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CAPITULO I: INTRODUCCION

Meéxico es actualmente el pais con mayor nimero de horas trabajadas por afio con un
promedio anual de 2,207 horas por trabajador, en contraste con Estados Unidos, Japon y Alemania
que tienen 1,799, 1,611 y 1,343 horas trabajadas por afio respectivamente, segun los datos
proporcionados por la Organizacion para la Cooperacion y el Desarrollo Economicos (OCDE) del

ano 2023. Lo anterior se muestraen la Tabla 1.1

Tabla 1.1 Promedio de horas anuales efectivamente trabajadas por trabajador del 2018 al 2023.

Pais 2018 | 2019 | 2020 2021 2022 | 2023

Meéxico 2,238 | 2,228 | 2,207 | 2,216 | 2,226 | 2,207

Estados Unidos 1,826 | 1,817 | 1,789 | 1,813 | 1,804 | 1,799

Japon 1,680 | 1,644 | 1,597 | 1,607 | 1,607 | 1,611

Alemania 1,381 | 1,373 | 1,316 | 1,348 | 1,347 | 1,343

1Fuente: Elaboracion propiaconbase en la OCDE, 2023.

Por su parte la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) afirma que el 75% de los
trabajadores mexicanos padece una enfermedad relacionada con el estrés laboral colocando al pais
en el primer lugar a nivel mundial, asi mismo, la Secretariade Salud (SSA), asegura, que de cada
cuatro trabajadores tres padecen estrés laboral; aproximadamente 15 millones de personas

econdmicamente activas tienen algin padecimiento mental provocado por el exceso de trabajo

(Lopez, 2022).

! Nota: Para el calculo de las horas trabajadas por afio por persona la OCDE considero lo siguiente; en el
caso de México, se supone un total de 44 semanas realmente trabajadas por afio. Para Estados Unidos, las horas por
trabajador se obtuvo multiplicando las horas anuales por puesto de trabajo por (1 + la proporcion de pluriempleados
basadaen la Encuesta de Poblacion Actual (CPS) en el empleo total). En el caso de Japon, se analizaron las horas
anuales trabajadas por puesto de trabajo. Para Alemania, los datos se calculan dentro de una estructura contable
integral, basada en las horas de trabajo acordadas colectivamente o habituales de los empleados a tiempo completo y
parcial.



Aunque existen varias definiciones del estrés laboral (Universidad de Akron, 2014, p.87;
Campbell University, 2016, p.1), todas ellas afirman que es una forma de reaccionar fisica o
mentalmente de las personas ante los cambios, situaciones o exigencias que se presentan en el
ambiente laboral. Para la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT, 2016) “el estrés es la
respuesta fisica y emocional a un dafio causado por un desequilibrio entre las exigencias
percibidas y los recursos y capacidades percibidos de un individuo para hacer frente a esas
exigencias”. El estrés laboral estd determinado por la organizacion del trabajo, el diserio del
trabajo y las relaciones laborales, y se produce cuando las exigencias del trabajo superan las
capacidades, recursos, conocimientos y habilidades de un trabajador o de un grupo para enfrentar

dichas exigencias (p.2).

El estrés laboral es un fendmeno cada vez mas comun que afecta el bienestar fisico y mental
de las personas e inclusive puede deteriorar la salud de las organizaciones, convirtiéndose en un
elemento para la seguridad y salud en el lugar de trabajo (Del Hoyo Delgado, 1997). Los diversos
cambios organizativos, sociales y economicos pueden provocar situaciones que suponen un reto
para los trabajadores, ya que la adaptacion a estos exige un esfuerzo psicolégico, fisico y
emocional. El estrés laboral se origina en el trabajo, debido a: largas jornadas y rotaciones, la
carencia del sentido de pertenencia, confusion en la asignacion de tareas, relaciones negativas
entre trabajadores, interferencia entre trabajo/familia, carga excesiva de trabajo, violencia

laboral, falta de control sobre el trabajoy de reconocimiento del desemperio del trabajador.

Las posibles consecuencias del estrés laboral en la salud de los trabajadores son:
incapacidad para concentrarse que conlleva a sufrir accidentes laborales, deterioro de las
habilidades para tomar decisiones, insomnio, sindrome de Burnout, ansiedad, depresion,
alcoholismo, farmacodependencia, hipertension e inclusive el suicidio. En el ambito familiar el
estrés laboral puede provocar: comportamientos violentos, separaciones y el divorcio. El estrés
laboral afecta negativamente tanto a los trabajadores como a las empresas ya que una persona que

sufre episodios de ansiedad se podria ausentar de su puesto de trabajo hasta dos semanas o mas.

Segun el Informe Mundial de Salud Mental: Transformar la salud mental para todos de la
Organizacion Panamericana de la Salud (OPS, 2023), existen aproximadamente mil millones de
personas en el mundo que tienen un trastorno mental, de los cuales el 15% corresponde a la

poblacién econdémicamente activa mundial. La salud mental influye considerablemente en la



productividad, y su impacto potencial en la economiay la produccion global es enorme, se estima
que cada afio se pierden 12,000 millones de dias laborales tan solo a causa de la depresion y
ansiedad, lo que representa casiun billon de dolares para la economia global, este impacto incluye
los dias perdidos por ausentismo, presentismo (cuando las personas van a trabajar, pero tienen un

bajo desempefio) y rotacion de personal.

“De acuerdo con la OIT, el estrés laboral en México les cuesta a las empresas entre 5,000
y 40,000 millones de ddlares al ano” (Estrés laboral: ;Qué lugar ocupa México en el mundo en
estrés laboral?,2023).

A continuacion, se mencionan algunas enfermedades relacionadas con el estrés laboral y

su impacto en la economia mexicana.
Impacto econéomico de los trastornos ocasionados por el estrés laboral

a) Alcoholismo

En México existe una dependenciaal alcohol del 2.2%, en una poblacién de entre los 12 y
los 65 afios, esto quiere decir que alrededor de 1.8 millones de mexicanos tienen problemas para
controlar su consumo (Encuesta Nacional de Consumo de Drogas, Alcohol y Tabaco [ENCODAT],
2016). Aproximadamente 9 de cada 10 alcohdlicos en México tienen una enfermedad mental de
fondo, como ansiedad, depresion, bipolaridad, esquizofrenia, entre otras (Prospero, 2014). De
acuerdo con el Centro de Estudios de las Finanzas Publicas (CEFP) en la nota informativa “IEPS
a Cervezas y Bebidas Alcohodlicas”, menciona que, el costo de atencion por el alcoholismo en

México podria ascender a 233 mil 911 millones de pesos al afio (CEFP, 2018, p.15).

b) Hipertension arterial

El Instituto Mexicano del Seguro Social (IMSS), atiende a 6 millones de enfermos de
hipertension arterial de los 30 millones que se estima que existen. Esta enfermedad afecta
principalmente al 54% de la poblacion econdmicamente activa menores de 54 afios. La
hipertension es considerada como una “enfermedad catastrofica”, ya que su tratamiento cuando
existen complicaciones oscila entre 250 y 400 mil pesos al afio (Hipertension: Afecta a 30% de

mexicanosy eleva costos en salud, 2023).



