes fue el més afectado, en el que méas del 70% de los trabajadores tuvieron
niveles altos y muy altos de estrés. A éstos le siguieron los de edad adulta y madura (56.1%) y

en Ultima instancia los adultos (48.4%).
2.1.10 CORRELACION DEL NIVEL DE ESTRES CON EL PUESTO DE TRABAJO

En la tabla 17 se presenta el andlisis de asociacién entre el nivel de estrés y el cargo ocupado
por los trabajadores de la empresa analizada. El andlisis estadistico con Chi-cuadrado
demuestra una diferente presentacion de los niveles de estrés segln el tipo de puesto de
trabajo que ocupe el personal. En tal sentido, los administrativos y los del departamento
comercial fueron los que presentaron niveles de estrés mas elevados, con méas del 60 % de sus
trabajadores en niveles alto y muy alto. Por su parte los que trabajaban en otros cargos como

Fontain y Servicios generales fueron estuvieron menos afectados.
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Tabla 17: NIVEL DE ESTRES Y PUESTO DE TRABAJO

N. Estrés | Administrativo | Comercial Logistico Otros total
n % n % n % n % n %
Muy bajo 0 0,0 2 1,0 8 19,5 3 30,0 13 4,6
Bajo 3 12,0 20 9,6 7 17,1 5 50,0 35 12,3
Medio 6 24,0 42 20,2 | 12 | 29,3 1 10,0 61 215
Alto 10 40,0 86 41,3 | 11 | 26,8 1 10,0 | 108 | 38,0
Muy alto 6 24,0 58 27,9 3 7.3 0 0,0 67 23,6
total 25 100,0 | 208 | 100,0 | 41 | 100,0 | 10 | 100,0 | 284 | 100,0
X2 = 69.332 p <0.001

Elabordado por: Guerrero, Mejia. 2017

2.1.11 CORRELACION DEL NIVEL DE ESTRES Y TIEMPO EN EL CARGO

En la tabla 18 se presenta el andlisis de asociacion entre el nivel de estrés y el tiempo de

permanencia de los trabajadores de la empresa.

Tabla 18: NIVEL DE ESTRES Y TIEMPO EN EL CARGO

N. estrés <1 afio 1al0 afios 11a20 21 a 30 afios Total
afnos
n % n % n % n % n %
Muy bajo 5 7,9 6 3,3 1 31 1 20,0 13 4,6
Bajo 9 14,3 17 9,2 8 25,0 1 20,0 35 12,3
Medio 15 23,8 40 21,7 3 9,4 3 60,0 61 21,5
Alto 26 41,3 79 42,9 3 9,4 0 0,0 108 | 38,0
Muy alto 8 12,7 42 228 | 17 | 53,1 | O 0,0 67 23,6
Total 63 | 100,0 | 184 | 100,0 | 32 | 100,0 | 5 100,0 284 | 100,0
X2 = 43.200 p <0.001

Elaborado por: Guerrero y Mejia, 2017

Los grupos de trabajadores con valores mas representativos en cuanto a su nivel de estrés son
los que tienen de 1 a 10 afios y de 11 a 20 afios de trabajo en la empresa. El primero porque
aproximadamente el 65 % de sus integrantes tuvo un nivel alto o muy alto de estrés durante el
tiempo de estudio. El segundo porque més del 50 % del personal presentd un nivel muy elevado
de estrés. A estos grupos le siguen los que tienen menos de un afio en el puesto de trabajo con
mas del 50 % en niveles altos y muy altos, y en mucha menor medida los que tienen mas de 20
afios de trabajo con niveles de estrés fundamentalmente medio y ninguno en niveles altos o

muy altos.
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CAPITULO Il

DISCUSION

El nivel de estrés en los trabajadores de la empresa de bebidas analizada es elevado afectando
a mas del 60 % de su personal, por lo que se puede deducir que existe un déficit en el manejo
de personal, lo que a la larga puede enfocarse en pérdidas significativas o0 en ganancias
econdémicas no obtenidas (Observatorio Permanente Riesgos Psicosociales, 2006; Gamero
Burén, 2010).

