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INTRODUCCION

En este articulo, se presentan avances del estudio ilevado a cabo por
investigadores de distintas Unidades Académicas de la Universidad Na-
cional del Nordeste (UNNE) y de la Facultad de Ciencias Econdmicas
y Estadistica de la Universidad Nacional de Rosario (UNR) en el marco
del PI M003/13 (Resolucién 678/13 del CS-UNNE) titulado: “Riesgos
psicosociales en ¢l trabajo, Nuevas dimensiones de las condiciones y
medio ambiente de trabajo, percepcion de los trabajadores e impacto en
las empresas y organizaciones” radicado en el Departamento de Cien-
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cias Sociales de la Facultad de Ciencias EconSmicas de la UNNE. El
objetivo de dicho proyecto es promover el desarrollo sobre las condi-
ciones y medio ambiente de trabajo, con especial énfasis en los Riesgos
Psicosociales en el Trabajo (RPST) tendientes a su reconocimiento e
incorporacion a las normas de Prevencitn y Seguridad en el Trabajo.

El enfoque aqui presentado es metodologico y empirico; especi-
ficamente, se muestran los resultados provenientes de la Encuesta Ar-
gentina sobre los Riesgos Psicosociales en el Trabajo (EnArRPST) al
Personal de la Subdireccién de Enfermerfa de un Hospital de la ciudad
Capital de Ia Provincia de Corrientes (Argentina). A través de un proce-
dimiento de muestreo estadistico que se detalla, los entrevistados selec-
cionados respondieron voluntariamente, De este modo, el objetivo que
guia esta ponencia es la identificacién de los mencionados riesgos y sus
posibles causas, a nivel de los procesos vigentes y de la organizacién
del trabajo en la poblacion de referencia examinada.

El trabajo continiia de la siguiente manera: en la seccidn I, se
narran los antecedentes generales, los conceptos y las definiciones de
los RPST adoptados; la seccién II describe Ia metodologia aplicada,
incluyendo el procedimiento estadistico para Ia seleccién de las unida-
des muestrales junto con el instrumento de medicién y la descripcidn
del trabajo de campo realizado. En la seccién I se presenta el andlisis
empirico sobre los determinantes de los RPST en el mencionado efector
plblico, poniendo en préctica la metodologia desarrollada previamente;
para concluir con algunas reflexiones finales. Para una mejor organiza-
ci6n, toda la informacién secundaria considerada relevante se presenta
en UN anexo.

1.~ Los riesgos psicosociales en el trabajo: antecedentes genera-
les, conceptos y definiciones -

a.- Antecedentes Generales

Luego de una revisién del concepte ¥ su evolucion, se adopta en
el equipo una definicién para abordar los RPST, propuesta por Gollac y
Coutrot que dice: “Los riesgos para la salud mental, fisica y social ge-
nerados por las condiciones de empleo y los factores organizacionales
y relacionales susceptibles de interactuar con el funcionamiento mental,
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con impactos sobre Ia organizacion o empresa donde estos se desempe-
fian” (Neffa; 2015: 109)

Es menester advertir que existe una elevada resistencia hacia el
reconocimiento de este tipo de riesgos alin por parte de los propios tra-
bajadores expuestos a ellos, principalmente por su escasa visibilidad
en contextos altamente mecanizados en sus procesos productivos, Al
mismo tienipo, estos riesgos estdn cada vez més presentes en organi-
zaciones con altas exigencias en los niveles de productividad de sus
trabajadores, indistintamente de las jerarquias.

Coincidentemente, resulta que el abordaje interdisciplinario que
se encara en esta propuesta abre la posibilidad de analizar una proble-
mitica de compleja envergadura desde la mirada enriquecida por el
aporte de diferentes profesionales, como licenciados en relaciones la-
borales, estadisticos, economistas y contadores, en estrecha vinculacion
con estas organizaciones y con distinfos gremios de trabajadores. De
esta manera, se facilitard el reconocimienio de factores de riesgo que
hasta ahora han sido en general “invisibilizados”, y permitird descubrir
y despertar interés por instrumentar -de manera integral- mecanismos
que prevengan o minimicen su impacto negativo, mejorando los pro-
cesos de trabajo y arbitrando instrumentos adecuados, como Comités
Mixtos de Salud, Seguridad y Condiciones de Trabajo y Planes de Pre-
vencién de Riesgos efectivamente implementados, entre otras opcio-
nes, para mejorar la calidad de vida de las personas que trabajan.

También se pone en consideracidn la Declaracion de la Constitu-
ci6n de la Organizacién Mundial de la Salud que reza: “la salud es un
estado de completo bienestar fisico, mental y social y no solamente la
ausencia de afecciones o enfermedades” (OMS, 1983), por cuanto se
entiende que se trata de una concepcion utdpica, y que la salud mis bien
se trata de la capacidad del sujeto por mantenerse en un dificil estado
de equilibrio para resistir y adaptarse a los riesgos o amenazas contra la
salud, bajo 1a forma de “estrategias de afrontamiento™.

El tema de los RPST se plantea cada vez con mayor intensidad
cuando se realizan estudios epidemiolégicos y encuestas a los emplea-
dores y trabajadores. Trabajos recientes de M. Gollac, T. Coutrot, C. De-
jours han puesto de relieve el impacto sobre la salud psiquica y mental
de los trabajadores debido al sufrimiento que dichos factores provocan,
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Los conceptos con los cuales se fue analizando lo que actual-
mente se denomina RPST, fueron evolucionando desde la crisis de los
afios *70 y se formularon varios modelos de andlisis. En la década de los
70-80 se difunde el concepto de estrés y de coping, inspirados por Selye
y Lazarus. En los ‘90, fueron verificados y validados empiricamente
en el modelo formulado por Dejours, de la psicopatologia primero v,
posteriormente; de la psicodindmica del trabajo, que pone el acento en
las estrategias defensivas y-en el sufrimiento en el trabajo, asi como el
andlisis psicoldgico y moral de M. F. Hirigoyen sobre el acoso moral.
Pero los modelos mds relevantes son los clsicos de Karasek (demanda,
versus autonomia y control, apoyo) v de Siegrist (desequilibrio entre
esfuerzo y recompensa).