¢) Insomnio

Es un trastorno del suerio frecuente que dificulta el proceso de quedarse o mantenerse
dormido; y puede afectar negativamente los niveles de energia y el estado de animo de quien lo
padece. Segun Robles (2023) se estima que en México mas del 45% de la poblacion adulta
presenta insomnio, apnea o ronquidos. También sefala que las jornadas excesivas de trabajo, la
rotacion de turnos, y el abuso de dispositivos moviles son las principales causas para tener una
mala calidad del suefio.

Los resultados del estudio realizado por Torres-Granados et al. (2021) determinan que el
costo total estimado por paciente con insomnio cronico durante el primer afio en México fue de
3,503.49 millones de dolares (USD). Repartidos en los siguientes rubros: costos por pérdida de

productividad laboral 64.5%, gastos médicos directos 27.6% y costos indirectos 7.9%.

d) Sindrome de Burnout

Es una respuesta al estrés cronico en el trabajo que impacta negativamente en todos los
ambitos del trabajador; se caracteriza principalmente por un agotamiento fisico, mental y
emocional de quien lo padece, se asocia con la disminucion del desempefio laboral del trabajador
el cual presenta problemas para concentrarse en una actividad especifica o se tarda demasiado para
realizar tareas que no requiere de mucho tiempo, otros de sus sintomas son: irritabilidad, pérdida
de la autoestima, ansiedad, ausentismo laboral y la falta de interés por el trabajo, entre otros
(Navinés et al.,2016). Los factores que desencadenan este sindrome son diversos y variados, entre
los que se encuentran: las caracteristicas del puesto de trabajo, el trabajo en si mismo, el ambiente
laboral, la incorporacion de nuevas tecnologias en las empresas, el conflicto en la relacion trabajo-

familiay las caracteristicas individuales de cada trabajador.

La OMS desde el afio 2000, lo consideré como un factor de riesgo psicolaboral y en 2019
lo incorporo a la Clasificacion Internacional de Enfermedades (CIE-11). “No se incluyé como una
condicion médica, sino como un fendmeno ocupacional, lo cual muestra la importante relacion del

sindrome con las condiciones de trabajo” (Palacios & Paz, 2021).

En Estados Unidos, 47 millones de personas abandonaron su trabajo en el 2021 por
agotamiento laboral; el sector de la salud es el mas afectado por esta enfermedad, su gobierno

destina anualmente 4,600 millones de dolares para tratar de disminuirla (Naim, 2022).



En México también se presenta una alta prevalencia del sindrome de Burnout, el 75% de
los trabajadores mexicanos padecen esta enfermedad superando a China y Estados Unidos
(Morales, 2023). Investigaciones recientes afirman que los sectores mas afectados por este
sindrome son el sector de la salud, el magisterio y estudiantes universitarios (Morales, 2023;

Llanes et al., 2022; Osta, 2023)

e) Depresion

“El trastorno depresivo (o depresion) es un trastorno mental comuin. Implica un estado de
animo deprimido o la pérdida del placer o el interés por actividades durante largos periodos de
tiempo” (OMS, 2023).

De acuerdo con el informe del 2° Diagnostico Operativo de Salud Mental y Adicciones en
coordinacién con Servicios de Atencion Psiquiatrica (SAP) de la SSA (2022), en México mas de
3.6 millones de personas adultas padecen depresion. Por otro lado, la Encuesta Nacional de
Bienestar Autorreportado (ENBIARE) del Instituto Nacional de Estadistica y Geografia (INEGI,
2021), reporta que el 19.5% de las mujeres 'y el 10.7% de los hombres econdmicamente activos
padecen depresion, esto implica que en promedio afecta al 15.4% de la poblacion adulta del pais.
Ademas, en México se suicidaron 8,123 personas en 2022, la tasa més alta fue la del grupo de 25

a 29 afios (INEGI, 2023).

f) Ansiedad

“La ansiedad es un estado emocional en el que se presentan cambios somaticos (cuando
una persona expresa tener un sintoma que en realidad no tiene) y psiquicos” (SSA, 2015). Es una
reaccion normal al estrés y puede ser 1til para enfrentar una situacion, pero se considera patoldgica
cuando es excesiva y prolongada. En México 19.3% de la poblacion adulta padece sintomas

severos de ansiedad y el 31.3% los presenta de forma leve o moderada (INEGI, 2021).

Cuando un trabajador enfermaaumenta: el desanimo, el ausentismo, la pérdida de ingresos
o del empleo, los accidentes laborales y los problemas personales, lo que puede generar una
enfermedad fisica y mental. Esto explica la razon por la cual, a nivel mundial, “dos millones de
hombres y mujeres fallecen anualmente como consecuencia de accidentes de trabajo y
enfermedades o traumatismos relacionados con el trabajo” (OMS, 2010, p.1). El estrés laboral

también impacta negativamente a los empleadores porque se disminuye la productividad en la



empresa, se aumenta la rotacion laboral, no se cumplen las metas establecidas y posiblemente sea
necesario invertir un poco mas para la seleccion del personal. Para los gobiernos, el estrés laboral
implicaun gasto adicional en atencion médica, pagos de seguros y acceso a los servicios de salud
para todos y cada uno de los trabajadores y de sus familias, todo esto disminuye los ingresos
gubernamentales destinados a otros rubros como la educacion, electrificacion y modernizacion del

pais.

Los estimulos, condiciones o situaciones que generan estrés se les llama estresores o
factores psicosociales; estos aparecen cuando existen una exposicion prolongada del individuo a
condiciones psicosociales desfavorables. La OIT en 1984 emitidé el concepto de factores
psicosociales, como aquellas condiciones presentes en el trabajo que afectan el desarrollo del
mismoy alasalud del trabajador (Patlén, s.f.). El término riesgo indica que existe la probabilidad
de que una persona resulte lesionada o contraiga enfermedades si esta expuesta a un peligro. En
este sentido “estos factores pueden, o bien facilitar la actividad, la calidad de vida laboral y el
desarrollo personal, o, por el contrario, pueden ser un obstaculo e interferir negativamente
perjudicando la salud y el bienestar laboral. Cuando esto ocurre, se denominan factores de riesgo

psicosocial porque tienen potencial para dafiar la salud” (Guerrero-Baronaet al., 2018).