En la poblacién analizada, las patologias gastrointestinales predominaron en gran medida
respecto a los demés grupos de enfermedades. La prevalencia de éstas supera el 30 % del total
de trabajadores, lo que llama en parte la atencion puesto que algunos trabajos sugieren que
dentro del grupo de enfermedades ocupacionales, su incidencia y prevalencia son relativamente
mucho més bajas, sin sobrepasar el 2 % de la poblacién trabajadora (Garcia, Gadea y Lépez,
2007; Garcia y Gadea, 2008). Se debe considerar que las fuentes anteriores no discriminan de
forma especifica en la relaciéon que existe segun el tipo de trabajo, el nivel de estrés y el tipo de
enfermedad gastrointestinal estudiada. Al respecto, Beltran et al. (2011) indican que el tipo de
tarea a realizar en su puesto de trabajo puede ser un factor psicosocial importante para el
desarrollo de este tipo de patologias. En el presente trabajo, los niveles de estrés se asociaron
significativamente segun el tipo de puesto ocupado, siendo el departamento comercial el mas

afectado, lo que apoya esta relacion.

Lo anterior puede explicarse con el nivel de estrés y sus efectos nuroendrocrinos. Algunos
estudios indican que el cortisol, la hormona liberadora de corticotropina y la hormona liberadora
de tirotropina, las mismas que pueden liberarse ante el estrés agudo o sostenido, pueden
afectar la regulacion vagal del estbmago y de ese modo asociarse con la dispepsia funcional
(Tobon, Vinaccia y Sandin, 2004; Gaab et al., 2005; Serrano Rosa, Moya Albiol y Salvador,
2009). El presente estudio no evalu6 los aspectos bioldgicos de la respuesta al estrés, por lo
que solo se puede realizar una inferencia al respecto a partir de la asociacién encontrada, la
misma que puede estar modulada por otras variables favorecedoras de estrés laboral como el
tipo de tarea que se desempefia, el tiempo que se lleva trabajando y la edad de la persona

analizada (Beltran et al., 2011).

El segundo grupo de enfermedades mas frecuentes en la muestra de estudio fueron las
otorrinolaringolégicas. Al respecto, en paises como Espafia se reportd para el afio 2006 mas de
20 mil casos de hipoacusia asociada al ruido en el entorno laboral (Garcia y Gadea, 2008). El
ruido a su vez es un factor que puede conducir al estrés laboral como lo demuestra su relacion

con el aumento de costisol salival en los trabajadores expuestos a elevados decibeles (Fouladi
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Dehaghi et al., 2014). En el presente trabajo no se recogieron datos sobre la intensidad sonora

a la que estan expuestos los trabajadores, pero considerando que los del area comercial son los
mas afectados por el estrés laboral, se podria considerar para futuras investigaciones el registro

de esta variable.

Por su parte las enfermedades osteomusculares por mucho tiempo se consideran entre las
principales patologias que afectan a los trabajadores (Arbelaez Alvarez, Velasquez Carrillo,
Tamayo Renddn, 2011). La asociacién entre el estrés psicolégico y estas enfermedades se
revisd previamente por Ledn Gonzalez y Fornés Vives, (2015), los que concluyen que, a pesar
de que no existen relaciones causales claras, los niveles de estrés elevados y mantenidos
aumentan el riesgo de los sintomas asociados, especialmente en vértebras lumbares y
cervicales. En este caso también influyen muchas variables como la calidad de vida en el
trabajo realizado, ya que si esta es baja puede conducir a la catastrofizacion del dolor crénico
osteomuscular y una percepcion desmedida del mismo (Ordéfiez-Hernandez, Contreras-

Estrada y Gonzalez-Baltazar; 2017).

Las enfermedades hematolégicas y cardiovasculares resultaron menos frecuentes en la
muestra de estudio y no relacionadas con el nivel de estrés. Algunos autores refieren que puede
ocurrir una policitemia asociada al estrés, la misma que se asocia con accidentes
cerebrovasculares (Martinez Plaza, 2007). En el caso de las enfermedades cardiovasculares se
ha descrito una posible relaciéon causal entre la hipertension arterial y el estrés y los factores
neuroendrocrinos asociados a la respuesta biolégica subyacente (Serrano Rosa et al., 2009;
Alegria Barrero, et al., 2006; Larrinaga Sandrino y Hernandez Meléndrez, 2016). En el presente
estudio no se registré para su andlisis los tipos de enfermedades ni las variables hematolégicas
u hormonales indicadas en estos trabajos previos, por lo que la comparacién al respecto es

limitada.

