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Resumen
El presente estudio tuvo como objetivo analizar los riesgos psicosociales en una institucion
publica. La investigacién se desarroll6 bajo un enfoque cuantitativo, con un disefio descriptivo y
transversal, aplicando el cuestionario oficial del Ministerio de Trabajo del Ecuador a una muestra
de trabajadores administrativos y técnicos. Este instrumento permitid identificar las principales
dimensiones que influyen en la percepcion de las condiciones laborales y en el bienestar del
personal. De manera general, los resultados reflejaron un entorno laboral favorable, aunque se
evidenciaron ciertos factores que requieren atencidn prioritaria para prevenir el deterioro del
clima organizacional y de la salud mental de los colaboradores. Se determind la importancia de
fortalecer los factores protectores, como el apoyo institucional, la comunicacion interna y la
gestion del trabajo, con el fin de reducir las posibles fuentes de tension. En conclusion, la
investigacion resalta la necesidad de implementar estrategias de intervencion orientadas a la
promocion del bienestar integral y la sostenibilidad organizacional, asi como a consolidar una

cultura preventiva que impulse la satisfaccion y productividad del talento humano.

Palabras clave: riesgos psicosociales, institucion publica, bienestar laboral, soporte y apoyo,

condiciones de trabajo, recuperacion, carga laboral.



Abstract
The present study aimed to analyze psychosocial risks in a public institution. The research

followed a quantitative approach, with a descriptive and cross-sectional design, applying the
official questionnaire of the Ministry of Labor of Ecuador to a sample of administrative and
technical staff. This instrument made it possible to identify the main dimensions that influence
the perception of working conditions and employee well-being. In general terms, the findings
revealed a favorable work environment; however, certain factors were identified as requiring
priority attention to prevent the deterioration of the organizational climate and the mental health
of employees. The study highlights the importance of strengthening protective factors such as
institutional support, internal communication, and workload management in order to reduce
potential sources of stress. In conclusion, the research underscores the need to implement
intervention strategies aimed at promoting comprehensive well-being and organizational
sustainability, as well as fostering a preventive culture that enhances employee satisfaction and

productivity.

Keywords: psychosocial risks, public institution, workplace well-being, support and assistance,

working conditions, recovery, workload.
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Introduccion
En los ultimos afios, los riesgos psicosociales han cobrado relevancia dentro de la salud

laboral, ya que abarcan factores como la carga de trabajo, el liderazgo, la organizacion y el apoyo
social, que inciden directamente en el bienestar fisico y emocional de los trabajadores. Identificar
y gestionar estos riesgos resulta esencial para garantizar un entorno laboral saludable, prevenir
consecuencias negativas como el estrés y el agotamiento, y fortalecer la productividad
institucional.

En Ecuador, el Ministerio del Trabajo ha impulsado la aplicacion de herramientas
especificas para evaluar y prevenir dichos riesgos, especialmente en el sector publico, donde las
demandas suelen ser altas y los recursos limitados. En este contexto, el presente estudio se centra
en una institucion publica de la ciudad de Cuenca, con el propésito de medir los riesgos
psicosociales de sus trabajadores, identificar las areas criticas y proponer acciones que
favorezcan su bienestar.

El capitulo I expone los fundamentos tedricos, modelos explicativos, normativa y
antecedentes de investigaciones previas. El capitulo Il describe la metodologia aplicada,
incluyendo el enfoque, disefio de investigacién, poblacion, muestra, instrumentos y
procedimientos utilizados. En el capitulo 111 se presentan los resultados obtenidos, organizados
tanto por variables sociodemograficas como por dimensiones de riesgo evaluadas.
Posteriormente, el capitulo 1V discute estos hallazgos a la luz de la literatura cientifica y sefiala
los principales desafios para la institucion. Finalmente, se ofrecen conclusiones y
recomendaciones orientadas a reforzar los factores protectores y reducir los riesgos identificados,

con miras a mejorar la calidad de vida laboral y la sostenibilidad organizacional.
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Capitulo I: Marco Teorico y Estado del Arte

En este capitulo se revisaron los principales fundamentos tedricos y antecedentes
relacionados con los riesgos psicosociales en el trabajo. Se abordaron las definiciones,
caracteristicas, dimensiones y normativas vigentes, asi como los estudios previos que sustentaron
la investigacion. Este marco permitio establecer la base conceptual necesaria para el analisis y
comprensién del problema planteado.

Definicion y Naturaleza de los Riesgos Psicosociales

Los riesgos psicosociales son condiciones del entorno laboral que pueden impactar
negativamente tanto la salud mental como fisica de los trabajadores. Entre estos se incluyen
factores como una sobrecarga de trabajo, escasa autonomia sobre las tareas, falta de apoyo social
e inseguridad en el empleo (Kristensen, T. S., et al. 2005). Cuando estos elementos persisten en el
tiempo, pueden dar lugar a estrés crénico, agotamiento emocional y diversas alteraciones
psicoldgicas y fisioldgicas.

Desde un enfoque integral, estos riesgos se entienden como el resultado de la interaccién
entre la tarea, la estructura organizativa y el contexto social del trabajo. En contextos positivos,
pueden promover el crecimiento personal, pero cuando son desfavorables, generan un deterioro
significativo en la salud del trabajador (Gil-Monte, 2012).

Un entorno organizacional que provee condiciones estructurales, informativas y sociales
favorables tiende a proteger al trabajador frente a los riesgos psicosociales, promoviendo su
bienestar general (Pujol-Lazzaro, 2021).

Por su parte, la Agencia Europea para la Seguridad y la Salud en el Trabajo (EU-OSHA,
2022) define estos riesgos como elementos del disefio, organizacion y gestion del trabajo, asi

como del entorno social y fisico, que pueden ocasionar dafio psicoldgico o fisico. Esto incluye
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aspectos como jornadas prolongadas, presion constante, falta de control sobre el trabajo, acoso
laboral o dificultades para conciliar la vida personal y profesional.

Los riesgos psicosociales tienen una naturaleza compleja y multidimensional, ya que se
manifiestan en distintos niveles del entorno laboral individual, interpersonal y organizacional. La
evidencia sugiere que su gestion debe realizarse desde una perspectiva preventiva, estructural y
participativa, orientada a promover entornos laborales saludables y sostenibles.

Tiwari (2023) retoma el enfoque sociotécnico desarrollado por Trist y Bamforth en 1951,
destacando su vigencia en los contextos laborales actuales, especialmente frente a los desafios
que plantea la transformacion digital. EIl autor argumenta que para lograr ambientes de trabajo
sostenibles y eficaces, es fundamental considerar tanto los aspectos técnicos como los sociales
del entorno organizacional. En este sentido, advierte que priorizar Unicamente la tecnologia sin
atender factores como la cultura laboral, la participacion de los colaboradores o las relaciones
interpersonales puede provocar conflictos, baja motivacion y dificultades en la implementacion
del cambio. Por ello, plantea que las intervenciones organizacionales deben integrar de manera
equilibrada la eficiencia operativa con el bienestar psicosocial de los trabajadores, fomentando la
comunicacion interna y el compromiso colectivo.

Durante las ultimas décadas, los modelos tedricos sobre la relacion entre el trabajo y el
malestar psicoldgico han continuado siendo pilares fundamentales en la investigacion sobre
riesgos psicosociales. EI modelo Demanda-Control de Karasek (1979), posteriormente ampliado
con la inclusion del Apoyo Social por Johnson y Hall (1988), ha sido validado y aplicado en
estudios recientes que confirman su utilidad para predecir efectos sobre la salud mental y
cardiovascular (Choi et al., 2022). Asimismo, el modelo de Esfuerzo-Recompensa de Siegrist

(1996), que plantea un desequilibrio entre lo que el trabajador entrega y lo que recibe, sigue
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vigente como una herramienta robusta para evaluar el estrés laboral y su relacion con
enfermedades crénicas (Metsdpelto et al., 2021). Por su parte, el modelo de Demandas y
Recursos Laborales (JD-R), propuesto por Demerouti et al. (2001), ha sido ampliado
recientemente para incorporar factores como recursos personales y demandas digitales,
permitiendo explicar tanto procesos de desgaste como de motivacion en diversos contextos
organizacionales (Bakker & Demerouti, 2023).

A partir del afio 2000, la comunidad cientifica y las instituciones internacionales
comenzaron a prestar mayor atencion a los riesgos psicosociales debido al incremento de
trastornos como el estrés crénico, la ansiedad laboral y el sindrome de desgaste ocupacional.
Organizaciones como la OIT, la OMS y la EU-OSHA promovieron el desarrollo de herramientas
conceptuales y normativas que facilitaran su evaluacion. Entre estas iniciativas destacan la guia
PRIMA-EF (Leka & Jain, 2010) y el cuestionario COPSOQ, elaborado por Kristensen et al.
(2005), ampliamente utilizado para medir factores como la carga emocional, la inseguridad
contractual, la equidad organizacional y el acoso.

Actualmente, con la implementacion de la norma 1SO 45003:2021, los riesgos
psicosociales son reconocidos de manera formal como parte fundamental de la gestion de la salud
ocupacional a nivel mundial. En el contexto posterior a la pandemia, se ha incrementado el
interés por diagnosticar y abordar estos factores debido a su vinculo con el deterioro de la salud
mental, el ausentismo, la rotacidn de personal y la pérdida de productividad (OMS & OIT, 2022).
Factores Psicosociales y su Impacto en el Trabajo.

Los factores psicosociales hacen referencia a una serie de elementos presentes en el
entorno laboral que estan relacionados con la estructura organizativa, el contenido del puesto, la

ejecucion de las tareas y el contexto fisico y social del trabajo. Estos factores influyen
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directamente en como se lleva a cabo la actividad laboral y en el bienestar fisico y psicoldgico de
los colaboradores. En muchos casos, los términos “organizacion del trabajo” o “factores
organizativos” se utilizan de manera equivalente a “factores psicosociales”, ya que todos se
refieren a las condiciones laborales que pueden generar estrés. Cuando estos factores son
positivos, contribuyen al desarrollo profesional y personal; sin embargo, si son inadecuados o
desfavorables, pueden deteriorar la salud y la calidad de vida laboral de los trabajadores (Gil -
Monte, 2012).