Desde los albores del siglo XXI, se construye una nocidn que
ofrece una vision mas amplia y comprehensiva del problema que las
del estrés: la violencia en el trabajo y el acoso moral, integrada con el
aporte de psicélogos, socidlogos, médicos del trabajo, administradores,
economistas y ergénomos: los factores de RPST. De manera sintética,
estos factore se agrupan asi:

@ las fuertes exigencias emocionales y la necesidad de controlar-
las;

o laobligacién de realizar tareas con las cuales no se esti de acuer-
do o que contradicen los valores y principios éticos o incluso
tener la obligacidn de ejecutar acciones con las cuales se estd en
desacuerdo;

e la falta de control y de un adecuado margen de autonomia en el
ejercicio de su tarea;

o la generacion de conflictos interpersonales dentro del colectivo
de trabajo, que dificultan o impiden la cooperacién y la convivia-
lidad; . )

o laimposibilidad de los trabajadores de participar en la definicion
de los objetivos de la organizacion y de trabajar segin su propio
estilo; _

e el débil o nulo reconocimiento (¥ recompensas) por parte de los
pares y de 1a jerarquia; :
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¢ la exposicion al acoso y al hostigamiento por parte de la jerar-
quia y/o de los compafieros de trabajo e incluso, tener que sopor-
tar pasivamente la violencia verbal y/o fisica proveniente de sus
colegas, usuarios y clientes, o ser victima de un trato injusto en
cuanto a los procedimientos para adoptar decisiones en el trato
personal o en la distribucion de los recursos generados (Siegrist,
J., 1996, Siegrist y otros, 2004),

A su vez, para Molinier (2010,b), la Psicodindmica del Trabajo
busca comprender qué es lo que vive el sujeto en relacién con su trabajo
y ¢l acento est4 puesto sobre 1a capacidad de dar un sentido a la sitha-
cion, de defenderse del sufrimiento y de enfrentar los riesgos de enfer-
medad movilizando sus recursos individuales, capacidades cognitivas,
afectivas y relacionales, pero también contando con la cooperacién y
con el apoyo técnico y social que aporta el colectivo (Neffa; 2015: 117).

b.~ Cenceptos y definiciones de RPST

Los investigadores del Instituto Sindical de Trabajo, Ambiente
y Salud de Espafia (ISTAS) denominan factores psicosociales a “aque-
Hos factores de riesgo para la salud que se originan en la organizacién
del frabajo y que generan respuestas de tipo fisioldgicas {reacciones
neurcendocrinas), emocionales {sentimientos de ansiedad, depresidn,
alienacién, apatia, efc.), cognitivas (restriccién de la percepeidn, de Ia
habilidad para la concentracién, la creatividad o 1a toma de decisiones,
etc.) v conductuales (abuso de alcohol, tabaco, drogas, violencia,
asuncion de riesgos innecesarios, etc.) que son conocidas popularmente
como estrés y que pueden ser precursoras de enfermedades en ciertas
circunstancias segiin su intensidad, frecuencia y duracién (Ansoleaga,
2013). Sus mecanismos de accién tienen que ver con el desarrollo de
la autoestima y la autoeficacia, ya que, segin sea su organizacidn, la
actividad laboral promueve o dificulta que las personas ejerzan sus ha-
bilidades, experimenten su capacidad de control e interaccionen con
los demés para realizar bien sus tareas, facilitando o dificultando la sa-
tisfaccion de sus necesidades de bienestar” (Moncada y otros, 2003).
Posteriormente, Moncada junto con otros autores (2005) agregaron que
“los riesgos del medio ambiente de trabajo, impactan sobre los sistemas
bioldgicos y fisiolégicos de los trabajadores y, en funcién de sus capa-
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cidades de resistencia o de adaptacion, pueden desencadenar mecanis-
mos de defensa pero, si estos fracasan, producen dafios 2 la salud del
trabajador actuando a través de mecanismos psicoldgicos que generan
tensiones y estrés” (Neffa; 2015: 112).

Desde el punto de vista operacional, se puede adoptar una defini-
cién sintética de RPST que se relaciona directamente con el contenido
¥ laorganizacién del proceso de trabajo y se podria resumir, siguiendo
lo dicho por Michel Gollac (2013), que “son los riesgos para la salud,
fisica, psiquica, mental y social engendrados por los determinantes so-
cioecondémicos, la condicién de empleo, la organizacién y el contenido
del trabajo y los factores relacionales que intervienen en el funciona-
miento psiquico y mental de los trabajadores™ (Neffa; 2015: 115).

Tomando en consideracion los aportes antes detallados, Neffa
propone la siguiente definicion de cardcter descriptivo que pone el
acento en su complejidad y sus repercusiones: “Los factores de riesgo
psicosocial en el trabajo, hacen referencia a las condiciones que se en-
cuentran presentes en una situacion laboral vigente en empresas u or-
ganizaciones que se desenvuelven en un contexto histdrico, econdmico
vy social determinado y esencialmente a la configuracion de los factores
que incluye el proceso de trabajo (fuerza de trabajo, objetos, medios
de trabajo) como factor determinante. Estin directamente relacionadas
con factores condicionantes: los riesgos del medio ambiente (agentes
fisicos, quimicos y bioldgicos, tecnolégicos y de seguridad), y las con-
diciones de trabajo (que incluyen el contenido y la organizacion del
trabajo, la duracion y configuracién del tiempo de trabajo, el sistemna
de remuneracidn, las caracteristicas de los medios de produccién y el
impacto de las nuevas tecnologias, los servicios sociales y de bienestar
ofrecidos por la empresa, la relacion salarial y los modos de gestion de
la fuerza de trabajo, la aplicacién de la ergonomia y las posibilidades de
participar en la prevencién de los riesgos). Estos factores, interactian
y se desarrollan segin sean las relaciones sociales en el trabajo (con la
Jjerarquia, los colegas, subordinados, clientes y usuarios) todo lo cual,
actuando a través de mecanismos psicolégicos y fisiolégicos, puede
afectar y llegar a dafiar tanto a la salud fisica, psiquica y mental del
trabajador como al desempefio de su labor en la empresa, impactando
sobre la competitividad y 1a calidad de la misma. Finalmente, reper-

