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“La sociedad, en todos los tiempos y latitudes, acaba por crear aquellas
instituciones que le resultan necesarias para su funcionamiento”.

B. Malinoswki



1. Introduccion.

La evolucién de los hospitales a lo largo de la historia, ha pasado por diversas
etapas, hospital-caridad, hospital-beneficencia, hospital asistencial y hospital
empresa.

Lo expresado por el antrop6logo polaco que hemos citado antes del inicio de
nuestra introduccion, viene a consideraciéon porque es practicamente lo que ha
ocurrido en la evolucién de las instituciones hospitalarias desde el Xenodoquium,
que era como denominaban los griegos, ya 3.000 afios antes de Cristo a aquellos
lugares destinados a la atencion de los heridos y enfermos de origen extranjero
(de ahi la raiz xeno = extranjero, forastero); probablemente porque los naturales
de cada lugar recibian la atencién y cuidados en sus propios domicilios. Los
romanos les llamaron Valetudinarium; esta institucién romana tenia como
funcién primordial la atencion a los esclavos, gladiadores y soldados enfermos
o heridos, y podria considerarse, en un sentido amplio, como precursora de lo
que mas tarde vendrian a ser los hospitales militares.

Los conceptos de hospital en el siglo XXI son varios y hablan desde el concepto
de unidad, area, estructura funcional y tipos de hospital asi como sus
relaciones. Seria complejo, y probablemente fuera de contexto en nuestro
trabajo definir todos estos apartados.

Aunque en todos ellos su principal labor es la asistencia, tienen matices
diferentes y sobretodo si la asistencia se produce de forma especifica en un solo
centro como es en el que nosotros hemos desarrollado nuestro trabajo. Ademas,
los hospitales psiquiatricos tienen unas caracteristicas propias y, en especial,
por las caracteristicas de los pacientes a los que van dirigidos sus tratamientos.




Nosotros hemos visitado el “Centro Asistencial San Juan De Dios De Palencia”.
Este centro asistencial esta sito en el Paseo Padre Faustino Calvo (Palencia).

Fue fundado en 1889 como un centro socio-sanitario con gestién a cargo de la
Orden Hospitalaria de San Juan de Dios en su demarcacion de la provincia de
Castilla. Es un establecimiento asistencial de confesionalidad Catdlica,
promovido para la realizaciéon de un servicio puiblico con gestién privada y sin
animo de lucro.

La Mision del Centro Asistencial es dar cobertura socio-sanitaria a enfermos
mentales crénicos, discapacitados y drogodependientes mediante una atencion
integral: psiquica, bioldgica, social y espiritual.

El Centro San Juan de Dios realiza una gestiéon de calidad por procesos, basada
en el sistema y normas ISO 9001 - 2000, elaborando el mapa de procesos,
programas y actividades, priorizando los considerados clave, disefiando la
forma mas adecuada para abordar cada uno de los procesos asistenciales y
rehabilitadores, incorporando en ellos la mejor evidencia cientifica disponible e
implantando la programacion sociosanitaria integral en toda la organizacion.

La gestion estd inspirada en los valores y cultura del fundador San Juan de Dios
y de su Orden, que determinan y dinamizan todos los objetivos y actividades
desarrollados por los equipos terapéuticos interdisciplinares en la atencién de
cada uno de los pacientes y su entorno social.

Este modelo operativo es un modelo clinico segtn el concepto de salud integral
definido por la OMS y en el marco de los principios de Rehabilitacion
Psiquiatrica.

Desde esta perspectiva, las prestaciones que ofrece el Centro Asistencial San
Juan de Dios incluyen:

- En el ambito de Salud, la Atenciéon médico-psiquidtrica y Cuidados
de enfermeria y la Atencién fisioterapéutica.
- En el &mbito Psicosocial, la Atencion psicoterapéutica se desarrolla en
los siguientes programas:
- Rehabilitacién cognitiva.
- Habilidades sociales.
- Autocontrol emocional.
- Abordaje familiar.
- Ocio y Tiempo libre.
- Integracion socio-comunitaria.
- Rehabilitacion laboral.
- En el &mbito de las Necesidades espirituales, la atencién Pastoral y el
Servicio Religioso.



El organigrama sobre el que se estructura el centro, es el siguiente:
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1.1 Motivo del trabajo.

Una vez finalizados mis estudios doctrinales en el master, se me ofrecio realizar
las précticas en la Sociedad de Prevencion de Fremap.

Me ofrecieron el estudio de valoracién de los riesgos psicosociales del “Centro
Asistencial San Juan de Dios de Palencia”.

Una vez iniciado el trabajo me llamé la atencién las caracteristicas de este
analisis, y me entusiasm¢ la idea de poderlo realizar en un hospital. Por ello, he

tratado de realizarlo con rigurosidad, y ademas de poder ser til su estudio, me
ha servido para acabar mi formacién.

1.2 Lugar de realizacion.

Centro Asistencial San Juan de Dios de Palencia.
Sociedad de Prevencion de Fremap (Oficina de Palencia).

1.3 Tutor de la empresa.

Fernando Gutiérrez Hernandez, Técnico de prevencion de riesgos laborales,
Director de la oficina de Palencia.

1.4 Tutor de la UVA.

Placido Lépez Encinar, Profesor de la Universidad de Valladolid, Jefe del
Servicio de Medicina Preventiva del Hospital Clinico de Valladolid.



2. Objetivos.

2.1 Objetivo General.
Analizar los riesgos psicosociales a que estan expuestos los trabajadores de un
hospital psiquiatrico, frente a pacientes, trabajadores y organizacion.
2.2 Objetivos Especificos.
- Identificar los riesgos por grupos de trabajadores.

- Promover estrategias de prevencién frente a trastornos fisicos y
psiquicos en el trabajo.

- Fomentar la informacién y formacion frente a los riesgos laborales en
la unidad asistencial.

- Favorecer politicas individuales, sociales y laborales como base en la
prevencion de los riesgos laborales.



3. Medios Utilizados.

Los medios que hemos utilizado en nuestro trabajo, los podemos dividir en:

3.1 Medios materiales.
o Complejo Hospitalario San Juan de Dios de Palencia.

o Sociedad de Prevencion de Riesgos Laborales de Fremap.

(©]

Equipos informaticos.

o

Muebles y materiales de escritorio.

o Modelo de encuesta Fpsico 3.0 (INSHT).

3.2 Medios humanos.

o Técnicos Superiores de Prevencion de Riesgos de la Sociedad de
Prevencion de Fremap.

o Responsables en materia de Prevenciéon de Riesgos Laborales del
Complejo Hospitalario San Juan de Dios de Palencia.

o Tutor Universidad de Valladolid.



4. Metodologia Empleada.

Se describen los tipos de trabajadores de la empresa, asi como sus puestos de
trabajo.

Dado el perfil de nuestro disefio, hemos escogido la encuesta del Instituto de
Seguridad e Higiene en el Trabajo “Encuesta Fpsico 3.0” (Anexo I).

Esta encuesta se ha demostrado ttil como herramienta para la identificacion y
evaluacion de factores psicosociales.

El objetivo de esta encuesta es aportar informacion para poder identificar cuales
son los factores de riesgo en una situaciéon determinada, permitiendo, por tanto,
el diagndstico psicosocial de una empresa o de dreas parciales de la misma, a
partir de los cuestionarios de aplicacion individual.

El cuestionario es anénimo y se garantiza la confidencialidad de las respuestas.
Aleatoriamente la encuesta se realiz6 a 203 trabajadores del centro.
Les hemos agrupado en 10 categorias:

- Auxiliares.

- Enfermeros.

- Personal de Administracién.
- Mandos.

- Personal de Mantenimiento.
- Médicos.

- Monitores.

- Psicélogos.

- Psiquiatras.

- Trabajadores Sociales.
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5. Resultados obtenidos.

Total de encuestados; 203 trabajadores:

- Auxiliares: 96.

- Enfermeros: 22.

- Personal de Administracién: 10.
- Mandos: 13.

- Personal de Mantenimiento: 23.
- Meédicos: 7.