Segun Batt-Rawden y Tellnes (2012), el estrés y los conflictos generados por la estructura
organizativa constituyen causas significativas de ausentismo por enfermedades mentales,
alineandose con la teoria de Kornhauser (1965), quien establecio la influencia del ambiente
laboral en la salud psicolégica del trabajador.

Factores Organizativos Emergentes y sus Consecuencias.

En el entorno laboral actual, ciertos cambios estructurales y organizativos recientes han
contribuido a generar nuevas fuentes de riesgo psicosocial. Entre estos se incluyen la
inestabilidad en las condiciones de empleo, los nuevos esquemas de contratacion, el aumento de
jerarquias rigidas, la presion por el rendimiento, el envejecimiento progresivo de la fuerza laboral
y la extension de la jornada a través de horas extras. Estas condiciones pueden afectar
negativamente la estabilidad emocional del trabajador y son comdnmente asociadas con sintomas
de estrés, depresion y aumento del ausentismo (Leka & Jain, 2010).

Es importante sefialar que estos factores organizacionales no deben entenderse como
elementos independientes de los riesgos psicosociales. Por el contrario, en el ambito tedrico y
aplicado, los términos “organizacion del trabajo” y “factores organizativos” se consideran

subcategorias clave de los factores psicosociales, ya que hacen referencia a condiciones que, si no
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se gestionan adecuadamente, pueden inducir tension emocional o estrés crénico (Gil-Monte,
2012; Leka & Jain, 2010).

La legislacion en materia de salud y seguridad laboral contempla la obligacion
institucional de evaluar e intervenir sobre los riesgos laborales, incluidos los de tipo psicosocial.
La efectividad de estas medidas, sin embargo, depende en gran medida de la participacion activa
de todos los niveles de la organizacion, desde directivos hasta colaboradores, lo que permite una
gestion maés realista y colaborativa del bienestar laboral (Leka & Jain, 2010).

Cabe destacar que estos factores no siempre tienen un impacto negativo. Cuando estan
bien estructurados y se gestionan de manera saludable, pueden contribuir al desarrollo personal,
al compromiso organizacional y a una mejor calidad de vida laboral. Por el contrario, si son
desfavorables o estan mal gestionados, pueden provocar deterioro en la salud mental y emocional
del trabajador, asi como una reduccion significativa en su desempefio y bienestar general (Pujol-
Lazzaro, 2021).

Modelos Tedricos sobre los Riesgos Psicosociales
Modelo Demanda—Control-Apoyo Social

El modelo Demanda—Control propuesto por Karasek (1979) sigue siendo uno de los més
influyentes. Estudios contemporaneos han validado su utilidad para analizar entornos de trabajo
exigentes con bajo control, lo que se asocia a un mayor riesgo de agotamiento, ansiedad y
enfermedades cardiovasculares (Salanova, Llorens, & Cifre, 2024; Hausser et al., 2010).
Posteriormente, Johnson y Hall (1988) ampliaron este modelo incorporando la dimension del
apoyo social, que ha demostrado ser un moderador clave en la relacion entre el estrés laboral y el

malestar psicoldgico. Investigaciones recientes como la de Jachens y Houdmont (2019) han
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retomado este enfoque, integrandose con otras teorias para explicar de forma més precisa los
riesgos psicosociales en contextos complejos, como las organizaciones humanitarias.
Modelo de Esfuerzo-Recompensa

Otra propuesta notable reconocida es la presentada por Siegrist (1996), quien plantea que
un desequilibrio entre el esfuerzo invertido en el trabajo y las recompensas obtenidas (como
salario, reconocimiento o estabilidad laboral) eleva significativamente el riesgo de desarrollar
trastornos psicoldgicos y enfermedades cardiovasculares. Este marco tedrico ha sido respaldado
por diversas investigaciones empiricas. Estudios actuales han evidenciado que el desequilibrio
entre lo que el trabajador entrega y lo que percibe genera consecuencias negativas tanto
emocionales como fisioldgicas, incluyendo el aumento del riesgo de enfermedades cronicas
(Wege, Siegrist, & Li, 2023; Hammig, 2025).

Modelo Demanda—Recursos Laborales (JD-R)

El modelo de Demandas y Recursos Laborales (JD-R), desarrollado por Demerouti et al.
(2001), propone que todo trabajo posee demandas y recursos; las demandas son factores que
requieren esfuerzo fisico o mental sostenido, mientras que los recursos son elementos que
permiten alcanzar metas laborales, reducir exigencias y estimular el desarrollo personal. Cuando
las demandas superan los recursos disponibles, pueden aparecer el agotamiento y la
desmotivacion (Bakker & Demerouti, 2007). También ayuda a comprender como el desequilibrio
entre altas exigencias laborales y la carencia de recursos organizacionales puede desembocar en
desgaste emocional, desmotivacion y desvinculacion laboral (Bakker & Demerouti, 2017).
Clima de Seguridad Psicosocial (PSC)

Mas recientemente, Dollard y Bakker (2010) introdujeron el concepto de Clima de

Seguridad Psicosocial (PSC), entendido como la percepcién compartida dentro de una
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organizacion sobre el grado de importancia que se le da a la proteccién de la salud psicoldgica
del personal. Este modelo propone que cuando los trabajadores perciben que la institucién
prioriza su bienestar mental, se reducen los niveles de estrés y se mejora el clima organizacional.
Recursos Laborales y su Papel Protector

Las organizaciones que se preocupan por el bienestar de su personal implementan
diversas formas de recursos laborales, entre los que se incluyen un ambiente fisico organizado,
remuneraciones justas, acceso a informacion relevante, liderazgo con enfoque de apoyo, y un
clima social favorable. Estos elementos no solo facilitan el cumplimiento eficiente de los
objetivos organizacionales, sino que tambien promueven emociones positivas, incrementando la
motivacion y satisfaccion personal de los colaboradores a lo largo del tiempo (Pujol-Lazzaro,
2021).

De acuerdo con Bakker y Demerouti (2007), los recursos laborales comprenden tanto
aspectos fisicos como sociales y estructurales del entorno de trabajo, que permiten a los
trabajadores realizar sus funciones de forma efectiva y a la vez preservar su salud fisica y
emocional.

Desde la perspectiva del modelo de Demandas y Recursos Laborales (JD-R), estos

recursos se dividen en tres grandes categorias:

e Recursos organizacionales, como la claridad en los roles, la percepcion de justicia
organizacional, la posibilidad de crecimiento profesional y el grado de autonomia en el
trabajo.

e Recursos sociales, que incluyen el respaldo de los colegas y supervisores, la

retroalimentacidn constructiva y un ambiente de trabajo armonioso.
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e Recursos fisicos, como espacios ergondmicos, condiciones seguras y el acceso a

herramientas adecuadas para realizar las tareas asignadas (Bakker & Demerouti, 2007).

Estos recursos cumplen una funcién de proteccion frente al estrés laboral, ya que
disminuyen el impacto negativo de las demandas excesivas, reduciendo el riesgo de agotamiento
emocional o burnout (Schaufeli & Taris, 2014). Por ejemplo, un metaanalisis realizado por
Lesener et al. (2019) evidencid que contar con recursos laborales elevados se asocia con una
reduccion del 43% en los niveles de agotamiento emocional y un aumento del 57% en el

compromiso organizacional.

Entre los recursos especificos con mayor efecto protector destacan:

e Autonomia laboral, la cual fomenta la autodeterminacion, aumenta la motivacion
intrinseca y disminuye la tension emocional (Deci & Ryan, 2000).

e Apoyo social, que actia como un amortiguador frente a las exigencias psicologicas y
favorece un entorno de cooperacion (Halbesleben, 2006).

e Liderazgo transformacional, que genera confianza, promueve un proposito compartido y
disminuye el estrés crénico al crear un clima emocionalmente seguro (Arnold &
Connelly, 2013).

e Reconocimiento y retroalimentacion oportuna, que fortalecen la percepcion de eficacia 'y

el compromiso afectivo hacia la organizacion (Bakker & Demerouti, 2007).

Consecuencias para la Salud Fisica del Trabajador

Estrés Laboral, Salud Fisica y Mental.

El estrés laboral es una de las consecuencias més frecuentes de la exposicion a riesgos

psicosociales y se ha consolidado como un importante problema de salud pablica. Se define
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como una respuesta fisiologica y emocional que ocurre cuando las demandas del entorno laboral
exceden los recursos del trabajador para hacerles frente de manera efectiva (Leka & Cox, 2010).
Schaufeli y Taris (2014) explican que el estrés cronico en el trabajo puede evolucionar hacia
estados mas graves como el burnout. En cuanto a la salud mental, la evidencia indica que el
estrés laboral sostenido esta estrechamente relacionado con la aparicion de sintomas de ansiedad
generalizada, depresion clinica, somatizacion y deterioro cognitivo leve (Giorgi et al., 2020;
Davila Morén et al., 2023). Estos efectos se ven potenciados en entornos laborales donde existe
inseguridad laboral, liderazgo autoritario, falta de reconocimiento y ausencia de equilibrio entre
vida laboral y personal.

Burnout y Desgaste Profesional.

En un meta-analisis reciente, Ghasemi et al. (2023) analizaron estudios realizados en
enfermeras durante la pandemia de COVID-19, una poblacién particularmente vulnerable por su
exposicidn constante al riesgo, la sobrecarga asistencial y la incertidumbre sanitaria. Los autores
encontraron que la prevalencia del burnout en este grupo oscilo entre el 1.87 % y el 7.75 %, con
un intervalo de confianza del 95 %, lo que sugiere una presencia clinica significativa del
sindrome incluso en estudios con muestras amplias y heterogéneas. Este hallazgo confirma que el
burnout no es un fendmeno aislado, sino una consecuencia directa de factores psicosociales mal
gestionados como la falta de apoyo organizacional, altas demandas laborales, inestabilidad
contractual, desequilibrio entre esfuerzo y recompensa, y falta de autonomia (Leka & Cox, 2010;
Demerouti et al., 2001).