. cuten a nivel macroeconémico sobre el sistema de seguridad social,
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aumentando el gasto piblico en materia de salud. Se asume un modelo
multicausal que implica que diversos factores causales existentes (los
ya mencionados y otros ain desconocidos) pueden interaccionar en la
realidad, de manera que una misma dolencia, dafio o enfermedad tiene,
en la prictica, diversas causas y que una misma causa puede estar re-
lacionada con diversos efectos {enfermedades o trastornos de la salud
concretos)” (Neffa; 2015: 114).

2.- La investigacion
a.- Objetivo

~ Este trabajo tiene como objetivo la identificacién de los factores
de RPST en el Personal de la Subdireccion de Enfermeria de un Hos-
pital de 1a ciudad Capital de la Provincia de Corrientes; y, a partir de la
encuesta administrada a los trabajadores, la captacion de los problemas
de salud y/o sufrimiento que provocan estos factores.

b.- Diseiio General

El marco tedrico y metodoldgico contempla la descripeidn de la infor-
macién disponible, su relacién con la recoleccidon de los datos y con la
preparacién de los datos para el andlisis. A partir de las bases de datos
obtenidas y luego de un minucioso analisis de consistencia, se presenta
una aproximacioén preliminar sobre la situacién psicosocial de los em-
pleados del organismo colaborador mencionado.

Las actividades anfes detalladas estdn encaminadas a promover
el fortalecimiento de los sistemnas de informacion, a través del mejo-
ramiento de los métodos para la recoleccion y registro de datos me-
diante la utilizacién de la tecnologia disponible y la promocién de la
cooperacion en materia de investigacién. Para lograr estas metas, se
puso en practica y continGia un procedimiento que permitiera inferir
estadisticamente el valor que alcanzan las variables, objeto del estudio,
en la poblacidn total de trabajadores del Nordeste Argentino (NEA), de
acuerdo a los siguientes criterios:

e Andlisis preliminar de los datos por cada organizacién respecto a
su composicion acorde con la informacién por ellos suministrada.
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e Comportamiento de cada grupo en relacién a la prevalencia de
cada factor de riesgo psicosocial: exigencias emocionales, segu-
ridad en el empleo, relaciones sociales, autonomfa, conflicto éti-
cos y de valores v, finalmente, exigencias fisicas.

o Relacién que evidencia cada uno de dichos factores de riesgo en
cuanto a aquellas variables relevantes.

Estas tareas se programaron en diferentes fases operativas:

e El primer paso consistid en fijar como criterio, para la seleccién
de empleados, un procedimiento de muestreo estadistico sola-
mente en aquellas empresas u organizaciones con més de 50 tra-
bajadores. A su vez, reservar el relevamiento de fa informacion
para la totalidad del personal en empresas u organizaciones con
menos de 50 trabajadores. Respecto a este criterio, cabe aqui se-
fiatar que la definicién “50 o mas es grande” en este estudio fue
definida convenientemente en funcién del tipo de instrumento
utilizado -némmero de items totales, 135-, de la estrategia de rele-
vamiento -relevamiento personal de cada encuestador mediante
entrevista personal con cada empleado, en el puesto de trabajo
y durante la jornada laboral- y de Ia cantidad de encuestadores
disponibles para la tarea.

e El segundo paso fue establecer que para el estudio de fos facto-
res de riesgo psicosociales en los trabajadores entrevistados se
deberia atender a lograr su representatividad por actividad y su .
incidencia segiin el tipo de organizacién y ¢l puesto de trabajo.

¢.~ Diseiio de Ia muestra

En virtud de que el enfoque de la investigacién estuvo centrado
en la medicién de los RPST, se partié de la informacién proveniente
de los respectivos departamentos o areas de personal de los distintos
organismos colaboradores, a determinada fecha de corte. Con el objeto
de homogeneizar las bases, y debido a los diferentes disefios adoptados
a través de los organismos considerados, se efectnaron algunas depu-
raciones a efectos de una posterior puesta en comun de los resultados
obtenidos en cada caso.
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Jumto con los programas de computacién disponibles, los lista-
dos suministrados permitieron conocer el nimero total de trabajadores
activos, de planta o contratados, clasificados por variables intrinsecas a
cada uno de ¢llos, entre otras: género, edad, situacién de revista y pues-
to laboral, incluyendo tareas y jerarquias. Las variables antigitedad,
edad y género fueron comunes en la mayoria de las organizaciones. En
cambio, ¢l puesto laboral y funcién, gue también se analizé en todas, es
una variable cuyos valores no se pueden comparar de una a otra organi-
zacién, a diferencia de aquellas,

En consecuencia, se decidic disefiar una muestra estratificada por
la variable género para cada organismo, para aquellos casos cuya can-
tidad total de empleados excedia el nimero cincuenta. La asignacion -
o determinacion del tamafio de la muestra en cada estrato se hizo por
“adjudicacién proporcional”, de tal manera que el nimero de unidades
extraidas en cada uno de ellos fuese proporcional a su tamafio,

Para ello, se especifico un nivel precision (d) y también un va-
lor (2) de la funcién normal estandarizada para un nivel de confianza
del 95%. Para la determinacion del tamafio muestral se debié definir p
como fa proporcion a estimary g=1-—p.

