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Resumen

El principal objetivo del presente trabajo es realizar una valoracion de los riesgos psicosociales
en un Centro de Salud Mental, compuesto por distintas categorias profesionales (personal
sanitario, administrativo, personal de apoyo y técnicos), utilizando la herramienta FPSICO 4.1,
desarrollada por el Instituto Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo (INSST). Tras la
administraciéon y analisis del cuestionario, se obtuvieron resultados que reflejan una situacién
critica en varios factores. Los niveles de riesgo mas elevados se detectaron en Carga de
Trabajo, Demandas Psicolégicas, Participacion y Supervision, Autonomia y Desempefio de
Rol, indicando una alta presion organizativa, escasa capacidad de decision, dificultades en la
comunicacion y supervisiéon, y una excesiva exigencia emocional. Asimismo, se identificaron
riesgos elevados en Relaciones y Apoyo Social, Variedad y Contenido del Trabajo, e
Interés/Compensacion, que reflejan problemas en las dinamicas interpersonales y la
percepcién de reconocimiento. A partir de estos resultados, se han disefiado medidas
preventivas especificas orientadas a la mejora del clima laboral y la salud psicosocial. Entre
ellas destacan la redistribucion de tareas, los refuerzos de personal, programas de apoyo
psicolégico, mejoras en la comunicacion interna, reconocimiento profesional, y formacién en
gestion emocional y liderazgo. Ademas, se proponen acciones para clarificar funciones,
fomentar la participacién y enriquecer el contenido del trabajo. Este diagndstico inicial
constituye la base para la elaboracién de un plan de accidon psicosocial, con seguimiento
periodico y participacion activa de los trabajadores, orientado a garantizar un entorno laboral

mas saludable, motivador y sostenible en el tiempo.

Palabras clave: FPSICO 4.1, riesgo psicosocial, sector sanitario, centro de salud, Murcia,

salud mental

Marina Lépez Serra 3



IM UMH — Master Universitario en PRL TFM

r
UNIVERSITAS
Migwrd Hermdw e

Indice
N (014 o Yo [0 ool o o TP U PR UPRTRPO 7
1.1, Normativa de referencia .......ccccereiiiieiiiieeeeeeee e 7
1.2.  Analisis histdrico de la cuestion y estado actual........cccoeevveviiniiiiiiniiiiee e, 8
2. JUSHIfICACION et st ettt b e st enbe e e b nneeeareen 12
T O o1 =] 117/ 1RO P U PUPRRNE 14
3.1, ODJEtiVO BENEIAL .. ittt e e e e s areeeeaan 14
3.2, ODbjetivos @SPECITICOS..cccii i a e 14
4. Descripcién del Centro de Salud Mental y de los puestos de trabajo.........ccccoeevvveenennnnn, 15
4.1. Descripcion del centro y SU JErarquid.....ccccueeeeerceeeeeniiieeeeeiiieeeesciveeeessieee e sssneeeeeans 15
4.2. Descripcion de los puestos de trabajo a evaluar ........ccccvvveeeeeiiiicciiiiieeee e, 16
5. Metodologiall.................. 00 O R e 18
5.1, Grupo de trabajadores ........cueccuiieeiiiiiiee ettt et e e e e s e e s aaaeeeeans 18
5.2. Instrumentos de evaluacidn utilizados (FPSICO 4.1) .....coooeiiieeeeiiiiiee e, 18
5.3.  Aplicacidn del método FPSICO 4.1 .......ooiiouiiieeeiieee et e e e eaee e e e aane e e 20
6. Andlisis de los datos: Evaluacion de los riesgos psicosociales.......covveveeeeereciiiveeeeeeeeeennn, 21
6.1, RESUITAUOS ..ottt ettt st s e s e s neeas 21
(3 A [0 =Y o =Y - [of o] o AU URRPS 23
7. PlanifiCacion PreVENTIVA ......ccoiciiireeeeee ettt eeeerreee e e e e e e ee s bbb e eeeeeeeesesasrasreeeeessenanns 56
8. CONCIUSIONES ..ottt ettt ettt e sttt e s bt e e s bt e s eab e e e sabeesaneeesnneesnneesanee 61
9. Referencias bibliografiCas.......ccccuiiiiie i e e 62
LO.  ANEXOS ceiiiiiiiiiiiii ittt e r e s e e e s 63

Marina Lépez Serra 4



UMH — Master Universitario en PRL TFM

UNIVERSITAS
Mligeed Hermdmics

Indice de gréaficos

Grafico 1. Resultados globales FPSICO 4.1.........ooioiieeeeeeeeeee e 22

Marina Lépez Serra 5



o

r
LUNIVERSITAS
Hygur! Herminde:

UMH — Master Universitario en PRL TFM

Indice de tablas

Tabla 1. Medidas Preventivas..........cccuiiiiiiieieceee et

Tabla 2. Planificacion temporal de las acciones preventivas. Plan de Intervencién

Psicosocial, Responsable ¥ COSIES.......cccoviiiiiiieieiceeese e

Marina Lépez Serra



LUNIVERSITAS
Hygur! el

UMH — Master Universitario en PRL TFM

1. Introduccion

1.1. Normativa de referencia

El Instituto Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo (INSST) define los factores de
riesgo psicosocial como aquellas condiciones relacionadas con la organizacion, el entorno
social del trabajo, el contenido y la ejecucién de las tareas, que afectan tanto el desempefio
como la salud fisica, mental y social de los trabajadores (Nogareda y Pérez, 2012). Estos
factores no solo impactan a los empleados, sino también a la organizacion, reflejandose en
mayores tasas de absentismo, renuncias voluntarias, conflictos laborales y una reduccion en
la productividad (Mur de Viu et al., 2011).

Reconocer y comprender la importancia de estos factores en los entornos laborales es
crucial para la sostenibilidad y éxito a largo plazo de las empresas. La adecuada identificacion,
evaluacion y gestion de riesgos psicosociales, asi como la implementaciéon de medidas
preventivas, son esenciales para el buen funcionamiento organizacional. Esto contribuye a un
mejor rendimiento y satisfaccion laboral, ademas de mejorar la salud de los trabajadores (Pujol
et al, 2024).

A lo largo del tiempo y, debido a la importancia de la proteccion de los trabajadores,
se han establecido varias medidas y legislaciones frente a los potenciales riesgos

psicosociales.

La Ley 31/1995 del 8 de noviembre, de Prevencién de Riesgos Laborales’, y el Real
Decreto 39/1997 del 17 de enero, por el que se aprueba el Reglamento de los Servicios de
Prevencién?, destacan la responsabilidad del empleador en organizar la prevencion basada
en un analisis de riesgos para la salud y seguridad de los empleados. Esto incluye una
evaluacion de riesgos que determina la necesidad de medidas preventivas. De manera mas
especifica, el Comité técnico de seguridad y salud laboral ha desarrollado la norma técnica
UNE-ISO 45003:2021, enfocada en la seguridad y salud laboral, prestando especial atencion
al bienestar psicoldgico en el trabajo y estableciendo guias para el manejo de riesgos
psicosociales (NORMA UNE-ISO 45003:2021).

1BOE num. 269, de 10 de noviembre de 1995.
2 BOE nim. 27, de 31 de enero de 1997.
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En la Constitucion Espafiola de 1978 se recoge también la necesidad de proteger a
los trabajadores contra los riesgos psicosociales, asegurando derechos fundamentales como
la integridad fisica y moral y la dignidad en el trabajo. Es la Inspeccién del Trabajo y Seguridad
Social quien se encarga, pues, de supervisar la implementacion de estas normativas y
principios, incluyendo la gestidon de riesgos psicosociales en las auditorias de prevencion de

riesgos laborales (Velada, 2021).

Es por eso que, reconocer y entender la significancia de los factores psicosociales en
el entorno laboral, es fundamental para el mantenimiento de nuestras empresas y su viabilidad

a medio y largo plazo.

1.2. Analisis historico de la cuestion y estado actual

Segun el Ultimo informe de la Organizacion Internacional de Trabajadores (OIT, 2023),
tres de cada cinco personas en el mundo estan activas laboralmente. Desde una perspectiva
positiva, el trabajo proporciona al individuo medios para sostenerse econémicamente y
estructurar su vida diaria, a la vez que ofrece autoestima, oportunidades para forjar relaciones

personales y un sentido de pertenencia comunitaria.

No obstante, la actividad laboral también presenta riesgos, incluidos los psicosociales,
que pueden comprometer la salud del trabajador. La repercusion de estos factores
psicosociales en la salud de los trabajadores abarca tanto el bienestar fisico como el mental.
Por ejemplo, estudios significativos, como el seguimiento del "British Birth Cohort 1958"
durante 48 afios y un amplio metaanalisis escandinavo, han vinculado los factores
psicosociales con un aumento del riesgo de enfermedades cardiovasculares y otros
problemas de salud fisica como la cervicalgia y trastornos musculoesqueléticos. Ademas, han

sido relacionados con problemas gastrointestinales, endocrinoldgicos y de inmunidad.

En el ambito de la salud mental, la relacién con los factores psicosociales es también
notable. La Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2022) estima que un 8% de la carga
global de morbilidad de la depresién puede atribuirse al trabajo. Investigaciones destacan que,
en Espafa, uno de cada cinco casos de depresion podria estar directamente relacionado con
el ambiente laboral. Otros problemas como la ansiedad, el insomnio, alteraciones de conducta
y adiccion a sustancias también han sido ampliamente documentados como consecuencias

de estos riesgos.
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Desde una perspectiva organizacional, los factores psicosociales no sélo impactan a
la salud individual sino también a la productividad empresarial. La OMS calcula pérdidas

anuales significativas debido a problemas psicoldgicos relacionados con el trabajo.

El sector sanitario, en particular, muestra una vulnerabilidad especial a los factores
psicosociales, dado su papel critico en la economia y su contribuciéon al PIB nacional. La
creciente complejidad del sector sanitario y la creciente demanda de servicios de salud
mental, particularmente, han llevado a un aumento de la carga laboral para los trabajadores
de salud, exacerbada por la pandemia de COVID-19. Los efectos de la pandemia han
incrementado las presiones laborales en hospitales y otros entornos sanitarios, afectando

considerablemente la salud fisica y mental de los profesionales.

Investigaciones como la publicada por Velada (2021) destacan que la seguridad
laboral se ha visto agravada después de la pandemia por COVID-19 al unirse a los efectos de
la crisis sanitaria, los derivados de la crisis econémica posterior. La pandemia, de acuerdo
con Mifarro (2021) tuvo “un impacto especialmente negativo” en determinadas profesiones,
como es el caso del sector sanitario, también por la existencia de situaciones laborales

negativas antes de la propia pandemia.

El personal médico se encuentra sometido a unas condiciones laborales que hacen de
este colectivo un grupo de riesgo laboral con ciertas especificidades. Una breve revisién de la
produccion académica que aborda la incidencia de los factores de riesgo de caracter
psicosocial muestra que este tipo de riesgos han sido ampliamente analizados, lo cual, es otro
sintoma de la elevada incidencia. Autores como Zou et al., (2022) mostraron que los factores
estresores como son las emociones negativas , la elevada demanda de trabajo, o el insomnio,
fueron los responsables de causar trastornos psicolégicos en China durante la pandemia, en
concreto, fueron los generadores de elevados niveles de ansiedad, depresion e insomnio en
39,8 %, 29,9 % y 37,9 % respectivamente Fue el apoyo social el factor que permitié mitigar
los efectos negativos del estrés y de mejorar el estado de animo, al mismo tiempo que se

reducia la depresion.

Respecto de los factores que mitigan estas consecuencias, He et al.,, (2023)
determinaron en su investigacion que tanto el apoyo emocional, como el apoyo
organizacional, aumentaron la sensacién de seguridad en el personal médico al conseguir

mejorar el desempeno laboral, la calidad del trabajo, y la seguridad frente a la presion laboral.
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Uno de los factores de riesgo mas importantes para el deterioro de la salud de los
trabajadores sanitarios en la pandemia y después, fueron las largas jornadas de trabajo, que,
unidas a otros factores, elevaron los indices de sintomas de burnout entre el personal. En el
trabajo publicado por Yin et al.,(2023) los autores concluyeron que el 56,96% de los
participantes trabajaba mas de 8 h al dia, de manera que el 49,8% de ellos tenia sintomas
depresivos y el 65,8% experimentaba agotamiento relacionado con el trabajo. Las largas

horas de trabajo se asociaron positivamente con la puntuacién de los sintomas depresivos.

Los riesgos psicosociales se originan principalmente en un disefio inadecuado del
trabajo, una organizacion y gestion deficiente, asi como en relaciones sociales problematicas
dentro del entorno laboral. Estos factores pueden derivar en consecuencias negativas tanto a
nivel psicolégico y fisico como social. La Tercera Encuesta Europea de Empresas sobre
Riesgos Nuevos y Emergentes (ESENER 3), realizada en 2019, puso de manifiesto la elevada
presencia de este tipo de riesgos en los entornos laborales de la UE-28. Entre los mas
frecuentes se encuentran la atencion a personas dificiles, como pacientes, clientes o
estudiantes (61%), la presién asociada al cumplimiento de plazos (44%), los horarios laborales
extensos o irregulares (23%) y los problemas de comunicacién o colaboracion interna (18%).
Cabe destacar que, en la mayoria de estos indicadores, se ha observado un incremento
respecto a los datos recogidos en la edicién anterior de 2014 (European Agency for Safety
and Health at Work, 2020).

Ademas, después de la COVID-19 los resultados de diferentes estudios que valoraron
los riesgos psicosociales en entornos médicos y sanitarios, mostraron un empeoramiento de
estas condiciones laborales y consecuentemente, del nivel de riesgo al que se encuentran
expuestos los profesionales médicos. En un estudio elaborado por Martinez et al., (2022) en
el personal sanitario espanol, se constaté que si la exposicion ya era elevada antes de la
pandemia, ascendié durante la primera ola y la prolongacién de la pandemia agravé estos
resultados llegando a multiplicar las desigualdades preexistentes entre los ejes de
segregacion del mercado laboral (Martinez et al., 2022).