Ansiedad y Depresion Vinculadas a Riesgos Psicosociales
La ansiedad y la depresion son trastornos mentales comunes que han sido ampliamente

relacionados con condiciones laborales adversas. Segun la Organizacion Mundial de la Salud
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(2023), més del 15 % de los adultos en edad laboral padecen algun trastorno mental, siendo la
ansiedad y la depresién los mas prevalentes. Estos trastornos no solo afectan el bienestar
individual, sino que también deterioran el desempefio laboral, aumentan el ausentismo y reducen
la productividad.

Diversos estudios han evidenciado que factores como la sobrecarga de trabajo, la falta de
control, la ambiguedad de rol, el liderazgo disfuncional y la inseguridad laboral actian como
riesgos psicosociales desencadenantes o agravantes de estos trastornos mentales (Harvey et al.,
2017; Stansfeld & Candy, 2006). La exposicion prolongada a estos factores puede provocar
respuestas emocionales desadaptativas, especialmente en contextos donde no existen medidas de
prevencion ni apoyo organizacional adecuado (Leka & Jain, 2010).

En esta linea, Bakker y Demerouti (2017), a traves del modelo de demandas y recursos
laborales, sostienen que el desequilibrio entre altas demandas laborales y escasos recursos
disponibles genera agotamiento emocional, lo que incrementa la probabilidad de desarrollar
ansiedad y sintomas depresivos. Por tanto, abordar estos trastornos desde la optica organizacional
implica comprender no sélo las condiciones clinicas del individuo, sino también las dinamicas
estructurales del entorno de trabajo.

Enfermedades Psicosomaticas y Somaticas

Gollenberg et al. (2023), en su estudio sobre salud mental entre profesionales de
educacion infantil durante la pandemia, retoman la definicién clasica de Lipowski (1988) para
explicar la somatizacion. Segun ellos, esta se manifiesta cuando un trabajador traslada malestares
emocionales al plano fisico, expresando dolores musculares, fatiga o cefaleas que no tienen una
base médica organica evidente. Asi, se entiende que la somatizacion es una forma legitima de

expresar malestar psiquico no procesado, especialmente en ambientes marcados por la sobrecarga
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emocional, la presion laboral y el desequilibrio entre esfuerzo y recompensa. Por otro lado, las
enfermedades somaéticas tienen una base organica comprobada, pero su desarrollo y gravedad
pueden estar influidos significativamente por factores psicol6gicos como el estrés crénico, la
ansiedad o la depresidn, lo cual subraya la importancia de abordar la salud desde un enfoque
integral (Dimsdale, 2022).
Trastornos del Suefio

Los trastornos del suefio comprenden diversas alteraciones que afectan la calidad,
duracion y regularidad del suefio, impactando negativamente el bienestar y el funcionamiento
diario. Entre los més frecuentes se incluyen el insomnio, apnea del suefio, sindrome de piernas
inquietas, trastornos del ritmo circadiano e hipersomnia (Bhaskar et al., 2016). En el ambito
laboral, factores como la sobrecarga laboral, estrés crénico, turnos rotativos y la presion
constante para rendir se asocian con un alto indice de problemas de suefio, lo que afecta tanto la
salud como el desempefio, atencion y capacidad de tomar decisiones del trabajador (Hirshkowitz
etal., 2015).
Consecuencias a Nivel Organizacional

Diversos estudios recientes han evidenciado que los riesgos psicosociales no solo afectan
la salud del trabajador, sino también el desempefio organizacional, generando consecuencias
como el incremento del ausentismo, rotacion de personal, conflictos interpersonales y baja
productividad (Montano et al., 2017; Nielsen et al., 2021).
Ausentismo Laboral

Diversas investigaciones muestran que niveles elevados de estrés laboral estan
directamente relacionados con un aumento en los dias de ausencia por enfermedad. Un informe

de la Agencia Europea para la Seguridad y Salud en el Trabajo (EU-OSHA, 2020) determin6 que
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entre el 50 y 60 % de las jornadas laborales perdidas en Europa se deben a riesgos psicosociales y
estrés.

Las empresas que presentan altos niveles de estrés laboral experimentan tasas de
ausentismo significativamente mayores, lo que genera costos econémicos y afecta la operacion
diaria (Giorgi et al., 2020).

Rotacion de Personal

Ambientes laborales con riesgos psicosociales aumentados disminuyen la satisfaccion de
los trabajadores y fomentan la intencion de renunciar. En el sector publico, factores como el
agotamiento emocional, la percepcion de injusticia y la falta de reconocimiento son indicadores
confiables de rotacion voluntaria (Schaufeli, 2017). Bakker y Demerouti (2017) sefialan que la
carencia de recursos laborales esenciales como apoyo social, retroalimentacion y autonomia
incrementa la probabilidad de que los colaboradores abandonen la organizacion.

Disminucion del Rendimiento y la Productividad

La reduccion del rendimiento, el aumento del absentismo y presentismo, y una mayor
rotacion de personal. También incrementan la probabilidad de accidentes laborales y suelen
producir ausencias por salud mental mas prolongadas que las de otras causas. Estos factores,
ademas, contribuyen a la jubilacion anticipada y representan costos econdmicos elevados para las
empresas Yy la sociedad (EU-OSHA, 2020).

Aumento de Conflictos Interpersonales

Factores psicosociales como la sobrecarga laboral o la falta de control incrementan las

tensiones y conflictos entre colegas, deteriorando el clima laboral y dificultando la colaboracion

en los equipos (Gil-Monte, 2012; Giorgi et al., 2020).
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Costos Organizacionales Invisibles

Las organizaciones gque presentan ambientes laborales negativos enfrentan costos poco visibles
como el presentismo (empleados que asisten pero no rinden adecuadamente), pérdida de talento
capacitado, mayores gastos en salud ocupacional y deterioro de la imagen institucional (Cooper &
Quick, 2017).

Marco Normativo e Institucional Sobre Riesgos Psicosociales

El aumento del interés por la salud mental en el &mbito laboral ha motivado la creacion de
normativas legales y técnicas, tanto a nivel global como local, orientadas a fomentar la gestion
adecuada de los riesgos psicosociales. Estas directrices parten del reconocimiento de que un
entorno de trabajo sano es fundamental para garantizar el bienestar de los trabajadores y mejorar
su productividad.

Kunz (2019) identifico una relacion directa entre condiciones laborales adversas y un
deterioro significativo en el bienestar fisico y mental de los trabajadores. De forma
complementaria, Leka y Jain (2019) enfatizan la urgencia de establecer politicas publicas
robustas para abordar los riesgos psicosociales, sobre todo en los paises en desarrollo, donde este
tipo de probleméticas a menudo son invisibilizadas o no reguladas adecuadamente.

Normativa internacional

La Organizacion Internacional del Trabajo, en colaboracion con la Organizacién Mundial de la
Salud, ha sefialado recientemente la necesidad urgente de que los Estados adopten politicas integrales de
salud y seguridad ocupacional que incluyan explicitamente la proteccion de la salud mental de los
trabajadores. Segun sus directrices conjuntas, publicadas en 2022, estas politicas deben abarcar la
prevencion de riesgos psicosociales como la sobrecarga laboral, el acoso, la falta de apoyo y las relaciones
conflictivas, integrandolos dentro de los sistemas formales de seguridad y salud en el trabajo (OIT &

OMS, 2022).
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En la recomendacion N° 206, la OIT enfatiza la necesidad de desarrollar politicas y
programas enfocados en promover el bienestar psicoldgico, asi como prevenir el estrés, la
violencia y el acoso en los espacios laborales (OIT, 2014).

De igual forma, el informe conjunto elaborado por la Organizacion Mundial de la Salud
(OMS) y la OIT, titulado Salud Mental en el Trabajo: Informe de Politicas, sugiere que los paises
deben implementar medidas organizativas como la adecuada gestion de la carga de trabajo, la
definicidn clara de funciones y el fortalecimiento del liderazgo, con el objetivo de reducir los
riesgos psicosociales (OMS & OIT, 2022).

Por otro lado, la norma internacional I1SO 45003:2021, centrada en la salud mental en el
entorno laboral, sefiala que los riesgos psicosociales pueden originarse en el contenido de las
tareas, la forma en que se organiza el trabajo, las relaciones interpersonales o las condiciones del
entorno, y por tanto, deben ser abordados como parte esencial de los sistemas de gestion en
seguridad y salud laboral (1SO, 2021).

Normativa Nacional: Ecuador

En Ecuador, el Ministerio del Trabajo establece a través de la Guia para la Aplicacion del
Cuestionario de Prevencion de Riesgo Psicosocial en Espacios Laborales, que es responsabilidad
de cada institucion identificar los riesgos psicosociales presentes en el entorno laboral, con el
objetivo de proteger la salud y el bienestar integral de los trabajadores (Ministerio del Trabajo,
2024).

Dicho cuestionario fue elaborado en conjunto con instituciones académicas y
profesionales especializados, con el fin de detectar condiciones psicosociales que puedan
comprometer la salud de los trabajadores o servidores publicos. Se trata de una herramienta

adaptada al contexto nacional y con sustento técnico validado (Ministerio del Trabajo, s.f.).
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Asimismo, el Acuerdo Ministerial MDT-2017-0135, que norma la aplicacion de la
Seguridad y Salud en el Trabajo, dispone que los empleadores deben realizar evaluaciones
periddicas del entorno laboral, incorporando el andlisis de factores psicosociales que pudieran
afectar la salud mental de su personal (Ministerio del Trabajo, 2017).

Por otra parte, la Ley Organica de Prevencion Integral del Fendmeno Socioeconémico de
las Drogas reconoce que las condiciones laborales adversas, incluidas las de indole psicosocial,
pueden impactar negativamente en la salud mental y aumentar la susceptibilidad al consumo de
sustancias (Asamblea Nacional del Ecuador, 2015).

Finalmente, el Codigo del Trabajo, tras su reforma en 2023, establece como una
obligacion del empleador garantizar la proteccion fisica, psicologica y moral del trabajador, y
prevenir cualquier forma de violencia o riesgo que pueda afectar su salud mental (Codigo del
Trabajo, 2023).

Evidencia Cientifica Internacional Sobre Riesgos Psicosociales

Kunz (2019) identifico una relacion significativa entre ambientes laborales desfavorables
caracterizados por alta demanda, escaso control, pobre reconocimiento y liderazgo ineficaz y el
deterioro simultaneo de la salud fisica y mental de los trabajadores. Su investigacion destaca
coémo las condiciones organizativas influyen no solo en la aparicion de sintomas psicoldgicos
como ansiedad, estrés y depresion, sino también en la aparicion de enfermedades somaticas,
como hipertension y trastornos gastrointestinales. Este hallazgo refuerza la necesidad de
intervenciones preventivas que aborden el entorno de trabajo de manera integral.

