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RESUMEN

Las medidas aplicadas por los gobiernos, con la recomendacion de las organizaciones internacionales, con motivo de la
pandemia COVID-19, han generalizado el teletrabajo en el &ambito de los trabajadores de la salud. Estos son afectados por
diversos factores psicosociales que les ocasionan un importante estrés en el trabajo. Los factores psicosociales pueden
referirse a variables sociodemograficos, a situaciones relacionados con las exigencias del trabajo mismo, las situaciones
psicoldgicas derivadas de la presion de la profesion. Para medir y estimar el grado de afectacion en el personal de salud,
se aplicaron cuestionarios en personal de salud ocupados por teletrabajo en la ciudad de Guayaquil y en la poblacién
vecina de Salitre. Se aplicaron cuestionarios sociodemograficos, una escala Kessler de malestar psicoldgico, una escala
Karasek de demanda de trabajo, asi como una escala de control del trabajo y de apoyo social. Se encontré que el perso-
nal de salud aplicado en el teletrabajo efectivamente es afectado por factores estresantes, evidentes en el hecho de ser
en su mayoria mujeres cabezas de familia, asi como en sus respuestas acerca de sus malestares psicolodgicos, la carga
de trabajo, las exigencias, la capacidad de planificar o variar su trabajo y la colaboracion por parte de compafieros y
supervisores. Se hacen recomendaciones referidas a aumentar el control de los trabajadores sobre la planificacion de su
trabajo y la distribucién de su tiempo.

Palabras clave: Estrés laboral, teletrabajo, malestar psicoldgico, variables sociodemogréficos, control del trabajo, apo-
yo social.

ABSTRACT

The measures implemented by Governments, with the recommendation of international organizations, in connection with
the pandemic COVID-19, have generalized telework in the field of health workers. These are affected by various psychoso-
cial factors that cause significant stress at work. Psychosocial factors may refer to sociodemographic variables, situations
related to the demands of the work itself, psychological situations arising from the pressure of the profession. To measure
and estimate the degree of involvement in health personnel, questionnaires were applied to health personnel occupied by
telework in the city of Guayaquil and in the neighboring population of Saliter. Sociodemographic questionnaires, a Kessler
scale of psychological distress, a Karasek scale of labor demand, and a scale of labor control and social support were
applied. It was found that health personnel applied in telework are effectively affected by stressful factors, evident in the
fact that they are mostly female heads of household, as well as their responses to their psychological distress, workload,
demands, ability to plan or vary their work, and collaboration by colleagues and supervisors. Recommendations are made
regarding increasing workers' control over the planning of their work and the distribution of their time.

Keywords: Work stress, teleworking, psychological distress, sociodemographic variables, work control, social support.
RESUMO

As medidas implementadas pelos governos, com a recomendacdo de organizagdes internacionais, em conexdo com a
pandemia COVID-19, generalizaram o teletrabalho no campo dos trabalhadores da salde. Estes sdo afetados por varios
fatores psicossociais que causam stress significativo no trabalho. Fatores psicossociais podem se referir a variaveis
sociodemogréficas, situacdes relacionadas as exigéncias do proprio trabalho, situacdes psicolégicas decorrentes da
pressao da profissdo. Para medir e estimar o grau de envolvimento do pessoal de saude, foram aplicados questionarios
ao pessoal de salde ocupado por teletrabalho na cidade de Guayaquil e na populacao vizinha de Saliter. Foram aplicados
questionarios sociodemograficos, uma escala Kessler de angustia psicolégica, uma escala Karasek de demanda de tra-
balho e uma escala de controle de trabalho e apoio social. Constatou-se que o pessoal de salde aplicado no teletrabalho
¢é efetivamente afetado por fatores estressantes, evidentes no fato de serem, em sua maioria, chefes de familia do sexo
feminino, bem como suas respostas a sua angustia psicoldgica, carga de trabalho, exigéncias, capacidade de planejar ou
variar seu trabalho e colaboragédo de colegas e supervisores. Sao feitas recomendagdes quanto ao aumento do controle
dos trabalhadores sobre o planejamento de seu trabalho e sobre a distribuicdo de seu tempo.

Palavras-chave: Estresse no trabalho, teletrabalho, sofrimento psicoldgico, variaveis sociodemograficas, controle do
trabalho, apoio social.
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Introduccion

A partir de la declaracion de la COVID-19
como pandemia, por parte de la Organi-
zacion Mundial de la Salud (OMS) el 11 de
marzo de 2020 (Organizacion Mundial de
la Salud, 2020), todas las actividades hu-
manas en el mundo han sido impactadas
(Mendehall, 2020) (Organizacion Interna-
cional del Trabajo, 2017) Tanto la economia,
como la educacion, asi como la vida cotidia-
na en todos sus aspectos, se han transfor-
mado drasticamente a raiz de las medidas
recomendadas por los organismos inter-
nacionales y los diferentes decretos de los
gobiernos nacionales, que establecieron la
obligatoria cuarentena, el distanciamiento
social, las medidas higiénicas profilacticas,
como el lavado de manos y el uso del gel
antiséptico. Escuelas, Universidades, sitios
de trabajo, mercados, debieron ser cerra-
das, como parte de la aplicacion de esta-
dos de excepcion o de emergencia en casi
todos los paises.