Segun Gaspar et al. (2021), los profesionales sanitarios se encuentran entre los
colectivos mas afectados por el estrés psicolégico, siendo también los mas vulnerables al
sindrome de burnout. Esta situacién los expone a un mayor riesgo de desarrollar sintomas
persistentes, como estrés cronico, depresidén, ansiedad, incremento en el consumo de
sustancias y, en consecuencia, un aumento del absentismo laboral. Por su parte, Franklin y

Gkiouleka (2021) ampliaron estos hallazgos al identificar, ademas de trastornos de ansiedad
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y depresion, la presencia de sintomas de trauma psicoldgico, estrés postraumatico,
alteraciones del sueno, fatiga, y agotamiento tanto psiquico como emocional. En el caso
especifico del personal sanitario en Espana, Alonso et al. (2021) revelaron cifras
preocupantes: un 28,1 % presentaba trastornos depresivos mayores, un 22,5 % sufria de
ansiedad generalizada, un 24 % habia experimentado ataques de panico, un 22,2 % padecia
trastorno de estrés postraumatico, y un 6,2 % presentaba trastornos relacionados con el

consumo de sustancias.

En resumen, los factores psicosociales son un componente critico de la salud laboral
que requiere atencidn continua para mejorar la calidad asistencial y proteger la salud de los

trabajadores en diversos sectores, especialmente en el sanitario.

Marina Lépez Serra 11
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2. Justificacion

La Ley 7745, Ley 1/2000, del 27 de junio, publicada en el Boletin Oficial de la Regién
de Murcia, establece la creacion del Instituto de Seguridad y Salud Laboral de la Region de

Murcia y detalla sus funciones principales, que son cruciales para este estudio:

. Segun el articulo 4, seccion i), el Instituto apoya y fomenta las
actividades de empresarios y trabajadores para mejorar la seguridad y salud en el
trabajo, reducir los riesgos laborales, y promover nuevas metodologias de proteccion.
Esto incluye la firma de convenios con entidades publicas y agentes sociales, y la
concesion de becas y ayudas para formacion en prevencion de riesgos laborales.

. En el articulo 4, seccién j), se describe el compromiso del Instituto para
desarrollar proyectos de investigacion en seguridad, higiene, condiciones ambientales,
salud y toxicologia laborales, mediante recursos propios o en colaboracion con

instituciones académicas o investigadoras.

El Sistema Murciano de Salud (SMS) es el organismo encargado de proporcionar
servicios sanitarios en la region y es responsable de realizar evaluaciones de riesgo para sus

empleados a través de su propio Servicio de Prevencién de Riesgos Laborales.

Desde el 31 de mayo de 2022, la Consejeria de Salud de la comunidad auténoma de
Murcia ha identificado "plazas de dificil cobertura" en areas periféricas, caracterizadas por
discrepancias en la plantilla aprobada versus la real, altas proporciones de pacientes por
profesional y dificultades en la cobertura de plazas debido a sistemas de provision y seleccion
complejos. Estas condiciones sugieren que existen riesgos psicosociales significativos que

afectan a los trabajadores.

Ademas, la nueva "Estrategia de Mejora de la Salud Mental 2023-2026" de la regién
incluye 123 acciones y una inversion inicial de 41 millones de euros para mejorar la asistencia

en salud mental, lo que incluye la contratacidon de personal y la expansion de recursos.

Este estudio se centra en la proteccion de los trabajadores del Centro de Salud Mental
de Lorca, una zona que provee plazas de trabajo consideradas de dificil cobertura dentro del
Sistema Murciano de Salud. Aunque las especialidades de psiquiatria y psicologia clinica han

sido especificamente identificadas como de dificil cobertura, se justifica extender el analisis
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de riesgos a otros trabajadores del centro debido a factores psicosociales comunes que

incluyen horarios, liderazgo, desplazamientos y el ambiente de trabajo.

Es vital estudiar las condiciones laborales que pueden representar un riesgo para la
salud de los trabajadores en areas periféricas, especialmente dada la importancia que estas
condiciones tienen en los nuevos planes de salud mental. Si no se parte de un entorno laboral
saludable, los esfuerzos econdmicos y organizativos destinados a mejorar la salud mental de
la poblacion podrian verse limitados por trabajadores en riesgo de abandono y enfermedad,

incapaces de cumplir con las exigencias sociales e institucionales.

Marina Lépez Serra 13
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3. Objetivos

3.1. Objetivo general

Realizar una valoracion de los riesgos psicosociales utilizando el método F-PSICO 4.1
en un centro de Salud Mental compuesto por distintas categorias profesionales. El propésito

de esta evaluacion es disminuir o atenuar los riesgos detectados.
3.2. Objetivos especificos

Los objetivos especificos, aquellos pasos a seguir en la consecucién del objetivo

general serian los siguientes:

e Detectar los riesgos psicosociales presentes en la organizacion.

e Valorar los riesgos detectados usando la herramienta validada F-PSICO 4.1.

e Desarrollar una estrategia preventiva fundamentada en los riesgos detectados.

e Promover la educacion y concienciacion sobre los riesgos laborales en la unidad de
atencion.

o Definir parametros iniciales que apoyen politicas personales, sociales y laborales

orientadas a la prevencion de riesgos laborales.

Marina Lépez Serra 14
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4. Descripcion del Centro de Salud Mental y de los

puestos de trabajo

4.1. Descripcion del centro y su jerarquia

El centro objeto de estudio es un centro de Salud Mental de la Region de Murcia. Se

trata de un unico edificio, situado en colindancia con el Hospital de los Arcos del Mar Menor.

En la regién de Murcia, la atencion en salud mental esta coordinada por la Gerencia
de Salud Mental y opera bajo el paraguas del Sistema Murciano de Salud (SMS). Los servicios
se ofrecen a través de diversos niveles asistenciales y en particular, en los Centros de Salud
Mental (CSM), donde se llevan a cabo diagndsticos, tratamientos médicos, tratamientos
psicoterapéuticos y rehabilitacion psicosocial, a través de distintos programas ambulatorios y

domiciliarios.

Para el CSM objeto de esta evaluacion psicosocial, se han identificado dos grupos de
trabajadores: personal administrativo y personal asistencial. Las caracteristicas comunes a

ambos grupos incluyen:

e Interaccion directa y personal con los usuarios (pacientes).
e Un horario de trabajo continuado de manana que va desde las 08:00 am hasta las
15:30 pm, con un intervalo de descanso de 30 minutos a media mafiana durante el

cual no se programan citas.

Los empleados estan organizados en tres distintos programas (departamentos), que

son:

1. Programa de atencion a adultos. Cuenta con un equipo asertivo-comunitario.
2. Programa de atencion a la poblacién infantil y juvenil.

3. Programa de atencién a drogodependencias (CAD).

Marina Lépez Serra 15
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4.2. Descripcion de los puestos de trabajo a evaluar

Dentro de los distintos programas se incluyen trabajadores de distintas categorias
profesionales y funcionalidades, de forma que se busca un trabajo coordinado y en equipo

para la consecucion de objetivos.

La evaluacion psicosocial se aplicara a 23 trabajadores del Centro de Salud Mental,

tanto administrativos como asistenciales.

- Personal Administrativo: Este grupo se encarga de gestionar las citas y agendas.

En el centro contamos con 4 administrativas actualmente. Sus principales tareas incluyen:

- Recibir a los pacientes al llegar al centro y verificar sus citas
programadas.

- Registrar las citas en el sistema informatico.

- Atender llamadas telefonicas para coordinar citas, solicitar informes y
establecer comunicacion con el personal médico.

- Organizar las agendas del personal médico y de enfermeria.

- Realizar llamadas para informar a los pacientes sobre cualquier cambio
en las citas programadas.

- Informar al personal médico sobre las solicitudes de informes o

comunicaciones requeridas por los pacientes.

Personal Asistencial: Este grupo incluye varias profesiones, cada una con funciones

especificas.

Médicos/as psiquiatras: actualmente contamos con 7 (4 en el programa de adultos,
2 en el de infantily 1 en el CAD)

- Diagnosticar condiciones clinicas.

- Prescribir tratamientos médicos.

- Monitorear la evolucion clinica de los pacientes en consultas
ambulatorias, incluyendo intervenciones de emergencia.

- Redactar y emitir informes médicos.

- Registrar informacion en la historia clinica electronica del paciente.

Psicélogas clinicas: 3,5 en programa de adultos, 0.5 en programa de CAD y 1 en

infanto-juvenil.

Diagnosticar condiciones clinicas.

Prescribir tratamientos psicoterapéuticos.
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- Seguir la evolucion clinica de los pacientes en consultas ambulatorias.
- Redactar y emitir informes clinicos.
- Facilitar grupos terapéuticos (voluntario).

- Registrar en la historia clinica electronica.

Enfermeros/as especialistas en Salud Mental via EIR: actualmente contamos con
2 en el programa de CAD, 1 en infanto-juvenil, 1 en adultos y 2 en el programa de adultos

asertivo-comunitario.

Diagnosticar condiciones de enfermeria.

Administrar tratamientos intramusculares.

Realizar extracciones de muestras sanguineas.

Seguir la evolucion de los patrones de enfermeria en consultas

ambulatorias.

Facilitar grupos terapéuticos (voluntario).

Registrar en la historia clinica electrénica.

Trabajadoras Sociales: 2 actualmente compartidas entre los 3 programas.

Analizar la situacioén social del paciente.

Seguir la evolucioén social del paciente en asistencia ambulatoria.

Redactar y emitir informes sociales.

Coordinar con recursos externos como colegios, asociaciones vy

ayuntamientos.

Registrar en la historia clinica electronica.

Analizando el histérico del centro no se han detectado que haya trabajadores de baja
o absentismo. No obstante, esta evaluacién ha sido motivada por la percepcién cronica de

malestar de los trabajadores.
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5. Metodologia

5.1. Grupo de trabajadores

Para realizar la evaluacion se incluyé al grupo de trabajadores del Centro de Salud
Mental del Mar Menor (San Javier) del area 8 de la Region de Murcia; 23 trabajadores del
Sistema Murciano de Salud y de distintas categorias: médicos/as(7), enfermeros/as (6),

trabajadoras sociales(2), psicologos/as (5) y administrativas (3).
5.2. Instrumentos de evaluacién utilizados (FPSICO 4.1)

Para realizar la evaluacion de riesgos psicosociales, se utilizan tanto métodos

cualitativos como cuantitativos:

. Métodos cualitativos: Estas técnicas recopilan informacién de caracter

no numeérico, teniendo en cuenta la calidad de los datos.

o Métodos cuantitativos: Estas técnicas recopilan datos numéricos para

realizar los analisis estadisticos. Las mas comunes son:
o Método ISTAS21
o Cuestionario Multidimensional DECORE

o Método FPSICO: Creado por el Instituto Nacional de Seguridad
y Salud en el Trabajo (INSST).

La normativa de Prevencion de Riesgos Laborales no obliga a usar un método
especifico para evaluar los riesgos psicosociales si no que es la persona responsable de la
evaluacion quien selecciona la metodologia que mejor se adapte a su proyecto y a los datos

a evaluar.

En este estudio se ha utilizado el Cuestionario FPSICO version 4.1 del INSST, la
entidad técnica especializada en el analisis de condiciones de seguridad y salud en el trabajo
segun el articulo 8 de la Ley de PRL. Este instrumento, reconocido oficialmente por el Instituto
Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo (INSHT) segun Martin y Pérez (1997), tiene
como finalidad evaluar las condiciones psicosociales en el entorno organizacional, asi como
identificar posibles riesgos asociados. En su version actual, el cuestionario consta de 44
preguntas, algunas de las cuales son de tipo multiple, lo que eleva el total de items a 89. Estos

items se agrupan en nueve factores, descritos a continuacion:
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1. Tiempo de trabajo (TT): hace referencia a la organizacion y estructuracion temporal
de la actividad laboral a lo largo de la semana, considerando tanto la duracion del trabajo

como los periodos de descanso (NTP 926, p. 2).

2. Autonomia (AU): abarca aspectos vinculados a la capacidad individual del trabajador
para tomar decisiones sobre la distribucion de su tiempo laboral, incluyendo tanto la

autonomia personal como la decisional.

3. Carga de trabajo (CT): analiza el nivel de exigencia que enfrenta el trabajador,
considerando factores como la presién temporal, el esfuerzo atencional requerido y la cantidad

y complejidad de las tareas.

4.Demandas psicologicas (DP): se refieren al tipo de exigencias cognitivas y

emocionales a las que esta expuesto el trabajador en el desempefio de sus funciones.

5. Variedad y contenido del trabajo (VC): evalua la percepcién del trabajador respecto
a la utilidad y significado de su labor, tanto desde una perspectiva individual como

organizacional y social.

6. Participacion y supervision (PS): incluye tanto el grado de control que el trabajador

ejerce sobre su labor como los mecanismos de supervision aplicados por la organizacion.

7. Interés por el trabajador y compensacion (ITC): este factor analiza el nivel de
atencion y compromiso mostrado por la organizacion hacia el bienestar personal y profesional
del trabajador, incluyendo aspectos como formacién, promocion, desarrollo de carrera e

informacién proporcionada.

8. Desemperio del rol (DR): se centra en los conflictos y dificultades derivados de los
roles asumidos dentro de la organizacién, tales como la claridad del rol, el conflicto entre roles

y la sobrecarga de funciones.

9. Relaciones y apoyo social (RAS): contempla las condiciones interpersonales en el
entorno de trabajo, incluyendo la calidad de las relaciones entre companeros y con el entorno

organizacional en general.

En este trabajo se eligio el FPSICO version 4.1 al tratarse de un cuestionario verificado,
que aporta un software asociado que facilita el analisis de los resultados, es fiable y

generalmente utilizado para el estudio de riesgos psicosociales. Esta formado por 44
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preguntas, algunas de las cuales son de opciéon multiple, por lo que cuenta con un total de 89

items, generando finalmente un informe de manera automatica para su analisis.

Dadas las limitaciones técnicas del centro, se opté por aplicar el cuestionario en papel

y luego transcribir los datos al software.
5.3. Aplicacién del método FPSICO 4.1

Para implementar el método FPSICO 4.1 primero se solicitdé una reunién con el
personal coordinador del centro, que tuvo lugar en marzo de 2024 y en la que se aprobd la
realizacion del estudio. Posteriormente, se realizé una reunién con el personal del centro
donde se explico en detalle el estudio y su anonimato se proporciond a los trabajadores una
carta de presentacion (ANEXO 1) junto con el cuestionario FPSICO 4.1 en papel, y la
evaluadora de este estudio se presentd disponible para atender cualquier pregunta o

problema que surgiera durante el proceso.