Por otro lado, Jain y Leka (2010), desde su enfoque en salud ocupacional global,
argumentan que aun existe una débil implementacion de politicas preventivas en muchos paises,

particularmente en aquellos en vias de desarrollo. Los autores enfatizan la urgencia de crear
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marcos legales y normativos sélidos que permitan no solo identificar los riesgos psicosociales,
sino también mitigar su impacto mediante estrategias institucionales sostenidas. Proponen un
modelo de gestidn basado en evidencia que articule legislacion, compromiso organizacional,
cultura preventiva y participacion de los trabajadores.

En cuanto a la medicion de los riesgos psicosociales, Beermann y Vahle-Hinz (2020)
desarrollaron el instrumento OrgFit, el cual permite evaluar el grado de ajuste entre las
caracteristicas organizacionales y las necesidades psicolégicas de los trabajadores. Este
cuestionario incorpora dimensiones como la justicia organizacional, la congruencia con valores
personales y el apoyo del liderazgo, lo que permite detectar niveles de estrés mental de forma
mas contextualizada. Su propuesta amplia los enfoques clésicos de evaluacion al integrar el
concepto de “fit organizacional” como variable moderadora del bienestar laboral.

Rugulies et al. (2020), a traves de un metaanalisis riguroso, identificaron que factores
como el apoyo social entre comparieros y la percepcion de justicia organizacional funcionan
como elementos protectores frente a trastornos mentales comunes. Su revision evidencia que los
entornos laborales donde los trabajadores perciben equidad, respeto y acompafiamiento
emocional, presentan tasas significativamente mas bajas de ansiedad, depresion y agotamiento
emocional. Estos hallazgos subrayan el valor de cultivar relaciones laborales saludables y
estructuras organizativas basadas en la equidad.

Schitte y Schroder (2019) encontraron que muchas empresas en Alemania presentan un
cumplimiento insuficiente en la evaluacion obligatoria de riesgos psicosociales. Ademas, sefialan
que aunque la normativa exige a las organizaciones identificar y evaluar estos riesgos, es
fundamental la participacion activa de todos los trabajadores para asegurar un adecuado

funcionamiento organizacional.
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Instrumentos de Evaluacion Utilizados en el Ecuador

> Cuestionario de Evaluacion de Riesgos Psicosociales en Espacios Laborales

del Ministerio del Trabajo de Ecuador

Moreno Alestedt, et al (2018) disefiaron un cuestionario orientado a elaborar una
herramienta especifica para el contexto sociocultural de Ecuador, destinada a evaluar los riesgos
psicosociales en el &ambito laboral. La validacion del instrumento se realizé a través de un estudio
transversal dividido en dos etapas: primero, la elaboracion del marco teérico y la construccion del
cuestionario; luego, la evaluacion de sus propiedades psicométricas utilizando una muestra de
3225 empleados de empresas privadas ecuatorianas. Esta herramienta contiene 58 items
distribuidos en ocho dimensiones: carga de trabajo, control del trabajo, apoyo social en la
empresa, liderazgo, relaciones interpersonales, compensacion, acoso laboral y doble presencia.
Su aplicacion se basa en una escala tipo Likert, y su disefio responde a un proceso de validacion
de contenido con expertos locales y pilotajes previos en empresas nacionales (Ministerio del
Trabajo del Ecuador, 2024).

> |STAS21

Se trata de una version en espariol del Cuestionario Psicosocial de Copenhague
(COPSOQ), creada para medir factores de riesgo psicosocial en el ambito laboral, tales como la
carga mental, el apoyo social, el liderazgo, la autonomia, las compensaciones y la doble
presencia. Esta adaptacion fue realizada por el Instituto Sindical de Trabajo, Ambiente y Salud
(ISTAS) para adecuarla a contextos laborales de habla hispana (Moncada et al., 2005).

A partir del afio 2000, la comunidad cientifica y las instituciones internacionales
comenzaron a prestar mayor atencion a los riesgos psicosociales debido al incremento de
trastornos como el estrés crénico, la ansiedad laboral y el sindrome de desgaste ocupacional.

Organizaciones como la OIT, la OMS y la EU-OSHA promovieron el desarrollo de herramientas
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conceptuales y normativas que facilitaran su evaluacion. Entre estas iniciativas destacan la guia
PRIMA-EF (Leka & Jain, 2010) y el cuestionario COPSOQ), elaborado por Kristensen et al.
(2005), ampliamente utilizado para medir factores como la carga emocional, la inseguridad
contractual, la equidad organizacional y el acoso.

> Copenhagen Psychosocial Questionnaire (COPSOQ)

El Cuestionario Psicosocial de Copenhague (COPSOQ), desarrollado por Kristensen et al.
(2005), es una herramienta disefiada para evaluar de manera integral el entorno psicosocial en el
trabajo. Este instrumento ha sido ampliamente utilizado en estudios internacionales y validado en
maltiples idiomas y contextos laborales.

El COPSOQ se presenta en tres versiones (larga, intermedia y corta), que varian en el
namero de items y escalas. La version larga contiene 141 items agrupados en 30 escalas, mientras
que la version intermedia cuenta con 95 items distribuidos en 26 escalas, y la version corta posee
44 items agrupados en 8 escalas. Entre las dimensiones que evalUa se encuentran: demandas
cuantitativas, demandas cognitivas y emocionales, influencia en el trabajo, desarrollo, sentido del
trabajo, liderazgo, justicia organizacional, apoyo social, acoso laboral, equilibrio trabajo-vida y
satisfaccion laboral (Kristensen et al., 2005).

Este cuestionario ha demostrado adecuados niveles de confiabilidad, con coeficientes de
consistencia interna superiores (o de Cronbach) a 0.70 en la mayoria de las escalas. Ademas,
estudios posteriores han validado la tercera version del COPSOQ, ampliando sus dimensiones e
incorporando analisis comparativos entre paises como Suecia, Canada y Australia (Berthelsen et

al., 2020).
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Enfoques de Intervencion en Riesgos Psicosociales

La gestion de los riesgos psicosociales debe abordarse de forma estructurada, participativa
y continua, reconociendo que su origen esta vinculado principalmente a factores organizacionales
y no Unicamente a caracteristicas individuales. Por esta razdn, las acciones deben enfocarse tanto
en potenciar las habilidades del trabajador como en modificar el entorno laboral donde se
desempefia (Leka & Jain, 2010).

De acuerdo con LaMontagne et al. (2007), las intervenciones pueden dividirse en tres
categorias: las primarias, que buscan prevenir la aparicion de factores de riesgo; las secundarias,
que intentan minimizar sus efectos; y las terciarias, que se orientan al tratamiento o la
rehabilitacion de los dafios ya existentes.

> Intervenciones Primarias

Las intervenciones primarias buscan modificar o eliminar los factores organizacionales
que provocan riesgos psicosociales, tales como la sobrecarga laboral, la ambiguedad en los roles,
la limitada participacion y la falta de autonomia. Estas acciones se enfocan en prevenir
estructuralmente dichos riesgos, lo que contribuye a mejorar tanto el ambiente laboral como la
salud mental de los trabajadores (LaMontagne et al., 2007; EU-OSHA, 2022).

Una revision sistematica realizada por Montano et al, (2017) demostr6 que las
intervenciones organizacionales orientadas al redisefio del trabajo generan mejoras significativas
en el bienestar de los colaboradores y reducen el estrés percibido, superando la eficacia de
aquellas intervenciones que se dirigen unicamente al individuo.

“Las intervenciones estructurales que buscan optimizar la organizacion del trabajo son las
que garantizan mayor sostenibilidad a largo plazo en la prevencion del estrés laboral”

(LaMontagne et al., 2007).
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> Intervenciones Secundarias

Las intervenciones secundarias se centran en disminuir el impacto del estrés psicosocial
ya presente, fortaleciendo las habilidades individuales para afrontar y adaptarse a la situacion.
Programas como talleres de manejo del estrés o técnicas de mindfulness resultan efectivos
cuando forman parte de un enfoque institucional mas amplio (Leka & Cox, 2008; Schulte et al.,
2015).

Aungue su enfoque es individual, la efectividad de estas intervenciones mejora cuando se
combinan con acciones organizacionales (Leka & Jain, 2010; Schulte et al., 2015).

“El entrenamiento en resiliencia y estrategias de afrontamiento debe estar respaldado por
un compromiso institucional que transforme las condiciones laborales” (Schulte et al., 2015).

> Intervenciones Terciarias

Segun Garcia-Herrero et al. (2022), en un estudio con trabajadores del sector publico y
privado, las intervenciones posteriores a crisis son mas exitosas cuando se acompafian de
cambios organizacionales que previenen la recurrencia del problema.

“La reincorporacion laboral sin las condiciones adecuadas puede aumentar el riesgo de
recaidas emocionales y disminuir el compromiso del trabajador con la organizacion” (Garcia-
Herrero et al., 2022).

> Enfoques Integradores

Actualmente, se promueve un enfoque integral que combine los tres niveles de
intervencion dentro de un sistema de gestion de seguridad y salud en el trabajo (SG-SST). La
norma ISO 45003:2021, primera guia internacional enfocada en la salud psicoldgica laboral,
recomienda que las organizaciones identifiquen, evalten y controlen los riesgos psicosociales como

parte de sus politicas generales de prevencion (ISO, 2021).
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“La salud psicolodgica debe ser considerada con la misma importancia que la salud fisica,
integrandose plenamente en la gestion de riesgos laborales” (ISO, 2021).

Condiciones Necesarias para la Efectividad de las Intervenciones.

Para que las intervenciones psicosociales sean efectivas, deben cumplir ciertos criterios
organizacionales y metodol6gicos. Diversas revisiones coinciden en que el compromiso visible
de la alta direccion, la participacion activa de los trabajadores, la integracion en las politicas
institucionales y la evaluacion continua de resultados son factores clave para su éxito
(LaMontagne et al., 2007; Leka & Cox, 2008).