- Monitores: 14.

- Psicologos: 8.

- Psiquiatras: 5.

- Trabajadores sociales: 5.

Se presenta el porcentaje de respuestas con evidencia de riesgo en cada grupo
de trabajadores.

Auxiliares

01 2 03 04 ®5 06 B7 O8 W9 B10011012m13 14 @15
B16@317018019020021 022023 02425026027 028 @329 @30
E31032E33 B34 EB35E36037/EB38M39M40m41 042 M43 @44

Gréfico 1.
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Enfermeros

01 m2 O3 04 ®5 06 7 O8 W9 B10011012m13 W14 @15
B163017018019020021 022023024 @25026027/7028029@30
B3l 032EM33E34E35B36 B3/ 3839 M40 m41 042 m43 @44

Gréafico 2.

Administracion

01 m2 O3 0O4 W5 O6 B7 O8 W9 W10 O11 O12 M13
B14 m15 Mm16 @17 O18 019 020 O21 022 O23 024 W25 @26
027 028 029 @30 31 032 m33 @34 M35 36 B37 B38 W39
m40 W41 O42 W43 D44

Gréfico 3.

12



Mandos

01 m2 O3 04 ®5 06 7 O8 W9 B10011012m13 W14 @15
B163017018019020021 022023024 @25026027/7028029@30
B3l 032EM33E34E35B36 B3/ 3839 M40 m41 042 m43 @44

Gréfico 4.

Mantenimiento

01 m2 O3 04 ®B5 06 B7 O8 W9 B10011012m13 14 @15
B16@017018019020021 022023024 825026027 028029 @330
BE31032WM33E34E35036 B3/ E38M39 M40 M41 042 M43 @44

Graéfico 5.
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Médicos

=

01 m2 03 04 W5 06 B7 08 W9 BI0O11O012W13 W14 E15Mm16
017018019020 021 022023 02425026027 028029 @30m31@32
B33E34E35E36E37 38 M39M40 M41 042843 044

Graéfico 6.

Monitores

01 m2 03 04 E5 06 E7 08 W9 B10011012W13 W14 E15 W16
017018019020 021 022023 024 @25026027 028029 @30 @31 @32
E33E34E35E36E37 383 M39 M40 W41 042 W43 @344

Grafico 7.




Psicblogos

01 m2 O3 04 m5 06 B7 O8 W9 B10011012mW13 14 E15Mm16
017018019020 021 022023 024 E25026027028029@30m@31@32
B33E34E35B36E37B38M39 M40 W41 042 M43 @44

Graéfico 8.

Psiquiatras

01 m2 O3 04 m5 06 B7 O8 W9 B10011012mW13 W14 E15Mm16
017018019020 021 022023 024 E25026027028029@30m@31@32
B33E34E35B36 037 B38M39 M40 41 042 M43 @44

Graéfico 9.
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Trabajadores sociales

01 m2 O3 04 m5 06 B7 O8 W9 B10011012mW13 14 E15Mm16
017018019020 021 022023 024 E25026027028029@30m@31@32
B33E34E35B36E37B38M39 M40 W41 042 M43 @44

Graéfico 10.
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6. Analisis de los resultados.

Durante nuestro trabajo, hemos encontrado buena disposiciéon y colaboracion
en los trabajadores seleccionados. Prueba de ello es la gran participacion de
estos profesionales en nuestra encuesta.

En el grafico 1, exponemos nuestros resultados en los auxiliares. En este grupo
destacan las respuestas a las preguntas 1,2y 7.

1. :Trabajas los sabados?

siempre o casi siempre
a menudo

a veces

nunNca o casi nunca

e L RS =

2. :Trabajas los domingos y festivos?

siempre o casi siempre
a menudo

aveces

nunca o casi nunca

ek B3 ==

7. :Puedes decidir cuando realizar las pausas reglamentarias (pausa para comida o bocadillo)?

siempre o casi siempre
a menudo

a veces

nunca o casi nunca

P TR

En la pregunta 1, se observa que casi el 70 % de estos trabajadores trabajan en
sabado. Respecto a la pregunta 2, se observa que los domingos y festivos se
incrementa levemente el porcentaje. De ambas respuestas deducimos el tipo de
jornada de trabajo y como eso puede afectar a la vida de los diferentes
trabajadores en cuanto a horarios, trastornos del suefio, trastornos de
alimentacion,...

Si nos fijamos en las respuestas dadas a la pregunta 7, observamos que mas de
la mitad de los trabajadores no cuenta nunca o casi nunca con poder de decision
para realizar las pausas reglamentarias en el trabajo. El hecho de no poder
decidir sobre las pausas para la comida o el bocadillo puede crear estrés o
ansiedad al perder esa autonomia.
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En el grafico 2, los resultados se refieren al grupo de enfermeros. En los
enfermeros destacan las respuestas a las preguntas 1 y 2, al igual que en el
grupo de auxiliares, relativas al trabajo los sdbados, domingos y festivos; pero
ademas destaca la pregunta 36:

36. Por el tipo de trabajo que tienes, jcon qué frecuencia se espera que des una respuesta a los
problemas emocionales y personales de tus clientes externos? (pasajeros, alumnosg, pacientes,
etc.):

siempre o casi siempre
a menudo

3 VeCes

nunca o casl nunca

e R =

En esta pregunta, se observa que el 54,56 % de los encuestados ha contestado
que siempre o casi siempre se espera de ellos que den una respuesta a los
problemas emocionales y personales de sus clientes externos (en este caso, sus
pacientes). El hecho de implicarse tanto puede dar lugar a problemas
emocionales, de autoestima,...; que pueden llegar a afectar al resto de tareas
que debe realizar el trabajador en su puesto de trabajo.

El grafico 3 muestra los resultados de los trabajadores de administracién. La
mayoria de las respuestas no evidencian ningtn tipo de problema en los
trabajadores, excepto una que vamos a sefalar (pregunta 21):

21. A lo largo de la jornada cuanto tiempo debes mantener una exclusiva atencion en tu trabajo? [de
forma gue te impida hablar, desplazarte o simplements pensar an cosas ajenas a tu tarea)

siempre o casi siempre 1
a menudo 2
a veces 3
NUNCa O Casi nunca 4

En esta pregunta, el 40 % de los encuestados contest6 que siempre o casi
siempre debe mantener una exclusiva atencién en su trabajo; de forma que le
impide hablar, desplazarse o simplemente pensar en cosas ajenas a su tarea.

En este grupo de trabajadores parece 16gico pensar que esto sea asi puesto que
el hecho de tener que pasar largas horas trabajando con medios informéticos
requiere una alta concentracion por parte de los profesionales, que en muchas
ocasiones les puede impedir prestar atencién a otro tipo de cosas al mismo
tiempo.

En el gréafico 4, exponemos nuestros resultados en los mandos. Sus respuestas
no evidencian ningan posible riesgo; pero si destaca la pregunta 21, al igual que
en la categoria del personal de administracién, por la atenciéon que deben
prestar en su trabajo continuamente ya que supervisan el trabajo de otras
personas.
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El grafico 5 muestra los resultados en el grupo del personal de mantenimiento.
Las preguntas 1, 5 y 41, son las preguntas en las que este grupo de trabajadores
demuestra mayor descontento:

5. ¢Dispone de al menos 48 horas consecutivas de descanso en el transcurso de una semana (7 dias
consecutivos)?

siempre o casi siempre
a menudo

aveces

nunca o casi nunca

BN

41. ;Te facilita la empresa el desarrollo profesional (promocion, plan de carrera,...)?

adecuadamente

regular

insuficientemente

no existe posibilidad de desarrollo profesional

bW N =

Respecto a la pregunta 1, al igual que en el caso de auxiliares y enfermeros,
refleja que mas del 75 % de los encuestados trabaja los sabados siempre o casi
siempre.

Si nos fijamos en las respuestas dadas a la pregunta 5, el 64,22 % de trabajadores
ha contestado que nunca o casi nunca dispone de al menos 48 horas
consecutivas de descanso en el transcurso de una semana. Estas faltas de
descanso les impiden reponerse totalmente, lo que puede acarrear problemas
como fatigas, malestares, dolores corporales, ...