Estas medidas, recomendadas por la OMS
y tomadas por los gobiernos para hacer
frente a esta situacion sobrevenida, aceler6
la generalizacion del teletrabajo extraordi-
nario, como alternativa para mantener las
actividades laborales y econdmicas en me-
dio del generalizado distanciamiento social
(El Semanario, 2017). Esto ha ocasionado la
proliferacion de casos de agotamiento labo-
ral que se han convertido en problema de
salud publica y han llamado la atencion de
la investigacion cientifica en todo el mun-
do (Venegas Tresierra & Leyva Pozo, 2020)
(Organizacion Mundial de la Salud, 2004)

La pandemia ha generado un desafio para
las empresas y todas las entidades produc-
tivas y de servicios, ante el cual se han im-
puesto cambios extremos en los diferentes
aspectos del trabajo. En Ecuador, el 16 de
marzo de 2020, el presidente Lenin Moreno
decret6 como medida extraordinaria para
contener el virus un primer estado de ex-
cepcion, el primero de otros cuatro mas (El

salto diario, 2021). El dltimo, fue decidido
por el Ejecutivo el 21 de abril de 2021, a un
ano de iniciada la pandemia. En el Ecua-
dor, luego de la declaratoria de estado de
excepcion por la pandemia COVID-19, se
ha venido generalizando el teletrabajo en
los diferentes ambitos laborales: comercio,
educacion, gerencia, salud, salvaguardan-
do asi las medidas profilacticas de distan-
ciamiento social.

Articulo 1 - DECLARASE el estado de ex-
cepcion por calamidad publica en todo el
territorio nacional por los casos de coronavi-
rus confirmados y declaratoria de pandemia
de COVID-19 por parte del Organizacion
Mundial de la Salud que representan un alto
riesgo de contagio para toda la ciudadania
y generan afectacion de los derechos de la
salud y convivencia pacifica del estado a fin
de controlar la situacion de emergencia sa-
nitaria para garantizar los derechos de las
personas ante la inminente presencia del
virus COVID-19 en Ecuador (Presidencia de
la Republica de Ecuador, 2020).

A raiz de este decreto, segun el Acuerdo
Ministerial N*00126-2020 en el articulo 13
inciso 5 se manifiesta: “Como adopcion de
medidas de prevencion en el COVID-19, se
promovera el uso de mecanismos como te-
letrabajo, teleducacion, entre otros, con el
objetivo de evitar la propagacion del virus”
(Ministerio de Salud Publica de la Republica
de Ecuador, 2020).

Igualmente, el Ministerio del Trabajo de la
Republica del Ecuador resolvio lo siguiente:
Acuerdo Ministerial MDT-2020-076 Articulo
3 De La Adaptacion Del Teletrabajo Emer-
gente: A fin de garantizar la salud de los
trabajadores y servidores publicos, duran-
te la emergencia sanitaria declarada; sera
potestad de la maxima autoridad institucio-
nal del sector publico y/o del empleador del
sector privado adoptar la implementacion
de teletrabajo emergente (Ministerio del
Trabajo de la Republica del Ecuador, 2020).
Se conoce en la actualidad como teletraba-
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jo o trabajo desde casa, traducido al inglés
como Home Office, la utilizacion de las Tec-
nologias de la Informacion y la Comunica-
cion (TIC), con todos sus recursos de alma-
cenamiento, transmision y procesamiento
de informacion, en las mas diversas activi-
dades, desde las comerciales y econémi-
cas, hasta los servicios en general, como la
educacion y la salud. Este es un fendmeno
mundial. La generalizacion de este uso de
las TIC ha facilitado la innovacion y el surgi-
miento de una gran diversidad de aplicacio-
nes que abarcan los diferentes contextos
de la vida humana. Con la modalidad virtual
se ha hecho posible realizar las actividades
laborales sin necesidad de movilizarse a los
centros de operacion de las empresas, 1o
que se conoce como otra forma de orga-
nizacion laboral (Tapasco Alzate & Garcia,
2020).

El teletrabajo presenta, al mismo tiempo,
tanto ventajas, para las empresas y el traba-
jador, como riesgos serios, sobre todo para
la salud fisica y emocional, entre los que se
sefalan el aislamiento personal y social, la
fatiga generalizada, el cansancio visual y
mental ademas de las malas posturas des-
de el punto de vista ergondmico, que deben
considerarse como legitimos temas de in-
vestigacion.

Entre los grupos de trabajadores que han
sido afectados por las nuevas condiciones
laborales impuestas por el teletrabajo, se
encuentran los integrantes del personal del
area de la salud, tales como los médicos y
las enfermeras. Incluso, en esta poblacion
laboral se han encontrado afectados y ca-
lificado como vulnerables (embarazadas,
enfermedades catastroficas, mayores de
60 afnos y discapacidad) por presentar las
enfermedades mencionadas, por efecto de
tener que sujetarse a la modalidad de tele-
trabajo.