La férmula utilizada es la siguiente:

con:
n = tamafio muestral.
N = tamafio poblacional del organismo.
La asignacion para cada estrato se calculd de la signiente forma:

Ny _n
hz,-N_ Np

tal que:
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h

Smen

h=1
donde:

n, s el tamafio muestral para el h-ésimo estrato.
N, es el tamafio poblacional para el h-ésimo estrato.

La seleccidn individual de los empleados correspondientes a
cada organismo se efectud utilizando niimeros generados aleatoriamen-
te, asociando cada uno de ellos a sa nimero de legajo. Es menester re-
cordar que el método de muestreo aleatorio sélo se administré para los
organismos considerados grandes con 50 o mas empleados, reservando
el relevamiento de la poblacion total para las organizaciones con menos
de 50 empleados a ser incluidos en el analisis independientemente de la
antigiiedad y el cargo desempefiado. ‘

d.- El instrumento de medicién y su aplicacién en el campo

La medicién de los RPST requiere el disefio de un instrumento
que permita compilar los datos del relevamiento y efectuar la categori-
zacién correspondiente reduciendo a un minimo los efementos subjeti--
vos. Para ello, se debié construir un formulario ad koc.

El cuestionario aplicado es un instrumento especialmente dise-
fiado y perfeccionado a partir de la intervencion de los distintos equi-
pos de investigacidn que dirige y coordina el Dr. J.C. Neffa, conforme -
a una amplia integracién de distintas universidades nacionales que
involucra a numerosos profesionales, en su mayoria docentes- inves-
tigadores de diferentes disciplinas y a numerosos estudiantes de grado
y posgrado.

Los avances logrados tendientes a la puesta a punto del men-
cicnado cuestionario, gue es el principal instrumento del relevamiento
objetivo de la informacién, permitieron definir una finica version, adap-
tada del modelo francés al Caso Argentino (“Encuesta Argentina sobre
los Riesgos Psicosociales en el trabajo”. N° de Registro: 5141282, De-



Revista de Estudios Regionales f 12 [ Afio 2016 | pigs, 4371 53

rechos de Explotacion otorgados hasta 06/01/17 a CONICET - UNLP
—UNNE).

El cuestionario definitivo se encuentra organizado en ocho sec-
ciones: la primera identifica la organizacion y el puesto de trabajo; las
signientes seis contienen los diferentes factores de RPST -cuyos ejes se
detallan a continuacién- y la Gltima, los datos sociodemograficos del
enirevistado.

e Fje I: Cantidad e intensidad de la actividad, duracién y confi-
guracién del tiempo de trabajo.

o Eje 2: Trabajo emocional - Control de las emociones.

o Eje 3: Autonomia, margen de maniobra.

o Eje 4: Las relaciones sociales en el trabajo.

e Eje 5: Los conflictos éticos y de valores.

e Eje 6: La inseguridad e inestabilidad en 1a sitnacion laboral.

El relevamiento fisico fue realizado por grupos de encuestado-
res con formacién universitaria especifica, tesistas, becarios, alumnos
de grado y posgrado de las distintas Unidades Académicas de Ja UNNE,
ambito geografico al que pertenecen las distintas instituciones colabo-
radoras. Los encuestadores fueron previamente capacitados a tal efecto,
mediante sucesivos tallerés de introduccidén tedrica a los RPST, de reco-
nocimiento y de estudio del instrumento de medicion, que incluyé las
pruebas piloto. El entrenamiento fue organizado por el equipo de investi-
gadores del proyecto que lo involucra. Las tareas de relevamiento cuyos
resultados aqui se analizan tuvieron Iugar durante los afios 2014-2015.

La encuesta se aplicé de manera presencial a los trabajadores del
NEA. Las actividades relativas al trabajo de campo fueron supervisadas
y analizadas con el fin de detectar en forma fehaciente las variables ten-
dientes a medir los RPST, verificar la informacién que presentaba dudas
y/o recuperar casos de “no respuesta” iniciales.

Para el proceso de carga de datos se utilizd el software libre Lime
Survey® el cual genera dos tipos de archivos: uno con extensién PDF
-que permite una primera aproximacion al andlisis estadistico univa-
riado- y otro Excel, que presenta una tabla de datos con cada encuesta
realizada en cada Institucién.
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Dado que la aplicacién Lime Survey® no cuenta con las demés
funcionalidades de una aplicacion para el andlisis estadistico, se de-
bié recurrir al principal programa de andlisis de datos estadisticos en
uso en las Ciencias Sociales; Statistical Package for Social Sciences
(SPSS). A tal fin se debieron constituir las bases provenientes de los
diferentes formatos, armar nuevos archivos de datos y confeccionar el
adecuado diccionario de variables con el propdsito de ser usados por fa
herramienta computacional seleccionada.

3.- Resultados de {a investigacién

El desarrollo de la investigacion madre atrojé resultados tendientes a
caracterizar los RPST de la poblacién de trabajadores del NEA. Sin
embargo, en este apartado se presentaran, a modo de ejemplo, algunas
herramientas estadisticas aplicadas a los datos de una de las organiza-
ciones: el personal del Servicio de Enfermeria dependiente de la Sub-
direccion de Enfermerfa de un Hospital de la ciudad de Corrientes. En
tal sentido, los resultados se centran en la presentacion del enfoque y
metodologia empleada para el analisis de datos.