Por tal motivo, algunas organizaciones internacionales como la OMS, la OIT, la
Organizacion Iberoamericana de Seguridad Social (OISS), y paises como Estados Unidos, Francia,
Meéxico, entre otros, han propuesto normativas dirigidas a reducir el estrés laboral y mejorar las
condiciones seguridad y de salud del trabajador. Algunas de las cuales se analizan en el siguiente

apartado.
Recomendaciones de la OIT para disminuir el estrés laboral

La OIT (2016) tiene algunas Normas Internacionales del Trabajo (NIT) que establecen los
principios y derechos fundamentales sobre seguridad y salud en el trabajo, las cuales son: el
Convenio sobre seguridad y salud de los trabajadores (1981, num. 155) y la recomendacion (num.
164), Convenio sobre los servicios de salud en el trabajo (1985, num. 161) y la recomendacion
(num. 171), Convenio sobre el marco promocional para la seguridad y salud en el trabajo (2006,
num. 187) y larecomendacion (num. 197). Algunas de las recomendaciones generales establecidas

en las NIT son:



Mejorar las condiciones laborales.

Evaluar las necesidades de la empresa y la salud de los trabajadores.

Prevenir enfermedades profesionales y accidentes de trabajo.

Evaluar y gestionar los riesgos psicosociales.

Aumentar la capacidad para enfrentar situaciones estresantes de los trabajadores.

Desarrollar sistemas de apoyo social para los trabajadores dentro del lugar de trabajo.

De acuerdo con la (Organizacion Internacional de Empleadores [IOE], s.f.) las NIT solo

deben aprobarse cuando existe un amplio consenso entre el gobierno, empleadores y trabajadores

pertenecientes a la OIT sobre la necesidad de emplear una NIT en el centro de trabajo.

En la actualidad existen modelos de empresas saludables cuyo objetivo es desarrollar

entornos laborales donde se promueve el bienestar integral de los trabajadores a través de:

Proporcionar instalaciones limpias y seguras disefiadas especialmente para que el
trabajador se sienta comodo realizando su actividad.

Impulsar programas de apoyo sobre la salud fisicay mental.

Establecer programas para el desarrollo del talento humano por medio de capacitaciones e
impulsando los liderazgos inclusivos y proactivos que involucran a los empleados en la
toma de decisiones.

Incluir politicas sobre prestaciones laborables superiores alas que la ley ofrece y que estén
acorde con las necesidades de los trabajadores, como asistencia para el cuidado infantil,
planes de pensiones o estimulos compensatorios extras a los que el trabajador pueda

acceder sin realizar trabajos adicionales al que le corresponde.

En la “Guia para la implantacion de un programa de promocionde la salud en la empresa”

de (Asociacion Voluntaria de Empresas [Umivale Activa], 2017, pp. 5.8) se exponen algunos

modelos para certificar a las empresas como saludable, entre los que se encuentra:

a) Modelo OMS: Es un modelo de empresas saludables, en ¢l se destacan 4 aspectos

importantes: identificar los riesgos fisicos, el ambiente psicosocial, los recursos personales
de salud, y la participacion de la empresa en la comunidad. Sin embargo, este modelo no

incluye un programa de intervencion, ni las etapas o fases para disefiar uno.



b) Modelo NIOSH: Se implement6 en Estados Unidos como una estrategia para prevenir
lesiones y enfermedades en los trabajadores, pero no aborda los problemas psicosociales
que pudieran surgir del ambiente, condicionesy diseno del trabajo.

¢) Modelo ENWHP: Se aplicaen laRed Europea parala promocion de la salud en el trabajo,
su objetivo es tener trabajadores sanos en empresas saludables, para eso establece 3 lineas
de accion:

e Prevencion de riesgos laborales derivados de las condiciones de trabajo.

e Cultura de la organizacion por medio de valores comunes y estdndares de
conductas entre los colaboradores dentro y fuera de la organizacion.

e Acciones voluntarias para crear entornos saludables, ya sea de manera individual o

colectiva.

En México también existen algunas Normas Oficiales Mexicanas (NOM) emitidas por la
Secretaria de Trabajo y Prevision Social (STPS) relacionadas con la seguridad y salud en el trabajo
que tienen la finalidad de prevenir riesgos laborales mediante la adopcion de medidas colectivas
para mejora del entorno laboral, es por ello que se debe aplicar de manera obligatoria en todos los
centros de trabajo. Una de las normas mas ampliamente utilizada es la NOM-035-STPS-2018,
Factores de riesgo psicosocial en el trabajo - Identificacion, andlisis y prevencion; publicada en
el Diario Oficial de la Federacion (DOF) en el afio 2018; la cual se enfoca principalmente en la
proteccién y bienestar mental de los trabajadores, su campo de aplicacidn es en todo el territorio
mexicano y en todos los centros de trabajo.

Segun la NOM-035 los factores psicosociales consisten en las interacciones entre el
trabajo, el medio ambiente, la satisfaccion en el trabajo y las condiciones de la organizacion, por
otro lado, considera las capacidades y necesidades del trabajador, su culturay su situacion personal
fuera del trabajo. Todo esto puede influir en la salud, en el rendimiento y la satisfaccion de los
trabajadores.

De acuerdo con Patlén (s.f.) los riesgos psicosociales “son aquellos contextos laborales, es
decir hechos, situaciones o estados de la organizacidon que tienen una alta probabilidad de danar la
salud de los trabajadores”. Asi mismo la Agencia Europea para la Seguridad y la Salud en el
Trabajo (EU-OSHA) establece que “los riesgos psicosociales surgen de una mala concepcion,

organizacion y gestion del trabajo, asi como de un contexto social deficiente del trabajo, y pueden



entrafiar resultados psicologicos, fisicos y sociales negativos” (Riesgos psicosociales y salud

mental en el trabajo, s.f.).

Por otro lado, /os factores de riesgos psicosociales son “aquellas circunstancias que por el
trabajo desarrollado puede provocar trastornos de ansiedad, no organicos del ciclo suefio-vigiliay
de estrés grave y de adaptacion, derivado de la naturaleza de las funciones del puesto de trabajo,
el tipo de jornada de trabajo y la exposicidon a acontecimientos traumaticos severos o a actos de
violencia laboral al trabajador, por el trabajo desarrollado” (Patlan, s.f.).

La NOM-035-STPS-2018 considera los siguientes factores de riesgo psicosocial:

e Las condiciones en el ambiente de trabajo.

e Las cargas de trabajo.

e La falta de control sobre el trabajo.

e Las jornadas de trabajo extensas y rotacion de turnos superiores a lo establecidoen la Ley

Federal del Trabajo.

e Lainterferenciaen larelacion trabajo-familia.
e El liderazgonegativo y relaciones negativas en el trabajo.

e La violencialaboral.

Estos factores de riesgo psicosocial pueden minimizarse y prevenirse por medio de un
programa de intervencion, actualmente algunas empresas han elaborado estos programas con el
objetivo de reducir los riesgos psicosociales, ya que se ha observado que impactan positivamente
en la mejora del ambiente laboral, la productividad, la imagen corporativa, el compromiso y la

motivacionde los trabajadores de las mismas.