Mas de la mitad de este grupo de trabajadores ha contestado en la pregunta 41
que no existe posibilidad de desarrollo profesional en la empresa, por lo que
pueden sentirse frustrados, no sentirse realizados profesionalmente, no valorar
el trabajo que realizan, mantener baja su autoestima,...

En el grafico 6, podemos observar los resultados referidos al grupo de médicos.
En este grupo de trabajadores podemos destacar las respuestas a las preguntas
21 y 36. Este grupo de trabajadores coincide con otros grupos al sefialar la
atencion que deben prestar en su trabajo continuamente, y la respuesta que se
espera de ellos a los problemas emocionales y personales de sus clientes, dada
la naturaleza de su trabajo.
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El grafico 7 nos muestra los resultados del grupo de monitores. Las preguntas
33 y 36 destacan por las respuestas dadas por este grupo de trabajadores:

33. En qué medida tu trabajo requiere:

su-e(r:r;zrie ° a menudo a veces c:;n:jn%a
slempre
1 2 3 4

Aprender cosas o métodos nuevos |:| E E |:|
Adaptarse a nuevas situaciones |:| E E |:|
Tomar iniciativas |:| E E |:|
Tener buena memoria |:| E E |:|
Ser creativo |:| E E |:|
Tratar directamente con personas que no
estan empleadas en tu trabajo (clientes, |:| E E |:|

pasajeros, alumnos, pacientes, etc.)

La pregunta 33, hace referencia a como el trabajo permite adquirir ciertas
competencias para los trabajadores. Valorando las respuestas dadas en cada
apartado de esta pregunta, hemos observado que el 42,86 % de estos
trabajadores ha contestado en la mayoria de los apartados que su trabajo nunca
o casi nunca le permite aprender métodos de trabajo nuevos y asi adquirir
nuevas competencias. El hecho de no poder ser creativo en su trabajo, tener que
seguir unos patrones especificos, tener un trabajo monétono que no te permite
aprender cosas nuevas, no tener la necesidad de ejercitar tu mente durante la
jornada,...; pueden provocar aburrimiento, desgana, malestar, apetencia,... Y
esto, incluso puede afectar tanto a las relaciones con otros compafieros como a
las relaciones con los pacientes.

Al igual que otros grupos de trabajadores, los monitores también quieren
reflejar con sus respuestas a la pregunta 36, que en multitud de ocasiones se
espera de ellos una respuesta a los problemas emocionales y personales de sus
pacientes.

En el grafico 8, se muestran los resultados del grupo de los psic6logos. En este
grupo de trabajadores destacan las respuestas a las preguntas 21, 22 y 36:

22. En general, ;como consideras la atencion que debes mantener para realizar tu trabajo?

muy alta
alta
media
baja

muy baja

oW N =
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En la pregunta 21, al igual que en otros grupos, el 87,50 % de los trabajadores
contestd que siempre o casi siempre debe mantener una exclusiva atenciéon en
su trabajo; de forma que le impida hablar, desplazarse o simplemente pensar en
cosas ajenas a su tarea.

Respecto a la pregunta 22, un porcentaje de trabajadores igual de alto que en la
anterior pregunta (87,50 %) respondi6 que la atencién que debe mantener para
realizar su trabajo es muy alta; por lo que puede que en ocasionas deje
desatendidas otras tareas del puesto por falta de atencion, o no pueda centrarse
en otras cosas.

Ademas de estas preguntas, igual que en otros grupos de trabajadores, destaca
el porcentaje de trabajadores que ha contestado que siempre o casi siempre se
espera de ellos una respuesta a los problemas emocionales o personales de sus
pacientes. Destaca especialmente esta pregunta en este grupo de trabajadores
porque ha sido contestada de esta manera por el 100 % de los encuestados.

En el grafico 9, presentamos las respuestas a la encuesta en el grupo de

trabajadores de psiquiatras. En este grupo de trabajadores destacan las
respuestas dadas a las preguntas 33, 35 y 36:

35. Por el tipo de trabajo que tienes, ; estas expuesto a situaciones que te afectan emocionalmente?

siempre o casi siempre
a menudo

aveces

nunca o casi hunca

AW N

En la pregunta 33, el 60 % de los trabajadores contesté que su trabajo nunca o
casi nunca le permitia adquirir nuevas competencias; al igual que ocurria en el
caso de los monitores.

La pregunta 35 hace referencia a la exposicion, durante el trabajo, a situaciones
que afecten a este grupo de trabajadores emocionalmente. El mismo porcentaje
que en la pregunta 33 (60 %) contest6 que siempre o casi siempre se exponen a
situaciones que les afectan a su estado emocional. Esto puede acarrear
problemas de autoestima o emocionales que afecten a su trabajo en todos los
ambitos.

Ademas de estas dos preguntas, también hay que sefalar la pregunta 36 porque
el 100 % de estos trabajadores ha contestado que siempre o casi siempre se
espera de ellos una respuesta a los problemas emocionales o personales de sus
pacientes. Llama la atencién que todos los trabajadores contesten lo mismo.
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Por ultimo, en el grafico 10, se muestran los resultados de las preguntas de la
encuesta de los trabajadores sociales. En este grupo de trabajadores sélo
destacan las respuestas a la pregunta 36. E1 80 % de encuestados ha contestado
que siempre o casi siempre se espera de ellos que den una respuesta a los
problemas emocionales o personales de sus pacientes.
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7. Interpretacion de los resultados.

Una vez analizados los resultados, vamos a proceder a su interpretacion, y
comentar algunos aspectos relevantes.

Primero procederemos a citar los riesgos que influyen en cada grupo de
trabajadores:

- Auxiliares: Trabajo a turnos; falta de descansos.

- Enfermeros: Trabajo a turnos; implicacién emocional y personal.
- Personal de Administracién: Trabajo con especial atencion.

- Mandos: Trabajo con especial atencién.

- Personal de Mantenimiento: Trabajo a turnos; falta de descansos;
ausencia de posibilidades de promocion.

- Meédicos: Trabajo con especial atencién; implicacién emocional y
personal.

- Monitores: Ausencia de posibilidad de adquisicion de nuevas
competencias; implicacién emocional y personal.

- Psicologos: Trabajo con especial atenciéon; implicacién emocional y
personal.

- Psiquiatras: Ausencia de posibilidad de adquisicion de nuevas
competencias; implicaciéon emocional y personal.

- Trabajadores sociales: Implicacién emocional y personal.

En las preguntas 1, 2, 21, 33 y 36, algunos grupos de trabajadores coinciden por
haber dado la misma respuesta (en este caso, respuesta con evidencia de
riesgo).

En las preguntas 1 y 2, referidas a trabajar sdbados, domingos y festivos, los
grupos de trabajadores de auxiliares, enfermeros y mantenimiento han
coincidido al contestar que siempre o casi siempre tienen que trabajar en fin de
semana. Esto puede acarrear consecuencias como trastornos del suefio, fatiga
crénica, estrés laboral, sintomatologia depresiva y diversos problemas
familiares y sociales. Los trabajos a turnos hacen que el organismo esté
sometido a un proceso continuo de cambio y de adaptacion.
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En lo que se refiere a los horarios de trabajo, el sistema de turnos afecta
(incluidas las personas con wun trabajo exclusivamente nocturno),
aproximadamente, al 20% de la poblacién laboral (Jamal y Baba, 1997; Peiro,
1992).

Se trata de un fenémeno relativamente frecuente en nuestra sociedad, que se ha
convertido en una forma de vida en los paises industrializados, debido a
motivaciones econdmicas y a la necesidad de proporcionar un servicio de 24
horas en una variedad de ocupaciones. Sin embargo, estos ritmos de trabajo
presentan grandes inconvenientes: dormir de dia no es lo mismo que dormir de
noche, y el organismo no se aviene facilmente a adaptar sus ritmos biol6gicos a
horarios irregulares o a un tiempo de organizacion artificial cada vez maés
exigente (Villalba, Lopez, Gavilanes y Legido, 1989).