Entre las variables que pueden modular estas relaciones entre las enfermedades y el nivel de
estrés, el tiempo de trabajo parece ser uno de los més importantes. En tal caso los que tienen
entre 1 a 20 afios de trabajo presentaron un nivel de estrés mayor. Este resultado discrepa del
presentado por Beltran et al. (2011) en trabajadores de transporte publico, en el que los que
llevaban més de 8 afios trabajando tuvieron menos niveles de estrés y riesgo psicosocial que
los que tenian menos tiempo (directivos y operativos). Esta relacion puede estar modulada con
la experiencia ganada al transcurrir el tiempo, lo que en la presente investigacion al parecer se

observa pasados los 20 afios de labor.
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PROPUESTA DE PREVENCION

Si bien los resultados obtenidos no implican una relacion causal entre el nivel de estrés y las
enfermedades evaluadas, la asociacion observada en la literatura indica que un elevado nivel
de estrés puede empeorar las mismas, en especial las gastroentéricas, osteomusculares y
cardiovasculares (Larrinaga Sandrino y Hernandez Meléndrez, 2016; Serrano Rosa et al., 2009;
Tobon et al.,, 2004). Es por ello de vital importancia identificar los factores potencialmente
estresantes y delimitar estrategias de intervenciéon y prevencién que permitan reducir su impacto
en los trabajadores. Esto podra sin lugar a dudas elevar la calidad de vida en el trabajo y con

ello la productividad y eficiencia del personal.

La intervencién partira de un estudio mas a fondo sobre los estresores y factores de riesgo en
cada puesto de trabajo. Para ello podria partirse de la Escala de Estrés Laboral de la OIT-OMS
el mismo que posee 25 items relacionados con diferentes estresores laborales, y que ha sido
adaptado y aplicado con éxito en paises latinoamericanos como Peru (Suéarez, 2013), México
(Medina Aguilar, Preciado Serrano y Pando Moreno, 2007) y Cuba (Hernandez Estrada y Diaz
Rojas, 2012). Con esta informacién, se disefiara la estrategia de intervencion-prevencion, la
misma que se dividird en tres apartados: intervencién colectiva, intervencion individual y
evaluacion-correccion sistematica (adaptado de Daza, 1998; Daza y Nogareda; 2003; OIT,

2013; Hernandez-Mendoza, Cerezo-Reséndiz y Lopez-Sandoval, 2007).

Intervencion sobre la organizacién (colectiva):

e Compromiso de la direccion con la investigacion y la introduccion de politicas de gestién
de los recursos humanos para reduccion de los niveles de estrés y mejorar su calidad
de vida en el trabajo.

e Disefiar e implementar el proceso investigaciéon para identificar, analizar y valorar las
causas del estrés laboral en la empresa con herramientas objetivas y que aporten datos
claros, comprensibles e inequivocos.

e Desarrollar la propuesta de soluciones para el posterior proceso de intervencién, de
mutuo acuerdo con la direccién administrativa y los mandos medios (dénde, cuando,
cémo, quién,...). Estas propuestas deben estar enmarcadas en un plan de mejoras en
cuanto a los sistemas de trabajo, de informacién y comunicacién, regulacion de
conflictos y estilos de mando.

e Iniciar el programa de intervencién a través de charlas de socializacion para la lucha
contra el estrés laboral en el que se incluyan temas como creencias sobre el estrés,

diagnosticar su propio estrés, salud y estrés, relajacion, ejercicio, dieta.
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e Implementar un sistema de seguimiento, control, evaluacién y mejora continua de la

intervencion.
Intervencion individual desde el programa de intervencion:

e Desarrollo de un buen estado fisico elevando el nivel de actividad fisica.

e Promover el conocimiento y aplicacién de dietas adecuadas, mejorando el estado
nutricional del trabajador evitando asi posibles enfermedades de origen nutricional.

e Favorecer el desarrollo de redes sociales en la institucion que permita facilitar el apoyo
social al trabajador.

e Distraccion y buen humor para aliviar o prevenir situaciones de ansiedad.

e Promover técnicas de relajacion y control de la respiracion, para favorecer el

autocontrol y la solucién de problemas y conflictos.

Se priorizaran las acciones colectivas a las individuales que resultan necesarias pero que son
complementarias. En tal caso se debe considerar que la poblacién laboral objeto de estudio
tiene un nivel elevado de estrés, por lo que la intervencion debe ser ademas de tipo terapéutica,
la misma que debe evaluarse sisteméticamente para definir su efectividad. No obstante, el
programa implica también los aspectos propios para la prevencién de este problema en la
institucion, a través del conocimiento del estado de estrés y diferentes estrategias de

afrontamiento.
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CONCLUSIONES

En esta investigacion se pudo determinar que la mayoria del personal de la empresa de

bebidas gaseosas evaluada posee un elevado nivel de estrés laboral.