ANTECEDENTES

A continuacion, se presentan algunos de los trabajos relacionados con la presente

investigacion:

Geronimo Pérez (2014) en su disertacion “Programa para manejar el estrés en
trabajadores de la CFE, division Sureste-Zanatepec, Oax.” expone los resultados de la
implementacion del Test de Vulnerabilidad al Estrés de L. H. MILLER y A.D. SMITH, aplicado a
una muestra de 19 trabajadores pertenecientes a los siguientes departamentos: comercial, de
distribucion y de facturacion y tesoreria. De los cuales se demostrd que el 63.10% de los
trabajadores presenta una puntuacion extremadamente vulnerable al estrés, lo cual puede llevarlos
a generar trastornos adaptativos y antisociales que repercuten directamente en su desempeno
laboral, asi como en sus relaciones familiares y desde luego en su salud fisica y mental. Mientras
que el 26.3% presenta un nivel sumamente vulnerable al estrés y el 10.5% restante es poco
vulnerable a las situaciones de estrés presentes en el centro de trabajo, lo cual indica que

probablemente han desarrollado alguna estrategia para liberar el estrés (pags. 62-63).

Por otro lado, Mercado Camacho (2019) en su tesis “Diagnostico de factores de riesgo
psicosocial en Comision Federal de Electricidad, subgerencia de produccion hidroeléctrica
Balsas Santiago” aplico la “Guia de Referencia III: Identificacion de los factores de riesgos
psicosocial y evaluacion del entorno organizacional en los centros de trabajo” de la NOM-035-
STPS-2018, a una muestra de 56 trabajadores, obteniendo una calificacion final de 66.8, que se
clasificaen un nivel de riesgo bajo, esto de acuerdo con la tabla 5 de la NOM 035 (DOF, 2018), lo
cual quiere decir que se estdn haciendo bien las actividades dentro de la organizacion, y se
mantiene un lugar seguro y adecuado para la salud de los trabajadores. En la tabla 1.2 se resumen

los resultados obtenidos por categoria, de acuerdo con la tabla 6 de la NOM 035 del DOF (2018):

Tabla 1.2 Resultados por categoria de la aplicacion de la NOM-035 a 56 trabajadores

Categoria Calificacion promedio Nivel de riesgo
Ambiente de trabajo 5.7 Bajo
Factores propios de la actividad 35.9 Medio
Organizacion del tiempo de trabajo 4.57 Nulo
Liderazgo y relaciones en el trabajo 14.2 Bajo
Entorno organizacional 7.4 Nulo

Fuente: Elaboracion propia con datos de (Mercado Camacho, 2019)

10



Garcia Camacho (2020) en su tesis “Efecto del clima organizacional en el estrés laboral,
sintomas y trastornos psicosomdticosy en la satisfaccion laboral en una muestra de trabajadores
mexicanos” expone los resultados obtenido de la evaluacion del clima organizacional en el estrés
y satisfaccion laboral en una muestra de 100 trabajadores mexicanos pertenecientes a diversas
organizaciones publicas y privadas de la Ciudad de México. Para la medicion del clima
organizacional se emple6 la Escala Multidimensional de Clima Organizacional (EMCO), para el
estrés laboral se utilizo la Escala Demanda-Control-Apoyo (EDCA) y para la satisfaccion laboral
se empled el cuestionario Job Descriptive Index (JDI) de Smith, Kendall y Hullin (1985). Los
resultados de esta investigacion indicaron que, en relacion con el clima organizacional y estrés
laboral se encontr6 que las demandas fisicas y la autonomia en el trabajo, las relaciones sociales y
los beneficios y recompensas laborales generan elevados niveles de estrés en los trabajadores. En
la relacion clima organizacional y satisfaccion laboral se encontraron efectos positivos, es decir
los trabajadores se sienten satisfechos con: su salario actual, las oportunidades de promocion,
supervision y con larelacion con sus compafieros de trabajo. Por lo que se concluy6 que si el clima

organizacional es favorable, la satisfaccion laboral es alta y el estrés laboral es menor.

También se han realizado trabajos que proponen estrategias para disminuir el estrés laboral

y los riesgos psicosociales entre los que se encuentran:

Bruno e Iborra (2021) exponen los resultados de la implementacion de un programa de
intervencion para fomentar la gestion emocional en un grupo de once intérpretes de una empresa
en Espafia, estos profesionales experimentaron sintomas ansioso-depresivos debido a la naturaleza
de su trabajo. La intervencion llevada a cabo consiste en un curso de 10 sesiones relacionadas con
la gestion emocional, donde se aplicaron cuestionarios sobre la empatia, inteligencia emocional y
Burnout, antes y después de la intervencion. Al finalizar el programa los participantes refieren
haber conseguido separar su vida privada de la laboral, conectar con sus emociones e identificar
los malestares fisioldgicos con niveles altos de estrés y lograr reducirlos, mejorar su relacion
interpersonal con sus jefes y aprender a poner limites a los clientes. También por medio de los
cuestionarios se demostrod que tras la intervencion los factores de inteligencia emocional y de
empatia mejoraron significativamente, sin embargo, con relacion al sindrome de Burnout no se
obtuvo una gran diferencia respecto a la situacion inicial, pero muchos de los participantes

externaron por medio de entrevistas que se sintieron mucho mejor después de la intervencion.
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Por su parte, Gascon et al. (2015) en su articulo “Evaluacion e intervencion de los riesgos
psicosociales en profesionales de atencion primaria” aplica una metodologia que consta de tres
fases; evaluacion previa, intervenciony la evaluacion de resultados. En la primera fase se aplicaron
tres cuestionarios a una muestra de 286 profesionales de la salud, distribuidos en 14 centros de
trabajo, los cuestionarios aplicados fueron: 1) el de Maslach Burnout Inventory (MBI), 2) la

encuesta de chequeo de la organizaciony 3) el cuestionario TEEM.

Los resultados del primer cuestionario indicaron que el 28% de los trabajadores sufre de
cansancio emocional, el 33% de despersonalizaciony el 71.2% falta de realizacion personal en el
trabajo. Por otro lado, los resultados de la encuesta de chequeo de la organizacion indicaron que
los principales causantes del estrés laboral en los trabajadores son la sobre carga de trabajo, la falta
de control y la falta de recompensas o reconocimiento por logros profesionales. Y los resultados
del cuestionario TEEM indicaron que existe una relacion estadisticamente significativa entre las

dimensiones de la escala de temor a ser agredidos y algunas areas de riesgo psicosocial.

Con base en los resultados obtenidos en la fase de evaluacion, se diseld una intervencion
centrada en los factores referidos a las recompensas y justicia que reciben los trabajadores en su
lugar de trabajo, esto con el fin de actuar sobre aquellos riesgos que podian ser abordados por los
propios profesionales de salud. Algunas estrategias que se propusieron fueron sobre la formacion
profesional, animar a los profesionales a participar en grupos de investigacion, ofrecer a los
trabajadores una supervision adecuada, fomentar la comunicacion entre companeros de trabajoy
apoyar a los profesionales de la salud en casos de agresiones y amenazas. Cabe sefialar que esta

intervencion se implement6 en 4 de los 14 centros que se evaluaron en la primera fase.