El cuestionario se cumplimenté en el lugar de trabajo, dado que no habia ningun
trabajador de baja y durante el tiempo no asistencial, durante el mes de abril 2024 y

proporcionando un maximo de 2 horas para cumplimentarlo.

Se establecié un plazo de 15 dias para devolver los cuestionarios, los cuales fueron
depositados en un buzén opaco ubicado en el despacho de la evaluadora y se recogieron
durante la primera semana de mayo 2024, siendo entonces volcados los resultados en la

aplicacion informatica.
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6. Analisis de los datos: Evaluacion de los riesgos
psicosociales

A continuacion, se describen las principales caracteristicas sociodemograficas de los
resultados obtenidos tras la recopilacion de los cuestionarios FPSICO-4.1. Los cuestionarios
se enviaron a 26 trabajadores, de los cuales solo 18 han finalizado o completado el

cuestionario. Por tanto, el grado de participacién fue del 69,23%.

Respecto de los perfiles que forman parte del estudio, el 17% de los participantes (3)
son hombres y el 83% restante son mujeres (15). La caracterizacién de la muestra de
participantes atendiendo al puesto de trabajo indica que el 28% son psiquiatras (5), otro 28%
son psicologas clinicas (5), un 17% son personal especialista de enfermeria (3), un 11% son
personal de seguridad (2) y otros 11% son personal administrativo (2), y el 6% se corresponde

con la trabajadora social que ha participado.

Respecto del tipo de contrato de los participantes, el 44% son vacantes cubiertas
temporalmente, el 28% es personal con la plaza fija (5), y el 22% restante es personal eventual
(4).

Se ha incluido una caracteristica adicional, relacionada o que puede tener cierta
incidencia en la situacién laboral, el estrés, etc., que es el tiempo empleado para desplazarse
al lugar de trabajo, que puede ser superior a los 30 minutos (6 personas equivalentes al 33%
de los participantes), o menos de esos 30 minutos, clasificacién en la que se encuentra el

67% de los participantes (12).

6.1. Resultados

A continuacion, se muestran los resultados globales del estudio, en cada uno de los

factores que forman parte del método FPSICO 4.1.
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Grafico 1. Resultados globales FPSICO 4.1

Valoracion resumen de la exposicion

- I
56
56
- I
56 58

0% 20% 40% 60% 80% 100%
Situacion Riesgo Riesgo Riesgo muy
adecuada moderado elevado elevado

Fuente: elaboracion propia

Tal y como se observa en el grafico anterior, los resultados conjuntos muestran un
riesgo muy elevado en factores como la autonomia, la carga de trabajo, las demandas
psicolégicas, la participacion y supervision, el desempeno de rol y las relaciones y el apoyo

social.

En términos generales, el riesgo es muy elevado, superior al 50%, en seis factores de
los nueve que componen el método de evaluacion. Ademas, en los restantes, con la excepcion
del factor tiempo de trabajo que en el 100% de los casos se encuentra en una situacion
adecuada, en los restantes el riesgo sigue siendo elevado o muy elevado, y el porcentaje de
quienes se encuentran en una situacion adecuada es bajo. Por tanto, con el objetivo de
determinar las causad y ofrecer posteriormente un conjunto de medidas preventivas que
favorezcan la mejora de las condiciones laborales y logren reducir los riesgos favoreciendo la

salud laboral, se analizan a continuacion cada uno de los factores.
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6.2. Interpretacion

El primero de los factores a analizar es el tiempo de trabajo. Como se indicé
anteriormente, el 100% o los 18 participantes se encuentra en una situacion adecuada. Los
motivos que sustentan este resultado son que la practica totalidad de los trabajadores, no
trabajan ni los sabados, ni domingos, ni festivos. Solo una persona trabaja algun domingo o

festivo, y no dispone de 48 horas de descanso consecutivas a lo largo de la semana.

El aspecto que no se encuentra alineado con los anteriores es el relativo a la
posibilidad de compaginar el trabajo con el tiempo libre pues existe una disparidad de
opiniones, que va desde los que siempre o casi siempre pueden hacerlo (33.3%) a los que

nunca o casi nunca (11,1%), situandose el resto en posiciones intermedias.

El siguiente factor analizado es la autonomia. El resultado muestra que el 16,7% de
los participantes se encuentran en una situacion adecuada, el,6% en riesgo moderado, el
11,1% en riesgo elevado y un 66,6% presenta riesgo muy elevado. Teniendo en cuenta este
resultado es preciso analizar en cual de los dos bloques que constituyen la autonomia es

necesario aplicar medidas preventivas que mejoren la situacion.

El primero de los bloques es la autonomia temporal. Este bloque se compone de cuatro
items que muestran a un 33,4% de participantes que nunca o casi nunca tienen la posibilidad
de tomar dias u horas libres para atender asuntos de caracter personal, tampoco pueden
decidir cuando realizar las pausas reglamentarias. Ademas, respecto a este item, un 38,9%

solo pueden hacerlo a veces.

El item 8 empeora los resultados anteriores pues el 38,9% nunca o casi hunca puede
detener el trabajo o hacer una parada cuando lo necesita, y un 50% solo puede hacerlo a

veces.

El dltimo item, el nueve, presenta resultados similares. Sobre la cuestion de si los
participantes pueden marcar su propio ritmo de trabajo a lo largo de la jornada laboral, el

55,5% indican que nunca o casi nunca, y un 27,8% solo a veces.
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3 - ¢ Tienes la posibilidad de tomar dias u horas libres para atender asunfos de tipo personal?

e o 33,3% a

A menudo 11,1 % 0% 20% 40% 60% 50% 100%
A veces 222%
Munca uat:asi 334 % Sepre o il Amenuds g Aveces g s

T - i Puedes decidir cuando realizar las pausas reglamentarias (pausa para comida o

bocadillo)?
R s
siempre % '!i:
A menudo 11,1% 0% 20% 40% 60% 50% 100%
A veces 38,9 %
Munca uami 339 % S!r:::r:r:xl Amenuts g Avess g s o casi

& - Durante la jomada de frabajo y fuera de las pausas reglamentarias, ; puedes detener tu
frabajo o hacer una parada corfa cuando lo necesitas?

giempre %

A menudo 0% 0% 20% 40% 60% 80% 100%:
A veces 50 %
Nicancml, | 38% SeTESS Amewds gy Awes g Moo

9 - ; Puedes marcar tu propio ritmo de trabajo a lo largo de la jomada laboral?

siempre % 6

A menudo 5.6 % 0% 20% 40% 0% 80% 100%
A veces 27.8%
Munca uat:asi 55,5 % Sepre o il Amenuds g Aveces g s

Los resultados mostrados, evidencian una situacion desfavorable para la salud laboral
de los trabajadores en tanto en cuenta no tienen una adecuada autonomia para decidir sobre
los descansos, por lo que en una situacién como esta se recomienda mejorar con diferentes
medidas organizativas, la capacidad de los trabajadores para disponer de tiempos de
descanso que les permitan atender determinadas urgencias personales, o descansar para

retomar el trabajo con mejores garantias de no arrastrar cansancio.
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Con relacion a la autonomia decisional, la puntuacion obtenida indica que el resultado
es aun mas desfavorable que el que se ha visto en la autonomia temporal. Esto es debido a
que en el item 10a, sobre la cuestion de si los trabajadores pueden tomar decisiones sobre
las tareas a realizar, el 38,9% solo puede hacerlo a veces, y aun, pero el 61,1% nunca o casi

nunca.

El item 10b muestra que el 72,1% de los trabajadores nunca o casi nunca puede tomar
decisiones sobre la distribucién de tareas a lo largo de la jornada, y un 16,7% solo puede
hacerlo a veces, lo que implica que la capacidad para tomar decisiones sobre la distribucion
del trabajo a lo largo de la jornada no es apenas posible para el 88,8% de los empleados,

mostrando una gran necesidad de mejora de este tipo de autonomia.

Si se analiza la capacidad para tomar decisiones en cuestiones relacionadas con la
organizacién del entorno de trabajo (item 10c),los resultados empeoran con respecto a los
anteriores, pues el 38,9% solo puede tomar este tipo de e decisiones a veces, y mas de la

mitad, un 55,5% nunca o casi nunca.

El item 10d presenta unos resultados en linea con los anteriores, pues el 55,5%nunca
o casi nunca puede tomar decisiones sobre coémo hacer el trabajo (método, protocolos, etc.),
y un 33,3% solo a veces. Aunque se trata de un bajo nivel de autonomia en la toma de estas
decisiones, es preciso tener en cuenta que al tratar se de protocolos médicos, este resultado
puede deberse a que las decisiones se encuentran sometidas éstos. No obstante, sigue
siendo un porcentaje que denota, junto con los anteriores, que existe un importante margen

para mejorar las condiciones de trabajo de estos trabajadores.

De igual forma, las decisiones sobre la cantidad de trabajo pueden entenderse sujetas
a protocolos, y consecuentemente, no es extrafio que, de nuevo, el 61,1% de los empleados
indiqguen que nunca o casi nunca pueden tomar decisiones sobre la cantidad de trabajo, y el
22,2% solo a veces (item 10e). Por lo que, en este caso, como en el anterior, es recomendable
revisar dichos protocolos y la organizacién de los departamentos para regular la carga de
trabajo y mejorar la capacidad de los empleados para optimizar la organizacion de los tiempos

y las decisiones sobre la gestién del trabajo.

El item 10f indaga sobre la autonomia para decidir sobre la calidad del trabajo. En este
aspecto tampoco tienen posibilidad de hacerlo pues el 55,6% indica que nunca o casi nunca,

y el 33,3% a veces.

Similares resultados se observan en las respuestas a la pregunta del item 10g sobre

la capacidad de tomar decisiones sobre las situaciones anormales o incidencias que pueden
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surgir en el trabajo. En este caso, el 55,5% no lo hace nunca o casi nunca, y el 27,8% solo a

veces.

Respecto del ultimo item que forma parte de la valoracion de la autonomia, el item
10h, el 50% de los empleados responde que nunca o casi nunca puede tomar decisiones
sobre la distribucion de los turnos rotativos, y el 44,4% indica que solo es posible decidid a

veces.

Sorprende que en este caso ninguno de los trabajadores queda exento de este tipo de
organizacion del trabajo, algo que, por otra parte, es habitual en los servicios médicos al estar
organizados para que hay servicios de guardia que cubran horarios de atencién no habituales.
No obstante, precisamente por este motivo es preciso habilitar medios que permitan mejorar
la conciliacion de la vida personal y laboral, y la posibilidad de mejorar la autonomia sobre
esta cuestién, es una forma de involucrar a los empleados y favorecer la salud y seguridad

laboral.

Por consiguiente, si se tienen en cuenta el porcentaje de trabajadores que nunca o
casi nunca o, a veces toman decisiones sobre algun aspecto del trabajo, ya sea el tiempo, la
organizacion, la resolucion etc., ambos dan como resultado una cifra elevada que da una idea

de que solo unos pocos pueden tomar algun tipo de decision.

En conjunto, y teniendo en cuenta lo analizado, los empleados que han participado en
la realizacién del cuestionario practicamente no pueden tomar decisiones sobre la carga de
trabajo, ni sobre la distribucién deesa carga de trabajo a lo largo de la jornada, y lo que resulta
un tanto mas incomprensible, porque no afecta al trato con los pacientes, es que tampoco
dispongan de autonomia para modificar el orden de los elementos fisicos del entorno de
trabajo, como el escritorio, los objetos de éste, etc. Igualmente sucede en la capacidad para

tomar decisiones sobre la cantidad u organizacién de la carga de trabajo.

En esta situacion es recomendable introducir mejoras que favorezcan la participacion
y capacidad decision de los empleados en cuanto a la organizacién del trabajo, la toma de

decisiones sobre la cantidad y la calidad, etc.
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10a - ¢ Puedes tomar decisiones relativas a: lo que debes hacer (actividades y tareas a

realizar)?
Siempre o casi 0%
siempre _
A menudo 0% 0% 20% 40% 80% &% 100%
A veces 389%
Nunnc:ngam &1 I1 % S!r:::p::;, A menudo B e B N.rn:h:n:;g,

10b - ; Puedes tomar decisiones relativas a: la distribucion de tareas a lo largo de tu jomada?

e | > | o
siempre 8 I8
A menudo 5,6% 0% 20% 0% 60% 80% 100%
Aveces 18,7 %
N“r'II'Il::llal'll:li::‘a(:asj ?2|1 * SET::;.EI & menuda . RS . N.rn:";n:;g,

10¢ - ; Puedes tomar decisiones relativas a: la distibucion del entorno directo de tu puesto de
frabajo (espacio, mobiliaro, cbjetos personales..)7

siempre 5]
A menudo 0% 0% 20% 40% 60% 80% 100%
Aveces 38,9 %
Nunncjlnga Casi 555% Samprs o =l Amenuds g Avees QR mones

10d - ; Puedes tomar decisiones relativas a: como fienes que hacer tu trabajo (método,
protocolos, procedimientos de trabajo_. )7

Sgmees |00 SIS
siempre g I8
A menudo 56% 0% 20% 40% 0% &0% 100%
A veces 33,3 %
Nunnc:nga casi 35,5 % “Tfr:p:.:al Amensds g Aveces g Manca o casi

10e - ; Puedes tomar decisiones relativas a: la cantidad de trabajo que tienes gue realizar?

Siempre o casi 0%
siempre 16,7% _
A menudo 16,7 % 0% 0%, 20% 80% A% .
A veces 2229
Nunnc:ngam &1 |1 * S:r:::;:a, & menudi . L= . N.rn:":n:;g,
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10f - ; Puedes tomar decisiones relativas a: la calidad del trabajo que realizas?

e [ e
giempre %
A menudo 11,1 % 0% 20% 40% 50% &% 100%
Aveces 333%
Nunnrl:fnga casi 55,6 % 5':‘5‘;;?' Amsoude g Avecss fhnea o casl

10g - ;Puedes tomar decisiones relativas a: la resolucion de situaciones anormales o

incidencias que ocumen en tu trabajo?

Siempre o cagi 0%
DB o7 [z
A menudo 16,7 % 0% 20% 40% 50% &% 100%:
A veces 2T 8%
Nunca o casi | 55,5 % ST Amenu gy Avecss gy ene

10h - ; Puedes tomar decisiones relativas a: la distribucion de los tumos rotativos?