El nivel de estrés se relaciona de forma significativa con patologias gastroenterolégicas,

otorrinolaringolégicas y osteomusculares.

El nivel de estrés se relaciona con la ubicacion de su puesto de trabajo, especialmente

en las areas comercial y administrativa.

El nivel de estrés se asocia ademas con el tiempo en el cargo y la edad del individuo.

Se plante6 un programa de intervencion-prevencion, el mismo que debe valorarse por

la administracion de la institucion para su evaluacién y puesta en marcha.

Se planteara un Programa de Intervencion integral de Vida Saludable para nuestros

colaboradores.
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ANEXOS

Consentimiento Informado.

DECLARACION DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

La Evaluacién de Factores de riesgo psicosocial es conducido por Administracion de la empresa

con el objetivo de mejorar en el ambiente de trabajo.

Se facilitado la informacion completa que consta en el documento, de la misma forma se me ha
solicitado informacién que conozco, sobre los antecedentes personales, familiares y de mi

estado de salud.

Soy consciente de que omitir estos datos puede afectar los resultados del programa. Estoy de
acuerdo con el procedimiento que se me ha propuesto y presentado; he sido informado de las
ventajas e inconvenientes del mismo, se me ha explicado de forma clara en que consiste, los
beneficios y posibles riesgos procedimiento. He escuchado, leido y comprendido la informacion

recibida y se me ha dado la oportunidad de preguntar sobre el procedimiento.

He tomado consciente y libremente la decision de autorizar el procedimiento. Conozco que
puedo retirar mi consentimiento cuando lo considere oportuno y la empresa ejecute las acciones
pertinentes en ambito legal. Los resultados de estas pruebas se mantendran en absoluta
confidencialidad y no serd utilizada con ninguin otro propésito fuera de la evaluacion, ya que no
tienen relacibn con otros procesos de evaluacion interna de la empresa, ni con

desvinculaciones, etc.

NOMBRE DEL CEDULA DE FECHA FIRMA DEL
PARTICIPANTE CIUDADANIA aaaa/mm/dd PARTICIPANTE
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CUESTIONARIO PARA LA EVALUACION DEL ESTRES

Sefiale con una X la casilla que indique la frecuencia con que se le han
presentado los siguientes malestares en los Ultimos tres meses.

. Casi
Malestares Siempre siempre A veces | Nunca

1 Dolores en el cuello y espalda o tensién muscular.

2 Problemas gastrointestinales, Ulcera péptica, acidez,
problemas digestivos o del colon.

3 Problemas respiratorios

4 Dolor de cabeza

5  Trastornos del suefio como somnolencia durante el dia o
desvelo en la noche.

6 Palpitaciones en el pecho o problemas cardiacos.

7  Cambios fuertes del apetito.

8 Problemas relacionados con la funcién de los érganos
genitales (impotencia, frigidez).

9 Dificultad en las relaciones familiares.

10 Dificultad para permanecer quieto o dificultad para iniciar
actividades.

11 Dificultad en las relaciones con otras personas.

12 Sensacion de aislamiento y desinterés.

13 Sentimiento de sobrecarga de trabajo.

14 Dificultad para concentrarse, olvidos frecuentes.

15 Aumento en el nimero de accidentes de trabajo.

16 Sentimiento de frustracion, de no haber hecho lo que se
queria en la vida.

17 Cansancio, tedio o desgano.

18 Disminucion del rendimiento en el trabajo o poca
creatividad.

19 Deseo de no asistir al trabajo.

20 Bajo compromiso o poco interés con lo que se hace.

21 Dificultad para tomar decisiones.

22 Deseo de cambiar de empleo.

23 Sentimiento de soledad y miedo.

24 Sentimiento de irritabilidad, actitudes y pensamientos
negativos.

25 Sentimiento de angustia, preocupacion o tristeza.

26 Consumo de drogas para aliviar la tension o los nervios.

27 Sentimientos de que “no vale nada”, o “no sirve para
nada”

28 Consumo de bebidas alcohdlicas o café o cigarrillo.

29 Sentimiento de que esta perdiendo la razén.

30 Comportamientos rigidos, obstinacion o terquedad.

31 Sensacion de no poder manejar los problemas de la vida.
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