Definicion del problema y justificacion
La presentacion del estrés en los trabaja-
dores, caracterizado como problema de sa-

lud laboral en las modalidades presenciales
(Marin Munoz, 2012), puede adquirir carac-
teristicas especiales al generalizarse la mo-
dalidad del teletrabajo, especialmente en el
ambito de la prestacion de servicios de sa-
lud, entre los integrantes del equipo corres-
pondiente: médicos, enfermeras y demas.
Se hace relevante para las instituciones de
salud, los gremios correspondientes y en
general la sociedad, identificar los efectos
en la salud laboral del estrés ocasionado
en este grupo laboral, del teletrabajo, con-
siderando que éste se agrega a las labo-
res domésticas, la poca adecuacion de los
espacios habitacionales y otros factores
ambientales, sociales, de competencia tec-
nologica, relacion con los supervisores, exi-
gencias especificas del trabajo, entre otros
elementos (Chavez Romani, 2017).

Revision de literatura

Los efectos del teletrabajo en los profesio-
nales de la salud, deben ser considerados
como un aspecto significativo, ya que ellos,
ademas de atender y brindar cuidados a
otros, también deben cuidar de su propia
salud mental y bienestar psicosocial (Qui-
jije, Vargas, Olaya Pincay, & Cando, 2020).
Por supuesto, realizar teletrabajo no signi-
fica estar exento de contagio ante el CO-
VID19, pero, al guardar el distanciamiento
social, esta modalidad laboral es idénea vy
eficaz para sostener el servicio requerido
durante la pandemia. Por otro lado, hay que
reconocer que este aislamiento puede oca-
sionar respuestas emocionales negativas,
tales como generando angustia, depresion
y hasta panico (Monterrosa castro & Davila
Ruiz, 2020).

La generalizacion acelerada del teletrabajo
ha estimulado a las instituciones mundiales,
tales como la Organizacion Internacional
del Trabajo, que agrupa a organizaciones
sindicales, patronales y gubernamentales
de todo el mundo, a dictar orientaciones en
cuanto a las relaciones laborales que deben
reqgir el desarrollo de la actividad utilizando
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las TIC, con el mayor respeto posible de
los derechos laborales consagrados desde
hace mas de un siglo.

Es asi que el teletrabajo debe adoptar-
se como modalidad laboral mediante un
acuerdo voluntario entre el empleador vy el
trabajador. Ademas, en este convenio, se
debe acordar el lugar de trabajo (en el do-
micilio del trabajador o en otro lugar), asi
como otros aspectos que deben aclararse,
a saber, las horas de trabajo o el calendario
de trabajo, los instrumentos de comunica-
cion que deben utilizarse, la labor que debe
realizarse, los mecanismos de supervision
y las disposiciones para la presentacion de
informes sobre la labor realizada (Organiza-
cion Internacional del Trabajo, 2020).

Entre los aspectos que hay que cuidar en
estos acuerdos trabajador-patrono, se en-
cuentra la salud laboral y los factores que
inciden en él. El comité Mixto Organizacion
Internacional del Trabajo (OIT) — Organiza-
cion Mundial de la Salud (OMS), define los
factores psicosociales como las interaccio-
nes entre el trabajo, su medio ambiente, la
satisfaccion en el trabajo y las condiciones
de su organizacion, por una parte y por la
otra, las capacidades del trabajador, sus
necesidades, su cultura y su situacion per-
sonal fuera del trabajo, todo lo cual, a través
de percepciones y experiencias, pueden
influir en la salud y en el rendimiento y la
satisfaccion en el trabajo. La interrelacion
negativa entre las condiciones laborales y
los factores humanos, pueden generar con-
secuencias nocivas, de los cuales se tiene
tres aspectos detectados: el rendimiento en
el trabajo, la satisfaccion en el mismo y la
salud del trabajador. Las posibles enferme-
dades causadas por el estrés en el trabajo
son los estados de ansiedad y depresion, el
infarto de miocardio y otras urgencias car-
diovasculares, la hipertension arterial, la en-
fermedad acido péptica y el colon irritable
(Diaz Naranjo, 2011).

Uno de los factores patégenos que se pro-
duce en ese contexto laboral es el estrés. El
estrés es una enfermedad de origen laboral,
reportada por el Ministerio del Trabajo en la
tabla de Enfermedades Laborales, pertene-
ciente al grupo IV denominado Trastornos
Mentales y del Comportamiento, por lo cual
es una amenaza para la salud mental, que
puede generar enfermedades cardiovascu-
lares y accidentes de trabajo (Charria Ortiz,
2017).

El riesgo intralaboral permite identificar
cuatro dominios que a su vez agrupan un
conjunto de dimensiones que explican las
dimensiones intralaborales, los dominios
considerados son:

a. Demandas del trabajo: se refiere a las
exigencias que el trabajo impone al indivi-
duo, cuantitativas, de carga mental, emo-
cionales, etc.

b. Control sobre el trabajo: es la posibilidad
que el trabajo le da al individuo para influir
y tomar decisiones sobre los diferentes as-
pectos que intervienen en su realizacion,
como: claridad del rol, capacitacion, etc.

c. Liderazgo y relaciones sociales en el tra-
bajo: son los tipos particulares de relacio-
nes sociales que se establecen entre los
superiores jerarquicos y sus colaboradores.
d. Recompensa: es la retribucion que el
trabajador obtiene a cambio de sus contri-
bu-ciones o esfuerzos laborales, como: la
financiera, de estima, etc.