Finalmente, en la fase de evaluacion de resultados de la intervencion se compararon a los
dos grupos con y sin intervencion, asi como el antes y después de la intervencion. En la
comparacionde los grupos A-B (intervencion — sin intervencion) se encontrd que en las variables
de recompensas donde la media de A= 13.54, resulto superior a la media de B=11.78 lo cual indica
que hubo una mejora significativa positiva en el bienestar de los trabajadores. Y en lacomparacion
del antes y después de la intervencion se encontrd que en la variable de recompensas hubo una
diferencia significativa, donde antes del programa se obtuvo una media de 12.19, mientras que
después fue de 13.54. El autor concluye que los resultados muestran cambios significativos en

cuanto a mejora de riesgos psicosociales tras la intervencién y recomienda que se sigan
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implementado este tipo de medidas con el fin de lograr un clima organizacional favorable para

todos los profesionales de la salud.

Por otro lado, Cuenca y Osorio (2023) evaluaron la eficacia de un programa de intervencion
psicologico dirigido a la disminucion de la frecuencia de respuesta fisiologicas asociadas al estrés
en una muestrade 105 alumnos de Universidad Publica del Estado de México de nivel licenciatura.
La intervencidn constaba de un taller de 4 sesiones donde se abordaron estrategias de relajacion,
entrenamiento en habilidades sociales y solucion de problemas, ademas se aplico la Escala
Sintomatica del Estrés (ESE) y la Escala de Estrés Percibido (PSS) antes y después de la
intervencion. En el pretest se demostro la presencia de niveles de estrés altos y manifestaciones
fisiologicas asociadas al mismo, es por ello que se realizaron talleres para lograr el desarrollo de
habilidades del manejo del estrés, como resultado de la intervencion implementada se demostro
un decremento en las respuestas fisioldgicas asociadas al estrés en los alumnos, asi como una
reduccién de sintomatologia. Ademas, al término de la intervencidn se recibieron comentarios
positivos respecto a la calidad de las actividades y duracidon realizadas, lo que demuestra la eficacia

del programa de intervencion.

En la presente investigacion se disefiara un programa de intervencion como una alternativa
para disminuir los factores de riesgo psicosocial encontrados en un Centro de Distribucién de

Energia del Sureste de México (CDES).
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1.1 Planteamiento del problema

En el Sureste de México se encuentra un CDES encargado de prestar los servicios de
transmision, distribuciony suministro de energia eléctrica; esta formado por veinte trabajadores:
seis pertenecen al departamento de Medicion, seis al de Control y ocho al departamento de
Distribucion, los puestos de trabajo son los siguientes: un superintendente, un sobrestante, jefe
de oficina de medicion, jefe de oficinade control, siete linieros y nueve verificadores. Su jornada
laboral es de ocho horas diarias si una orden de trabajo esta dentro de la ciudad y de diez si esta en
regiones alejadas. Cuando lleg6 el Huracdn Agatha en el sureste de México, el 30 de mayo de
2022, dejo a 46,563 usuarios afectados sin suministro de energia, es decir, el 3% de los usuarios
no tenian energia. Por tal motivo los trabajadores de la CDES, se desplazaron a los lugares
afectados con la intencion de apoyar en la reparacion del sistema energético lo mas rapido posible,

ausentandose varios dias de su lugar trabajo.

A pesar de que los procesos operativos para restablecer el servicio de energia en esa region
se realizaron con estricto seguimiento a la normativa de seguridad interna, y con trabajadores
capacitados y con adiestramiento suficiente para este tipo de contingencias, los directivos tenian
el compromiso de restablecer la energia en el menor tiempo posible, lo que provocaba que los
trabajadores tenian que realizar sus maniobras entre los escombros, lodo y lluvia, asi mismo

dormian tan solo dos horas diarias debido a la gran carga de trabajo.

Después de haber apoyado en este desastre natural, los trabajadores del CDES se
incorporaron a sus actividades normales, y se encontraron con érdenes de trabajo acumuladas, lo
cual propiciaba jornadas de trabajo largas que afectaba el tiempo de convivencia con sus familias,
ademas tenian la presion por parte de sus jefes y de las poblaciones afectadas para cumplir con las
ordenes atrasadas en el menor tiempo posible. También se manifestaba el hostigamiento por parte

de un trabajador de base hacia sus compaifieros por tiempo definido.

Cabe aclarar que desde la entrada en vigor de la normativa NOM-035 para centros de
trabajo donde laboran hasta quince trabajadores es obligacion del patréon: “Establecer,
implementar, mantener y difundir en el centro de trabajo una politica de prevencion de riesgos

psicosociales que contemple” (STPS, 2019)
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a) Identificar a los trabajadores que fueron sujetos acontecimientos traumaticos severos
durante o con motivo de su trabajo y canalizarlos para su atencion.

b) Adoptar medidas y acciones de control, cuando el resultado del analisis de los factores
de riesgo psicosocial asi lo indique.

c) Promover un entorno organizacional favorable, entre otros.

Analizando este contexto se concluye que los trabajadores del CDES son candidatos a sufrir
dafios en su salud fisica y mental debido a la presencia de factores de riesgo psicosociales por lo
que se decidio aplicar las Guias de Referencia I y II de la NOM-035-STPS-2018 para identificar a
los trabajadores que fueron sujetos a acontecimientos traumaticos severosy los factores de riesgo

psicosociales presentes en centro de trabajo.
Diagnostico de los trabajadores de CDES

Las Guias de Referencia se aplicaron a trece trabajadores, es decir, al 65% del total, debido
a que los siete restantes no estaban disponibles en el momento de la evaluacién. Aunque la
normativa indica que la Guia de Referencia II debe aplicarse a todos los trabajadores también
indica que debe ser aplicada de forma digital o escrita de manera uniforme, sin embargo, en CDES
no es posible satisfacer estos requisitos debido a las diferentes actividades y sobre carga de trabajo

que tienen los empleados.
Las caracteristicas de la muestra son las siguientes:

e Segun el grado de escolaridad: seis con licenciatura, dos técnicosy cinco con
bachillerato concluido.

e Segun el tipo de contrato: diez de los encuestados son trabajadores sindicalizados y tres
son de confianza.

e El rango de edad es de 20 a 54 afios.

e Todos son de sexo masculino.

e Todos ellos participaron en el contingente de apoyo cuando ocurri6 el Huracdn Agatha.

A continuacién, se describe brevemente en que consiste las Guias de Referencial y II y los

resultados obtenidos.