‘La composicién de la poblacién de referencia involucra a Ia to-
talidad de los empleados de este efector correntino, los cuales estin
incluidos dentro de la poblacion de andlisis independientemente de su
antigiiedad. Por su parte, como se indicé anteriormente, se establecid
que “géner0” es una variable importante para determinar rasgos en la
poblacion, segiin la actividad que se trate, como se muestra a continua-
cién,

Un primer andlisis descriptivo del Servicio de Enfermeria depen-
diente de la Subdireccién de Enfermerfa de un Hospital de la ciudad
de Corrientes indica que hay preponderancia de mujeres (81,5%) que
llevan a cabo alli sus actividades.
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Cuadro Ne 1: Distribucién del Personal de Enfermeria dependiente de
la Subdireccién Enfermeria de un Hospital de la ciudad Capital de la
Provincia de Corrientes, por género. Junio 2014

Género Frecuencia | Porcentaje 5;:::;?;2
Femenino 163 81,5 81,5
Masculino 37 185 100,0

Total 200 | 1000

Fuente: Elaboracién propia en base a informacion suministrada por el organisma,

Como informacién complementaria, en el Anexo I se presentan
otros enfoques relativos al servicio o drea donde el personal desarro-
Ila sus tareas, indicando que la mayor participacion se evidencia en la
unidad de cuidados mtensivos, el servicio clinica dos y el servicio de
emergencias, cada uno con cerca del 12% del total de los enfermeros.

El cruce de las variables género y servicio/drea indica la total
participacion femenina en los servicios de instrumentadoras quirdrgi-
cas, de cocina de leche, de consultorios externos y servicio de control
de infecciones; el Cuadro B del Anexo I, avala esta situacién.

a.- Los resultados de Ia Encuesta Argentina sobre los Riesgos
Psicosociales en el Trabajo (EnArRPST)

Los guarismos de la muestra probabilistica extraida en cada or-
ganismo, estratificada por género -tanto en este caso del servicio de
enfermeria de este efector municipal como en los otros que se trabajé
con muestras- revelan la representatividad de los valores poblacionales.

La dimension cuantitativa aqui abordada ofrece la ventaja de la
comparacion entre distintas instituciones, ya sea en términos absolutos
como en valores porcentuales. Ademds, permite evaluar la incidencia
de cada eje de RPST por cada organizacidn y puesto asi como la posi-
bilidad de visibilizar objetivamente la exposicidn del trabajador a los
mencionados riesgos.
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Luego del relevamiento, de la carga de datos utilizando el sof
tware libre Lime Survey®, de la etapa de validacién de las bases de
datos y del correspondiente analisis de consistencia, se exhibe una serie
de tablas y graficos relativos a cada uno de los ejes intrinsecamente y
algunas relaciones entre ellos.

A continuacion, se presentan cuadros que exponen el comporta-
miento de los datos respecto del Eje 2, particularmente relacionado con
el trabajo y las exigencias emocionales que el mismo conlleva.

Cuadro Ne 2: ;Sufre Ud. situaciones de tensién en sus relaciones con
el puiblico? Personal de Enfermeria dependiente de la Subdireccién
Enfermeria de un Hospital de Ia ciudad Capital de 1a Provincia de
Corrientes, Junio 2014

Porcentaje Porcentaje
Porcentaje valido acumulado
.Nunca 174 17,4 17,4
Aveces 41,9 419 59,3
Sempre N s e 525
Sin Responder 151 151 100,0
Total 100,0 100,0

Fuertte: Elaboracién propia en base a EnArRPST

Dichas exigencias hacen referencia a la necesidad de los trabaja-
dores de controlar y modelar las emociones de las personas con las cua-
les interactiian o para poder realizar su propia actividad. Se manifiestan
en las profesiones y oficios que, por su propia naturaleza, implican un
contacto con el sufrimiento y, también, en los lugares de trabajo cuando
éstos no cuentan con las condiciones para que los trabajadores puedan
manifestar sus emociones debiendo disimularias ¢ esconderlas.

~ Como se observa en el Cuadro N° 2, el 84.9% del personal de
Enfermeria del Hospital respondié la pregunta relacionada con el suffi-
miento de situaciones de tension de parte de usuarios, pacientes, clien-
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tes o proveedores, pues hay s6lo un 15,1 % sin responder. Considerando
Ias modalidades “A veces™ y “Siempre” los datos refiejan que un 67,5%
de los casos se encuentran bajo dicha siteacion.

Ahora bien, a partir de las observaciones anteriores cabe pre-
guntarse cémo se comporta la misma variable desagregada por género.
En este caso, los datos muestran que tanto el género masculino como
femenino enfrenta situaciones de tension con los usuarios o pacientes
dentro de esta organizacion de atencién de la salud. En particular, inte-
resa observar estos datos més adelante por dreas de servicios, ya que al
participar de las entrevistas con los encuestados surgieron comentarios
de los trabajadores afectados a las dreas més sensibles o criticas, tales
como la Unidad de Quemados.

Por el momento, se presentan los guarismos que muestran como
perciben dicha situacién los trabajadores segin el género en el Cuadro

N°3.
Cuadro N° 3: Personal de Enfermeria dependiente de la Subdireccién
Enfermeria de un Hospital de la ciudad Capital de la Provincia de
Corrientes que padece situaciones de tension en sus relaciones con él
piblico por género. Junio 2014
Género
Masculino | Femenino Total

iSufre Ud. Nunca 2,3% 15,1% 17,4%
:itﬂa_gioﬂes de A veces 11,6% 302% | 41,9%

ensian en sus - o
relaciones con el Siempre 2,3% 233% 25,6%
pﬁbiico (usuarios' Sin Resp(mde!‘ 4,7% 10,5% 1 5,1 %
pacientes,
alumnos, padres
de alumnos, v

pasajeros, Total 1 209% 79,1% 100,0%
clientes, '
proveedores,

| etc)?

Fuente: Elaboracion propia en base a EnArRPST
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A su vez, los cuadros que siguen revelan que las situaciones de
tension a las que se encuentran expuestos estos trabajadores, sin dis-
tincidén de género, se conjugan con la exposicion de los mismos a la
exigencia emocional de tener que asistir y sobrellevar las mismas con-
juntamente con situaciones de angustia que manifiestan los usuarios o
pacientes de sus servicios. A esta situacion se la denomina “sobrecarga
faboral” y conforma, desde una dimensién psicolégica ~aunque no fi-
sica- una de las causas mds importantes de factor de riesgo psicosocial
al que se encuentran expuestos los trabajadores, por ejemplo, de este
sector de actividad.