Como explican Goodrich y weaver (1998), “Los problemas de suerio los padecen

especialmente los trabajadores en turno de noche. Este hecho no resulta extrario puesto
que este horario fuerza al individuo a dormir cuando el organismo se inclina a estar
despierto y, por el contrario, a permanecer alerta cuando el ciclo del organismo estd
predispuesto al suerio. Por ello, el patron de suerio se encuentra notablemente afectado”.

Uno de los principales problemas que esto acarrea es el insomnio; el suefio
disminuye en cuanto a su duracién y se produce una alteracién significativa en
su calidad.

Respecto a la fatiga crénica, se observa que las jornadas laborales excesivamente
largas y los turnos que exigen rotaciones rapidas influyen en el desarrollo de
esta. La apariciéon de la fatiga cronica puede deberse tanto a los turnos de
trabajo, como a la ausencia continua de un suefio adecuado y reparador.

También podemos observar que existe una estrecha relacién entre el trabajo a
turnos rotativos y el estrés laboral. El constante proceso de adaptacién al que se
ven sometidos estos trabajadores supone una fuente de estrés para ellos. Este
estrés debido a turnos rotativos provoca trastornos fisicos gastrointestinales y
cardiovasculares, en mayor medida.

La sintomatologia depresiva es una consecuencia del trabajo a turnos que se
asocia mas dificilmente a este tipo de trabajos. No obstante, la combinacién de
varios problemas asociados a este tipo de trabajadores aumenta la probabilidad
de padecerlo.

Otra de las consecuencias que puede tener el hecho de trabajar en turnos
rotativos, es la alteraciéon en el ambito familiar y social. Esto produce una peor
calidad de vida, provoca conflictos en el ambito social del trabajador,... El
mayor problema recae en que no sélo influye en el propio trabajador sino en
todo su entorno.
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Pero el trabajo a turnos no sélo provoca problemas fisicos en los trabajadores,
sino también laborales. Se observa que hay un mayor namero de problemas
laborales, como absentismo, menor rendimiento o accidentes de trabajo, en
trabajadores de este tipo, que en trabajadores con un horario laboral mas
convencional. Por ejemplo, las mismas tareas realizadas en diferentes turnos
pueden reflejar diferencias en cuanto a su productividad.

Sin embargo, hay que tener en cuenta que no todos los trabajadores son iguales.
Habria que considerar una serie de factores (Costa, 1996):

- Caracteristicas individuales: edad, sexo, ejercicio fisico, afios de
trabajo en wun sistema de turnos, rasgos de personalidad
(introversion-extroversiéon, neuroticismo), estructura circadiana,
cronotipos (matutinidad, vespertinidad), habitos de alimentacién y
de sueno.

- Caracteristicas familiares: estado marital, nimero y edad de los hijos,
nivel socioeconémico, trabajo por turnos de la pareja, actitudes
familiares.

- Caracteristicas sociales: mercado laboral, tradicién del trabajo por
turnos en la comunidad, actividades de ocio, apoyo social, actitudes
de la comunidad.

- Caracteristicas laborales: Sector laboral, horas de trabajo, ambiente
de trabajo, caracteristicas del puesto desempefniado, nivel de ingresos,
cualificacién, satisfaccion con el trabajo, oportunidad para el
desarrollo de la carrera, relaciones humanas.

- Caracteristicas de los turnos: Turnos continuos o semicontinuos,
turnos rotativos o permanentes, direccion de la rotaciéon (hacia
delante o hacia atrds), duraciéon del ciclo de turnos, nimero de
noches consecutivas, niumero de noches por afio, fines de semana
libres por cada ciclo de turnos, horario del comienzo y del final del
turno.

Por ejemplo, en cuanto a la perspectiva individual, son los trabajadores de

mayor edad y las mujeres los que sufren con mds frecuencia las repercusiones
negativas de los turnos laborales.
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Hasta este momento, hemos definido algunos aspectos relevantes en la
interpretaciéon de los resultados, como aspectos que explicaban Goodrich y
Weaver; asi como otras caracteristicas individuales, familiares, sociales,
laborales y de turnos. Nosotros hemos reflexionado sobre las acciones
correctivas y/o correctoras, y podemos afirmar que no existen procedimientos
Unicos para adaptar los componentes de la tarea a las caracteristicas de las
personas que las desempefian.

El contenido del puesto debe adecuarse a los conocimientos, capacidades y
competencias del trabajador.

La rotacion de los puestos no implica cambios en el contenido y en los métodos
de trabajo; s6lo en la forma de organizar el trabajo.

La rotacién de puestos de trabajo es la técnica de intervenciéon mas elemental y
mas difundida, aunque sea de forma informal y no programaticamente.

A esta propuesta de la rotacion de puestos han surgido algunas criticas. Por
ejemplo, del manual Lex Nova transcribimos algunas de ellas:

- Larotacion no genera verdadera motivacion en el trabajo ya que en la
mayor parte de los casos se cambia entre puestos de trabajo carentes
de contenido, lo que se traduce en sobrecarga de trabajo.

- La formacion no suele estar planificada, por lo que la rotacion se ve
frenada al llegar a ciertos puestos de trabajo forzosamente reservados
a trabajadores de una mayor calificacion sustancial.

- La necesidad de responsabilidad del trabajador no queda satisfecha
en caso de que exista, ya que la programacion de la produccion
permanece inalterada en manos de los mandos.

- La importante necesidad de pertenencia por parte de los obreros se
olvida al producirse la ruptura de grupos solidarios en torno a un
conjunto de tareas.

- El esquema tradicional de un hombre en un puesto permanece
intacto.

- Larotacién del trabajo deja intacta la organizacion del trabajo y el rol

de la jerarquia, dando lugar solamente a la sustituciéon de una rutina
diaria por otra semanal o mensual.
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En la pregunta 21, también han coincidido varios grupos de trabajadores
(personal de administraciéon, mandos, médicos y psicélogos), al responder que
durante la jornada de trabajo siempre o casi siempre deben mantener una
exclusiva atencion en el trabajo, de forma que les impide hablar, desplazarse o
simplemente pensar en cosas ajenas a su tarea. Es légico pensar que estos
grupos de trabajadores puedan encontrarse en situaciones en las que deban
prestar exclusiva atencién al trabajo que estan realizando; incluso al tener que
utilizar medios informéticos también pueden sentirse mas inmersos en su tarea.
Ademas, el hecho de tener personas a su cargo puede ser, en ocasiones, algo
que influya en el nivel de tension y estrés que tengan esos trabajadores.

Las tareas que precisan de una exclusiva atencién, representan en los
trabajadores una carga afiadida, pues a veces, les puede producir cuadro de
ansiedad, aunque no la perciban; pero la reiteraciéon les puede llevar a un
proceso mds grave como es una depresion.

La vigilancia médica en estos trabajadores debe realizarse de forma continua, y
buscar soluciones, a poder ser, antes de que se produzcan; pues pueden llevar a
un problema grave de salud.

La pregunta 33 hace referencia a la adquisiciéon de nuevas competencias que se
pueden aprender a través del trabajo. Los trabajadores que han contestado que
nunca o casi nunca su trabajo les ofrece esa oportunidad, son los que pertenecen
a los grupos de monitores y psiquiatras.

El hecho de no poder ser creativo en su trabajo, tener que seguir unos patrones
especificos, tener un trabajo mondétono que no te permite aprender cosas
nuevas, no tener la necesidad de ejercitar tu mente durante la jornada,...;
pueden provocar aburrimiento, desgana, malestar, apetencia,... Y esto, incluso
puede afectar tanto a las relaciones con otros compafieros como a las relaciones
con los clientes. La monotonia del trabajo provoca en el trabajador que su tarea
tenga poco sentido, y un desconocimiento de su contribucién al proceso
productivo global.

En algunos grupos de trabajo, como son los monitores, no se sienten
reconocidos en su trabajo; por ello tienen necesidad de aprecio e incentivos para
que ellos puedan sentirse motivados y realizados. La desmotivacién, sin duda,
repercute en la calidad de su trabajo.