Siempre o casi 0%

=

siempre 3]
A menudo 5,6 % 0% 20% 40% 50% &0% 100%
Aveces 44 4%
. SRmpre o . Mo rabaje
N | | L At g Aveces [ i [l

No trabajo en 0%
tumos rotativos

El siguiente factor es el correspondiente a la carga de trabajo. Este es uno de los
factores que presenta resultados mas desfavorables para la salud y la seguridad de los
trabajadores. En lo que se refiere a los riesgos psicosociales, la carga de trabajo se evalua a
partir de tres bloques de items, si bien, en este caso, 15 trabajadores (el 83,3%) se encuentran
en riesgo muy elevado. Solo uno esta en una situacién adecuada y 2 se encuentran en riesgo

moderado.

A continuacién, se estudian los resultados obtenidos en los items que componen este
factor para determinar las causas de este resultado y poder recomendar los cambios que
pueden aplicarse en la plantilla para mejorar la situacion. Este factor se evalta a partir de tres
bloques, que son la presion en los tiempos, el esfuerzo de atencion y la cantidad y dificultad

de la tarea.
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Respecto del primer bloque, la presion de los tiempos, los resultados, recogidos

graficamente a continuacion, muestran que no son especialmente negativos.

23 - j Bl tiempo de que dizpones para realizar tu trabajo es suficiente y adecuado?

Siempre o casi S0 % _
siempre 50% 18,7%
A menudo 16,7 % 0% 20% 40% 60% &0% 100%
A veces 11,1%
Nunnc:nga casi 222% '*'E’:::r;:"" amenuds g Avecss anca o el
24 - ; La ejecucian de tu tarea te impone trabajar con rapidez?
Siempre o casi | 66,7 % -
siempre BE,7% 222%
A menudo 22% 0% 20% 40% 60% &0% 100%
Aveces 26 %
Nunncuanga{;agi 55% 2 =:::F:P:ul Amenuds g Aveces "'\l.rnl:"ﬂn?jl:ail

25 - ; Con gue frecuencia debes acelerar el ritmo de trabajo?

Siempreocasi | 61,1% _
siempre §1,1% 22 29, -
A menudo 222% 0% 20% 40% 60% 80% 100%.
Aveces 11,1%
Nunnc:ngami e k- .}.EIE:F?P:HI Amenude g Avems e

En el primer item (23), el 22,2% de los empleados nunca o casi nunca disponen de
tiempo para realizar el trabajo con calidad En contraposicion, el 50% si lo tienen siempre o
casi siempre, y un 16,7% a menudo. En conjunto no se observa una situacién capaz de
generar un elevado estrés o presion psicolégica como resultado de la falta de tiempo para el

desempefio del trabajo.

El item 24, empeora la situacién anterior pues el 66,7% de los empleados indican que
siempre o casi siempre la ejecucién del trabajo les impide trabajar con rapidez, y esto solo
sucede nunca o casi nunca al 5,6% de los empleados. Sobre el item 25, los resultados también
son mejorables dado que el 61,1% de los empleados se ven obligados a acelerar el ritmo de

trabajo siempre o casi siempre.

En conjunto, el bloque de presion en los tiempos, sin ser el que presenta el riesgo mas

elevado, si presenta un riesgo importante que requiere de la aplicacion de medidas
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preventivas. Que mejoren la organizacion al tiempo que también mejoran la presion sobre los

trabajadores.

El segundo bloque es el “esfuerzo de atencién” que esta relacionado con la exigencia
impuesta por el propio trabajo o la organizacion de éste para requerir una intensidad y atencion

elevadas al trabajar.

Este bloque esta formado por los items 21, 22, 27, 30, 31 y 32, que miden los niveles
de esfuerzo atencional, los cuales, se pueden ver afectados por la intensidad y frecuencia de
las interrupciones, la falta de previsidn en la realizacion de las tareas, etc. Los resultados de

los diferentes items se muestran graficamente a continuacion:

21 - Allo largo de la jomada, ; cuanio iempo debes mantener una exclusiva atencion en tu
trabajo (de forma que te impida hablar, desplazare o, simplemente, pensar en cosas ajenas a
tu tarea)? (Solo a titulo descriptivo)

Siempre o casi | 66,7 % 19
siempre BE. 7% % -
A menudo 11,1 % 0% 20% 40% 60% 80% 100%:
A veces 16,7 %
Nunnc:nga casi 3,5% *szr;mr::m Amenuds g Aveces Mhnca o ol

22 - En general, ; como consideras la atencion que debes mantener para realizar tu trabajo?
(Solo a titulo descriptivo)

27 - i Debes atender a varias tareas al mismo iempo?

Marina Lépez Serra

Alta 11%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
Media 16,7 %
Baja 55%
MLI'}' hﬁjﬂ 0% Pollurg alla Alla . Medis . Baje . ey’ Baja

Sie;qgrnn_alpc:ecasi 66,7 % 56.7% TR -
A menudo 16,7 % 0% 20% 40% 60% B0% 100%
Aveces 16,6 %

Nunnﬁlfngam 0% S Amenuds g Avecss g tunea o casi
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30 - En tu trabajo, ; tienes gue intemmumpir la tarea que estas haciendo para realizar otra no

prevista?
Siempre o casi 389 %
siempre 38.9% 444% -
A menudo 44 4 % 0% 20% 40% 60% 80% 100%
A veces 16,7 %
Nunncfngami 0% 5";;‘,;;“' Amenuds [ Aveces g “'-rn'fl’nfj‘“'

31 - En el caso de gue existan intemupciones, ; alteran sefamente la ejecucion de tu trabajo?

Siempre o casi 222%
siempre 22.2% 55.6% -
A menudo 55,6 % 0% 20% 40% 60% 80% 100%
A veces 222%
Nunnclfngami 0% 5";;‘,;?' amenude [ Avees “"rn‘"‘nf;“'

32 - j La cantidad de trabajo que tienes suele ser iregular e imprevisible?

Siempreocasi | 27.8% -
s 27.8% 44.4%
A menudo 44 4% 0% 20% 40% 60% 80% 100%
Aveces 22%
Nunnclfngamgi 56% '.»':r:z:ﬁ::p:ﬂl Amensto gu Avees g trea o e

Los resultados muestran que el nivel de esfuerzo para mantener la atencion es
elevado. Por ejemplo, en el item 21, el 66,7% de los participantes indican que siempre o casi
siempre deben mantener una exclusiva atencién en su trabajo. Ese mismo porcentaje e el que
en el item 22 considera que la atencion que debe prestar a su trabajo es muy alta, y que en
el item 27 opina que siempre o casi siempre debe atender varias tareas a la vez. Por tanto, el

nivel de exigencia de atencién es intenso y presente a lo largo de la mayor parte de la jornada.

Otro elemento que agrava esta situacion son las interrupciones seguidas o frecuentes
en esa jornada en la que es necesario una elevad concentracion en la realizacién de las
tareas. En el item 30, el 38,9% de los empleados afirma que siempre o casi siempre debe
interrumpir la tarea que esta realizando para hacer otra que no estaba prevista, y un 44,4%

se ve obligado a hacerlo a menudo.

Ademas, el 22,2% refiere que esas interrupciones siempre o casi siempre les alteran

de manera considerable en la realizacion e su trabajo (item 31), mientras que al 55,6% le
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sucede a menudo. También, el 27,8% considera que siempre o casi siempre, la cantidad de
trabajo es irregular e imprevisible, junto al 44,4% que considera que eso sucede a menudo
(item 32).

Por tanto, en general se puede concluir que los empleados del CSM Mar Menor estan
sujetos a un ritmo y organizacién del trabajo que con una elevad exigencia de concentracion
para la realizacion de las tareas, debido a la carga de trabajo, la elevada concentracion que
requiere su realizacion, la influencia negativa de las interrupciones a las que se ven sometidos

con alta frecuencia, y la falta de previsibilidad sobre el mismo.

El siguiente factor es el de las Demandas psicolégicas, que representa un peso muy
importante en la valoracion de los factores psicosociales. En este caso, el 77,8% de los
empleados se encuentra en riesgo muy elevado, frente a un 11,1% que presenta un riesgo
elevado, y un 11,1% que presenta un riesgo moderado. Por tanto, no hay un solo

representante que se sitle en la posicion adecuada.

Las Demandas psicologicas se Evaluna a través de dos bloques, esto es, las

exigencias cognitivas (con 5 items) y las exigencias emocionales (7 items).

Respecto de las primeras, de las exigencias cognitivas, se refieren al grado de presion
y esfuerzo intelectual que se requiere para hacer frente al trabajo. En el item 33 se observa
que un elevado porcentaje de empleados se encuentran en una posicidon que exige siempre
0 casi siempre, o bien a menudo, que deban aprender cosas nuevas o métodos nuevos para
realizar las tareas, y que también deban adaptarse a nuevas situaciones. Esto sucede siempre
o casi siempre al 33.3% en el caso del aprendizaje de nuevos métodos, y al 50% en la

necesidad de adaptacion a nuevas situaciones (item 33b).

En el item 33c el 61,1% de los empleados afirma que siempre o casi siempre debe
tomar iniciativas en el desempefio de su trabajo, y un 33,3% lo hace a menudo. Por tanto,
esto implica que o bien existe una carencia de protocolos que descarguen en el método
estandarizado la toma de decisiones liberando al empleado de la asuncién de la
responsabilidad, o bien, los protocolos existentes deben ser mejorados para evitar esta

consecuencia.

Los porcentajes son similares en el item 33d, en el que se pregunta sobre la necesidad
de tener memoria, algo que resulta necesario siempre o casi siempre en el 61,1% de los
empleados. Y en el item 33e, el 50% indica que debe ser creativo siempre o casi siempre. A
estos e suman un 38,9% que indica que debe serlo a menudo. Por tanto, los trabajadores en

general, soportan un elevado nivel de exigencias cognitivas.
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33a - En qué medida tu frabajo requiere: aprender cosas o metodos nuevos

Siempreocasi | 33,3 % -
omore 33,3% 38,9%
A menudo 389% | 0% 20% 40% BO% BO% 100%
A veces 16,7 %
Nunﬂfﬁﬂﬂgﬂ casi | 111% SemEreosEiy Amens gu o Aveces gu Terte

33b - En qué medida tu frabajo requisre: adaptarse a nuevas situacionss

Siempre o casi 0 % .
siempre 50% 38,9%
A menudo 389% 0% 20% 40% 50% 80% 100%
A veces 56%
Nunnc:nga casi 55% 5':‘5“;;'3' Amencdo g Aveces funea 0 cxsl
33c - En qué medida fu trabajo requiere: tomar iniciativas
Siempre o casi | 61,1% l
siempre €1,1% 33.3%
A menudo 333% 0% 20% 40% 50% &0% 100%:
Aveces 0%
Nunnc:ngami 5|E % SETE:I_;:BI & menudo . L= ] . N'rn:":n?;“l
33d - En qué medida tu frabajo requiere: tener buena memoria
Siempreoccasi | 61,1% l
siempre 61,1% 33.3%
A menudo 333 % 0% 20% 40% 60% &0% 100%:
Aveces 0%
Nunnc:'ngam 5|E % EET::[_;:HI & renudo . A VECRE . N'rnl:llan:;nﬂ
33e - En qué medida tu frabajo requiere: ser creativo
Siempre o casi S0 % -
siempre 50% 38,9%
A menudo 389% 0% 20% 40% 60% &0% 100%
A veces 2,6 %
Nunnc:nga casi 55% e g Amends g Avess g e

Las exigencias emocionales, que son las situaciones en las que el trabajo va unido a

una serie de exigencias que afectan a las emociones del trabajador, se encuentran presentes
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en el sector sanitario de una manera especial, pues los profesiones de este sector tratan a
diario con paciente y también con familiares de estos pacientes, que elevan este tipo de

exigencias.

En los resultados obtenidos en el FOSICO se observa que las exigencias de este tipo
en el CSM Mar Menor son elevadas. En el item 33f el 88,9% de los trabajadores afirma que
siempre o casi siempre debe tratar directamente con personas que no se encuentran
empleadas en su trabajo. Ademas, el 61,1% siempre o casi siempre deben ocultar sus
emociones a sus superiores jerarquicos. A lo que se suma que el 22,2% lo haga a menudo
(item 34a).

Esta situaciéon por si sola no agrava especialmente el factor de las demandas
psicolégicas, pero si el hecho de que estos trabajadores sigan escondiendo sus emociones y
sentimientos ante otros grupos de personas con las que se relacionan diariamente. Por
ejemplo, en el item 34b el 55,6% debe esconder sus emociones y sentimientos siempre o casi
siempre ante los subordinados, el 44,4% debe hacerlo con la misma frecuencia ante los
companeros de trabajo de acuerdo con los resultados que muestra el item 34c; y el 72,2%
debe hacerlo siempre o casi siempre con las personas que no estan empleadas en el trabajo,
se entiende que es con los pacientes y familiares de éstos segun los valores que se muestran

en el item 34d.

Todo ello hace que el 94,4% de los empleados considere que se encuentra siempre o
casi siempre expuesto en su trabajo a situaciones que le afectan emocionalmente (item 35),
lo cual es un porcentaje muy elevado, porque el restante 5,6% indica que esa exposicion se
produce a veces. Por consiguiente, este es uno de los principales riesgos. Dado que se trata
de una profesion altamente expuesta y en la que no puede rebajarse dicha exposicion por la
naturaleza del trabajo, es preciso habilitar mecanismo para enfrentarse a esos sentimientos y

emociones.