Profundizando el analisis en el Eje 2: Trabajo emocional y con-
trol de emociones, los guarismos indican que cerca del 70% de los en-
fermeros manifiesta que mientras trabaja, ocurre que estd en contacto
con personas en situacion de angustia y también ocurre que deba calmar
personas angustiadas, preocupadas, nerviosas, coléricas.

El cuadro N° 4 revela que 72,2% sufre “A veces” situaciones de
tension en sus relaciones con el piblico, mientras trabaja en contacto
con personas en situacién de angustia y que el 95,5% “Siempre” padece
esta situacion, en iguales condiciones. Similar anélisis se puede comen-
tar para ¢l caso que mientras trabaja “Siempre” debe calmar personas -
angustiadas, preocupadas, nerviosas o coléricas.

Una atencién especial merece el Eje 4 identificado con Ias re-
laciones sociales en el trabajo. A partir de las relaciones sociales, se
crean las condiciones para que los trabajadores se integren a un grupo,
sean tratados de manera justa y exista un reconocimiento por su tarea,
asigndndoles un margen de autonemia en funcién de sus competencias.
Dichas tareas provocan sufrimiento si los trabajadores reciben instruc-
ciones contradictorias, no pueden disponer de los medios de trabajo
o de la informacién suficiente para realizarlas correctamente, reciben
consignas para alcanzar objetivos irreales de produccién, trabajan en
condiciones precarias o reciben una baja remuneracién.
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Cuadro Ne 4: Exigencias emocionales. Personal de Enfermeria
dependiente de la Subdireccién Enfermeria de un Hospital de Ja ciudad
Capital, Provincia de Corrientes. Junio 2014

-

Sufre Ud. situaciones de tensidn en sus
relaciones con el phblico (usuarios, pacientes,
alumnos, padres de alumnos, pasajeros, clientes,

proveedores, etc,)?
Sin
Nunca A veces Siempre | Responder
Mientras Si 53,3% 72.2% 95,5% 41,7%
trabaja, ‘No 20,0% 0,0% 4,5% 33,3%
tocurre Aveces 26,7% 27,8% 0,0% 25,0%
que esté en No contesta 0,0% 0.0% 0,0% 0,0%
contacto con i — ‘ T "
personasen |
situacién de 1 Total 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
angustia?
Mientras S 60,0% 63,9% 100,0% 38,5%
trabaja, No 267% 0,0% 0,0% 30,8%
iocurre A veces 13,3% 36,1% 0,0% 30,8%
que usted No contesta 0,0% 0,0% 0,0% 0,0% |
personas
angustiadas,
preocupadas, Total 100,0% 100,0% 100,0% 100,0%
nerviosas,
l coléricas?

Fuente: Elaboracién propia en base a EnArRPST
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Cuadro N¢ 5: ;Sufre Ud. situaciones de tensién en sus relaciones con
sus compafieros de trabajo? Personal de Enfermeria dependiente de
ia Subdireccién Enfermeria de un Hospital de la ciudad Capital de Ja

Provincia de Corrientes. Junio 2014

Porcentaje Porcentaje valido :::ii:gi
[Nunca 384 38,4 " 38,4
| A veces 477 477 86,0
Stempre 14,0 14,0 ; 100,0
Total : 100,0 100,0

Fuente: Elaboracion propia en base a EnArRPST

Cuadro Ne° 6; Personal de Enfermeria dependiente de la Subdireccién
Enfermeria de un Hospital de la ciudad Capital de la Provinciade
Corrientes que padece situaciones de tension en sus relaciones con sus
companeros de trabajo por género. Junio 2014

_ Género
7 Masculino Femenino Total

iSufre Ud. Nunca 10,5% 27,9% 38,4%

i iones
situaciones de 17,00 10,5% 37,2% 47,7%
tension en sus
refaciones con Siempre 0,0% 14,0% 14,0%
sus compaferos | . o
de trabajo? Tota 20,9% 79,1% 100,0%

Fuentg: Elaboracién propia en base a EnArRPST

En el Cuadro N°7 se presenta como perciben los trabajadores
por rangos etarios -16 a 25 afios, 26 a 34 afios, 35 a 44 afios, 45 a 54
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afios, y 55 afios y mds- las situaciones de tensién en la relacién con sus
compaiieros de trabajo.

§ Cuadro Ne 7; Personal de Enfermeria dependiente de [a Subdireccion

- Enfermeria de un Hospital de la ciudad Capital de [a Provincia de
Corrientes que padece situaciones de tensién en sus relaciones con sus
comparneros de trabajo por tramos de edad. Junic 2014

Tramos de Edad
1622526234 |35244|45a54] >°
. 1 s . P afos | Total
anos | anecs anos anos ¢
‘ ‘ { y més
SufreUd.  |Nunca | 00% | 58% | 93% | 163% | 7,0% | 384%
f;mc'o.rfes [Aveces | 1,29 | 11,6% | 151% | 17.4% | 23% | 47.7%
: e tension
* jensus Siempre | 0,0% | 35% | 3.5% | 58% | 1.2% | 14,0%
relaciones [ 1 |t {1 -
con sus | ) %
compafieros | Tot2 1,2% |20,9% | 27,9% | 39,5% | 10,5% | 100,0%
de trabajo?

Fuente: Elaboracién propia en base a EnArRPST

Finalmente, el siguiente Boxplof muestra caracteristicas del Eje
3 denominado autonomia, margen de maniobra. Refiere al grado de li-
bertad para la ejecucién de las tareas, la previsibilidad del trabajo a
realizar y las posibilidades de participar en cuanto a la concepciény a
la evaluacién de dicha actividad. Al tener poca autonomfa se le quita al
trabajador una herramienta para compensar las fallas de Ia concepcion
y del trabajo prescripto por otros y hacer frente a los incidentes y a los
problemas circunstanciales encontrados en la realidad del proceso de
trabajo.
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Gréfico N° 1: Personal de Enfermeria dependiente de [a Subdireccidn
Enfermeria de un Hospital de la ciudad Capital de la Provincia de
Corrientes, segiin trabajo repetitivo y antigiiedad. Junio 2014

0

Antigiiedad en Afios

& ' . No Aveces
&Su trabajo consiste en repetir continuamente una misma sexie de acciones
repetitivas?