Los médicos especialistas en psiquiatria también manifiestan algunas
dificultades para poder desarrollar su labor asistencial con nuevas tecnologias y
protocolos en el tratamiento, encontrando dificultados para la innovaciéon de las
mismas. Nosotros no podemos entrar a valorar estos aspectos; pero pueden ser
desde técnicas nuevas en los diagndsticos hasta farmacos novedosos, pero
especialmente caros.
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La pregunta 36 ha sido la pregunta en la que més grupos han coincidido al
responderla (seis de los diez grupos). Los grupos de enfermeros, médicos,
monitores, psic6logos, psiquiatras y trabajadores sociales han contestado que
siempre o casi siempre se espera de ellos que den una respuesta a los problemas
emocionales y personales de sus clientes externos (en este caso, sus pacientes).
El hecho de implicarse tanto puede dar lugar a problemas emocionales, de
autoestima, estrés ...; que pueden llegar a afectar al resto de tareas que debe
realizar el trabajador en su puesto de trabajo.

Por la naturaleza de su trabajo, las respuestas dadas por estos grupos de
trabajadores cobran sentido ya que estdn en contacto directo con enfermos y
tanto ellos como sus familias esperan un trato correcto de estos trabajadores.

Las respuestas emocionales en las que se ven implicados estos diferentes
profesionales es de dificil evaluacién; pues a veces, la intangibilidad de las
mismas no nos permite tener recomendaciones especificas sin dolo emocional.

Hay que destacar que en esta pregunta hay dos grupos de trabajadores en los
que el 100 % contestaron que siempre o casi siempre se espera esta respuesta de
ellos. Esos grupos de trabajadores son los psicélogos y los psiquiatras.

Por ultimo, hay que tener en cuenta que en la encuesta hay un apartado en
blanco que se llama “Comentarios”. En este apartado, los trabajadores pueden
aclarar la respuesta a alguna pregunta que no haya quedado muy concretada,
dar su opinién sobre cualquier tema relativo a su trabajo, exponer ideas sobre
algan ambito del trabajo que no se le haya preguntado y consideren importante
para el estudio,... De los comentarios recibidos, expondremos a continuacion
los que consideramos més importantes:

- "El hecho de que las cargas de trabajo estén bien repartidas reduce las
posibilidades de acumular altos niveles de estrés. Esto se produce,
generalmente, debido a que a determinados colectivos se les remiten tareas
que no estin bien definidas en cuanto a quien debe realizarlas. También
habria que valorar si una sola persona puede estar a cargo de una unidad
entera en el turno de noche”.

- “No se reconocen ciertas categorias profesionales. Existe la necesidad de
adecuar algunas categorias con las tareas realizadas en el puesto de trabajo”.

- "En relacion a la violencia fisica; hay que aclarar que nunca se produce entre
comparieros, pero si de parte de los pacientes hacia el personal”.
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A partir de esto, podemos considerar que los riesgos en los que hacen mas
hincapié los propios trabajadores son la fatiga fisica y mental a la que se ven
sometidos como consecuencia de la excesiva carga de trabajo con la que se
encuentran en muchas ocasiones, el hecho de no reconocerse ciertas categorias
profesionales dentro de la organizacion, y el riesgo fisico al que estan expuestos
al trabajar con enfermos mentales.

Entre las consecuencias de los riesgos psicosociales que hemos analizados, no
podemos olvidar el Burnout, también conocido como sindrome de quemarse
por el trabajo; ya que ha cobrado especial relevancia en las tltimas décadas
debido a un importante incremento de su prevalencia en el sector servicios, en
especial en sanidad y educacién.

La definicion mds consolidada es la aportada por Maslach (1977,1982) quien
considera el Burnout como una respuesta al estrés laboral crénico, en la que se
manifiesta la combinacién de las siguientes circunstancias: a) agotamiento
emocional (sensaciéon de no poder ofrecer més de si mismo a nivel afectivo
debido al contacto diario y mantenido con personas a las que se dirige su
trabajo; se “anula” la capacidad de entrega hacia esas personas); b)
despersonalizacion (desarrollo de actitudes, sentimientos y conductas negativas
y cinicas hacia las personas destinatarias del trabajo; es decir, actitud de
endurecimiento y deshumanizacién); c)baja realizaciéon personal y profesional,
tendencia a evaluarse negativamente y, en concreto, con relacién a su habilidad
para realizar el trabajo y las relaciones con las personas hacia las que se trabaja,
es decir, se refleja una reduccién de la autorrealizacion personal. Sindrome que
podemos observar como una respuesta prolongada a los factores psicosociales
que aparecen en profesiones caracterizadas por una relacién constante y directa
con otras personas; como es el caso de las profesiones sanitarias.

Este fenémeno ha sido tipificado como enfermedad en algunos estudios, y
aunque no se reconoce como tal en el cuadro de enfermedades profesionales en
el sistema de la Seguridad Social si existen sentencias judiciales que le otorgan
la condicién de accidente de trabajo.

Los factores psicosociales son las condiciones presentes en una situacién laboral
directamente relacionadas con la organizacién del trabajo, con el contenido del
puesto, con la realizacién de la tarea e incluso con el entorno, que tienen la
capacidad de afectar al desarrollo del trabajo y a la salud de las personas
trabajadoras.
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Las condiciones en las que se desempefia un puesto de trabajo influyen de
forma significativa en la salud mental del trabajador. La oportunidad de
control, la adecuacién entre las exigencias del puesto y las capacidades de la
persona que lo desempefia, las relaciones interpersonales, el salario y la
seguridad fisica son, entre otros, aspectos importantes que ejercen una gran
influencia sobre el bienestar psicolégico. El grado en que un empleo retina estos
elementos esta fuertemente asociado al grado de satisfaccién laboral y de salud
mental de los trabajadores (Ferndndez-Montalvo y Garrido, 1999).

En la actualidad, los riesgos psicosociales en el trabajo son una de las
principales causas de enfermedades y de accidentes laborales.
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8. Estudio de viabilidad técnica y econ6mica.

La viabilidad técnica, como hemos podido demostrar en este trabajo, hace
posible su realizacion.

Por razones de confidencialidad, la empresa no nos ha proporcionado el
presupuesto. En unas estimaciones, teniendo en cuenta visitas, traslados,
encuestas y otro material, a través de fuentes consultadas se podria estimar
entre los 750 y 1.200 €.
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9. Conclusiones extraidas.

10.

La cuantificacion del riesgo es propia de cada puesto de trabajo.

La convivencia y permanencia con los pacientes incrementa el riesgo
psicosocial.

La fatiga y el estrés se incrementan, con respecto a otros colectivos, en los
trabajadores en contacto directo con los pacientes en este centro. Incluso
a veces con incidentes de violencia fisica.

Los trabajadores responsabilizan a la organizacién de no implicarse en
una prevencion adecuada. A veces, seria subsanable incrementando la
informacién y la formacion de los trabajadores en materia preventiva.

La turnicidad en auxiliares, enfermeros y personal de mantenimiento
representa una disconformidad para el buen ejercicio de su trabajo.

Las medidas correctoras, como la rotacién en el trabajo, no se manifiestan
totalmente satisfactorias.

Los problemas del suefio peden ser graves, sobretodo si no se programa
bien la turnicidad.

La definicion de las tareas en el personal auxiliar no esta bien
establecida, lo que crea problemas de empatizacion entre los
trabajadores.

La agresividad y violencia entre los compafieros es inexistente; pero si
existe entre y con los pacientes.

Este trabajo nos ha permitido comprobar y analizar cémo un trabajo de
campo puede tener limitaciones, como es en la elecciéon de la muestra
para que tengan representatividad.

En nuestra opinién, se deben modificar aspectos en la investigacion, y
medidas correctoras.

Para nosotros ha sido un escenario muy tutil para completar nuestra
formacién como técnicos superiores de prevencién de riesgos laborales.
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Tablas que representan el ntimero de respuestas con evidencia de riesgos que se

han dado a cada pregunta, y su porcentaje.