Entre las condiciones extra laborales estan
los aspectos del entorno familiar, social y
economico del trabajador. Incluyen las con-
diciones de la vivienda que pueden influir
en el bienestar y salud del individuo (Diaz
Naranjo, 2011).

Las condiciones individuales tienen que ver
con las caracteristicas propias del indivi-
duo, como el sexo, la edad, el estado civil,
el nivel educativo, etc. La bateria no inclu-
ye cuestionarios para la evaluacion, pero
Si permite en sus anexos, algunas orienta-
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ciones técnicas que pueden ser de utilidad
para quienes evaluan las caracteris—ticas
personales.

Los usos y los objetivos de la evaluacion de
riesgo psicosocial y de la aplicacion de los
instrumentos deben desarrollarse en fun-
cion de los objetivos generales de la Salud
Ocupacional, que pueden formularse de la
siguiente manera:

* Propender por el mejoramiento y el man-
tenimiento de las condiciones de vida y
salud de la poblacion trabajadora.

* Prevenir todo dano para la salud de las
personas, derivado de las condiciones
del trabajo.

e Proteger a las personas contra los ries-
gos relacionados con agentes fisicos,
quimicos, biologicos, psicosociales,
mecanicos, eléctricos y otros derivados
de la organizacion laboral que puedan
afectar la salud individual o colectiva en
los lugares de trabajo.

e Eliminar o controlar los agentes nocivos
para la salud integral del trabajador en
los lugares de trabajo (Diaz Naranjo,
2011).

Objetivo general

|dentificar la prevalencia de estrés psicoso-
cial como factor de riesgo psicosocial en el
personal de salud en modalidad teletrabajo
por COVID-19 en las ciudades de Salitre y
Guayaquil.

Metodologia

Nuestro estudio es descriptivo transversal
con una poblacion de 60 personas, entre
hombres y mujeres que se encuentren en
modalidad de teletrabajo por ser personas
vulnerables.

Se aplicd una bateria de cuestionarios de
Estrés Laboral para la evaluacion de los
factores de riesgo psicosocial, en el que se
evaluara el estrés ocasionado por el teletra-
bajo (Charria Ortiz, 2017).

La bateria de instrumentos que se aplicaran
al universo definido, contiene una ficha de
datos sociodemograficos (Instituto Nacio-
nal de Estadistica, Geografia e Informatica,
2016) , un cuestionario para aplicar la esca-
la Kessler de malestar psicologico (Depart-
ment of Health South Australia, 2002), una
escala Karasek acerca de la apreciacion de
la demanda de trabajo, una escala de auto-
nomia en el trabajo y otra de apoyo social
(Instituto Nacional de Seguridad e Higiene
en el Trabajo, 2001).

La aplicacion de las encuestas sera con un
enfoque al teletrabajo en el personal médi-
co vulnerable de Guayaquil y Salitre.

Resultados
A. Cuestionario sociodemografico
|. Caracteristicas sociodemogréficas

Se aplico al universo del personal, un cues-
tionario para establecer las variables so-
ciodemogréficas: sexo, edad, estado civil,
cantidad de hijos, cantidad de personas en
la casa, sexo del jefe de la familia y la pro-
fesion.

Los resultados muestran una distribucion
porcentual, mismas que se expresan en la
siguiente tabla.

RECIMUNDO VOL. 5 N¢ 3 (2021) 9
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Tabla 1. Datos sociodemograficos

Frecuencia %

l6gico de acuerdo a la escala de Kessler, el
siguiente cuadro muestra las preguntas del
cuestionario para medirla.

Sexo
Femenino 40 64.5 Tabla 2. Encuesta de |la escala Kessler de
;“I;Saulmo 22 35,5 malestar psicolégico.
= 32) a_ﬁOS _]_ 4 2 2 6 En el ultimo mes Nunca | Pocas A Muchas | Siempre
30-50 afios 46 74,2 e e
= 50 afios 2 3.2 buena ra.;(m? .
Estado civil B ey e e
Casado (a) 37 59,7 " L e e
Divorciado (a) 5 8.1 T o s recsenci e s
Soltero (a) 16 25,8 - S_Zl‘ltido dvez'esperadg?t -
Unién Libre 4 6.5 " entid inquieto 0

. .s intranquilo?
Cﬂntldad de hl.l 03 6. @(;0{1 :ué frlecuenf:ia te has
<2 S 823 P S
=7 11 l?"? tranquilo?

" - 7. (Con qué frecuencia te has
Cantidad de personas en senido deprimido?__

8. (Con qué frecuencia has
casa sentidg que todo lo que haces
<4 36 58,1 5o oot Beaentis s 3
= 4 26 4]_‘9 seliltifio talnmt;ﬁte que nada
2 podria ani e?

Jefe de familia 10. {Con qué fiocucncia tc has
Masculino 52 83,9 '
Femenino 10 16,1 .