“Las intervenciones que tienen éxito son aquellas desarrolladas de manera participativa,
adaptadas al contexto especifico y con apoyo constante de la direccion” (Montano et al., 2017).

Ademas, el disefio debe ser realista, viable y alineado con los recursos y la cultura de la
organizacion. La evaluacion debe considerar no solo la reduccion del estrés, sino también
mejoras en el clima organizacional, desempefio, motivacion y satisfaccion laboral (Nielsen &
Randall, 2013).

Estado del Arte.

En Ecuador, diversos estudios realizados en instituciones publicas de distintas provincias
han evidenciado la presencia de riesgos psicosociales en diferentes niveles, lo que resalta la
necesidad de evaluarlos sistematicamente en otros contextos organizacionales.

En un estudio realizado en la Direccion Nacional de Prevencion de la Contaminacion
Ambiental del Ministerio del Ambiente en Quito, se evidencio que el 47,5 % de los 40
funcionarios evaluados presentaba un riesgo muy alto relacionado con la carga laboral, el 60 %
en los aspectos de participacion y supervision, y el 50 % en cuanto al desempefio de rol (Marcelo

Atilio Russo Puga & Christiam Lam Villacis, 2020).
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Por su parte, en la Agencia Nacional de Transito de Esmeraldas, se identificé que el
61,1 % de los 18 servidores evaluados enfrentaba un nivel de riesgo muy elevado en dimensiones
como participacién y supervisién, contenido y variedad del trabajo, asi como en la percepcion de
compensaciones (Navarrete Guerrero, 2022).

En la Direccion Distrital 05D04 Pujili-Saquisili, el analisis de 309 funcionarios publicos
mostro que el 78 % se encontraba en un nivel de riesgo bajo, el 17 % en un nivel medio y apenas
el 5 % en un nivel alto (Vizuete Mufioz & Moreno Ruilova, 2020).

En los Gobiernos Autonomos Descentralizados de la provincia de Loja, la evaluacion
aplicada a 324 trabajadores del sector publico revelo que mas del 80 % percibia un riesgo bajo en
la categoria de “otros factores relevantes”; sin embargo, se identificaron atn riesgos persistentes
relacionados con acoso laboral y condiciones del entorno de trabajo (Jumbo Valladolid & Gallo
Alvarez, 2024).

En un estudio realizado en una industria floricola de Riobamba, Ecuador, Chimbo
Chimbo et al. (2024) analizaron los riesgos psicosociales y su impacto en la salud mental de los
trabajadores. El estudio, de enfoque mixto y corte transversal, aplico el Cuestionario de
Evaluacion de Riesgos Psicosociales del Ministerio de Trabajo del Ecuador a una muestra de 70
trabajadores.

Los resultados revelaron una prevalencia global de riesgo del 41%, siendo la dimensién
mas afectada la de Recuperacion, con un 61% de trabajadores en condicion de riesgo. Asimismo,
se identificaron niveles preocupantes en factores como la doble presencia laboral-familiar, el
acoso laboral y el bajo soporte y apoyo social. Los autores concluyen que estos riesgos se ven

influidos por variables sociodemograficas como la edad, el género, el nivel educativo y la etnia,
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recomendando la implementacion de medidas preventivas para promover entornos laborales mas

saludables y productivos (Chimbo Chimbo et al., 2024).
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Capitulo 11: Metodologia

En este capitulo se presenta la metodologia que gui6 el desarrollo de la investigacion
sobre los riesgos psicosociales en una institucion pablica de la ciudad de Cuenca. Se describen el
tipo y disefio de estudio, la poblacion total, asi como los instrumentos y procedimientos que se
empled para la recoleccion de datos. Ademas, se exponen los criterios que orientaron el proceso y
garantias de confidencialidad, con el fin de garantizar la validez de la informacién y el respeto a
los participantes.

Tipo de Investigacion

Esta investigacion se desarrollo bajo un enfoque cuantitativo, ya que se basé en la
recoleccion y analisis de datos numeéricos mediante un instrumento estructurado. El estudio fue
de tipo descriptivo, pues permitié identificar y caracterizar los niveles de riesgo psicosocial
presentes en los trabajadores de una institucion publica. Se utilizo un disefio no experimental,
debido a que no se manipul6 ninguna variable, y fue transversal, ya que los datos se recolectaron
en un solo momento del tiempo.

Objetivos
Objetivo General
Medir los riesgos psicosociales de una institucion publica de Cuenca
Objetivos Especificos
1. Recolectar informacion sociodemografica del personal.
2. Determinar la prevalencia de riesgos psicosociales.
3. Analizar los resultados obtenidos para identificar areas criticas y proponer

recomendaciones.
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Pregunta de Investigacion:
¢Cuéles son los riesgos psicosociales que afectan al personal de la institucion pablica?
Paoblacién
La poblacién total estuvo conformada por 58 trabajadores de una institucion publica de la
ciudad de Cuenca. Se utiliz6 un muestreo intencional no probabilistico, seleccionando a quienes
aceptaron participar de manera voluntaria y cumplian con los criterios establecidos. No obstante,
uno de los trabajadores no asistié el dia de la aplicacion del instrumento de evaluacién, por lo que
finalmente se trabajé con 57 participantes. Esta muestra permitio obtener una vision
representativa del estado actual de los riesgos psicosociales en la institucion.
Criterios de Inclusion.
e El personal que labora en la institucién
e Personal regido por el Cddigo de Trabajoy la LOSEP
e Tener al menos 6 meses de antigiiedad en la empresa
e Firmar el consentimiento informado.
Criterios de Exclusion.
e Personal que no asista diariamente a la institucion
e Personal que no tiene un contrato de trabajo.
e Tener menos de 6 meses de antiguedad en la empresa
e Se niegan a participar en la investigacién
Instrumento de Evaluacion
Para la presente investigacion, se utiliz6 como herramienta principal de evaluacion el
Cuestionario de Evaluacion de Riesgo Psicosocial en Espacios Laborales, elaborado y validado
por el Ministerio del Trabajo del Ecuador (2024). Este instrumento forma parte de las

estrategias normativas establecidas en el Acuerdo Ministerial MDT-2017-0135, y constituye un
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insumo técnico esencial dentro del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-
SST).

Esta herramienta contiene 58 items distribuidos en ocho dimensiones carga y ritmo de
trabajo, desarrollo de competencias, liderazgo, margen de accion y control, organizacién del
trabajo, recuperacion, soporte y apoyo, y unos puntos importantes como acoso laboral, sexual,
doble presencia, etc. Su aplicacién se basa en una escala tipo Likert, y su disefio responde a un
proceso de validacion de contenido con expertos locales y pilotajes previos en empresas
nacionales (Ministerio del Trabajo del Ecuador, 2024).

Dimensiones:

Segun el Ministerio del Trabajo (2018), el cuestionario oficial disefiado para la evaluacion
de los riesgos psicosociales en el entorno laboral ecuatoriano se estructura en ocho dimensiones
principales. Estas permiten analizar de forma integral como la organizacién del trabajo puede
afectar la salud mental, el bienestar y el desempefio de los trabajadores.

» Cargay Ritmo de Trabajo

Esta dimensién evalla la intensidad de las tareas asignadas, el ritmo con el que deben
ejecutarse y el tiempo disponible para cumplirlas. Se analiza si las exigencias del trabajo superan
la capacidad del trabajador para responder de manera efectiva, lo cual puede generar fatiga,
ansiedad y estrés. También se examina si el volumen de trabajo interfiere con la calidad del
mismo o con el equilibrio vida-trabajo.

» Desarrollo de Competencias

Esta dimension esta enfocada en las oportunidades que tiene el trabajador para mejorar

sus habilidades, conocimientos y capacidades dentro del entorno laboral. EvalUa si existen

programas de capacitacion, si las funciones asignadas se ajustan al perfil profesional y si existe
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retroalimentacion objetiva y oportuna sobre el desempefio. Un entorno que favorece el desarrollo
continuo es protector frente a los riesgos psicosociales.
> Liderazgo
Evalla la percepcidn del trabajador sobre el estilo de liderazgo de su jefe inmediato. Se
consideran aspectos como la capacidad para motivar, establecer una comunicacién clara, brindar
apoyo emocional, reconocer el esfuerzo y fomentar la participacion. Un liderazgo positivo se
asocia con un mejor clima laboral y menores niveles de estrés.
»  Margen de Acciony Control
Hace referencia al grado de autonomia que tiene el trabajador en la planificacion,
organizacion y ejecucion de sus tareas. También incluye la posibilidad de opinar, tomar
decisiones y aportar ideas dentro de la estructura organizacional. Cuando el trabajador percibe
que no tiene control sobre su trabajo, se incrementa el riesgo de agotamiento y desmotivacion.
» Organizacion del Trabajo
Analiza cdmo estan distribuidas las tareas, la claridad de los roles, la definicién de metas
y la existencia de procesos eficientes. Se enfoca también en la equidad en la asignacion de
responsabilidades, la adecuacion de funciones y el respeto a la diversidad, incluyendo las
condiciones especiales de personas con discapacidad. Una organizacion del trabajo desordenada
0 poco transparente incrementa el riesgo psicosocial.
> Recuperacion
Esta dimension estudia la posibilidad del trabajador de recuperarse fisica y mentalmente
después de la jornada laboral. Considera aspectos como la calidad del descanso, el respeto a los

horarios establecidos, las pausas durante la jornada y la desconexién fuera del horario laboral. El
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descanso adecuado es esencial para prevenir enfermedades mentales relacionadas con la fatiga
cronicay el estrés acumulado.
> Soporte y Apoyo
Se refiere al nivel de apoyo emocional, técnico y social que el trabajador percibe de sus
comparieros, jefes y de la institucion en general. Incluye la existencia de mecanismos de ayuda
como servicios médicos, psicologia o trabajo social. El apoyo social es un factor protector clave
frente al impacto de los riesgos psicosociales.
> Otros Puntos Importantes
Esta categoria abarca diversos factores criticos que pueden afectar seriamente el bienestar

laboral:

e Acoso laboral: conductas hostiles o humillantes repetitivas que deterioran el ambiente de
trabajo.

e Acoso sexual: cualquier forma de insinuacion o conducta sexual no deseada.