Auxiliar (96)

Pregunta

O©CoO~NOOUDSWNLPRE

ol
= o

12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40
41
42
43
44

Respuestas Porcentaje

67
68
4
0
14
20
53
25
35
49
33
18
10
3
5
35
0
4
19
6
27
36
7
19
18
21
17
3
3
7
7
11
12
21
18
26
5
0
2
22
27
10
16
13

69,79%
70,83%
4,17%
0%
14,58%
20,83%
55,21%
26,04%
36,46%
51,04%
34,38%
18,75%
10,42%
3,13%
5,22%
36,46%
0%
4,17%
19,79%
6,25%
28,13%
37,50%
7,29%
19,79%
18,75%
21,88%
17,71%
3,13%
3,13%
7,29%
7,29%
11,46%
12,50%
21,88%
18,75%
27,08%
5,22%
0%
2,08%
22,92%
28,13%
10,42%
16,67%
13,54%
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Enfermeros (22)

Pregunta Respuestas

©CoOoO~NOOOOPA~WNPRE

A DA BADDOWWWWWWWWWWNNDNDNDNNNNNNRPRPRERERPEPRPERPEPERPRREREERE
A WNPOOO~NOOUOOPRARWNPODOO~NOOUOPMWNPEPOOOO~NOOPMWNEO
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=

NO W WwWwoOhrAoOONMNMNUUITOR~MOANWONDN

1

o
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1

N

U hbhwWwOOO

Porcentaje
50%
50%

9,09%
0%
13,54%
9,09%
18,18%
36,36%
18,18%
0%
22,73%
9,09%
9,09%
0%

0%
18,18%
0%
13,64%
13,64%
0%
31,82%
45,45%
4,56%
27,27%
4,56%
4,56%
31,82%
0%

0%

0%
18,18%
0%
27,27%
9,09%
36,36%
54,56%
0%

0%

0%
13,64%
18,18%
18,18%
22,73%
0%
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Administracion (10)
Pregunta Respuestas

O©oO~NOOOA~WNPRE

A DA BADAOWWWWWWWWWWNNDNDNDNNNNNNRPRPRERERPEPEPRPEPERPRREREERE
A WNPOOO~NOOPRRWNPODOO~NOOUOPMWNPEPOOOO~NOOPAWNEO

O ORFRPNWPFPRORFRPEFEPNNRPWPFRPRWRFRPPWONWMNPWPOOOORFRPROONONPWENORPRPEPOONDN

Porcentaje

20%

0%

0%
10%
10%

0%
20%
10%
30%
10%
20%

0%
20%

0%

0%
10%

0%

0%

0%

0%
40%
30%
10%
20%
30%
20%
30%
10%
10%
30%
10%
30%
10%
20%
20%
10%
10%

0%
10%
30%
20%
10%

0%

0%
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Mandos
(13)
Pregunta

O 0O ~NO UL, WN P

el
= O

12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40
41
42
43
44

Respuestas Porcentaje

0

OFRP VNP OOOONNRPWORPRWOONNPWMNMMNOOOPRPOOOOOORPOR,RPPFPLPORL, MODO

0%

0%

0%
30,77%
7,69%
0%
7,69%
7,69%
7,69%
0%
7,69%
0%

0%

0%

0%

0%

0%
7,69%
0%

0%
46,15%
30,77%
15,38%
23,08%
7,69%
15,38%
15,38%
0%

0%
23,08%
7,69%
0%
23,08%
7,69%
15,38%
15,38%
0%

0%

0%

0%
7,69%
15,38%
7,69%
0%
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Mantenimiento (23)

Pregunta Respuestas

O©oO~NOOOhA~WNPE

A DA BEARDRWWWWWWWWWWNNDNDNDNNNNNNRPRPRERERPEPRPEPEPERPRPREREE
A WNPOOOO~NOOUOOPRARWNPOOO~NOOUOPMWNPEPOOOO~NOOPMWNEO

18

-
g1 © O

DO O WNOORFRPUURPPFPOONWWMNNPENNNPOUUOOOOWOWPMwWOUEF,PW

=
N

N P

Porcentaje

78,26%
4,35%
0%

0%
65,22%
13,04%
47,83%
21,74%
13,04%
17,39%
13,04%
0%
34,78%
0%

0%
21,74%
0%
4,35%
8,70%
8,70%
8,70%
17,39%
8,70%
8,70%
13,04%
13,04%
8,70%
0%

0%
4,35%
4,35%
21,74%
4,35%
26,09%
0%
8,70%
13,04%
0%

0%
26,09%
52,17%
4,35%
4,35%
8,70%
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Médicos (7)

Pregunta

O o0 ~NOOULDA,WNPE

ol
= O

12
13
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15
16
17
18
19
20
21
22
23
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25
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27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40
41
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44

Respuestas Porcentaje

0

OO OO0OO0OO0COOOWNEFEMNMNOOOOOOORFRPRONWOOOOOODOOOOODOOOODOOOoOOo

0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
42,86%
28,57%
0%
14,29%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
28,57%
28,57%
14,29%
28,57%
42,86%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
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Monitores (14)
Pregunta Respuestas

O©oO~NOOOA~WNPRE

A DA BADDOWWWWWWWWWWNNDNDNDNNNNNNRPRPERERPEPEPRPEPERPRPREREERE
A WNPOOO~NOOOPRARWNPOOO~NOUOPMWNPEPOOOO~NOOPAWNEO

NP WWNOOOODOWOORFR OOOOWEREFEPNENMNNOOMNOOOONOOOOR,RM~ANMNMNOPRLELO

Porcentaje

0%
7,14%
7,14%
0%
14,29%
14,29%
28,57%
7,14%
0%

0%

0%

0%
14,29%
0%

0%

0%

0%
14,29%
0%

0%
14,29%
14,29%
7,14%
14,29%
7,14%
7,14%
21,43%
0%

0%

0%

0%
7,14%
42,86%
0%
21,43%
42,86%
0%

0%

0%
14,29%
21,43%
21,43%
7,14%
14,29%
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Psicélogos (8)
Pregunta Respuestas

O©oO~NOOOA~WNPRE

A DA BADDOWWWWWWWWWWNNDNDNDNNNNNNRPRPERERPEPERPEPERPREREERE
A WNPOOO~NOOOPRARWNPOOO~NOOUOPMWNPEPOOOO~NOOPMWNEO

P ONORFRPPFPOOWORARRPLPAPPOOORFRPPFPFNNONNOOOOOOOOORPROOOOOOOOOoODOoO

Porcentaje

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%
12,50%
0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%

0%
87,50%
87,50%
0%
25,00%
25,00%
12,50%
12,50%
0%

0%

0%
12,50%
12,50%
50,00%
12,50%
50,00%
100%
0%

0%
12,50%
12,50%
0%
25,00%
0%
12,50%
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Psiquiatras (5)
Pregunta Respuestas

O©oO~NOOOA~WNPRE

A DA BAEADDOWWWWWWWWWWNNDNDNDNNNNNNRPRPERERPEPRPERPEPERPREREERE
A WNPOOO~NOUOUOPRARWNPOOO~NOOUOPMWNPEPOOOO~NOOPAWNEO

OCOPFRPPFPOPFPOOUIWOWOOOOODOORFRPROONPFPFOPFPOOOOOOOOOOPFrRrROOOOOoOOoODOo

Porcentaje
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
20,00%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
20%
0%
20%
40%
0%
0%
20,00%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
60,00%
0%
60,00%
100%
0%
0%
20,00%
0%
20,00%
20,00%
0%
0%
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Trabajadores sociales (5)

Pregunta Respuestas Porcentaje
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%
0%

20,00%

20,00%
0%
0%

20,00%
0%
0%
0%
0%
0%
20%
0%
20%
40%
20%
20%
20%
20%
20%
20%
0%
20%
0%
0%
20%
20%
20%
80%
0%
0%
0%
20%
40%
20%
0%
0%

O©oO~NOOOA~WNPRE

NNRPRRRRRERRERRRR
PO OWOW~NOoOUNWNERO

A D DD OWOWWWWWWWWWNDNNDNDNDNDDNDN
WNPFPOOWO~NOOUDRRWNPODOONOOGRA,WDN
OCOFRP N NFPOOCORARFRPFPPFPOOFRPORFRPPFPFPFPFPPNMNFPOPOOOOORFRPROORPRPFPOOOOOOODO

D
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ANEXO 11
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o mmeTeRD JETITUTE HALICHAL CUESTIONARIO DE EVALUACION

iy DE TRARA DE SEGLRITAL E HGERE

T ERHIGRADON ENEL ALK DE RIESGOS PSICOSOCIALES

El objetivo de este cuestionario es conocer algunos aspectos sobre
las condiciones psicosociales en tu trabajo.