Y Para categorizar las respuestas a la en-
Profesion ta de la Escala Kessler de malest
Administrativo 20 323 CUQS a .e a £Scala QSS er ae .ma} estlar
Lic. Enfermeria 1 1.6 psicologico, se establecieron los siguientes
Médico 32 51,6  hiveles:

Odontologo 12,9

Psicologo | 1,6
g - BAJO 10-15
Fuente: Autores, 2021 MODERADO 16-21
Con relacion a la tabla anterior, y en lo refe- ALTO 22-29
rente a los datos sociodemograficos, pode- MUY ALTO 30-50

mos deducir que la mayoria de los hogares
tienen como su cabeza o lider un hombre,
de edad mediana (30-50 afios) que es pre-
cisamente la misma que trabaja en labo-
res de teletrabajo. Todos son profesionales
graduadas. La mayoria de los encuestados
esta casada, aunque la proporcion de sol-
teros, es significativo. Hay un flujo de nue-
VoS residentes en las casas por motivo de
trabajo o de estudio que agrega elementos
de perturbacion en el hogar, asi sean fami-
liares.

B. Escala Kessler de malestar psicolégi-
co

En cuanto a las variables de malestar psico-

10

Cuadro 1. Niveles de la escala Kessler

Los resultados de la encuesta en cuanto a
los niveles de la escala Kessler, se expre-
san en la siguiente tabla, donde se juntan a
los resultados sociodemograficos:
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Tabla 3. Resultados sociodemograficos

Cuestionario Kessler Val
Bajo (%) |Moderado (%0)|Alto (%) |[Muy Alfo (%0)| '~ o' P
Sexo 0.048
Femenino 3(7.5) I1(27.5) 1275 I5(37.5)
Masculino 6(27.3) 9 (40.9) 4(18.2) 3(13.6)
Edad 0480
< 30 afios 2(143) 3214 30214 6(4219)
30-30 afios 6(15.0) I7T3E7.0) 12({26.1) I1(23.9)
= 30 afios 1(30,0) - - 1 (30,0
Estado el .359
Casado (a) 8 (21.6) I1{29.7) 6(16.2) [Z2(32.4)
Dtvorciado (a) - 20400y 1(20.0) 27400y
Soltero (a) - 6(37.5) 6(37.5) 4(25.0)
Unon Libre 1(25.0) 1(25.0) 2300 -
Cantidad de hijos 0416
72 8(15.7) 16 (31.4) 14 (27.5) 13 (25.5)
=7 1.1 4(36.4) 1(9.) 3(43.5)
Cantidad de personas en casa 0216
T4 6(16.7) 12{33.3) I1(30.6) T(19.4)
| 3(11.%) 8305 4154 113235
Jefe de familia 0,394
Masculino (173 I7(32.7) 11212 [5(28.8)
Femenino - 3300 4400 3(30.0)
Profesion 0,774
A dministratvvo 3(153.0) 8400y 3(15.0) 6 (30.0)
Lic. Enfermena - - - I (1I00)
Medico 4125 I0(31.3) 9281 9281
Odontologo 2(25.0) 1(12.3) 3(37.3) 2(25.0)
Psicologo - 1 (100) - -

Latabla 2, muestrala distribucion porcentual
en cuanto a las variables de malestar psico-
logico de acuerdo a la escala de Kessler,
la respectiva evaluacion llama la atencion la
proporcion importante de encuestados que
muestran niveles alto (27,5%) o muy alto
(37,5%) en los encuestados de sexo feme-
nino, mientras que en el masculino los nive-
les son algo menores (alto: 18,2%, muy alto:
13, 6%). Los niveles mas altos se registran
en las personas menores de 30 afios (Muy
alto: 42.9%). Estos datos indican que son
los hombres jovenes los que sufren de ma-
yor malestar psicolégico en su trabajo.

Otro dato de relevancia es que las personas
solteras acusan mayores niveles de males-
tar psicologico (alto: 37,5%, 25%), asi como
los que tienen menor cantidad de hijos. De
hecho, los resultados muestran que estos
trabajadores tienen un nivel alto (27,5%) o

RECIMUNDO VOL. 5 N¢ 3 (2021)

muy alto (25,5%). Igualmente, las personas
gue tienen mas de dos hijos tienen un nivel
muy alto de malestar psicolégico (45,5%).
Por otra parte, Las personas que tienen
mayor cantidad de personas viviendo en
Su casa, mas de cuatro habitantes, mues-
tran un nivel alto de malestar psicologico
(42,3%).

Los resultados de aquellas personas, sean
mujeres u hombres, que ejercen el rol de
jefes de la familia, muestran que tienen el
mayor nivel de malestar psicoldgico, aun-
gue se manifiestan en grados moderados.
La mayor presion la tienen las personas de
sexo femenino, jefes de familia, con una
medida de alto (40%) y muy alto (30%).
Esto parece indicar que ejercer la direc-
cion de una familia incrementa los niveles

siones, los médicos, aunque son afectados @y
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moderadamente (31.3%), y en altos o muy
altos grados (28,1%) en ambas categorias
de alto y muy alto), se muestran cercanos a
los odont6élogos, que muestran un nivel alto
(37,5%) y muy alto (25%) de afeccion. Los
datos muestran que los trabajadores admi-
nistrativos tienen mucho menor malestar,
pues solo el 40% tienen un nivel moderado
de afeccion.