De la Guia de Referencia I: Cuestionario para identificar a los trabajadores que fueron sujetos

a acontecimientos traumdticos severos. (Anexo 3)
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Este cuestionario considera 4 secciones:

Seccion 1. Acontecimiento traumdtico severo: Aborda una pregunta donde se cuestiona al
trabajador sobre la presencia de asaltos, actos violentos, secuestros, amenazas o accidentes graves
en el centro de trabajo. Si todas la respuesta son “NO”, no es necesario contestar las demas

secciones y por lo tanto el trabajador no requiere una valoracion médica.

Seccion I1. Recuerdos persistentes sobre el acontecimiento: Estaseccion constade 7 preguntas. Si

el trabajador responde con “SI” a alguna pregunta, entonces requiere atencion médica.

Seccion I11. Esfuerzo por evitar circunstancias parecidas o asociadas al acontecimiento: Contiene
p p
7 preguntas, cuando se responda “SI”” en tres o mas preguntas de esta seccion, entonces requiere

atencion meédica.

Seccion 1V, Afectacion: Consta de 5 preguntas, cuando la respuesta sea “SI” en dos o mas

preguntas, entonces requiere atencion médica.

El cuestionario se aplico a trece trabajadores del CDES, donde se obtuvo que uno de los

encuestados requiere de atencion médica.

De la Guia de Referencia Il: Cuestionario para identificar los factores de riesgo psicosocial en

los centros de trabajo. (Anexo 4)
Este cuestionario contempla las siguientes categorias:

a) Ambiente de trabajo: Evalua el nivel de riesgo que existe en las condiciones en el
ambiente de trabajo, es decir, la presencia de condiciones peligrosas e inseguras,
condiciones deficientes e insalubres,y los trabajos peligrosos en el centro laboral.

b) Factores propios de la actividad: Incluye /a carga de trabajo y la falta de control sobre
el trabajo. Con relacidn al primero, evalua el nivel de riesgo que puede generar las cargas
cuantitativas, los ritmos de trabajo acelerado, la carga mental, cargas psicologicas
emocionales, cargas de alta responsabilidady cargas contradictorias o inconsistentes. En
el caso de la falta de control sobre el trabajo, mide el nivel de riesgo con relacion a la falta
de control y autonomia sobre el trabajo, la limitada o nula posibilidad de desarrollo y la

limitada o inexistente capacitacion.
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¢) Organizacion del tiempo de trabajo: Evalua el nivel de riesgo de las jornadas de trabajo
extensas, y la interferencia en la relacion trabajo-familia, es decir la influencia del trabajo
fuera del centro laboral y de las responsabilidades familiares.

d) Liderazgo y relaciones en el trabajo: Para su evaluacion considera el nivel de riesgo en
el ambito del liderazgo, es decir, la existencia de la escasa claridad de funciones y la
participacion en la toma de decisiones, también evalta las relaciones con los colaboradores
en el centro de trabajo, y la existencia de violencia laboral.

Los niveles de riesgos son: nulo, bajo, medio, alto y muy alto.

Las categorias descritas anteriormente, fueron evaluadas a trece trabajadores del CDES.
Donde el promedio de la calificacion final es de 58.62, el cual se considera como un nivel de riesgo

medio, de acuerdo con la figura 1.1.

Resultado del .
. Nulo o despreciable Bajo Medio Alto Muy alto
Calificacion final del
cuestionario Conai<20 20=Cina<45 | (OSCRESIO 70<Cnai<90 Crnai290
Cﬁnal

Figura 1.1 Calificacion final del cuestionario. Obtenida del (DOF, 2018).

La NOM-035-STPS-2018 establece que paraun nivel de riesgo medio “Se requiere revisar
la politica de prevencion de riesgos psicosociales y programas para la prevencion de los factores
de riesgo psicosocial, la promocidon de un entorno organizacional favorable y la prevencion de la

violencia laboral, asi como reforzar su aplicacion y difusion, mediante un programa de

intervencion” (DOF, 2018)

En CDES se cuenta con la politica de prevencion de riesgos psicosociales (Anexo 9), sin
embargo, no se difunde ni promueve, y solamente algunos directivos como los jefes de area o los

superintendentes la conocen de manera detallada.
Las problematicas encontradas se resumen a continuacion:

a) Ambiente de trabajo: E1 46% de los encuestados afirman que existe un riesgo muy alto por

las condiciones peligrosas, inseguras, deficientes e insalubres y ademds exigen la
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realizacion de trabajos peligrosos. El 39% de la poblacion considera nivel alto, mientras

que para 15% restante bajo; esto se observa en la figura 1.2.

AMBIENTE DE TRABAJO

BAJO
15%

MUY ALTO
46%

MUY ALTO = ALTO = BAJO

Figura 1.2 Nivel de riesgo en relacion al ambiente de trabajo. Elaboracion propia.

b) Factores propios de la actividad: El 31% lo clasifica como muy alto el nivel de riesgo
que existe por la carga de trabajo y la falta de control sobre el trabajo, el 46% piensa que

es alto, el 15% como medioy el 8% como bajo; lo anterior se muestraen la figura 1.3.
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FACTORES PROPIOS DE LA
ACTIVIDAD

BAJO

ALTO
46%

MUY ALTO = ALTO = MEDIO = BAJO

Figura 1.3 Nivel de riesgo en relacion a factores propios de la actividad. Elaboracion propia.

Organizacion del tiempo de trabajo: El 8% de los trabajadores encuestados afirma que el
nivel de riesgo es muy alto con relacion a las jornadas de trabajo extensas y su influencia
en las actividades del trabajador fuera del centro de trabajo, el 31% lo califica como un
riesgo alto, el 15% medio, el 31% bajo y el otro 15% un riesgo nulo; esto se ilustra en la

figura 1.4.
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ORGANIZACION DEL TIEMPO DE
TRABAJO

MUY ALTO
8%

\_MEDIO
15%
MUY ALTO = ALTO = MEDIO ®=BAJO = NULO

Figura 1.4 Nivel de riesgo en relacion a la organizacion del tiempo de trabajo. Elaboracion propia.

d) Liderazgoy relaciones en el trabajo: El 54% de la poblacion afirma que el nivel de riesgo
es nulo con relacion a la violencia laboral, la deficiente relacion entre colaboradores y la
falta de liderazgo, mientras que el 31% indica un nivel bajo y el 15% restante opina que

es medio. Lo anterior se muestraen la figura 1.5.

LIDERAZGO Y RELACIONES
EN EL TRABAJO

MEDIO
15%

E MEDIO ®BAJO ® NULO

Figura 1.5 Nivel de riesgo en relacion al liderazgo y relaciones en el trabajo. Elaboracion propia.
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En la Tabla 1.3 se muestran de manera detallada el nivel de riesgo encontrado en las dominios de cada categoria de los factores

psicosociales evaluados.