En el item 36 loa trabajadores refrendan los resultados anteriores y el diagndstico de
la situacion al afirmar en un 94,4% que siempre o casi siempre se espera que den respuesta
a los problemas emocionales de los pacientes. Esto hace necesario aplicar medidas
preventivas que ademas de ensefar a trabajar esas emociones, descarguen esa

responsabilidad de los trabajadores.
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33f - En gué medida tu tfrabajo requiers: tratar directaments con personas gue no estan
empleadas en tu trabajo (clientes, pasajeros, alumnos, pacientes. )

Siempre o casi 88,9 %
siempre
A menudo 56%
A veces 0%
Munca o casi 55%
MUnca

0% 20%

Sempre o o

RRMErE

88,9% % l
40%  60%  B0%  100%
A menudo . A pecEs . mn:nin:_a“ﬂ

34a - En tu trabajo, ; con gué frecuencia tienes gue ocultar tus emociones y sentimientos

ante._.7 Tus superiores jeranguicos

Siempre o casi 61,1 %
siempre
A menudo 222%
Aveces 16,7 %
Munca o casi 0%
MUnca
Mo tengo, notrato | 0%

61,1% 222% [16.7%
0% 20% 40% 60% 80% 100%:
1=
L g A g Aveces [ T B

34b - En tu trabajo, ; con qué frecuencia tisnes que ocultar tus emociones v sentimientos
ante...? Tus subordinados

Siempre o casi 59,6 %
giempre
A menudo 16,7 %
A veces 222%
Munca o casi 55%
nunca
Mo tengo, notrato | 0%

0% 20% 40% 80% &0% 100%,
Sempre o
m:‘;;-e Amenuds g Aveess I -'-:sl-rr:Lar:.a | | "n’n'.'r'l'.‘:'

34d - En tu trabajo, ; con gueé frecuencia fienes gue ocultar tus emociones y sentimientos

ante._. 7 Personas que no estan empleadas en [a empresa(clientes, pasajeros, alumnos,

pacientes._)

Siempre o casi T22%
giempre
A menudo 11,1%
A veces 1M,1%
Nunca o casi 56 %
MUNca
Motengo, notfrato | 0%

0% 20%

Smempre o
rarkl
sErnpe

72.2% % NH

40% 60% 0% 100%

Kunca a Ha tenga,
Armenuds B Aveces I oo ninea [l no et

35 - Por el tipo de trabajo que tienes, ; estas expuestofa a situaciones que te afectan

emocicnalmente?
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Siempre o casi [ 944 % 04 4% .
siempre
A menudo 0% 0% 20% 40% 80% 80% 1 00%:
A veces 56%

Nunnclfngami 0% I-;!:E:n::m Amenude g Avems I e

36 - Por el tipo de trabajo que tienes, jcon qué frecuencia se espera que des una respuesta a
los problemas emocicnales y personales de fus clientes externos? (pasajeros, alumnos,

pacientes, efc.):

Siempreocasi | 94,4 % 84.4% .
siempre
A menudo 0% 0% 20% 40% 60% 50% 100%
A veces 5,6 %

Nunncuanga{;asi ik = EIE:F:::MI Amends g Avers g 'u.rnc"an::j:.-m

El siguiente factor es el de la Variedad y Contenido. Los resultados obtenidos hasta
ahora pueden verse matizados por al concepcion del trabajo que se muestre ene | grupo de
items que forman parte de este grupo, pues con ellos se valora la sensacion que tienen los
trabajadores de que el trabajo que realizan tenga sentido y utilidad, para ellos, para la
empresa, para los destinarios, o para la sociedad en general. En el sector sanitario estas
consideraciones son especialmente relevantes pues en muchas ocasiones, los profesionales

sanitarios lo son por cuestiones relacionadas con la vocacion.

Este es uno de los factores que presenta mejores resultados en tanto en cuanto el
55,6% de éstos se encuentran en una situacion adecuada lo que obliga a conocer las posibles
causas de lo que sucede con los restantes. Especialmente de los cuatro trabajadores (22,1%

que se encuentran en una situacion de riesgo muy elevado.

Algunas de las causas pueden ser que el trabajo resulte rutinario pues en el item 37 el
16,7% indican que es muy rutinario. Ademas solo el 38,9% considera que el trabajo que
realizan tiene muchos sentido (item 38), mientras que un 16,7% solo consideran que tiene
bastante sentido, y un 44,4% indican que tiene poco sentido, siendo éste uno de los

principales argumentos que pueden llevar a la desmotivacion del trabajador.

A esto se une que el 22,3% desconoce en qué medida su trabajo contribuye a la
organizacion, y solo un 44,4% considera que es muy importante lo que hace que los restantes
se dividan entre quienes piensan que solo es importante (22,2%) y quienes piensan que no

es muy importante (11,1%) (item 39). Estos resultados permiten concluir que los trabajadores
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no disponen de informacién sobre las implicaciones de su aportacion a la organizacion pero
ademas quienes tienen una opinién, no le dan un valor elevado a lo que su actividad suma al
conjunto. Por tanto, en el conjunto de medidas preventivas y cambios a implementar es
recomendable actualizar los programas de evaluacion de desempefio para que desde la
direccién se puede comunicar a los trabajadores a través de estos medios cémo su trabajo

influye en el resultado final, y como puede mejorar ese resultado.

Lo anterior se refleja mas claramente en el item 40a, pues ante la pregunta de si el
trabajo esta reconocido por los superiores, el 50% responde que a veces, pero un 22,2%
responde que nunca o casi nunca, y otro 22% indica que a menudo. Por tanto, es un
porcentaje muy bajo el de empleados del CSM Mar Menor que ven valorado su trabajo por los

superiores.

Si la valoracién es la de los comparieros (item 40b) los resultados mejoran pues el
55,6% consideran que efectivamente, los compareros siempre o casi siempre valoran esta
aportacion y un 22,2% considera que loa hace a menudo. En cambio la valoracion del esfuerzo
y del trabajo por parte el publico (item 40c), no es tan clara como la de los compaferos. El
11,1% indica que esos paciente so familiares nunca o casi nunca loa precian, y el 55,6% solo
afirma que lo hacen solo a veces. Esto lleva a que también el 55,6% considere que esos
pacientes reconozcan y aprecien el trabajo solo a veces y que el 11,1% consideren que no lo

hacen nunca (item 40c).

Por ultimo, el item 40d indaga sobre el reconocimiento de los familiares, y en este
caso, el 50% considera que su familia y amistades valoran ese trabajo a veces, y que el 38,9%

lo hace a menudo.
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37 - B trabajo que realizas, ;te resulta nutinanio?:

Mo 44 4 % 11,1
A veces 11,1%
0% 20% 40% 60% 80% 100%
Bastante 278 %
Mucho 167 %
L} A, ety . Bawslanie . Mucha

38 - En general, ; consideras que las tareas que realizas tienen sentido?:

Bastante 16,7 %
0% 20% 40% 60% &0% 100%:
Poco 44 4 %

Mada 0%

Mucta Beatants . Paoa . feada

39 - i Como contribuye tu trabajo en el conjunto de la empresa u organizacion?

importants % 22'21
[Es importante 22% 0% 20% 40% 60% &0% 100%:
Es muy importante | 44 4 %

Mo o se 22,3 % :‘::m"-:; 9 Esimportams . |mumr;:'lh . Mo o se

40a - En general, ; esta tu trabajo reconocido v apreciado por... 7 Tus superiores

S [0] b I
siempre 8 22.2%

A menudo 22% 0% 20% 40% 60% 0% 100%:
Aveces 50 %
. SEmpre o
Munca o casi 22% sl P— i yee funca a Ha tengo,
nunca siernpre e . M . casl nunca . no trakn

MNotengo, nofrato | 0%

40b - En general, ; esta tu trabajo reconocido y apreciado por...7 Tus companeres de trabajo

Siempre o casi | 55,6 % -
siempre 55,8% 22.2%
A menudo 222% 0% 20% £0% 60% 80% 100%
A veces 22%
. Sempre o
Munca o casi 0% casi B i " hunca Ma tenpa,
a stermpi ek I Aveced B oo nunca | no et
Mo tengo, no trato 0%
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40c - En general, ;esta tu trabajo reconocido y apreciado por...7? Bl pablico, clentes, pasajeros
alumnos, pacientes... (i los hay)

siempee o 22.2%

A menudo 222 % 0% 20% 40% 60% 80% 100%
A veces 55,6 %
. Smmpre o : i
Nur:_:_‘;_lgaml 11.1% !n::;;'u A menuda B A veoes || r..rasl.-rrcl.ar:.a || rL:nllzr!?:

Mo tengo, notrato | 0%

40d - En general, ; esta tu trabajo reconocido y apreciado por...7 Tu familia y tus amistades

siempre %o 38,9%

A menudo 3B9% 0% 20% 0% 60% 80% 100%
A veces 20 %
. SEmpre o . )
Nur:_:il gacam 0% Rh Bmenus g Avecss fwneas - Ha tengo

Moftengo, notrato | 0%

Uno de los peores resultados del test FPSICO realizado en el CSM Mar Menor es el
que se refiere a la Participacidon supervisiéon. Si en el anterior factor el reconocimiento del
esfuerzo y del trabajo por parte de superiores era escaso, en este factor, que se valora la
relacion con esos superiores y la participacion en la toma de decisiones, empeora los
resultados finales. En este caso, el 94,4% de los empleados que han participado en el estudio
se encuentra en situacion de riesgo muy elevado. Son 17 los trabajadores en dicha situacion,

y solo uno en una posicion de situacién adecuada.

En lo referente a la introduccién de cambios en los equipos y materiales (item 11a) el
44,5% indica que no tiene ninguna participacion y el 33,3% que su participacion es meramente

informativa, esto es, solo reciben la informacion.

En el item 11b el 61,1% responde que no tiene ninguna participacion en la introduccion
de los cambios en la manera de trabajar, y el 22,2% indica que solo recibe informacién. Si se
pone esta respuesta en contexto y se retoman los resultados sobre el factor autonomia, ya en
esa arte se incidia en la necesidad de que los trabajadores aumentasen su participacion, al
menos para opinar y formular mejoras en algunos aspectos de la organizacién de su trabajo.
Los resultados obtenidos ahora refrendan esta valoracion y las conclusiones posteriores, y
refuerzan la necesidad de ponderar la capacidad de analisis de las situaciones laborales y de

propuesta de medidas de mejora de las misma por parte de los propios empleados.
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Tampoco tienen ninguna participacion en el lanzamiento de nuevos productos, aunque
en descargo de los responsables de la organizacion del personal del centro, se debe decir
que dadas las caracteristicas del trabajo desempefiado, el lanzamiento de nuevos productos

excede la tarea del personal sanitario (item 11c).

La participacion en la reestructuracion de los departamentos, que si deberia ser mayor,
muestra que el 50% de los trabajadores no tienen ninguna, y el 33,3% solo recibe informacién.

De esta forma, el 11,1% es consultado y el 5,6% puede decidir (item 11d).

Tampoco tiene participacion alguna el 61,1% de los participantes en los cambios que
afectan a la direccion, y solo recibe informacion el 27,8% (item 11e). En la contratacién de
nuevos empelados esta situacion empeora pues el 72,2% no tiene ninguna participacion y el

22,2% solo recibe informacion (item 11f).

En la misma linea se encuentra la participacion en cuestiones relacionadas con la
elaboracion de las normas de trabajo, y si bien en los casos anteriores, que afectan al
dimensionamiento de la plantilla o a los cambios en la direccién puede ser entendible que no
participen los empleados, (no que no dispongan de informacion), en la adopcién de decisiones
que afectan a la organizacion del trabajo diario, no solo deben tener informacion, sino que
deberia ser obligatoria su participacion. En cambio, el 66,7% no tienen ninguna participacion

y el restante 33,3% solo recibe informacioén (item 11g).

En el lado de la supervision, el item 12a indica que el responsable inmediato de cada
uno de los participantes, apenas intervienen en el 61,1% de los empleados, y en cambio,
interviene de manera excesiva en el 27,8% lo cual es exactamente lo contrario de una
situacion aceptable pues cualquiera de los dos extremos es no recomendable en cuanto a la
generacion de riesgo que afecten a la salud psicosocial de los trabajadores. Ademas, los
resultados son practicamente similares en cuanto a la supervision de la planificacion del

trabajo (12b), y la supervision del ritmo de trabajo (item 12c).

En cambio, la supervision de la calidad el trabajo orece diferencias, el 33,3% refiere
que el superior no interviene, el 27,8% responde que la supervision es insuficiente; un 22,2%
que es adecuada, y un 16,7% que es excesiva (item 12d). Por tanto, las labores de supervisién
por parte de los responsables, no se estan llevando a cabo de manera adecuada, pues no se
aplica un nivel de supervision aceptado mayoritariamente por los trabajadores, dandose las

situaciones mas dispares con la misma frecuencia.
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11a - Queé nivel de participacion tienes en los siguientes aspectos de tu trabajo: introduccion de

cambics en log equipos v materiales

Puedo decidir 11,1 %
Se me consulta 11,1 %
Solo recibo 333%
infarmacion
Minguna 44 5%
participacion

s s
% | %

0% 20%  40%  B60%  80%  100%
Pusdo docklt Il conguta [l iiorracin [l partpacn

11b - Qué nivel de participacion tienes en los siguientes aspectos de fu trabajo; introduccion de

cambics en la manera de trabajar

Puedo decidir 5,6 %
Se me consulta 11,1 %
Salo recibo 222%
informeacion
Ninguna 61,1%
pﬂrhrc'%amn

11c - Qué nivel de participacion tienes en los siguientes aspectos de tu trabajo: lanzamiento de

0% 20% 40% 60% 80% 100%:
Pueda decidr r::r::n;a [ | .ﬁnm panr::ﬁ::n:ﬁn

nuevos o mejores productos o senvicios

Puedo decidir 11,1 %
Se me consulta 0%
Salo recibo 16,7 %
informeacion
Minguna T22%
participacion

e ]
%

0% 20% 40% 60% 80% 100%:
Pueda decidr :;:T;a [ | |:|-1i?nlcr'r|r'f:_l::?| papr::?(:innaﬁn

11d - Qué nivel de participacion tienes en los siguientes aspectos de tu trabajo:
reestructuracion o reorganizacion de departamentos o areas de rabajo

Puedo decidir 56 %
Se me consulta 11,1 %
Solo recibo B3%
informacion
Minguna, 50 %
pﬂtrc'%amn

6 %

0% 20% 40% 60% 0% 100%
Pusda decidr :;:T;a [ | ﬁ?nﬂﬂ papr‘r:l:':innaﬁn

11e - Queé nivel de participacion tienes en los siguientes aspectos de tu trabajo; cambios en la

direccion o entre tus superiores

Marina Lépez Serra

Puedo decidir 11,1 %
Se me consulta 0 %
Solo recibo 27,8 %
informacion
Minguna 61,1 %
participacion