¢ Acoso discriminatorio: trato injusto por motivos de género, raza, religién, edad u otras
condiciones personales.

e Adiccion al trabajo: dedicacion compulsiva al trabajo que impide la recuperacion y
genera desgaste.

¢ Condiciones del entorno fisico: calidad de la infraestructura, mobiliario, equipos,
ventilacion e iluminacion.

e Doble presencia: dificultad para equilibrar responsabilidades laborales y familiares.

e Estabilidad laboral y emocional: percepcion de seguridad en el empleo y predictibilidad

en las funciones.
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e Salud autopercibida: valoracion que hace el trabajador de su propio estado de salud
general.

Interpretacion de Resultados

Cada item del instrumento fue evaluado mediante una escala tipo Likert de cuatro puntos,
que asigna valores del 1 al 4 segun el nivel de acuerdo expresado por los participantes. En esta
escala, las opciones con mayor puntuacion reflejan percepciones mas favorables y, por tanto, un
menor nivel de riesgo psicosocial. A continuacion, se detalla la correspondencia entre las
opciones de respuesta y su respectiva puntuacion:

Tabla 1.

Escala tipo likert

Opcidén de Respuesta Puntuacion
Completamente de acuerdo 4
Parcialmente de acuerdo 3
Poco de acuerdo 2
En desacuerdo 1

Fuente: Ministerio del Trabajo del Ecuador (2018). Guia para la aplicacién del Cuestionario de Evaluacidn de Riesgo
Psicosocial en Espacios Laborales.

Clasificacién de los items en base a las dimensiones

Cada item se clasifica en las diferentes dimensiones de la siguiente manera:
Tabla 2.

Clasificacion de los items en base a las dimensiones

Dimension Numero total NUmero de itemenel
de items cuestionario

Carga y ritmo de trabajo 4 lal4

Desarrollo de competencias 4 5al 8

Liderazgo 6 9al 14

Margen de accion y control 4 15al 18

Organizacién del trabajo 6 19 al 24

Recuperacion 5 25 al 29

Soporte y apoyo 5 30al 34

Otros puntos importantes: 24 35 al 58
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Otros puntos importantes: Acoso discriminatorio
Otros puntos importantes: Acoso laboral

Otros puntos importantes: Acoso sexual

Otros puntos importantes: Adiccién al trabajo

Otros puntos importantes:

Otros puntos importantes: Doble presencia

(laboral - familiar)

Otros puntos importantes: Estabilidad laboral y

emocional

Otros puntos importantes: Salud auto percibida

Condiciones de trabajo

35, 38,53y 56
41y 50

43y 48

36, 45, 51, 55 y 57
40y 47

46y 49

37,39, 42,52y 54

44y 58

Fuente: Ministerio del Trabajo del Ecuador (2018). Guia para la aplicacion del Cuestionario de Evaluacion de Riesgo
Psicosocial en Espacios Laborales.

Niveles de Riesgo por Dimension

El nivel de riesgo de cada dimension se calculara a través de la suma directa de las

puntuaciones obtenidas en los items de la tabla anterior, y posteriormente el resultado sera

contrastado con los valores establecidos en la tabla siguiente.

Tabla 3

Niveles de riesgo por dimension

Dimension Riesgo bajo Riesgo medio Riesgo alto
Cargo yritmo de 13a16 8al2 4a7
trabajo

Desarrollo de 13a16 8al2 4a7
competencias

Liderazgo 18a24 12a 17 6all
Margen de acciény 13a16 8al2 4a’
control

Organizacién del 18a24 12 al 17 6all
trabajo

Recuperacion 16 a20 10 al 15 5a9
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Soporte y apoyo 16a 20 10al 15 5a9
Otros puntos 73296 49472 24 a 48
importantes

Fuente: Ministerio del Trabajo del Ecuador (2018). Guia para la aplicacion del Cuestionario de Evaluacion de Riesgo

Psicosocial en Espacios Laborales

Riesgo bajo: Indica una exposicién minima que no representa en el corto plazo, una
amenaza significativa para la salud o seguridad de los trabajadores. No obstante, se recomienda
realizar un monitoreo periodico para evitar un deterioro futuro.

Riesgo medio: Representa una exposicion moderada que podria comprometer la
integridad fisica o mental en el mediano plazo, especialmente si no se implementan medidas
preventivas y correctivas de manera oportuna y continua.

Riesgo alto: Refleja una exposicion elevada e inaceptable, con potencial de generar
efectos negativos inmediatos sobre la salud de los trabajadores. Este nivel exige la aplicacion
urgente de medidas de intervencion adaptadas a las necesidades especificas detectadas en cada
dimension (Ministerio del Trabajo, 2024)

Procedimiento.

1. Gestion de autorizacion institucional: Se solicité formalmente con el director de la
Institucion Publica y el departamento de Talento Humano el permiso para realizar el estudio.

2. Coordinacion operativa con la institucion: Se definid, junto con el area de Talento
Humano, el cronograma para la socializacion y aplicacion de los cuestionarios.

3. Convocatoria a los participantes: EI departamento de Talento Humano, envio6 una
invitacion interna mediante su chat interno.

4. Jornada de socializacién: Se organiz6 una sesion informativa con el personal

participante, donde se explico:
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< El objetivo del cuestionario.
¢+ Su caracter voluntario y anénimo.
< La importancia de una participacion honesta y responsable.

6. Firma del consentimiento informado: EI mismo dia de la socializacion, los
participantes firmaron de forma voluntaria el consentimiento, previa lectura y resolucion de
dudas.

7. Aplicacion del cuestionario: El departamento de talento humano envi6 el cuestionario
digital a través de su chat interno. La aplicacion fue individual y tuvo una duracion aproximada
de 20 a 25 minutos por participante. Como no estuvieron todos los participantes presentes, se
realiz6 algunos recordatorios durante dos semanas para que lo realicen donde se obtuvo las
respuestas de 57 participantes.

8. Almacenamiento de datos: Los datos recolectados fueron almacenados a través de
Google forms y Microsoft Excel. No se recopil6 informacion personal identificativa,
garantizando la confidencialidad.

9. Anélisis estadistico: Luego de haber recolectado los datos durante las dos semanas, se
realizé un andlisis descriptivo de los datos mediante Microsoft Excel.

10. Entrega de resultados: Se elabor6 un informe ejecutivo con los resultados generales
del estudio y este informe fue entregado a la institucion, junto con recomendaciones. No se

divulgd informacion individual ni sensible.
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Capitulo I11. Analisis de resultados

En este capitulo se presentan los resultados obtenidos tras la aplicacion del cuestionario
de riesgos psicosociales al personal de la institucion puablica. Los datos se organizaron segun las
dimensiones evaluadas y se analizaron con el fin de identificar los principales factores de riesgo y
su nivel de incidencia en la poblacién estudiada.

Datos Sociodemograficos
Tabla 4.

Analisis por rangos de edad de los participantes

Rango de edad N %
18 — 24 afios 2 35
25 — 34 afios 12 21.1
35— 43 afios 9 158
44 — 52 afios 17 29.8
Igual o superior a 53 afios 17 29.8
Total 57 100

La mayoria de participantes se concentra en los rangos de 44 afios en adelante, mientras
que los jovenes de 18 a 24 afios representan una proporcion minima.

Tabla 5.

Analisis de los participantes segun el sexo biolégico

Sexo biol6gico N %

Masculino 21 36.8
Femenino 36 63.2
Total 57 100

En cuanto a la distribucion de los participantes segun el sexo bioldgico, se identifico que

N=21 corresponden al sexo masculino (36,8%) y N=36 al sexo femenino (63,2%). Estos
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resultados evidencian una mayor representacion de mujeres dentro de la institucion en
comparacion con los hombres.

Tabla 6.

Analisis por rangos de antigtiedad

Antigiedad en la empresa N %

0 — 1 afios 16 28.1
2 — 5 afos 11 19.3
6 — 10 afios 7 12.3
11 — 20 afios 8 14

Igual o mayor a 21 afios 15 26.3
Total 57 100

Se evidencia mayor concentracion en trabajadores con muy poca antigiiedad (0-1 afio) y
en aquellos con més de 21 afios en la institucion.

Tabla 7.

Analisis de los participantes segun estado civil

Estado civil N %
Soltero/a 8 14
Casado/a 38 66.7
Unién libre 0 0.0
Divorciado/a 9 15.8
Viudo/a 2 3.2
Total 57 100

Predomina la poblacion casada, seguida por solteros y divorciados; los viudos representan

una minima proporcion y no se registraron participantes en unién libre.



Resultados de la aplicacion del Cuestionario de Evaluacion de Riesgo Psicosocial en

Espacios Laborales
Tabla 8.

Resultado por dimensién de la evaluacion de riesgo psicosocial
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Dimensiones Del Cuestionario Riesgo Bajo Riesgo Medio Riesgo Alto
Dimensién 1. Carga y Ritmo de Trabajo 54% 44% 2%
Dimensidn 2. Desarrollo de Competencias 63% 35% 2%
Dimension 3. Liderazgo 72% 19% 9%
Dimensién 4. Margen de Acciony 61% 37% 2%
Control

Dimensidn 5. Organizacion del Trabajo 81% 18% 2%
Dimensidn 6. Recuperacion 46% 53% 2%
Dimension 7. Soporte y Apoyo 46% 49% 5%
Dimensidn 8. Otros Puntos Importantes 79% 21% 0%
Dimensidn 8.1. Otros Puntos Importantes: 74% 23% 4%
Acoso Discriminatorio

Dimension 8.2. Otros Puntos Importantes: 58% 26% 16%
Acoso Laboral

Dimensién 8.3. Otros Puntos Importantes: 89% 11% 0%
Acoso Sexual

Dimension 8.4. Otros Puntos Importantes: 63% 37% 0%
Adiccién al Trabajo

Dimensidn 8.5. Otros Puntos Importantes: 30% 42% 28%
Condiciones del Trabajo

Dimension 8.6. Otros Puntos Importantes: 61% 35% 4%
Doble Presencia (Laboral — Familiar)

Dimensidn 8.7. Otros Puntos Importantes: 77% 23% 0%
Estabilidad Laboral y Emocional

Dimensién 8.8. Otros Puntos Importantes: 63% 32% 5%

Salud Auto Percibida

En los resultados de la evaluacidon de riesgo psicosocial, se observa que en la mayoria de

las dimensiones, el mayor porcentaje se concentra en niveles de riesgo bajo, destacAndose la

dimension de organizacion del trabajo (58%), liderazgo (52%) y carga y ritmo de trabajo

(40%). Sin embargo, se identifican porcentajes significativos de riesgo medio en varias
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dimensiones, especialmente en recuperacion (38%) y soporte y apoyo (38%), lo que evidencia
areas que requieren mayor atencion institucional. En cuanto al riesgo alto, aunque en la mayoria
de dimensiones los valores son bajos, resalta la dimension de acoso laboral con un 14% y
condiciones de trabajo con un 22%, lo que representa focos criticos que deben ser priorizados
en estrategias de intervencion. En general, los resultados reflejan una tendencia favorable hacia
niveles bajos de riesgo, pero con puntos especificos que demandan medidas preventivas y
correctivas inmediatas.