Fuente: Elaboracién propia en base a EnArRPST

La relacion entre la variable antigiiedad en afios y la realizacién
de tareas repetitivas tales como sellar documentos, coser expedientes,
recibir notas del plblico, ordenar y reordenar expedientes, sugiere que
esta situacién se incrementa conforme incrementan los afios de servicio.
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REFLEXIONES FINALES

Los resultados presentados en este articulo permiten advertir la utilidad
y riqueza del trabajo que se estd realizando con el equipo de investiga-
cidn dirigido por el Dr. Julio C. Neffa en el PI M003/13 — FCE-UNNE,
asf como la proyeccion futara de los analisis, en relacion al estudio de
los Riesgos Psicosociales en el Trabajo.

Por un lado, la potencia heuristica que tiene este instrumento, la
Encuesta Argentina de Riesgos Psicosociales, ERATRPST, que fuera va-
lidado por el equipo y la Red de investigadores que trabaja la cuestion
en distintas regiones del pais y, en este caso, en la regién NEA, para
revelar la existenicia y manifestaciones de dichos riesgos en distintos
sectores de actividad.

Por otro lado, las posibilidades de analisis primario y secundario
que brindan las distintas herramientas que aqui se han comentado, y
que son las que se estan utilizando en el equipo para ingresar, procesar
y analizar los resultados, accesibles de manera libre y que resultan muy
interesantes para el trabajo a nivel de investigaciones que tienen bajo
presupuesto para estndios basados en encuestas y con datos masivos en
su procesamiento.

A su vez, relacionado con esto ultimo, la caracteristica polisémi-
ca de los factores de riesgos psicosociales exige tener una mirada com-
pleja sobre los datos que se estan abordando. De este modo, se rescata
la utilidad del principal programa de andlisis de datos estadisticos en
uso en las Ciencias Sociales: Statistical Package for Social Sciences
(SPSS) para construir dichas relaciones de variables y su procesamien-
to, a efectos de poder continuar empledndola para analizar cuantitativa-
mente las evidencias que presenta cada eje y sus posibles relaciones por
género, edad, puesto, antigiiedad, en los distintos sectores de actividad
relevados.

La evidencia empirica muestra la dificil situaci6n por la que atra-
viesa €] Personal de Enfermeria dependiente de la Subdireccién de En-
fermeria del Hospital de la ciudad Capital de Corrientes; la propuesta
aqui discutida recorre los diferentes ejes de Riesgo Psicosocial, tanto
desde la dptica de la problematica del género, de la edad del trabajador,
entre otras variables.
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ANEXO
Cuadro A: Distribucién del Personal de Enfermeria dependiente de la
Subdireccion de Enfermeria del Hospital de Ia ciudad Capital de la
Provincia de Corrientes por Servicio / Area. Junio 2014
. s Porcentaje |
Frecuencia | Porcentaje acumulado

SERVICIO CONDUCCION DE )

| ENFERMERIA 15 75 75

| UNIDAD DE QUEMADGS 15 7.5 15,0
SERVICIO DE CIRUGIA O UNI-
DAD DE QUIROFANO | 70 220
SERVICIO DE INSTRUMENTA-
DORES QUIRURGICOS 8 40 260
SERVICIO CENTRAL DE ESTE-

| RILIZACION 13 65 325
SERVICIO DE COCINA DE
LECHE__ 12 6,0 | 38,5
SERVICIO DE ROPERIA - CA-
MILLERO > 15 400
SERVICIO ENF, CONTROL IN-
FECCIONES 2 10 410
SERVICIO DE EMERGENCIAS ... 24 12,0 53,0
SERVICIO DE CONSULTORIOS
EXTERNOS M >3 58,5
SERVICIO DE NEFROLOGIA 5 25 61,0
SERVICIO HEMATO - ONCO- _
LOGIA | | 13 6,5 | 67.5

' SERVlCIO CLINICA UNO 21 10,5 78,0
SERVICIO CLINICA DOS 22 11,0 89,0
UNIDAD DE CUIDADOS IN-
TENSIVOS 22 110 100,0

Total 200 _ 100,0

Euanto Elaharaciin nrnnia en base a la datos propurcionados por el organismo
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Cuadro B: Distribucién del Personal de Enfermeria dependiente de
la Subdireccién de Enfermeria del Hospital de la ciudad Capital de
Corrientes por Servicio / Area y género, Junio 2014