0% 20%  40%  60%  80%  100%
Pusdo docklt [l conguna [l imiomvacin [l parscpacen
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11f - Qué nivel de participacion tienes en los siguientes aspectos de tu trabajo; contratacion o
incorporacion de nuevos empleados

Puedo decidir 0%
Se me consulta 5,6 %
Solo recibo 222%
informeacion
Ninguna T22%
participacion

0% 20% 40% 50% 0% 100%
Pusda decidr ri::l;n;a || |ﬁnm panr::‘:::":ﬁn

110 - Qué nivel de participacion tienes en los siguientes aspectos de tu trabajo: elaboracion de

las nomas de trabajo
Puedo decidir 0%
Se me consulta 0%
Sdla recibo 333%
informacion
Ninguna_ 66,7 %
participacion

0% 20% 40% 50% G0% 100%
Puedo decidi ::ril;n;a || ﬁ?nm pa?:‘::i":ﬁn

12a - ; Como valoras la supenvision gue tu responsable inmediato ejerce sobre los siguientes
aspectos de tu trabajo? El método para realizar el trabajo

Mo interviens 61,1%
Insuficiente 0%
Adecuada 11,1%

Excesiva TB%

0% 20% 40% 650% 50% 100%
M inlerviens Insuficints . Adeo ks . Exoasia

12b - ; Como valoras |a supenvision gue tu responzable inmediato ejerce sobre los siguientes
aspectos de tu trabajo? La planificacion del trabajo

Mo interviene 20 %
Insuficiente 16,7 %
Adecuada 5,6 %

Excesiva 27T %

0% 20% 40% 50% &% 100%
o inlerviens Insuficiente . Adeo iy . Excasiva

12c - ; Como valoras la supervision gue tu responsable inmediato ejerce sobre los siguientes
aspectos de fu trabajo? El ritmo de trabajo

No interviene 53,6 %
Insuficiente 16,7 %
Adecuada 16,7 %

Excesiva 11 %
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12d - ; Cémo valoras la supenvision gque tu responzable inmediato ejerce sobre los siguientes
aspectos de fu trabajo? La calidad del trabajo realizado

Nointerviene | 33,3% 33.3% azen | 22% [

Insuficiente 27 8%
0% 20% 40% 60% 80% 100%:
Adecuada 222%

Excesiva 16,7 %

Mo inlerviens Insuficiente . Adeosds . Excasia

El factor Interés por el Trabajador/Compensacion muestra una mejor situacion con
respecto a lo analizado hasta el momento, con la salvedad del factor tiempo de trabajo y
Variedad/Contenido. En este caso, el 33,3% (6 trabajadores) se encuentran en una situacion
de riesgo elevado y 9, el 50% en una situacion adecuada. Los restantes 3 trabajadores estan

en riesgo elevado.

Las causas que justifican estos resultados se encuentran en valoraciones de items
como el 13a en el que el 33,3% indica que no hay informacién sobre las posibilidades de

formacion por parte de la empresa, y el 50% responde que esa informacion es insuficiente.

En el item 13b la proporcion de quienes piensan que la informacién sobre las
posibilidades de promocién es insuficiente, es el 55,6% de los empleados, junto al 27,8% que

considera que no existe esa informacion.

En el item 13c, la informacion sobre los requisitos para optar a las promociones
existentes es insuficiente para el 55,6% y no existe para el 16,7%. Si en todos estos items el
porcentaje de las posibles respuestas tienen pocas variaciones, registrando ademas un
porcentaje bajo de quienes consideran esa informacién como adecuada, se puede inferir que
la informacién solo llega a un grupo de personas, que son quienes ofrecen una mejor
valoracioén. Por tanto, es posible pensar que no se trata de que esa informacién no exista, sino
que no se hace llegar a los potenciales destinatarios por cauces que favorezcan la publicidad,
lo que obliga a habilitar otros medios de difusion que amplien la capacidad de las actuales
estrategias de llegar a todos, ya sea mediante reuniones, o mediante un delegado o persona

responsable de comunicarlo a todos en conjunto.

El item 13d también ofrece respuestas con un patron similar al anterior, pero en este
caso sobre la cuestion de la situacion de la empresa en el mercado, que en el ejemplo

particular del centro de salud, puede tener una menor relevancia que si se estuviera
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analizando una empresa privada, por ejemplo. No obstante, el resultado refuerza las

conclusiones anteriores sobre los medios de difusidn de la informacion.

El item 41 conduce el cuestionario por el campo del desarrollo profesional. Al respecto,
el 66,7% de los trabajadores opina que la empresa facilita de manera insuficiente el desarrollo
de su carrera profesional. Este apartado es especialmente relevante teniendo en cuenta que
la falta de reconocimiento se encuentra entre las razones preminentes del burnout en el
personal sanitario. En linea con esta respuesta se encuentra la registrada en el item 42 pues
el 66,7% piensa que la formacion facilitada por la empresa es insuficiente en algunos casos,

y el 22,2% la considera totalmente insuficiente.

Los porcentajes son casi idénticos en la valoracion del item 43 que hace mencién de
la correspondencia entre el esfuerzo realizado y la recompensa obtenida. En este sentido, el
61,1% piensan que es insuficiente en algunos casos, se comprende que en el resto no. Y el
22,2% la considera totalmente insuficiente. Solo un 16,7% opina que es suficiente y, en

ninguna de las respuestas de los items 42 y 43 aparece registrado que sea muy adecuada.

Finamente, el item 44 indaga sobre la satisfaccion salarial. Las respuestas muestran
que el 16,7% considera esa retribucion satisfactoria, el 44,4% insatisfactoria, y un 38,9% muy
insatisfactoria. No obstante, en este caso las posibilidades de habilitar medidas corresponden

mas a decisiones politicas sobre la retribucion de funcionarios publicos.

13a - ; Como valoras el grado de informacion que te proporciona la empresa sobre los
giguientes aspectos? Las posibiidades de formacion

nfomacen | 33,3% 50% 167%
Insuficiente 50 % 0% 20% 40% 60% &0% 100%
Es adecuada 16,7 %
M hay informaddn Irsulicerte . E4 adeduisds

13b - ;i Como valoras el grado de informacion gue te proporciona la empresa sobre los

siguientes aspectos? Las posibiidades de promocion

Insuficiente 55,6 % 0% 20% 20% 0% &0% 100%
E= adecuada 16,6 %
Mo hay ifermatin Insuficierte [ Es adecusds

Marina Lépez Serra 44



UMH — Master Universitario en PRL TFM

UNIVERSITAS
Migun! Permdudes

13c - ; Como valoras el grado de informacion que te proporciona la empresa sobre los
siguientes aspectos? Los requisitos para ocupar plazas de promocion

Mo h 16,7 %
ot e sses [N

Insuficients 55,6 % 0% 20% £0% 60% 80% 100%:
Es adecuada 27,7 %

M hay informadan Insulcierte . Es adedsds

13d - ; Como valoras el grado de informacion que te proporciona la empresa sobre los
siguientes aspectos? La situacion de la empresa en el mercado

Moh 333%
o hay, 33,3% 55,6% B
Insuficiente 95,6 % 0% 20% 20% 60% G0% 100%

Es adecuada 11,1 %

Mo hay informadidin IrsuliciEris . Es adeoieds

41 - ;i Te facilita la empresa el desarmmollo profesional (promocion, plan de camera, etc)?

scomnere [on| 3 1) T
]
kS

Regular 11,1%
0 20% 40% 60% &0% 100%
Insuficientements | 66,7 %
Mo existe 16,6 % S
m|h||grz_ldl de .ﬁ.del:u;:llmzn Ragular . Ir:ulnl:.lile:beme. pn;?mdhde
pdmfmamun:l smiilpsdinal

psass 0% 1 e [

Suficiente 11,1 %
0% 20% 40% 50% &% 100%:
Insuficiente en 66,7 %
algunos casos
Totalmente 222% [p—— insuficiente en Tataimente

insuficiente duficiente B aguncs cases [l insuncienie

43 - En general, la comespondencia entre el esfuerzo que haces y las recompensas que la
empresa e proporciona es:

s [0 1 sore NS
Suficiente

16,7 %
0% 20% 40% 50% 80% 100%

Insuficiente en 61,1%

algunos casos

Totalmente 22%
insuficiente

Insulicients &n Folaiments
Muy adecuada Suficiernie B sguncs cases [l isencene
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44 - Considerando los deberes y responsabilidades de tu trabajo, ; estas satisfecho/a con el

salanio que recibes?

oo Lo | o i

Satisfecho 16,7 %
0% 20% 40% 60% 0% 100%
Insatisfecho 44 4%

Muy insatisfecho | 389 %

Muy . Muy
salistacha Salistecho g Insatifeche N oaisrecng

El desempefio de rol es el siguiente factor analizado. De nuevo la situacién general
vuelve a situar a la mayor parte de los trabajadores en un posicion de riesgo muy elevado, en
concreto, al 83,2%, frente a un 5,6% en situacion de riesgo elevado, un 5,6% en situacion de

riesgo moderado y un 5,6% en situacion adecuada.

Entre los motivos por los que 17 trabajadores de los 18 que han participado se
encuentren en riesgo y fundamentalmente en riesgo elevado, se encuentra el hecho de que
la informacion recibida sobre las funciones y tareas a desempefiar por cada uno es nada clara

en el 11% de los casos, poco clara en el 27,8% y solo clara para el 55,6% (item 14a).

La informacién sobre cémo hacerlo (protocolos, métodos, etc.) cuya valoracién se
muestra en el item 14b también evidencia que es insuficiente, ya sea porque es poco clara
(38,9%), nada clara (16,6%), o simplemente clara (27,8%).

La informacién sobre la cantidad de trabajo que deben hacer es valorada
fundamentalmente como poco clara por el 55,6%, y como nada clara por el 22,1%, lo que
indica que dicha informacion debe ser restructurada para mejorar la presentacion de la misma,
aspecto que se une al comentado antes de la cantidad de informacién, y de cémo les llega,

esto es, de los medios.

Los porcentajes en cuanto a la valoracion de la informacién sobre la calidad el trabajo
que se espera, no difieren mucho de los que valoran la informacién sobre la calidad, pues el
16,7% la considera clara, pero el 50% opina que s poco clara y el 22,2% que es nada clara
(item 14d).

La informacién recibida sobre el tiempo asignado para realizar el trabajo es peor, pues
en este aspecto el 33,3% opina que es nada clara, el 44,4% que es poco clara y solo un 16,7%
opina que es clara (item 14e). Con relacion a la responsabilidad sobre el puesto de trabajo, el

66,7% la valora como poco clara y un 22,1% como nada clara (item 14f).
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A tenor de los resultados obtenidos, se puede afirmar que la informacion recibida en
general, sobre aspectos como la calidad, la cantidad e informacién, los protocolos de trabajo,
etc., es una informacién a la que le falta claridad y que debe ser mejorada tanto por el

contenido, como por los medios de transmision.

Hay una mayor dispersion en los resultados cuando se pregunta a los participantes
sobre la frecuencia con la que se les asignan tareas que no puede realizar por no tener los
recursos necesarios para ello, como sucede en el item 15a. En este sentido, el 44,4% de los
participantes piensa que eso sucede siempre o casi siempre, y el 27,8% que sucede a
menudo, lo que implica, o bien que quienes asignan la carga de trabajo no disponen de la
informacion sobre la carga que ya existe, o bien que la ignoran y pese a ello, aumentan esa

carga de tareas.

Esta situacion es la que puede estar detras de la explicacion de que el 33,3% deba
saltarse a veces las normas establecidas para realizar el trabajo, pero que otro 33,3% deba

hacerlo a menudo, y que el 22,2% deba hacerlo siempre o casi siempre (item 15b).

El item 15c indaga sobre la frecuencia con la que los trabajadores deben tomar
decisiones en su trabajo con las que no se encuentran de acuerdo y que le puedan suponer
un conflicto legal, moral, etc. Al respecto, el 44,4% indica que a veces, el 39,9% responde
que a menudo, y un 5,6% lo hace siempre o casi siempre. Estos resultados hacen pensar que,
como sucedia con los items 33c y 33d, con elevada exigencia cognitiva, hay aspectos del
trabajo en los que la carga decisoria del trabajador excede sus posibilidades, y posiblemente
pueda ser por una falta de protocolos de actuacion claros que les eximan de verse obligados

a adoptar estas decisiones.

Otro aspecto que redunda en un empeoramiento de lo observado es la elevada
frecuencia con la que los rabajadores reciben instrucciones contradictorias sobre un misma
situacion o decision laboral (item 15d), pues el 38,9% indica que eso le sucede a veces, pero
el 44,4% afirma sucederle a menudo, y a un 5,6% siempre o casi siempre, lo cual empeora el

desempefio de rol.