Tabla 9.

Resultado Global de la Evaluacién

Riesgo Bajo Riesgo Medio Riesgo Alto

2% 28% 0%

El resultado global de la evaluacién evidencia que el 72% de los trabajadores se
encuentra en un nivel de riesgo bajo, mientras que el 28% presenta riesgo medio y no se

registran casos en riesgo alto.
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En conclusion, los resultados obtenidos muestran que la institucion presenta, en términos
generales, un nivel de riesgo psicosocial bajo, lo que constituye un entorno laboral mayormente
favorable. Sin embargo, se identificaron dimensiones criticas como recuperacion, soporte y
apoyo, acoso laboral y condiciones de trabajo, que requieren atencion prioritaria. Estas
evidencias reflejan la necesidad de fortalecer los factores protectores ya existentes y disefiar
recomendaciones especificas de prevencion en las areas mas vulnerables, con el fin de garantizar

el bienestar integral de los trabajadores y la sostenibilidad institucional.
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Discusion

Los resultados de la evaluacién de riesgos psicosociales en la institucién objeto de estudio
muestran una predominancia de niveles bajos de riesgo en la mayoria de las dimensiones,
destacandose organizacion del trabajo (58 %), liderazgo (52 %) y carga y ritmo de trabajo (40 %).
Este patrdn es consistente con hallazgos reportados en la Direccion Distrital 05D04 Pujili-
Saquisili y en los Gobiernos Autébnomos Descentralizados de Loja, donde mas del 78 % y 80 %
de los funcionarios, respectivamente, se encontraban en niveles de riesgo bajo (Vizuete Mufioz &
Moreno Ruilova, 2020; Jumbo Valladolid & Gallo Alvarez, 2024). Estas semejanzas sugieren
que, en ciertas instituciones publicas, la percepcion de factores organizacionales como liderazgo
y estructura del trabajo puede ser favorable, contribuyendo a un ambiente laboral relativamente
seguro desde la perspectiva psicosocial.

Sin embargo, el estudio también identificd porcentajes relevantes de riesgo medio en
dimensiones como recuperacion (38 %) y soporte y apoyo (38 %), lo que evidencia areas que
requieren atencion institucional. Esta situacion es comparable con los hallazgos de la industria
floricola de Riobamba, donde factores como la doble presencia laboral-familiar, bajo soporte
social y recuperacion insuficiente mostraron niveles preocupantes de riesgo (Chimbo Chimbo et
al., 2024). Estos paralelos indican que, incluso en contextos donde predomina el riesgo bajo,
existen dimensiones criticas que podrian afectar la salud mental y el desempefio de los
trabajadores si no se implementan medidas preventivas efectivas.

En cuanto al riesgo alto, los resultados destacan la dimension de acoso laboral con un
14 % y condiciones de trabajo con un 22 %. Aunque los porcentajes no son tan elevados como los
reportados en Quito (47,5 % en carga laboral, 60 % en participacion y supervision) o en

Esmeraldas (61,1 % en participacion y supervision y percepcion de compensaciones) (Russo
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Puga & Lam Villacis, 2020; Navarrete Guerrero, 2021), estos valores representan focos criticos
que deben ser priorizados. Esto evidencia que, a pesar de que la institucién presenta una
tendencia general hacia niveles bajos de riesgo, persisten riesgos especificos que podrian
comprometer la salud laboral y que requieren estrategias de intervencion focalizadas,
especialmente en acoso laboral y condiciones del entorno de trabajo.

El contraste entre los resultados de bajo riesgo en dimensiones como organizacion y
liderazgo, frente a los riesgos medios y altos en recuperacion, soporte y acoso laboral, refleja
multiples factores de los riesgos psicosociales, similar a lo observado en estudios previos. Estas
diferencias también enfatizan la importancia de un analisis contextualizado: mientras algunas
dimensiones pueden beneficiarse de buenas practicas organizacionales, otras pueden estar mas
influenciadas por factores estructurales, sociodemograficos o culturales.

En conclusion, los hallazgos de este estudio coinciden parcialmente con la literatura
revisada: existen dimensiones donde el riesgo psicosocial es bajo, indicando fortalezas
organizacionales, pero también se identifican focos criticos de riesgo medio y alto que requieren
atencion inmediata. Esto refuerza la necesidad de estrategias de prevencion y promocién de
bienestar laboral diferenciadas, adaptadas a las dimensiones y factores especificos de cada

institucién, con el fin de mantener entornos de trabajo saludables y productivos.
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Conclusiones

Conclusiones globales:

Los riesgos psicosociales en el &mbito laboral en Ecuador estan presentes en diversas
instituciones publicas y privadas, aunque con variaciones significativas entre organizaciones y
sectores. Mientras algunas presentan altos niveles de riesgo en dimensiones como carga laboral,
participacion y supervision (Quito y Esmeraldas), otras muestran predominio de riesgo bajo
(Pujili-Saquisili y Loja), lo que evidencia la influencia del contexto organizacional y las practicas
de gestion en la percepcion de riesgos.

Existen factores recurrentes que representan riesgo critico, como el acoso laboral, la
recuperacion insuficiente, el bajo soporte social y la doble presencia laboral-familiar, tanto en el
sector publico como en el privado. Esto resalta la necesidad de enfoques preventivos integrales y
adaptados a las caracteristicas especificas de cada institucion.

La presencia simultanea de riesgos bajos y altos en distintas dimensiones evidencia la
complejidad de factores que afectan la salud laboral, lo que requiere estrategias diferenciadas y
focalizadas para garantizar entornos de trabajo saludables y sostenibles.

Conclusiones sobre la institucion estudiada:

En la institucion evaluada, la mayoria de las dimensiones presentan predominio de riesgo
bajo, destacandose organizacion del trabajo (58 %), liderazgo (52 %) y carga y ritmo de trabajo
(40 %), lo que refleja fortalezas institucionales en la gestion organizacional.

No obstante, se identifican areas criticas con riesgo medio, como recuperacion y soporte
social (38 % cada una), y focos de riesgo alto en acoso laboral (14 %) y condiciones de trabajo
(22 %), lo que indica la necesidad de implementar medidas preventivas y correctivas inmediatas

en estas dimensiones especificas.



Los resultados sugieren que, si bien la institucion mantiene un entorno laboral
relativamente favorable en general, es fundamental priorizar estrategias de intervencion
focalizadas para mitigar los riesgos psicosociales criticos y fortalecer el bienestar integral de los

trabajadores.
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A partir de los resultados obtenidos, se presentan a continuacion recomendaciones

especificas orientadas a disminuir los riesgos identificados.

Tabla 10

Recomendaciones

Dimension % de Recomendaciones Responsables Tiempo
riesgo estimado

Recuperacion 53% « Establecer pausas activas y micro Talento Corto plazo (3—
riesgo descansos. Humano 6 meses)
medio, * Respetar horarios de salida y
2% riesgo  vacaciones.
alto » Promover programas de bienestar

laboral (salud fisica y manejo del estrés).

Soportey Apoyo  49%  Fomentar talleres de comunicacion Talento Mediano plazo
riesgo asertiva y trabajo en equipo. Humano (6-12 meses)
medio, « Establecer espacios de
5% riesgo  retroalimentacidon periddica.
alto « Crear programas de mentoria y redes de

apoyo.

CargayRitmode 44% * Redistribuir la carga laboral segln Talento Corto plazo (3—

Trabajo riesgo funciones. Humano 6 meses)
medio, « Ajustar plazos de entrega a la
2% riesgo  complejidad de las tareas.
alto « Capacitar al personal en gestion del

tiempo vy priorizacion.

Condiciones de 42% « Evaluar periédicamente infraestructura ~ Area Mediano plazo

Trabajo riesgo y ambiente laboral. Administrativa ~ (6-12 meses)
medio, « Dotar al personal de mobiliario y
28% equipos ergondémicos.
riesgo alto  « Implementar planes de mantenimiento

preventivo.
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ANEexos

Anexo 1. Consentimiento Informado
Consentimiento informado

Comprendo mi participacion en este estudio. Me han explicado los riesgos y beneficios de
participar en un lenguaje claro y sencillo. Todas mis preguntas fueron contestadas. Me
permitieron contar con tiempo suficiente para tomar la decision de participar y me entregaron una
copia de este formulario de consentimiento informado. Acepto voluntariamente participar en esta
investigacion.