C. Escala KARASEK

Para medir la escala Karasek de demanda
de trabajo, se aplicé un cuestionario con las
siguientes preguntas, presentadas en el si-
guiente cuadro.

Totalmente De
de acuerdo | acuerdo

Poco En Totalmente
acuerdo | desacuerdo en
desacuerdo

Hay mucha CANTIDAD O
VOLUMEN DE TRABAJO
en mi empleo

Los PLAZOS de entrega son
muy cortos

Se me exige RAPIDEZ

Los trabajos tienen mucha
DURACION

Las tareas son repetitivas

Las tareas exigen un gran
NIVEL DE ATENCION

Las tareas
INTERRUPCIONES

tienen

Cuadro 2. Encuesta Escala Karasek.

Los resultados de la encuesta de la escala
Karasek, se organizaron de la manera si-
guiente:

Tabla 4. Datos sociodemograficos vs Dimension Demanda de trabajo, Karasek

Demanda de trabajo, Karasek Valor p
Bajo (%) | Medio (%) | Alto (%0)
Sexo 0,224
Femenino 20 (50,0) | 19(47.5) 1(2,5)
Masculino 9 (40,9) 10 (45.5) 3(13,6)
Edad 0.124
< 30 afios 6(42,9) 7 (50,0) 1(7.1) |
30-50 afios 22 (47.,8) | 22(47.8) 2{4.3)
> 50 afios 1(50,0) - 1(50,0)
Estado civil 0,187
Casado (a) 18 (48,6) | 16 (43,2) 3(8,1)
Divorciado (a) 1 (20,0) 4 (80,0) -
Soltero (a) 10 (62,5) 5(31.,3) 1 (6.3)
Union Libre - 4 (100) -
Cantidad de hijos 0371
<2 22 (43.1) | 25(49,0) 4(7.8)
=2 7 (63.6) 4(36.4) -
Cantidad de personas en
casa 0,278
<4 19 (52,8) | 16(44.4) 1(2.8)
=4 10 (38,5) | 13(50,0) 3(11.,5)
Jefe de familia 0,514
Masculino 25 (48.1) | 23 (44.2) 4(7.7)
Femenino 4 (40,0) 0 (60,0) -
Profesion 0,693
Administrativo 7(35,0) 11 (55,0) 2(10,0)
Lic. Enfermeria 1 (100) - -
Meédico 18 (56,3) | 13 (40,6) 1(3.1)
Odontélogo 3(37.5) 4 (50,0) 1(12,5)
Psicologo - 1 (100) -
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La tabla 3, destaca la distribucion porcen-
tual en cuanto a la demanda de trabajo de
los datos sociodemogréficos en relacion a
la escala Karasek, se encuentra que la ma-
yoria considera que se acierta en un nivel
medio de exigencia, mientras que la mitad
del personal femenino (50%) y cerca de esa
proporcion del personal masculino (40,9%)
sefialan un nivel bajo. Los que sienten ma-
yor demanda de trabajo son los que tienen
mayor cantidad de hijos, asi como los profe-
sionales de la Medicina y Enfermeria.

Las preguntas del cuestionario para medir
la escala de CONTROL Y AUTONOMIA son
las que se presentan en el siguiente cuadro:

Totalmente en
desacuerdo

Poco acuerdo En
desacuerdo

Totalmente de | De acuerdo

acuerdo

Puedo planificar mi
trabajo

Puedo establecer el
ORDEN DE LAS
TAREAS

Puedo realizar
MODIFICACIONES

Yo puedo
DISTRIBUIR EL
TIEMPO DEL
TRABAJIO

HAY VARIEDAD

Puedo APRENDER
nuevos
conocimientos o
habilidades en mi
trabajo

Cuadro 3. Encuesta de la escala de
control y autonomia

Los resultados de la encuesta de la escala
de control y autonomia se presentan en la
siguiente Tabla:

Tabla 5. Datos sociodemograficos vs Dimension Control y Autonomia, Karasek

Control vy Autonomia, Karasek
Medio Valor p
Bajo (%) (2%) Alto (%)

S5exo 0,333
Femenino 10 (25,0) | 28 (70,0) | 2(5.0)
Masculino 3(13,6) | 16(72.7) | 3(13,6)
Edad 0,882
< 30 afios 3214 [ 10(7L4) | 1(7.1)
30-50 afios 9(19,6) | 33(7L,7) | 4(8,7)
> 50 afios 1(50,0) | 1(50,0) -
Estado civil 0,724
Casado (a) 8(21.6) | 26(70,3)| 3(8.1)
Divorciado (a) 2(40,0) | 2(40,0) | 1(20,0)
Soltero (a) 2(12,5) | 13(81.3)| 1(6,3)
Union Libre 1(25,0) | 3(75.0) -
Cantidad de hijos 0,512
<2 10(19,6) | 36(70,6) | 5(9.8)
=2 3(27,3) | 8(72,7) -
Cantidad de personas en
casa 0,941
<4 7(19.4) | 26(72.2) | 3(8,3)
=4 6(23,1) | 18(69.2) | 2(7.,7)
Jefe de familia 0,324
Masculino 12(23.1) | 35(67.3) | 5(9.6)
Femenino 1(10,0) | 9(90,0) -
Profesion 0,561
Administrativo 4(20,0) | 15(75,0)0 | 1(5,0)
Lic. Enfermeria - 1 (100) -
Médico 5(15.6) | 24(75.0) | 3(9.4)
Odontélogo 3(37.5) | 4(50,0) | 1(12.5)
Psicologo 1 (100) - -

RECIMUNDO VOL. 5 N¢ 3 (2021) 13




CARRANCO MADRID, S. D. P., VERA MOLINA, H. J., & VERA JARA, C. A.