El item 15e ofrece la frecuencia con la que en el trabajo se exige a los participaciones
en el FPSICO 4.1 del CSM Mar Menor que asuman tareas y responsabilidades fuera de sus
funciones, y que corresponden a otros trabajadores. También en este caso, la frecuencia es
elevada pues el 44,4% responde que eso le sucede a veces, pero a un 27,8% le sucede a
menudo, y aun 22,2% le sucede siempre o casi siempre. Ello empeora el desempefio de rol
del empelados, pero obliga cuestionar si los dimensionamientos y las plantillas de los CSM

son los adecuados a la carga de trabajo.
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14a - Para realizar tu trabajo, ; como valoras la informacion que recibes sobre los siguientes
aspectos? Lo que debes hacer (funcicnes, competencias vy atribuciones)

Muy clara 56% 5,
Clara 55,6 %
0% 20% 40% 60% 80% 100%
Poco clara 2T 8%
Mada clara 11 %
Miy claia Clara . Pada clara . Plids claia

14b - Para realizar tu trabajo, ; como valoras |a informacion gue recibes sobre los siguientes

aspectos? Como debes hacerlo (métodos, protocoles, procedimientos de trabajo)

Clara 7B %
0% 20% 40% 50% &% 100%
Poco clara 389%
Mada clara 16,6 %
Muy clara Chara . Podn clara . Plads clara

14c - Para realizar tu frabajo, ; como valoras la informacion que recibes sobre los siguientes

aspectos? La cantidad de trabajo que se espera que hagas

Clara 56%
0% 20% 40% 50% G0% 100%
Poco clara 55,6 %
Mada clara 21%
Muy clara Clara . Pom clera . Meda dama

14d - Para realizar tu trabajo, ; como valoras |a informacion gue recibes sobre los siguientes
aspectos? La calidad del trabajo que se espera gue hagas

Clara 16,7 %
0% 20%: 40% 60% 80% 100%
Poco clara 20 %
Mada clara 222%
Muy cara Chara . Poca clara . Plads claa

14e - Para realizar tu trabajo, ; como valoras la informacion gue recibes sobre los siguientes
aspectos? El tiempo asignado para realizar el trabajo

i [ira] e O

Clara 16,7 %
0% 20% 40% 60% G0% 100%
Poco clara 44 4 %
Mada clara 333%
Muy cara Clara . Pooa clara . Placts clara
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14f - Para realizar tu trabajo, ; como valoras la informacion que recibes sobre los siguientes
aspectos? La responsabilidad del puesto de trabajo (qué ermores o defectos pueden achacarse

a tu actuacion y cuales no)

Muy clara 5,6 %

Clara 56%
Poco clara 66,7 %
Mada clara 21%

P
6 6
0% 20% 40% 60% 0% 100%:
My daia Clara . Pooo clira . Plads claia

15a - Sefiala con qué frecuencia se dan las siguientes situaciones en tu trabajo: e te asignan
tareas que no puedes realizar por no tener los recursos humanos o materiales

Siempre o casi 44 4 %
giempre
A menudo 27,8 %
A veces 16,7 %
Munca o casi 11,1 %
nunca

44,4% 27.8% -
0% 20% £0% 60% &0% 100%:
E:T:::P:.:nl A menudo . A eEs . N..rnl::n::m

15b - Sefiala con qué frecusncia se dan las siguientes situaciones en tu trabajo: para ejecutar

algunas tareas tienes que saltarte los métodos establecidos

Siempre o casi 22%
siempre
A menudo 333%
A veces 333%
Munca o casi 11,2%
nunca

0% 20%

22 nm o SV

40% 60% 0% 100%

Munca o casi
nunca

Smmpre o casi
sRmpre

A menudo . A YECES .

15¢ - Sefiala con qué frecuencia se dan las siguientes situaciones en tu trabajo; se te exige

tomar decisiones o realizar cosas con las que no estas de acuerdo porgue te suponen un

conflicto moral, legal, emocional. ...

Siempre o casi 3,6 %
siempre
A menudo 389%
A veces 44 4 %
Munca o casi 11,1 %
nunca

;s SN
0% 20% 40% 60% 80% 100%
EET::p:n:al A menudo . A veEs . N..rnl:u:n:;m

15d - Sefiala con qué frecuencia se dan las siguientes situaciones en tu trabajo: recibes
instrucciones contradictorias entre si (unos te mandan una cosa y ofros ofra)

Siempre o casi 5,6%
siempre
A menudo 44 4 %
A veces 3B9%
Munca o casi 11,1 %
nunca
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15e - Sefiala con qué frecuencia se dan las siguientes situaciones en tu trabajo: se te exigen
responsabilidades, cometidos o tareas que no entran dentro de tus funciones y que deberian
llevar a cabo ofros trabajadores

siempre 222% 27.8%

A menudo 2T 8% 0% 20% 40% 60% 80% 100%:
Aveces 444 %
Munca o casi 3,6 % “:::rjp:m Aments g Avess furea o casi

nunca

El altimo de los factores que forman parte del cuestionario FPSICO 4.1 es el relativo a
las relaciones y apoyo social. Al menos en este aspecto la situacién, siendo grave pues el
61,1% se encuentra en situacion de riesgo muy elevado, no lo es tanto como otros factores.
En cualquier caso, dados los resultados expuestos hasta ahora, las medidas preventivas que
se apliquen o se recomiende aplicar deberan ser globales, pues en general, los factores

presentan una mala situacién y la intervencién debe ser completa.

En cuanto a las cuestiones que empeoran esa situacion global desde la perspectiva
de las relaciones y el apoyo social, que el apoyo de los superiores para realizar las tareas en
puedan ser mas delicadas o complicadas, solo se recibe por parte del 22,2% de los
trabajadores siempre o casi siempre, pues el 27,8% lo recibe a menudo, y el 16,7% a veces.
El dato mas preocupante es que el 33,3% no lo recibe nunca o casi nunca, mostrando que el

apoyo en la realizacién de tareas es escaso (item 16a).

El apoyo de los comparieros también presenta fisuras en el sentido de que el solo el
50% recibe ayuda de los compafieros cuando lo necesita, mientras que un 33,3% la recibe a
menudo, y un 11,1% solo a veces. Pero destaca el dato de que el 5,6% no la recibe nunca o

casi nunca (item 16b).

La ayuda de los subordinados, que a priori deberia ser mas frecuente por tratarse
precisamente de subordinados (item 16c), muestra que en el 22,2% no al recibe nunca o casi

nunca, el 38,9% solo a veces, y el 22,2% a menudo.

Respecto de la ayuda de otras personas de la empresa (item 16d), el 27,8% responde
que nunca o casi nunca recibe esa ayuda o apoyo, el 44,4% la recibe a veces, un 22,2% la

recibe a menudo, y solo un 5,6% la recibe siempre.

A pesar de estos resultados, no parece que existan problemas de convivencia en el

centro pues en el item 17 se pregunta a los participantes por su relacidén con las personas con
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las que trabaja y el 72,2% indica que son buenas, junto a un 16,7% que responde que son

regulares, y solo un 11,1% que son malas.

Una proporcién casi idéntica es la que afirmar que los conflictos interpersonales se
producen raras veces en el trabajo (72,2%), o con frecuencia un 22,2%. Destaca el dato de

que el 5,6% indica que no existen (item 18a).

Sobre la frecuencia con la se producen situaciones de violencia psicologica en el
trabajo como son las agresiones, insultos, amenazas, e c., de las que los sanitarios son objeto
de una forma creciente en los ultimos anos, el 55,6% responde que raras veces se producen:
el 22,2% considera que se producen con frecuencia, el 11,1% que se producen
constantemente, y un 11,1% que no existen. Es importante este dato por la alarmante
situacion que se esta viviendo en algunos centros de atencion sanitaria al haberse
incrementado las agresiones a los sanitarios por parte los enfermos y los acompanantes de

éstos.

También es grave que en las respuestas al item 18c se recoja que el 55,6% de los
empleados consideren que raras veces se producen situaciones de acoso sexual, pues no
deberia producirse ninguna. Pero es mas grave, que el 5,6% considere que sucede
constantemente porque esto puede ser el indicio de que hay situaciones de acoso no
denunciadas que deben ser abolidas y que, en primer término, deberian haber sido
detectadas. Antes esto, urge que se ponga en marcha una campana de fomento de las
denuncias andénimas, asi como reuniones, charlas y formaciones para fomentar que el centro

de salud sea un espacio de respeto y cero agresiones laborales y personales.

En determinadas cuestiones no se trata de que el porcentaje sea bajo o alto, importa
que exista un porcentaje para que se deban adoptar medidas que traten de eliminar cualquier

presencia de acosos laboral, acoso sexual en el trabajo o0 acoso por razén de sexo.

El item 19 proporciona informacién sobre el abordaje de este tipo de situaciones pues
revela que el 55,6% reacciona dejando que sean los implicados quienes solucionen los
problemas de conflicto interpersonal entre trabajadores y el 5,6% pide a los mandos que
busquen al solucién. Solo el 38,8% conoce que la empresa tiene establecido un procedimiento
formal de actuacion. Este resultado de nuevo retrotrae a las valoraciones de otros aspectos o
items en los que se ha evidenciado que la informacién ni era la mas adecuada, ni se transmitia
e la forma mas adecuada. Por tanto, se hace aun mas necesario fortalecer la cantidad y

calidad de la informacién, y los canales de transmisién para que todo llegue a todos.
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En el item 20 se plantea una pregunta especialmente personal sobre la posibilidad de
que la persona que participa en el estudio se sienta discriminada. La respuesta confirma las
anteriores sospechas y es que un 11,1% de quienes han participado, afirman que se sienten
discriminados siempre o casi siempre; otro 11,15 se sienten asi a menudo. Un 77,8% nos e
sienten asi nunca.

16a - Si tienes que realizar un frabajo delicado o complicado y deseas ayuda o apoyo, puedes

contar con: tus superiores

Siempre o casi 222%
A menudo 27.8% 0% 20% 40% 60% 80% 100%
A veces 16,7 %
- Sempre o Uy,
Nunnclfngam 33'3% !-:':‘;:-e A e . e . c:sl:nrr::r':.a . E}E"’:’L
Mo tengo, no hay D%
ofras personas

16b - Si tienes que realizar un frabajo delicado o complicado v deseas ayuda o apoyo, puedes

contar con: tus companieros

g Lol ey 0% s M
A menudo 333% 0% 20% 40% 60% 0% 100%
A veces 11,1%
i Sempre o unca a I'r-lba:ww'
Nunl'lcual'lcﬁ'am 5,6 % z;:;:lu B renuda [ ] B wecEs [} c:s.,rl.rr.a [ ] _dEEL
Mo tengo, no hay D%
otras personas

16c - 5i tienes que realizar un frabajo delicado o complicado y deseas ayuda o apoyo, puedes

contar con: tus subordinados

A menudo 222% 0% 20% 40% 60% 80% 100%:
A veces 389%
. o g,
Nunnc:'ngam 22!2 % i?i‘?: A renuda . B weces . .-_rsl.-.rr:Lar':-i . EEL
Mo tengo, no hay 0%
otras personas

16d - Si tienes que realizar un trabajo delicado o complicado y deseas ayuda o apoyo, puedes
contar con: ofras personas que frabajan en la empresa

e N I
A menudo 22% 0% 20% 40% 60% 80% 100%
A veces 44 4 %
Nuncaocasi | 27,8% e g A QL
Mo tengo, no hay D%
ofras perscnas
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17 - ; Como consideras que son las relaciones con las personas con las que debes trabajar?

Buenas 722%
Regulares 16,7 %
Malas 11,1 %
Mo tengo 0%
COMpaneros

0%

72.2% 16,75 [0

20% 40% 60% 80% 100%
Buseraas Regulsres [ | Malas | | mhrﬁ;:ms.

18a - Con qué frecuencia se producen en tu trabajo: los conflictos interpersonales

Raras veces 722%

Con frecuencia 22%
Constantements 0%

Mo existen 56%

0%

72.2% 22,2% l
20%  40%  60%  80%  100%
Faras veoes m::ll;:m . :.::nstalzbemn. Mo sxmlan

18b - Con qué frecuencia se producen en tu trabajo: las situaciones de violencia fizica

Raras veces 88,9 %
Con frecuencia 56%
Constantemente 0%

Mo existen 55%

0%

5
88,9% A |
20% 40% 60% 80% 100%
Fiaras veces npé:nzrl:m ::nst;\bemen. Mo exsian

18c - Con gué frecuencia se producen en tu trabajo: las situaciones de violencia psicologica

(amenazas, insultos, hacer el vacio, descalificaciones personales_. )

Raras veces 55,6 %
Con frecuencia 22%
Constantemente | 11,1 %
Mo existen 11,1%

0%

55,6% 22% [N
20%  40%  60%  80%  100%
Faras veoes I'rpgnllr:ma :.::lnsta|: . Mo sxmlan

18d - Con qué frecuencia se producen en tu trabajo: las situaciones de acoso saxual

Raras veces 55,6 %
Con frecuencia 0%
Constantemente | 56 %

Mo exizten 358,8%
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19 - Tu empresa, frente a situaciones de conflicto interpersonal entre trabajadores:(Solo a titulo

descriptivo)

_Dejlg que sean los
implicados quienss
solucionen el tema

55,6 % 5550

0% 20% 40% 0% 100%

Pide alosmandos | 0%
de los afectados
que traten de
buscar una
solucion al

problema

Tiene establecido
un procedimiento
formal de
actuacion

Mo lo s&

Pide a los

DE.AQJE"SEIH mandos de oz

o implcacion
quisnasy

SR %% souconen el

1 tema

. astabipeids un

precedimisnts
fermal de
actuacion

Na lo sé

sclucikan al pro

38,8 %

20 - i En tu entorno laboral, te sientes discriminado/a (por razones de edad, sexo, religion, raza,
formacion, categoria...)?

Siempre o casi 11,1 %

=
siempre %

A menudo 0% 0% 20% 40% 60% 80% 100%:
A veces 11,1 %
Munca Wna % 5 Er::::.r_::ﬂl A menudo . LR =] . Hunca

Los resultados obtenidos muestran que en el caso del factor Autonomia (AU), se ha
identificado con un nivel de riesgo muy elevado por lo que serd necesario revisar los
protocolos organizativos para permitir una mayor flexibilidad, junto con el fomento del trabajo
colaborativo y la posibilidad de que los profesionales propongan mejoras. Estos resultados

responden a una necesidad estructural en muchos entornos organizativos rigidos.

Respecto a la Carga de trabajo (CT), también clasificada como riesgo muy elevado, se
debe valorar la posibilidad de redistribuir tareas en funcion de la carga real y reforzar los
equipos durante los picos de actividad, algo que por otra parte en el sector sanitario presenta
importantes deficiencias. Medidas como establecer pausas obligatorias y optimizar la gestién

de agendas son cruciales para prevenir el agotamiento fisico y mental del personal.

En cuanto al factor Demandas psicoldgicas (DP), es importante, dada la situacion, que
se refuerce la formacién en gestién emocional, la supervision grupal de casos complejos y la
creacion de espacios de “descarga emocional’, pues son especialmente relevantes en

profesiones con alta carga emocional como el sector sanitario.

Para el factor Variedad y contenido del trabajo (VC), los resultados obligan a realziar

cambios que incluyan acciones dirigidas a enriquecer las tareas rutinarias, fomentar la
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rotacion interna y promover la formacion continua, siempre teniendo en cuenta que el tipo de

trabajo tiene unas caracteristicas muy especificas.

El factor Participacion y supervision (PS), también con riesgo muy elevado, debe ser
abordado a través de medidas que refuercen la comunicacion bidireccional, promuevan la

participacion en comités y fortalezcan el liderazgo constructivo.

En el caso del Interés por el trabajador y la compensacion (ITC), el nivel de riesgo
plantea la necesidad de que se refuercen los mecanismos de reconocimiento del esfuerzo del
personal, y especialmente que se mejoren aspectos como la transparencia en los procesos

internos y la mejora de beneficios sociales.