Acepto completar la encuesta

Sl

NO

Acepto que un investigador ingrese a la consulta
Sl

NO

Nombres completos del/a participante

Fecha:

Numero de teléfono del/a participante

Carlos Esteban Gonzélez Proafio

Nombres completos del/a investigador

Fecha: 28 de abril del 2025

0997305727

Numero de teléfono del/a investigador
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Anexo 2. Instrumento de Evaluacion

CARGA Y RITMO DE TRABAJO Completamente Parcialmente Poco de En
de Acuerdo (4) de Acuerdo acuerdo desacuerdo

©) @ @

Considero que son aceptables las solicitudes y
requerimientos que me piden otras personas
(compafieros de trabajo, usuarios, clientes)

Decido el ritmo de trabajo en mis actividades

Las actividades y/o responsabilidades que me
fueron asignadas no me causan estrés

Tengo suficiente tiempo para realizar todas las
actividades que me han sido encomendadas dentro
de mi jornada laboral

Suma de puntos de la dimension

Parcialmente Poco de =)
de Acuerdo acuerdo desacuerdo

©) ) @)

DESARROLLO DE COMPETENCIAS

Completamente
NR Item de Acuerdo (4)

Considero que tengo los suficientes conocimientos,
habilidades y destrezas para desarrollar el trabajo
para el cual fui contratado

En mi trabajo aprendo y adquiero nuevos
conocimientos, habilidades y destrezas de mis
compafieros de trabajo

En mi trabajo se cuenta con un plan de carrera,
capacitacion y/o entrenamiento para el desarrollo
de mis conocimientos, habilidades y destrezas

En mi trabajo se evalla objetiva y periddicamente
las actividades que realizo

Suma de puntos de la Dimension 0

LIDERAZGO Parcialmente Poco de En
Completamente de Acuerdo acuerdo desacuerdo

3) 2) 1)

de Acuerdo (4)

En mi trabajo se reconoce y se da crédito a la
B persona que realiza un buen trabajo o logran sus
objetivos.
Mi jefe inmediato esta dispuesto a escuchar
propuestas de cambio e iniciativas de trabajo
Mi jefe inmediato establece metas, plazos claros y
UMW factibles para el cumplimiento de mis funciones o
actividades
Mi jefe inmediato interviene, brinda apoyo,
iAl soporte y se preocupa cuando tengo demasiado
trabajo que realizar
Mi jefe inmediato me brinda suficientes
iR lineamientos y retroalimentacion para el
desempefio de mi trabajo
Mi jefe inmediato pone en consideracion del
(V8 equipo de trabajo, las decisiones que pueden
afectar a todos.

10




Suma de puntos de la Dimension \

;

MARGEN DE ACCION Y CONTROL

item ‘

NR

En mi trabajo existen espacios de discusion para
debatir abiertamente los problemas comunes y
diferencias de opinion

Poco de En
acuerdo desacuerdo

2) (1)

Parcialmente
de Acuerdo

3

Completamente
de Acuerdo (4)

Me es permitido realizar el trabajo con
colaboracion de mis compafieros de trabajo y/u
otras areas

Mi opinion es tomada en cuenta con respecto a
fechas limites en el cumplimiento de mis
actividades o cuando exista cambio en mis
funciones

Se me permite aportar con ideas para mejorar las
actividades y la organizacién del trabajo

Suma de puntos de la Dimension

o

ORGANIZACION DEL TRABAJO
Item ‘

Considero que las formas de comunicacién en mi
trabajo son adecuados, accesibles y de facil
comprension

NR

Parcialmente Poco de En
de Acuerdo acuerdo desacuerdo

©) 2 1)

Completamente
de Acuerdo (4)

En mi trabajo se informa regularmente de la
gestion y logros de la empresa o institucion a
todos los trabajadores y servidores

En mi trabajo se respeta y se toma en
consideracion las limitaciones de las personas con
discapacidad para la asignacion de roles y tareas

En mi trabajo tenemos reuniones suficientes y
significantes para el cumplimiento de los objetivos

Las metas y objetivos en mi trabajo son claros y
alcanzables

Siempre dispongo de tareas y actividades a
realizar en mi jornada y lugar de trabajo

Suma de puntos de la Dimensién

;

RECUPERACION

Después del trabajo tengo la suficiente energia

25 . L
como para realizar otras actividades

Parcialmente Poco de En
de Acuerdo acuerdo desacuerdo

©) (2) 1)

Completamente

de Acuerdo (4)

En mi trabajo se me permite realizar pausas de

26 . .
periodo corto para renovar y recuperar la energia.

En mi trabajo tengo tiempo para dedicarme a

27 . . - .
reflexionar sobre mi desempefio en el trabajo

Tengo un horario y jornada de trabajo que se

28 . - ; X
ajusta a mis expectativas y exigencias laborales

Todos los dias siento que he descansado lo
suficiente y que tengo la energia para iniciar mi
trabajo

29
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Suma de puntos de la Dimension \ 0

Parcialmente Poco de En
de Acuerdo acuerdo desacuerdo

3 (2) (1)

SOPORTE Y APOYO Completamente
NR ‘ ftem ‘ de Acuerdo (4)

El trabajo esta organizado de tal manera que
fomenta la colaboracion de equipo y el dialogo
con otras personas

En mi trabajo percibo un sentimiento de
compafierismo y bienestar con mis colegas

En mi trabajo se brinda el apoyo necesario a los

grado de discapacidad y enfermedad
En mi trabajo se me brinda ayuda técnica y
administrativa cuando lo requiero

En mi trabajo tengo acceso a la atencion de un

médico, psicélogo, trabajadora social, consejero,
etc. en situaciones de crisis y/o rehabilitacion
Suma de puntos de la Dimensién

;

OTROS PUNTOS IMPORTANTES Parcialmente Poco de En

Completamente
de Acuerdo acuerdo desacuerdo
‘ de Acuerdo (4) ) @) )

En mi trabajo tratan por igual a todos,
indistintamente la edad que tengan

Las directrices y metas que me autoimpongo, las
cumplo dentro de mi jornada y horario de trabajo

En mi trabajo existe un buen ambiente laboral

Tengo un trabajo donde los hombres y mujeres
tienen las mismas oportunidades

En mi trabajo me siento aceptado y valorado

Los espacios y ambientes fisicos en mi trabajo
brindan las facilidades para el acceso de las
personas con discapacidad

Considero que mi trabajo esta libre de amenazas,
humillaciones, ridiculizaciones, burlas, calumnias
o difamaciones reiteradas con el fin de causarme
dario.

Me siento estable a pesar de cambios que se
presentan en mi trabajo.

En mi trabajo estoy libre de conductas sexuales
que afecten mi integridad fisica, psicolégicay
moral

Considero que el trabajo que realizo no me causa
efectos negativos a mi salud fisica y mental

Me resulta facil relajarme cuando no estoy
trabajando

Siento que mis problemas familiares o personales
no influyen en el desempefio de las actividades en
el trabajo
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Las instalaciones, ambientes, equipos, maquinaria
y herramientas que utilizo para realizar el trabajo
son las adecuadas para no sufrir accidentes de
trabajo y enfermedades profesionales

47

ZISl Mi trabajo esta libre de acoso sexual

En mi trabajo se me permite solucionar mis
problemas familiares y personales

Tengo un trabajo libre de conflictos estresantes,
S(OB rumores maliciosos o calumniosos sobre mi
persona.
Tengo un equilibrio y separo bien el trabajo de mi
vida personal.

Estoy orgulloso de trabajar en mi empresa o

institucion

En mi trabajo se respeta mi ideologia, opinién

5Kl politica, religiosa, nacionalidad y orientacion
sexual.

54 Mi trabajo y los ap_orte_s que realizo son valorados

Yy me generan motivacion.

Me siento libre de culpa cuando no estoy
trabajando en algo
En mi trabajo no existen espacios de uso exclusivo
de un grupo determinado de personas ligados a un
SIsM privilegio, por ejemplo, cafeteria exclusiva, bafios
exclusivos, etc., mismo que causa malestar y
perjudica mi ambiente laboral
Puedo dejar de pensar en el trabajo durante mi
SY@ tiempo libre (pasatiempos, actividades de
recreacion, otros)

Considero que me encuentro fisica y mentalmente
saludable

49

51

52

55

58

Suma de puntos de la Dimensién Puntos

OBSERVACIONES Y COMENTARIOS

59

. . . | Riesgo Riesgo
Tu puntaje | Riesgo Bajo Medio

Alto

RESULTADO GLOBAL (Suma del puntaje de todas
las dimensiones)

RESULTADO POR DIMENSIONES Tupuntaje | Riesgo Bajo eod0 | Riesgo

Medio Alto
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Carga y ritmo de trabajo 13a16 8al2 4av

Desarrollo de competencias 13a16 8al2 4av

Liderazgo 18a24 12a17 6all

Margen de accion y control 13a16 8al2 4a7

Organizacion del trabajo 18a24 12a17 6all

Recuperacion 16a20 10a 15 5a9

Soporte y apoyo 16a 20 10a15 5a9

oo/ |0O|O|O|O

Otros puntos importantes 73296 49a72| 24a48

Cada pregunta del cuestionario tiene 4 opciones de respuesta, con una puntuacion de 1 a 4, de forma tal que el
menor puntaje indica un mayor riesgo en esa dimension. De acuerdo con el resultado de la aplicacion de este
instrumento, los puntajes se separan en terciles, para cada una de las dimensiones. Esto permite clasificar en

9

los rangos “bajo”, “medio” y “alto” a la exposicion a cada uno de los factores de riesgo psicosocial.

ANALISIS E INTERPRETACION DE RESULTADOS

Interpretacion de Resultados:

Bajo: El riesgo es de impacto potencial minimo sobre la seguridad y salud, no genera a corto plazo efectos
nocivos. Estos efectos pueden ser evitados a través de un monitoreo periédico de la frecuencia y
probabilidad de que ocurra y se presente una enfermedad ocupacional, las acciones iran enfocadas a
garantizar que el nivel se mantenga

Medio: El riesgo es de impacto potencial moderado sobre la seguridad y salud puede comprometer las
mismas en el mediano plazo, causando efectos nocivos para la salud, afectaciones a la integridad fisica y
enfermedades ocupacionales. En caso de que no se aplicaren las medidas de seguridad y prevencion
correspondientes de manera continua y conforme a la necesidad especifica identificada, los impactos pueden
generarse con mayor probabilidad y frecuencia.

Alto: El riesgo es de impacto potencial alto sobre la seguridad y la salud de las personas, los niveles de
peligro son intolerables y pueden generar efectos nocivos para la salud e integridad fisica de las personas de
manera inmediata. Se deben aplicar las medidas de seguridad y prevencién de manera continua y conforme a
la necesidad especifica identificada para evitar el incremento a la probabilidad y frecuencia.

Si en algln apartado la puntuacion obtenida se sita en el intervalo Alto, vuelva a leer las preguntas de este
apartado, éstas le daran pistas de cual puede ser el origen del problema y lo ayudaran a interpretar los
resultados.

Puede manifestar el problema a su jefe inmediato, superior o encargado de la administracion de talento
humano de la institucién donde usted presta sus servicios

70