En la tabla 4, se puede apreciar que los
datos sociodemograficos obtenidos de
acuerdo con la escala de Control y Autono-
mia Karasek, en la reparticion porcentual el
personal de salud, tanto de sexo masculino

de relevancia, sienten que tienen un nivel
medio de control y autonomia en su trabajo.

En cuanto a la escala de APOYO SOCIAL,
se midio aplicando la siguiente encuesta:

como del femenino, sienten que disponen
de un control y autonomia medio (70%, las
mujeres 'y 72%, los hombres). Esta medicion
se hace analoga cuando se coteja la edad,
pues en toda la escala las edades, mues-
tran resultados parecidos. Los médicos, los
odontélogos y las enfermeras, en ese orden

CONFLICTO POCA
COLABORACION

INDIFERENCIA | COOPERACION MUCHA |
COLABORACION

Mi relacién con

los .
COMPANEROS
esde.

Mi relacién con

mis
SUPERIORES
esde...

Cuadro 3. Apoyo social

Tabla 6. Datos sociodemograficos vs Dimension Apoyo Social, Karasek

Dimension Apovo Social, Johnson v
- - alor p

Bajo (%) | Medio (%0) | Alto (%90)
Sexo 0,747
Femenino 5(12,5) 11(27.5) 24 (60,0)
Masculino 2(9,1) 8(36.4) 12 (54.,5)
Edad 0,684
< 30 anos 3(214) 4 (28.6) 7(50,0)
30-50 anos 4 (8,7) 14 (30.4) 28 (60.,9)
> 50 anos - 1 (50.0) 1 (50.0)
Estado civil 0,347
Casado (a) 3 (8.1) 10 (27.0) 24 (64.9)
Divorciado (a) - 3 (60.,0) 2 (40,0)
Soltero (a) 3 (18.8) 6 (37.5) 7(43.8)
Union Libre 1 (25.0) - 3(75.0)
Cantidad de hijos 0.892
<2 6(11.8) 15(29.4) 30 (58.8)
>2 1(9,1) 4(36.4) 6 (54.5)
Cantidad de personas en
casa 0,535
=4 4(11,1) 13 (36,1) 19 (52.8)
=4 3(11,5) 6(23,1) 17 (65.4)
Jefe de familia 0.068
Masculino 7 (13.5) 13 (25.0) 32 (61.5)
Femenino - 6 (60,0) 4 (40,0)
Profesion 0.089
Administrativo 1(5,0) 7 (35,0) 12 (60,0)
Lic. Enfermeria 1 (100) - -
Medico 3(94) 8 (25,0) 21 (65.6)
Odontologo 2 (25.0) 3 (37.5) 3(37.5)
Psicologo - 1 (100) -
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En la tabla 5, se puede apreciar los resulta-
dos porcentuales de los datos sociodemo-
graficos en cuanto al apoyo social de acuer-
do con la escala Karasek, son las mujeres
las que sefalan que reciben el mayor apoyo,
(27,5%) medio y (60%) alto. Esto apoyo se
reqgistra en dos escalas etarias, los de 30 a
50 anos, y los mayores de 50 anos. Por otra
parte, son los casados los que sefnalan que
reciben mayor apoyo social (64,9%) segui-
dos por los divorciados (60%: medio; 40%:
alto). Es notable que los que tienen mayor
cantidad de personas en su casa, sefialan
recibir el mayor apoyo social (65,4%: nivel
alto). En cuanto a la cantidad de hijos, no
representa diferencias significativas entre
los que tienen menos de dos hijos, y los que
tienen mas (58,8% con menos de dos hijos,
con un apoyo alto; 54,5% con dos o0 mas,
con un apoyo alto). Los profesionales que
sienten mayor apoyo social son los médi-
cos y los trabajadores administrativos (65%
y 60% respectivamente, con apoyo alto).

Discusion

De los resultados se desprenden algunos
elementos que permiten hacer analisis y
afirmaciones acerca de la relevancia de los
factores psicosociales de riesgo que oca-
sionan el estrés en el trabajador de salud
que se activa a través de las TIC.

De los datos sociodemograficos, podemos
inferir que la mayoria de los hogares tienen
como su cabeza o lider un hombre, de edad
mediana (30-45 anos) que es precisamen-
te la misma que trabaja en labores de te-
letrabajo. Todos son profesionales gradua-
das. La mayoria de los encuestados esta
casada, aunque la proporcion de solteros,
es significativo. Hay un flujo de nuevos resi-
dentes en las casas por motivo de trabajo o
de estudio que agrega elementos de pertur-
bacion en el hogar, asi sean familiares.