Tabla 1.3 Nivel de riesgo enlos dominios de cada categoria de los factores de riesgo psicosociales

Factores propios de la actividad

Organizacion del tiempo de trabajo

Liderazgo y relaciones en el trabajo

Falta de control

Interferencia en

Ambiente de
trabajo
No. de
encuestado Condiciones en
el ambiente de
trabajo
1 Bajo
2 Medio
3
4 Bajo
5 Nulo
6 Bajo
7
8 Medio
9 Medio
10
1
12 Nulo
13 Medio

Carga _de sobre la carga de Jornadg de la relacion Liderazgo Relacione_s en Violencia
trabajo trabajo trabajo trabajo-familia el trabajo

Nulo Medio Nulo Nulo Nulo Nulo
alto Bajo Medio Nulo Nulo
Bajo Medio Nulo Nulo Nulo Nulo
alto Nulo alto Nulo Nulo Nulo
Bajo alto alto Nulo Nulo Nulo
Medio Medio Bajo Nulo Nulo
Medio alto Nulo Bajo
Medio Nulo Nulo Bajo
Nulo Nulo Nulo Nulo Nulo
Bajo Nulo Nulo Nulo Nulo Nulo
Nulo Nulo Nulo Nulo Nulo Nulo
Nulo Bajo Medio Nulo Nulo Nulo Nulo
alto Bajo Bajo Bajo Nulo Nulo

Fuente: Elaboracion propia
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Los factores de riesgo psicosociales identificados en el CDES con un nivel de riesgo alto
son los relacionados con el ambiente de trabajo'y los factores propios de la actividad, con un nivel
medio, la organizacion del tiempo de trabajo y con un nivel nulo es el liderazgo y las relaciones

en el trabajo. Lo anterior se muestraen la tabla 1.4.

Tabla 1.4 Calificacion promedio por categoria

CALIFICACION
CATEGORIA PROMEDIO POR e
CATEGORIA
Ambiente de trabajo 8.08 Alto
Factores propios de la actividad 34.23 Alto
Organizacion dpl tiempo de 6.77 Medio
trabajo.
Liderazgoy relgcmnes en el 954 Nulo
trabajo.

2Fuente: Elaboracion propia
Estos factores de riesgo psicosociales pueden generar estrés laboral y también problemas

de salud como hipertension, diabetes, ansiedad, depresion, alcoholismo, insomnio, entre otros.

Con base en los resultados expuestos en este apartado se disefiara un programa de
intervencion atendiendo principalmente las categorias y dominios que resultaron con un nivel de
riesgo alto y medio, asi mismo, se desarrollaran estrategias para fortalecer las relaciones

interpersonales en el centro de trabajo y prevenir la violencia laboral.

1.2 Justificacion

De acuerdo con la OIT (2016) el estrés laboral es actualmente un problema global que
afecta a los trabajadores tanto en los paises en desarrollo como en los desarrollados, es por ello
que el centro de trabajo constituye una fuente de riesgo psicosocial y por lo tanto es el lugar idoneo
para abordarlos con el objetivo de proteger la salud y bienestar de los trabajadores. Sin salud en el
trabajo, no existen las bases para lograr la productividad y por ende el desarrollo socio economico

de un pais (p.2).

2 El nivel de riesgo por categoria se determin6 con base a los rangos establecidos en el anexo 7.



Dada la importanciade la salud en el trabajo, se llevard a cabo una encuesta para conocer
los factores de riesgo psicosociales presentes en los trabajadores de un CDES, y con los resultados
obtenidos se tiene por objetivo disefiar un programa de intervencion para prevenir los factores de
riesgos psicosociales, estableciendo estrategias y acciones orientadas a las condiciones del

ambiente de trabajo y desarrollo personal y laboral de los trabajadores.

1.3 Hipaotesis
Si se disefia un programa de intervencion de riesgos psicosociales entonces se podria

reducir y /o prevenir los factores de riesgo psicosocial presentes en CDES.

1.4 Objetivos

Objetivo general:
Disenar un programa de intervencion con base en la NOM-035-STPS-2018 para la
prevencion de factores de riesgos psicosociales y disminuir el estrés laboral en CDES.

Objetivos especificos:

1. Identificar los factores de riesgo psicosocial presentes en CDES por medio de la aplicacion
de las Guias de Referencial y I de la NOM-035.

2. Evaluar los cuestionarios aplicados por medio de los parametros establecidos en la NOM -
035.

3. Analizar los resultados obtenidos de la aplicacion de las Guias de Referencial y 11 de la
NOM-035.

4. Disefiar un programa de intervencion para la prevencion de riesgos psicosociales y estrés

laboral presentes en CDES.
1.5 Metas

1. Conocer los factores de riesgo psicosociales presentes en el centro de trabajo.

2. Reducir el nivel de riesgo de los factores psicosociales identificados en el CDES.

1.6 Alcances y limitaciones

Limitaciones

La normativa NOM-035 indica que la Guia de Referencia Il se debe aplicar de la misma
forma, ya sea digital o escrita y al mismo tiempo a todos los trabajadores. Requisito que no fue

posible satisfacer debido a que siete de los veinte trabajadores que conforman el CDES no pueden
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bajo ninguna circunstancia alejarse de su puesto de trabajo. Razén por la cual, sélo se aplico la

encuesta a trece trabajadores.

Alcances

El programa de intervencion que se propone contendra estrategias tendientes a mejorar la
comunicacion efectiva entre los trabajadores, fomentar el liderazgo transformacional, técnicas para
disminuir el estrés, prevenir y reducir el nivel de riesgo de los factores psicosociales, entre otros,
las cuales son aplicables a otros entornos laborales con su correspondiente adaptacion a las

caracteristicas especificas de cada empresa donde se haya detectado un nivel de riesgo medio.

1.7 Metodologia
La metodologia utilizada en este trabajo de investigacion es de tipo cuantitativo y
cualitativo descriptivo. La muestra empleada para esta investigacion es de trece trabajadores del

Centro de Distribucion de Energia del Sureste de México (CDES).
La metodologia consta de cinco fases fundamentales.
Fase 1: Andlisis de necesidades
En esta fase se aplica el cuestionario diagndstico de factores de riesgos psicosociales.

El instrumento empleado en esta etapa es la Guia de Referencia I: Cuestionario para
identificar a los trabajadores que fueron sujetos a acontecimientos traumdaticos severos (Anexo 3)
y la Guia de Referencia II: Cuestionario para identificar los factores de riesgo psicosocial en los
centros de trabajo. (Anexo 4) de la NOM-035. Las opciones de respuesta son: siempre, casi
siempre, algunas veces, casi nunca o nunca. Cada una de estas adquiere un valor diferente,
dependiendo de la pregunta y la categoria a evaluar. También incluye preguntas con respuestas de

Si y No.