dor Género
Femenino | Masalims | Total
SERVICIO Recuento 12 3 15
CONDUCCION 9% dentro de Servicio |
DE ENFERMERIA / Area 80.0% | 200% | 100,0%
UNIDAD DE Recuento 10 5 15
QUEMADOS % dentro de Serviclo | 66,7% 333% 100,0%
/ Area .
SERVICIO DE Recuento 13 1 14
CIRUGIA O UNIDAD | 9% dentro de Servicio
DE QUIRGFANO hren I 92,9% 7,1% 100,0%
SERVICIO DE Rec_uento 8 0 8
INSTRUMENTADORES. | 9 dentro de Servicio |
QUIRURGICOS / Area | 1000% 0.0% 100,0%
R t 1
SERVICIO CENTRAL Py e :cfnso - & 2 L
DE ESTERILIZACION en */°Ar:a eVICo | 769% | 231% | 100,0%
SERVICIO DE Recuento 12 0 12
COCINA DE LECHE % dentro de Servicio 100,0% 0,0% 100,0%
] / Area
SERVICIO DE Recuento 2 ! 3
ROPERIA -CAMILLERO | % de““/“A‘f::e“’i"'“’ 667% | 333% | 100,0%
SERVICIO ENF, Recuento 2 0 2
CONTROL % dentro de Servicio
INFECCIONES 7 hrea 100,0% 0{0% 100,0%
SERVICIO DE Recuento Rl 16 '8 V 24
; % dentr ici
EMERGENCIAS t /°A‘::a5e”“’° 667% | 333% | 100,0%
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Cuadro B (continuacién)
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A Género
Servicio / Area
Femenino | Masculino |  Total
SERVICIO DE Recuento 11 0 1
CONSULTORIOS % dentro de Servicio
EXTERNOS 7 Area 100,0% 0,0% ! 100,0%
Recuento 3 2 5
SERVICIO DE %d t‘ de Servici
NEFROLOGIA qentro de Seviclo | 60,0% | 400% | 100,0%
/ Area
Recuento 12 1 13
SERVICIO p de Servici i
HEMATO-ONCOLOGIA | % ‘*"‘t;‘kr:a BIVICio | g 396 77% | 100,0%
Recuento 17 4 21
SERVICIO % dentro de Servici
CLINICA UNO entro de -ervicio | g1 09 190% | 100,0%
/ Area
Recuento 20 2 22
SERVICIO % dentro de Servici T
CLINICA DOS entro de SeVIClo | 90,99 9,1% | 100,0%
/ Area
UNIDAD DE Recuento 15 7 22
CUIDADOS % dentro de Servicio
INTENSIVOS / hrea 68,2% 31,8% 100,0%
Recuento 163 37 200
TOTAL ] i
) % dentro de Servicio 81,5% 18,5% 100,0%
{Area
Fuente: Elaboracién propia en base a la datos proporcionados por el organismo



La encuesta asgentina sobre...
Jutjo César Neffa, Nora Lac Prigent, Monica Inés
Cesana Bemascont y José Luls Pov

RESUMEN

El tema de los Riesgos Psicosociales en
el Trabajo {RPST) se plantea cada vez
con mayor intensidad cuando se reali-
zan estudios epidemiolégicos y encues-
tas a los empleadores y trabajadores,
Trabajos recientes de M. Gollac, T. Cou-
trot, C. Dejours han puesto de relieve el
impacto sobre la salud psiquica y men-
tal de los trabajadores debido al sufri-
miento que dichos factores provocan.
En esta comunicacidn se presentan los
avances logrados tendientes a la pues-
- ta a punto del cuestionario que es el
principal instrumento def relevamiento
de la informacién de la investigacién.
La encuesta se aplicé de mahera pre-
sencial a los trabajadores de distintas
organizaciones publicas y privadas de
la Region Nordeste Argentino. El cues-
tionario se encuentra: organizado en
ocho secciones que comprenden: la
identificacion, los siguientes seis ejes y
finalmente, los datos sociodemografi-
cos del entrevistado.
» Eje 1: Cantidad e intensidad de
: la actividad, duracién y configu-
racién del tiempo de trabajo
e Eje 2: Trabajo emocional - Con-
trol de las emociones
e Eje 3: Autonomfa, margen de
maniobra
o Eje 4: Las relaciones sociales en
el trabajo
o Eje 5: Los conflictos éticos y de
valores
e Eje 6:Lainseguridad e inestabili-
dad en la situacion laboral
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ABSTRACT

The topic of the Psychosocial Risks at
Work {RPST) appears every time with
major intensity when epidemiological
studies are realized and surveys at the
employers and workers. Recent works
of M. Gollac, T. Coutrot, C. Dejours has
emphasized the impact on the psychic
and mental health of the workers due
to the suffering that the above men-
tioned factors provoke.
in this communication we present the
operational advances tending to the
adjustment of the questionnaire that
is the principal instrument of the re-
port of the information about the in-
vestigation. The survey was applied by
presently way to the workers of the dif-
ferent organizations, public and private
situated in the northeast of Argentina.
The questionnaire is organized in eight
sections that they comprehend: the
identification, the following six axes
and finally, the information socio-de-
mographic of the interviewed one,

& Axis T: Quantity and intensity of

the activity, duration and config-

uration of the time of work

e Axis 2: Fmational work - Control
of the emotions

e Axis 3: Autonomy, scope for ma-
neuver

e Axis 4: The social relations at
work

¢ Axis 5: The ethical conflicts and
of values

e Axis 6: The insecurity and insta-
bility in the labor situation
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} marco tedrico y metodolégico con-
empla fa descripcién de la informacién
lisponible relacionada con la recolec-
i6n de los datos, el disefio muestral se-
eccionado y ¢l posterior analisis esta-
{istico. Luego de un minucioso analisis
Je consistencia de las bases con el pro-
a6sito de tener una aproximacién so-
ore la situacién psicosocial de los em-
pleados de la Subdirecciéon Enfermerfa
de un Hospital de la ciudad Capital de
la Provincia de Corrientes, se presen-
tardn algunos resultados teniendo en
mente los ejes antes mencionados. -

PALABRAS CLAVE

SUFRIMIENTO EN ELTRABAJO
RELACIONES SOCIALES EN ELTRA-
BAJO

ANALISIS DE CONSISTENCIA
HERRAMIENTAS ESTADISTICAS

7

The theoretical and methodological
frame contemplates the description
of the available information related to
the compilation of the information, the
sample selected design and the later
statistical analysis. After a meticulous
consistency analysis of the bases with
the intention of having an approxima-
tion on the situation psychosocial of
the employees of the Division Infirma-
ry of a Hospital of the Capital city of the
Province of Currents, we will present
some results having in mind the axes
before mentioned.

KEY WORDS

SUFFERING IN THE WORK
SOCIAL RELATIONS IN THE WORK
ANALYSIS OF CONSISTENCY
STATISTICALTOOLS