En cuanto a la evaluacion de la escala
Kessler, llama la atencion la proporcion im-
portante de encuestados que muestran ni-

veles alto (27,%) o muy alto (37,5%) en los
encuestados de sexo femenino, mientras
gue en el masculino los niveles son algo
menores (alto: 18,2%, muy alto: 13, 6%). Los
niveles mas altos se registran en las perso-
nas menores de 30 anos (Muy alto: 42.9%).
Estos datos indican que son los hombres
jovenes los que sufren de mayor malestar
psicoldgico en su trabajo.

Otro dato de relevancia es que las personas
solteras acusan mayores niveles de males-
tar psicolégico (alto: 37%, 25%), asi como
los que tienen menor cantidad de hijos. De
hecho los resultados muestran que estos
trabajadores tienen un nivel alto (27,5%) o
muy alto (25,5%). Igualmente, las personas
gue tienen mas de dos hijos tienen un nivel
muy alto de malestar psicoloégico (45,5%).
Por otra parte, Las personas que tienen
mayor cantidad de personas viviendo en
Su casa, mas de cuatro habitantes, mues-
tran un nivel alto de malestar psicologico
(42,3%).

Los resultados de aquellas personas, sean
mujeres u hombres, que ejercen el rol de
jefes de la familia, muestran que tienen el
mayor nivel de malestar psicologico, aun-
gue se manifiestan en grados moderados.
La mayor presion la tienen las personas de
sexo femenino, jefes de familia, con una
medida de alto 40% y muy alto 30%. Esto
parece indicar que ejercer la direccion de
una familia incrementa los niveles de ma-
lestar psicoldgico. En cuanto a profesio-
nes, los médicos, aunque son afectados
moderadamente (31.35), y en altos o muy
altos grados (28,1% en ambas categorias
de alto y muy alto), se muestran cercanos a
los odontélogos, que muestran un nivel alto
(37,5%) y muy alto (25%) de afeccion. Los
datos muestran que los trabajadores admi-
nistrativos tienen mucho menor malestar,
pues solo el 40% tienen un nivel moderado
de afeccion.

En cuanto a la demanda de trabajo en re-

lacién a los datos sociodemograficos, se N
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encuentra que la mayoria aprecia que se
encuentra en un nivel medio de exigencia,
mientras que la mitad del personal femeni-
no (50%) y cerca de esa proporcion del per-
sonal masculino (40,9%) sefialan un nivel
bajo. Los que sienten mayor demanda de
trabajo son los que tienen mayor cantidad
de hijos, asi como los profesionales de la
Medicina y Enfermeria.

El personal de salud, tanto de sexo mascu-
lino como del femenino, sienten que dispo-
nen de un control y autonomia medio (70%,
las mujeres y 72%, los hombres). Esta me-
dicion se hace analoga cuando se conteja
la edad, pues en todas las escalas de edad,
muestran resultados parecidos. Los médi-
cos, los odontélogos y las enfermeras, en
ese orden de relevancia, sienten que tienen
un nivel medio de control y autonomia en su
trabajo.

En cuanto al apoyo social, son las mujeres
las que senalan que reciben el mayor apo-
yo, 27,5% medio y 60% alto. Esto apoyo se
registra en dos escalas etarias, los de 30 a
50 anos, y los mayores de 50 afnos. Por otra
parte, son los casados los que sefnalan que
reciben mayor apoyo social (64,9%) segui-
dos por los divorciados (60%: medio; 40%:
alto). Es notable que los que tienen mayor
cantidad de personas en su casa, sefalan
recibir el mayor apoyo social (65,4%: nivel
alto). En cuanto a la cantidad de hijos, no
representa diferencias significativas entre
los que tienen menos de dos hijos, y los que
tienen mas (58,8% con menos de dos hijos,
con un apoyo alto; 54,5% con dos o0 mas,
con un apoyo alto). Los profesionales que
sienten mayor apoyo social son los médi-
cos y los trabajadores administrativos (65%
y 60% respectivamente, con apoyo alto).

Conclusiones

1. Se encuentran presentes factores de
riesgo psicosocial especialmente en los
malestares del nerviosismo y el cansan-
cio, aungque contrarrestados con la dis-

posicion al trabajo.

2. Son hombres, jefes de familia, la mayo-
ria de los trabajadores de la salud que
muestran estas caracteristicas de estar
sometidos a gran estres, al tiempo de
una capacidad de sobreponerse y cum-
plir con unas tareas sobre las cuales
aprecian que no tienen mucho control.

3. Los principales malestares psicologicos
son el nerviosismo, la impaciencia y el
cansancio; pero los trabajadores de la
salud afirman que no caen en desespe-
racion y mucho menos en depresion, a
pesar de las dificultades derivadas de
trabajar en un hogar muchas veces lleno
de gente con intereses diversos.

4. Como recomendacion para mejorar la
disposicion de resistir los efectos psico-
l6gicos del trabajo, habria que dar ma-
yor control de los trabajadores acerca
de la planificacion de la labor, el orden
de las tareas, la diversidad de ellos, la
posibilidad de establecer los lapsos.

5. Se recomienda identificar los casos en
que se han suscitado episodios de de-
presion, para atenderlos debidamente a
nivel individual.
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