Para el factor Desempefio del rol (DR), se deben proponer acciones que traten de
clarificar las funciones, ofrecer formacién especifica y establecer protocolos para gestionar

conflictos de rol, y de esta forma poder ofrecer una solucion a los niveles de riesgo obtenidos.

Finalmente, en lo que respecta a Relaciones y apoyo social (RAS), las medidas
preventivas que se planteen deben reforzar la cohesion de los equipos, mejorar la
comunicacion interpersonal y facilitar la resolucion de conflictos. Estas acciones son clave
para fortalecer el tejido relacional dentro de la organizacion, lo cual tiene un efecto protector

frente al estrés.
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7. Planificacion preventiva

Tal y como se ha indicado a lo largo del trabajo una de las necesidades detectadas
tiene relacion con la existencia de personas que transmitan determinada informacion de una
manera clara. Es por ello por lo que como medida previa a la puesta en marcha o redaccion
de las medidas preventivas propiamente, se considere recomendable nombrar a dos personas
que actuen como informadores en caso de que en estos momentos no haya delegados
sindicales o representantes de los rabajadores que no estén ejerciendo esa tarea en el Centro
de Salud.

Por otra parte, para la elaboracion de las medidas preventivas se ha tenido en cuenta
que los riesgos son elevados en la practica totalidad de los factores analizados, por lo que se
no se realizara distincion entre factores con mayor o menor riesgo, dada la gravedad de la
mayor parte de ellos y la relacion existente entre los factores y los items concretos que los

constituyen. Dichas medidas se recogen en la siguiente tabla:

Tabla 1. Medidas preventivas

Factores Riesgo Medidas
Autonomia Muy Revision de protocolos para permitir mayor flexibilidad
(AU) clevado organizativa en tareas no criticas.

Promover el trabajo colaborativo con capacidad de
autogestion dentro de los equipos.
Establecer canales para que los profesionales puedan
proponer mejoras organizativas.
Impulsar la figura de “coordinadores de area” con participacion

rotativa voluntaria

Carga de Muy Revision y redistribucién de tareas segun cargas reales

Trabajo (CT) detectadas.

elevado
Refuerzo de personal en los picos de actividad (ej. vacaciones,
campanas vacunacion).
Establecer pausas estructuradas obligatorias y rotacion de
tareas exigentes.

Optimizar el uso de agendas, citacion y tiempos por paciente.
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Demandas Muy
Psicolégicas
(DP)

elevado

Variedad y Riesgo
Contenido del Elevado
Trabajo (VC)

Participaciony Muy
Supervision
(PS)

elevado

Interés por el Riesgo
Trabajador/ Elevado
Compensacion

(ITC)

Marina Lépez Serra
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Formacion en habilidades de gestiéon emocional y manejo del
estrés sanitario.
Supervisién grupal de casos clinicos especialmente complejos
o] emocionalmente exigentes.
Establecer espacios seguros de “descarga emocional” o
reuniones breves entre turnos.
Implementar programas de apoyo psicologico para personal

sanitario y administrativo.

Revision y enriquecimiento de tareas repetitivas con
actividades mas variadas o] creativas.
Rotacién interna (cuando sea posible) para ampliar
habilidades y evitar rutina.
Fomentar el acceso a formacion continua y asignacion de roles
que desarrollen competencias.
Establecer objetivos personalizados y revisables que den

sentido al trabajo realizado.

Reforzar la comunicacion bidireccional entre equipos y
direccion (reuniones periodicas, buzon de sugerencias).
Incluir representantes de todas las categorias profesionales en
los comités de mejora o] calidad.
Formar a mandos intermedios en liderazgo participativo y
supervision constructiva.
Establecer evaluaciones regulares del clima laboral con

retorno de informacion.

Crear un sistema de reconocimiento interno o recompensa

(verbal, escrito, simbdlico o econémico cuando sea viable).

Aumentar la transparencia sobre criterios de promocion vy
formacion interna.
Ofrecer beneficios sociales adaptados (flexibilidad horaria,
conciliacion, dias adicionales).
Reconocer publicamente la labor del personal durante

periodos de alta carga (campafas, pandemias, etc.).
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Desempeiio Muy Definir claramente las funciones y responsabilidades de cada
de Rol (DR) clevado puesto mediante descripciones accesibles.
Ofrecer formacion especifica sobre funciones y limites de rol,
especialmente en perfiles nuevos o cambiantes.
Establecer protocolos de actuacion ante conflictos de rol entre
profesionales.
Realizar sesiones periodicas de revision de funciones en

equipos multidisciplinares.

Relaciones y Riesgo Potenciar actividades de cohesién grupal (dinamicas, cafés

Apoyo Social Elevado técnicos, jornadas de equipo).
(RAS) Establecer canales de resolucion rapida de conflictos internos
con mediacion si es necesario.

Formar en habilidades de comunicacién, trabajo en equipo y
gestion del conflicto.
Designar figuras de apoyo o mentoria entre profesionales con

experiencia y nuevos.

Fuente: elaboracion propia

Adicionalmente, y teniendo en cuenta la evidencia cientifica sobre la prevencién de
riesgos y el tipo de intervenciones factibles con resultados positivos en centros sanitarios, se

proponen las siguientes intervenciones:

- La formacién o capacitacion que permite a los empelados adquirir nuevas habilidades
y conocimientos técnicos para mejorar la capacidad de afrontamiento y las expectativas de
autoeficacia debe incluir medidas como las reflejadas por Edu-Valsania, et al., (2022), que
incluyen acciones formativas de comportamiento como la autorregulacién y gestion
emocional, y el desarrollo de otros recursos personales, como la resiliencia, la autoeficacia, la
esperanza y el optimismo. El manejo de conflictos, del estrés laboral, la gestién del tiempo,
las habilidades técnicas especificas del trabajo, la resoluciéon de problemas y el trabajo en

equipo.

- También se recomienda la creacion de grupos de apoyo pues el apoyo de pares y de
equipo siempre es una parte importante para ayudar a los profesionales a afrontar las

dificultades y desafios (Shanafelt y Noseworthy, 2017).
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- Y ademas, la practica de ejercicio fisico en grupos o el entrenamiento del mindfulness

pueden contribuir a la mejora de la situacién y a rebajar la gravedad de los riesgos

psicosociales detectados (Milanés-Sanchez y Gomez-Diaz, 2018).

También se recomienda realizar evaluaciones peridédicas cada seis meses y compara los

resultados obtenidos, ademas de compararlos con otros centros de salud y conocer si se trata

de una situacion generalizada o solo en este centro.

La planificacién de la aplicacion de las medidas preventivas, o cronografia de puesta

en marcha de las mismas, asi como el responsable de llevarlo a cabo y el coste estimado en

euros de hacerlo, se exponen en la siguiente tabla. No se incluyen las medidas ultimas por

tratarse de acciones cuya realizacion debe ser practicamente diaria o semanal, y porque

ademas, se trata de habitos que pueden considerarse como de salud o de vida sana, y por

tanto, son mas personales.

Tabla 2. Planificacion temporal de las acciones preventivas. Plan de Intervencion Psicosocial,

Responsable y Costes

Factor Medidas principales
Revisién de protocolos,
Autonomia trabajo colaborativo,
(AU) canales de propuesta,
coordinadores rotativos
c Redistribucion de tareas,
arga de

Trabajo (CT)

refuerzos, pausas,
optimizacion de agendas

Formacion emocional,

Demandas "y
o supervision de casos,
Psicoldgicas .
(DP) espacios de descarga,

apoyo psicologico

Marina Lépez Serra

Inicio - Fin

Julio 2025 -
Septiembre
2025

Julio 2025 -
Oct 2025

Agosto 2025
— Dic 2025

Responsable
PRL

Técnico/a PRL +
Direc;cic')n de
Area

Técnico/a PRL +
Coordir)adores
de Area

Técnico/a PRL +
Unidad de Salud
Laboral

Coste
estimado

6.000 €

9.000 €

12.000 €
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Variedad/ Enriquecimiento de
Contenido tareas, rotacion,
del Trabajo formacion, objetivos
(VC) personalizados
Comunicacién
Participacion/ bidireccional,
Supervisiéon representacion, liderazgo
(PS) participativo, clima

laboral

Reconocimiento,

Interés por el
transparencia, beneficios

Trabajador /

Compensacion sociales, visibilizacion
(ITC) del esfuerzo
Clarificacion de
Desempefio funciones, formacion en
de Rol (DR) rol, gestion de conflictos,
revision de funciones
Relaciones y Coh_e’3|on gr“p?"
i resolucion de conflictos,
Apoyo Social - o
formacioén en habilidades
(RAS) . .
sociales, mentoria
Total

Marina Lépez Serra

Septiembre
2025 — Técnico/a PRL +
Diciembre RRHH 7.000 €
2025
Agosto2025 | SonIoo/a PRL ¥
— Noviembre y 8.500 €
Mandos
2025 -
Intermedios
Octubre 2025 Técnico/a PRL +
_ Enero 2026 RRHH 10.000 €
Jul 2025 — L
Noviembre ngg'&% 2 go'?;; 6.500 €
2025
Septiembre  Técnico/a PRL +
2025 - Unidad de
Diciembre Bienestar
2025 Laboral
59.000 €
60



UNIVERSITAS

Migwrd Hermdw

e

UMH — Master Universitario en PRL TFM

8. Conclusiones

Tras la realizacion del trabajo se concluye que se ha llevado a cabo el objetivo
planteado al inicio del mismo que era, realizar una valoracion de los riesgos psicosociales
utilizando el método F-PSICO 4.1 en un centro de Salud Mental compuesto por distintas

categorias profesionales.

La valoracion se ha llevado a cabo en el CSM en Murcia, y solo resultados han
mostrado un grave riesgo para los trabajadores participantes, de manera que se han
propuesto una serie de medidas preventivas para tratar de afrontar la situacion y lograr rebajar
dicho riesgo, que, por otra parte, no afecta a un factor concreto, sino que se encuentra

generalizado.

De hecho, hay factores de grave riesgo como la carga de trabajo o las demandas
psicolégicas que plantean importantes preocupaciones porque indican que existe un ritmo de
trabajo insostenible, asociado al estrés crénico, saturacion y potencial agotamiento profesional
(burnout). Otros factores como la participacion y supervision evidencian una falta de
comunicacion efectiva entre trabajadores y mandos, y una percepcion de no ser escuchados

ni guiados adecuadamente.

Respecto del factora autonomia y desempefio de rol se puede entender que existe una
escasa capacidad de decision y posible confusidon sobre responsabilidades, lo que genera

frustracion e inseguridad.

No obstante, hay factores de riesgo elevado o moderado como la Variedad y
contenido, Interés/compensacion y Relaciones y apoyo social, que deben ser vigilados porque
presentan niveles preocupantes como la posible pérdida de motivacion intrinseca, poco

reconocimiento, y dificultades interpersonales dentro del equipo.

Solo un factor de los estudiados se encuentra en una situacion adecuada, el tiempo
de trabajo, que obtienen una valoracién positiva al 100%, lo que sugiere que os horarios o
duracién de jornada estan dentro de parametros razonables, aunque no compensan el resto

de las sobrecargas.

Sin embargo, es necesario realizar sesiones individuales, por ejemplo, a través de
evaluaciones de desempefio que permitan aflorar los verdaderos motivos de dicha situacion,

asi como del resultado que indica que pueden estar produciéndose situaciones de acoso.

Respecto a las limitaciones en el estudio la mas destacada se refiere a la baja

participacion en la realizacion del cuestionario FPSICO 4.1. La participacion se limitd
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Unicamente a una parte del personal del Centro de Salud Mental, lo que puede haber
condicionado la representatividad de los resultados. La no participacion de ciertos colectivos
profesionales puede estar asociada a la desconfianza en el anonimato del proceso, la falta de
tiempo, desinterés o desconocimiento sobre la finalidad del estudio. Entre las posibles razones
que pueden justificar este resultado se encuentran las fechas, dado que la Semana Santa y

los dias libres pueden haber desincentivado la participacién

Derivado de lo anterior se puede dar un potencial sesgo en la seleccion de
trabajadores, puesto que aquellos que decidieron participar pueden haber sido aquellos mas
afectados o sensibilizados por las condiciones laborales, lo que podria haber amplificado la

percepcion de riesgo generalizado, sin representar fielmente a todo el equipo.

Por otra parte, y teniendo en cuenta otra importante limitaciéon que se debe a que el
estudio es una fotografia estatica de un momento concreto, sin contemplar la evolucién
temporal de las condiciones laborales o la influencia de factores estacionales, organizativos o
coyunturales. Por tanto, de cara a las futuras investigaciones, seria necesario complementar
esta evaluacion con otras pruebas que incorporen métodos cualitativos como entrevistas, y

traten de mejorar la participacion en el estudio.
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10. Anexos:

10.1 Anexo 1: Carta de presentacion del estudio

Estimados companeros/as:

Este afio me encuentro realizando un master universitario de Prevencion de Riesgos
Laborales por la universidad Miguel Hernandez.

Dentro de las competencias del mismo, es requisito presentar un trabajo fin de master, y
me he interesado por la especialidad de “Psicosociologia”.

Estoy interesada en realizar una evaluacion de riesgo psicosocial en nuestro centro de
trabajo, cuyos resultados unicamente se emplearan en este trabajo universitario, con fines

formativos y siguiendo los estandares éticos de la Universidad.
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La encuesta es totalmente andnima y confidencial por lo que no debéis de identificaros en
la encuesta, sélo responder a una serie de cuestiones tipo test (15 min de realizacion
aproximadamente). Las unidades de analisis escogidas estan especificamente disefiadas
para asegurar el anonimato, no es interés de este estudio realizar distinciones entre puesto
de trabajo especificos (psicologia, enfermeria, trabajo social, medicina...) sino mas bien
estudiar condiciones de trabajo sociodemograficas (sexo, antigiedad en el puesto,
ubicacién de la estancia de trabajo...).

Os agradeceria mucho la participacion. Estableceré un buzén en mi despacho donde
podréis ir depositando los cuestionarios una vez cumplimentados.

Para cualquier duda o interés en el estudio me tenéis a vuestra disposicién en el despacho
3 de la planta baja.

Un abrazo

Marina Lopez Serra.
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