El cuestionario es andnimo y se garantiza la confidencialidad de las
respuestas.

Con el fin de que la informacion que se obtenga sea til es necesario
que contestes sinceramente a todas las preguntas.

Tras leer atentamente cada pregunta asi como sus opciones de
respuesta, marca en cada caso la respuesta que consideres mas
adecuada, sefialando una sola respuesta por cada pregunta.




CUESTIONARIO DE EVALUACION
DE RIESGOS PSICOSOCIALES

:Trabajas los sabados?

siempre o casi siempre

a menudo

a veces

NUNCca O casi nunca

e G g =

:Trabajas los domingos y festivos?

siempre o casi siempre

a menudo

aVeCeSs

nunca o casi nunca

G P =

:Tienes la posibilidad de tomar dias u horas libres para atender

asuntos de tipo personal?

siempre o casi siempre

a menudo

aveces

nuUNca o casi nunca

= L R =k

;Con qué frecuencia tienes que trabajar mas tiempo del horario habitual, hacer horas extra o

lievarte trabajo a casa?

siempre o casi siempre

a menudo

a veces

nunca o casi nunca

J R

:Dizpone de al menos 48 horas consecutivas de descanso en el transcurso de una semana (7 dias

consecutivos)?

siempre o casi siempre

a menudo

a veces

NUNCca O casi nunca

o

:Tu horario laboral te permite compaginar tu tiempo libre (vacaciones, dias libres, horarios de

entrada y salida) con los de tu familia v amigos?

siempre o casi siempre

a menudo

aVeCeSs

nunca o casi nunca

o L

:Puedes decidir cuando realizar las pausas reglamentarias

pausa para comida o bocadillo)?

siempre o casi siempre

a menudo

a veces

nunca o casi nunca

e P =

Dwrante la jornada de trabajo v fuera de las pausas reglamentarias, ;puedes detener tu trabajo o

hacer una parada corta cuando lo necesitas?

siempre o casi siempre

a menudo

a veces

nunca o casi nunca

B o RS o=
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;‘.ﬁ HMETERD @gggg,,%i CUESTIONARIO DE EVALUACION
TP < rnonoon el saLo DE RIESGOS PSICOSOCIALES

9. :Puedes marcar tu propio ritmo de trabajo a lo largo de la jormada laboral?

siempre o casi siempre 1
a menudo 2
aveces 3
nunca o casi nunca 4
10. ;Puedes tomar decisiones relativas a:
50 re o i
| ==l 2 menudo a NUNC3 & Casi
casi siempre nunca
1 2 3

Lo que debes hacer (actividades y tareas a | | | | | |
realizar)
La distribucion de tarsas a lo largo de tu | | | | | |
jormada

La distribucion del entomo directo de tu puesto
de trabajo (espacio, mobiliario, objetos [ ] [ ] [ ]
personales, etc.)

Camo tienes q ue hacer tu trabajo (método, | | | | | |
protocolos, procedmientos de trabajo...)

La cantidad de trabajo que tienss que realizar [ ] ] L]

La calidad del trabajo que realizas [ ] [ ] [ ]

La resolucion de situaciones anormales o | | | | | |
incidencias que ocurren en tu trabajo

qooooooo-

La distribucion de los turnos rotativos

- Mo trabajo en tumos rotativos

11. Qué nivel de participacidn tienes en los siguientes aspectos de tu trabajo:

Puedo Se me %580 recib Minguna
decidir sonsulta  jreortociit participacin

Introduccion de cambios en los equipos y
materiales

Intreduccion de cambios en la manera de
trabajar

Lanzamiento de nuevos o mejores
productos o servicios

Reestructuracion o reorganizacion de
departamentos o dreas de trabajo
Cambios en la dirgccion o entre tus
supeniores

Contratacion o incorporacion de nuevos
empleados

doapodg -
aoooooo -
dotood -
aoooooo -

Elaboracion de las normas de trabajo
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;t: MMETERD @gg;ﬁmi CUESTIONARIO DE EVALUACION
TEPL wnchicen BB DE RIESGOS PSICOSOCIALES

12. ;Como valoras la supervision que tu jefe inmediato ejerce sobre los siguientes aspectos de tu

trabajo?
il
interviene insuficiente adecuada excesiva

1 2 3 4
El método para realizar 2l trabajo |:| |:| |:| |:|
La planificacion del trabajo |:| |:| |:| |:|
El ritmo de trabajo ] ] ] C ]
La calidad del trabajo realizado ] ] ] ]

13. ;Como valoras el grado de informacion que te proporciona la empresa sobre los siguientes

aspectos?
nao hay . ficiente es
informacign MSUNCien adecuada
1 2 3
Las posibilidades de formacian ] ] ]
Las posibilidades de promocion |:| |:| |:|
Los requisitos para ocupar plazas de
promaocion |:| |:| |:|
La situacidn de la empresa en el mercado |:| |:| |:|

14, Para realizar tu trabajo : como valoras la informacion que recibes sobre los siguientes aspectos?

muy clara clara poco clara  mada clara

1 2 3 4

Lo que debes hacer (funciones , competencias ¥ | | | | | | | |
atribucicnes)

Camo debes hacero | métodos. protocolos, ] ] | | | |
procedmientos de trabajo)

La cantidad de trabajo que se espera que | | | | | | | |
hagas
La calidad de frabajo que se espera gue hagas | | | | | | | |

El tiempo asignado para realizar el trabajo | | | | | | | |

La responsabilidad del puesto de trabajo (gus
emones o defectos pueden achacarse a tu actuacion y | | | | | | | |
cuales no)
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%_’; HPIGTERID ) emomoo CUESTIONARIO DE EVALUACION
-

- [ [F TRARS BE SECURIIAD E HIGENE

| e e L DE RIESGOS PSICOSOCIALES

15, Sefniala con qué frecuencia se dan las siguientes situaciones en tu trabajo

siempre o
casi a menudo a veces nunea o
. casi nunca
siempre
1 2 3 4

Se te asignan tareas gue no puedes realizar
por no tener los recursos humanos o [ ] [ ] [ ] [ ]
materiales

Para ejecutar algunas tareas tienes gue | | | | | | | |
saltarte los métodos establecidos

Se te exige tomar decisiones o realizar cosas
con las gue no estas de acuerdo porque te [ ] [ ] [ ] [ ]
suponen un conflicto moral, legal, emocional. .

Recibes instrucciones contradictorias entre si | | | | | | | |
(unos te mandan una cosa v ofros ofra)

Se te exigen responsabilidades, cometidos o
tareas que no entran dentro de tus funciones v [ ] [ ] [ ] [ ]
gue deberian llevar a cabo otros rabajadores

16. Si tienes que realizar un trabajo delicado o complicado v deseas ayuda o apoyo, puedes contar

con:
. no tengao,
siempre o nunca o no hay
casi a menudo ER casi
. otras
siempre nunca personas
3 4 3

.1
Tus jefes |:|

Tus companeros

Otras personas que trabajan en la
empresa

]
Tus subordinados |:|
]

17. ;Como consideras que son las relaciones con las personas con las que debes trabajar?

buenas 1
regulares 2
malas 3
no tengo companieros 4
18. Con qué frecuencia se producen en tu trabajo:
raras O constante .
VECEeS frecuencia mente no existen
1 2 3 4

Los conflictos interpersonales | | | | | | | |

Las situaciones de violencia fisica [ ] [ ] [ ] L]
Las situaciones de violencia psicologica

{amenazas, insultos, hacer el vacio, [ ] [ ] L] L1
descalificaciones personales. . )

Las situacionss de acoso sexual [ ] ] L] L1
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CUESTIONARIO DE EVALUACION
DE RIESGOS PSICOSOCIALES

19, Tu empresa, frente a situaciones de conflicto interpersonal entre trabajadores:

deja que sean los implicados guienses solucicnen el tema 1
pide a los mandos de log afectados que traten de buscar 2
una solucion al problema

tiene establecido un procedimiento formal de actuacion 3
no lo s& 4

20. En tu entomo laboral gte sientes discriminado? (por razones de edad, sexo, religion, raza,
formacion, categoria.....)

siempre o casi siempre
a menudo

a veces

nunca

B Pa =

21. :A lo largo de la jornada cuanto tiempo debes mantener una exclusiva atencion en tu trabajo? (de
forma gue te impida hablar, desplazarte o simplemeante pensar en cosas ajenas a tu tarea)

siempre o casi siempre 1
a menudo 2
a veces 3
nunca o casi nunca 4

22. En general, ;como consideras la atencion que debes mantener para realizar tu trabajo?

miuy alta
alta
miedia
baja

miuy baja

L

23. El tiempo de que dispones para realizar tu trabajo es suficiente y adecuado:

siempre o casi siempre
a menudo

a veces

nunca o casi nunca

o

24, La gjecucion de tu tarea, ;te impone trabajar con rapidez?

siempre o casi siempre
a menudo

a veces

nunca o casi nunca

L RS =

25, :Con qué frecuencia debes acelerar el ritmo de trabajo?

siempre o casi siempre
a menudo

aveces

nunca o casi nunca

B Gl B3 =
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CUESTIONARIO DE EVALUACION
DE RIESGOS PSICOSOCIALES

26. En general, la cantidad de trabajo que tienes es:

7.

28.

29,

30,

excesiva
elevada
adecuada
escasa

muy e5Casa

s Debes atender a variag tareas al mismo tiempo ¥

siempre o casi siempre
a menudo

aveces

nunca o casi nunca

El trabajo que realizas, ;te resulta complicadoe o dificil?

siempre o casi siempre
a menudo

aveces

nunca o casi nunca

2En tu trabajo tienes que llevar a cabo tareas tan dificiles
ayuda?

siempre o casi siempre
a menudo

aveces

nuUnca o casi nunca

En tu trabajo, tienes que interrumpir la tarea que estas hac

siempre o casi siempre
a menudo

aveces

nunca o casi nunca

LhoEe G R =

B T

B R =

que necesitas pedir a alguien consejo o

B G P =

iendo para realizar otra no prevista

e Gl P =

31. En el caso de que existan interrupciones, 2 alteran seriamente la ejecucion de tu trabajo?

siempre o casi siempre
a menudo

aveces

nunca o casi nunca

B T

32. :La cantidad de trabajo que tienes suele ser irregular e imprevisible?

siempre o casi siempre
a menudo

aveces

nunca o casi nunca

A
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Sl B mmETERID SETTTUTYS HALSOHAL
STl DETRAB ) ) secmmane naen
{ o EmniG H 4 L TRABLIS

CUESTIONARIO DE EVALUACION
DE RIESGOS PSICOSOCIALES

33. En queé medida tu trabajo requiere:

Aprender cosas o métodos nuevos
Adaptarse anuevas situaciones
Tomar iniciativas

Tener buena memoria

Ser creativo

Tratar directamente con personas gue no
estan empleadas en tu trabajo (clientes,
pasajeros, alumnos, pacientes, etc.)

Siempre o NUNca o
casi a menudo aveces casi nunca
siempre

[ 0O -
L OO
L L -
[ OO

34. En tu trabajo ; con queé frecuencia tienes que ccultar tus emociones y sentimientos ante...?

siempre o

casi

siempre

Tus superiores jerarguicos
Tus subordinados
Tus comparieros de trabajo

Personas que no estan
empleadas en la empresa
(clientes, pasajeros, alumnos,
pacientes, etc.)

U -
1 oa-

nunca o no tengo,
a menudo a veces .
casi nunca no trato
3 4 3

35, Por el tipo de trabajo que tienes, ;estas expuesto a situaciones que te afectan emocionalmente?

siempre 0 casi siempre
a menudo

aveces

nunca o casi nunca

R

36. Por el tipo de trabajo que tienss, ;con qué frecuencia se espera que des una respuesta a los
problemas emocionales y personales de tus clientes externos? (pasajeros, alumnos, pacientes,

etc.):

siempre o casi siempre
a menudo

a veces

nunca o casi nunca

37. El trabajo que realizas ;te resulta rutinario?:

no
aveces
bastante
mucho

B G B3 =

B G B3 =
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CUESTIONARIO DE EVALUACION
DE RIESGOS PSICOSOCIALES

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

miucho
kastante
poCo
nada

Bt R o=

39, ;Como contribuye tu trabajo en el conjunto de la empresa u organizacion?

no es muy importante 1
es importante 2
&5 muy importants 3
no lo sé 4
40. En general, ;esta tu trabajo reconocido y apreciado por...?
'EIEITH:H:E o nu_m::a Lo ] T 'tE'I'IﬂD,
casl a menudo a Weces CAS1 MUNca trato
siempre no
1 2 3 4 3

Tus superiores L] L] L] L] L]

Tus comparnenos de trabajo | | | | | | | | | |

El pliblico, clientes, pasajeros, | | | | | | | | | |
alumnos, pacientes, ete. (silos hay)

Tu familia y tus amistades [ ] L] L] L] L |

41, :Te facilita la empresa el desarrollo profesional (promocion, plan de carrera,...)?

adecuadaments

regular

inguficientemente

no existe posibilidad de desamollo profesional

et R o=

42. ;Como definirias la formacion que se imparte o se facilita desde tu empresa?

muy adecuada

suficiente

inguficiente en algunos casos
totalmente insuficiente

Bobd R o=

43. En general, la correspondencia entre el esfuerzo que haces y las recompensas que la empresa te
proporciona es:

miuy adecuada

suficiente

inzuficients en algunos casos
totalmente insuficiente

ot R o=

44, Considerando los deberes y responsabilidades de tu trabajo ;estas satisfecho con el salario que
recibes?

miuy satisfecho
satisfecho
insatisfecho

muy insatisfecho

[ TR -
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ANEXO 111
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Sociedad de

PrevenClon de Avda. de los Derechos Humanos, 8-10
34003 PALENCIA

v F R E M A P Teléfono: 979170107, Fax: 979741902
http://www.prevencionfremap.es

Fernando Gutiérrez Hernandez, Director de Oficina de la Sociedad de Prevencion
de Fremap, S.L.U., con nimero de identificacion fiscal: B-84412683 y con domicilio
social en C/ Navaluenga, 1 28231 LAS ROZAS (Madrid).

INFORMA:

Que D?. MARIA MANRIQUE ABAD, con N.ILF. 71954135-S, ha realizado las
préacticas que exige el Master en Gestion de la PRL, Calidad y Medio Ambiente que
se imparte en la Universidad de Valladolid, en la Oficina de Sociedad de
Prevencién de Fremap la cual dirijo.

Que habiendo sido nombrado por los Gestores del citado Master como Tutor de la
Empresa, durante el periodo de practicas, y por ello Tutor de la Practica: TRABAJO
REALIZADO POR UN TECNICO DE PREVENCION DE UN SERVICIO DE
PREVENCION AJENO de la alumna D2 MARIA MANRIQUE ABAD, durante este
tiempo que ha durado dicha practica (12/3/2013 y 16/4/2013), he podido conocer su
capacidad y dedicacion en el desempefio personal para alcanzar su formacion
técnica y profesional, siendo en todo momento la adecuada y satisfactoria para
acometer las actividades previstas en la practica citada.

Para que conste y a iniciativa propia, firmo el presente informe para la interesada
en Palencia a dia diez y seis de abril de dos mil trece.

DIRECTOR OFICINA DE PALENCIA SP FREMAP
v

Fdo.: Fernando Gutiérrez Hﬁrnéndez
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