La valoracion de los cuestionarios aplicados sera con base en las tablas del Anexo 5, 6, 7

y 8, mismos que proporciona la NOM-035.
Fase 2: Definicion de los objetivos

En esta parte se definen los objetivos generales y especificos del programa de intervencion

los cuales deben tener relacion directa con la solucion de las necesidades detectadas en la fase 1.

24



Fase 3: Disefo del programa de intervencion

En esta fase se desarrollaran las estrategias y acciones orientadas a la prevencion de los
factores de riesgos psicosociales identificados y con base en los resultados de las etapas anteriores.

El programa incluird estrategias de:

e Desarrollo humano

e Liderazgo transformacional

e Fortalecimientode la comunicacién

e (apacitacion para el desarrollo de competencias

e Incorporacionde evaluaciones periodicas del estrés laboral

e Manejo de conflictos y relaciones interpersonales

e Evaluacion de las politicas de recursos humanos y gestion del talento

e Factores de riesgo psicosociales

Lo anterior se muestraen la imagen 1.6.

|PROGRAMA DE INTERVENCION

ESTRATEGIAS

: - . Manejo de Evaluacion de
Riesgos Liderazgo Desarrollo| |Fortalecimiento | | Desarrollo de Evaluaciones conflictos Politicas de
psicosociales | | transformacional humano dela competencias periodicas y relaciones Recursos
/ \ comunicacion interpersonales Humanos
Ambicnte Factores
de trabajo propios de la
actividad

Figura 1.6 Estrategias para disefiar el programa de intervencion. Elaboracion propia.

Fase 4: Implementacion del programa de intervencion
En esta fase se ejecutan las actividades segun lo planificado y se realiza un monitoreo en

tiempo real para hacer los ajustes necesarios si asi se requiere.
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Fase 5: Evaluacionde la eficacia del programa de intervencion
En esta fase se evaltan: el proceso, los resultados y los aspectos de mejora o

recomendaciones emitidas por los trabajadores del CDES.

En la figura 1.7 se muestra los pasos a seguir para la elaboracion del programa de

intervencion.

1. Analisis de
necesidades.

/7 N\
( 5. Evaluacién de la )

eficacia del
programa.

f’ih\
2. Definicion
de los

objetivos.

I l

4. Implementacion
del programa de
intervencion.

.

—
3. Disefio del
programa de
intervencion.
4

<

Figura 1.7 Etapas del programa de intervencion. Elaboracion propia.

Un programa de intervencidon puede ser elaborado por todo profesionista que desea
participar en la transformacion de larealidad para mejorarla, en este sentido; esta persona planifica
las estrategias y acciones que un sector, institucion o empresa necesita para alcanzar su nivel
optimo de funcionamiento o desarrollo; puede ser o no parte del equipo que implementara y/o
evaluard el programa de intervencion (Stagnaro, 2012). Ya que describe detalladamente las
estrategias, las actividades que se realizarany sus tiempos, incluye los insumos o materiales y los
recursos humanos (técnicos o profesionales) necesarios para la exitosa ejecucion de cada una de
las actividades propuestas y establece los mecanismos a través de los que se evaluara la eficacia

del programa de intervencion.

Las fases 5 y 6, correspondientes a la implementaciony la evaluacion del programa de
intervencion que se propone en este trabajo de investigacion estard a cargo del jefe del CDES o de

la persona que ¢l asigne.
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CAPITULO II. MARCO TEORICO

En la actualidad las organizaciones buscan diversas formas de garantizar el bienestar de
sus colaboradores, identificando los riesgos psicosociales y los posibles efectos en la salud mental
de los trabajadores (Soliz, 2022). En este capitulo se estudian algunos conceptos relacionados con
el disefio de programas de intervencidn para prevenir factores de riesgo psicosociales y algunos
lineamientos de las normativas que se aplicaran para disefiar el programa de intervencion para un
CDES.

2.1 Conceptos relacionados con los factores de riesgo psicosociales

Ambiente de trabajo: Es el conjunto de elementos y caracteristicas tangibles e intangibles

que pueden influir en el desempefio de los trabajadores.

Carga de trabajo: Es el conjunto de tareas y responsabilidades que desempena un

trabajador a lo largo de su jornada laboral.

Desarrollo humano: El Programa de las Naciones Unidas para el Desarrollo (PNUD,
1990) define el desarrollo humano como un proceso mediante el cual se amplian las oportunidades
de las personas; estas oportunidades son diversas y pueden cambiar en el tiempo, pero las mas
esenciales para cualquier nivel de desarrollo son: una vida prolongada y saludable, el acceso a la
educaciony disponer de los recursos para disfrutar de un nivel de vida decente; otras oportunidades
que valoran los individuos son las libertades politicas, econémicas y sociales, el respeto de los

derechos humanos, la posibilidad de ser creativo y productivo, el respeto a si mismo, entre otras

(Rosales, 2017).

El desarrollo humano tiene por objetivo incrementar el bienestar integral de las personas y
disefiar posibilidades para que un grupo de personas tenga opciones para aumentar la mejora

educativa, laboral, material, recreativa y cultural (COOP MAIMON, s.f.).

Desarrollo de competencias en gestion de tiempo y productividad: El tiempo es un recurso
importante en una organizacion ya que este permite la realizacion de acciones y tareas, es por ello
que su manejo eficientey eficaz repercute directamente en la productividad de una empresa. Uno

de los principales problemas aparece en la vida del trabajador cuando pierde el sentido de
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proporcidn, es decir, el equilibrio necesario para vivir de manera efectiva. Por tanto, el éxito de
una adecuada administracion del tiempo radica en mantener un equilibrio entre todos los roles
clave que un individuo puede desempefiar, ademas de factores como la salud, espiritualidad y el

desarrollo personal y profesional (Universidad de San Marcos, 2015, pags. 3-4).

Desempeiio laboral: Se refiere a la capacidad del trabajador para realizar sus tareas diarias
de manera eficaz y eficiente, lo cual es determinante para el logro de objetivos y metas de una

organizacion.

Diagnostico de factores de riesgo psicosociales: Se refiere a la identificacion de riesgos
relacionados con las condiciones en el medio ambiente de trabajo, la carga de trabajo y la falta de
control sobre ella, las jornadas de trabajo, la interferencia del tiempo de trabajo en la relacion

trabajo-familia, el liderazgo y las relaciones en el centro laboral.

Estrés laboral: Es aquel que se produce cuando la exigencia del trabajo supera la capacidad
del trabajador para afrontarla, generando una inestabilidad emocional y por ende un bajo

desempefio laboral.

Estresores: Es aquella condicién o situacion laboral que puede generar estrés en los
trabajadores.

Evaluaciones periddicas: La evaluacion de los empleados es fundamental y consiste en
determinar y medir el nivel de ciertas caracteristicas o competencias de las personas. Con relacion
a la prevencion de factores de riesgos psicosociales, en el numeral 7.9 de la NOM-035-STPS-2018
establece “que la identificaciony analisis de los factores de riesgo psicosocial y la evaluacion del

entorno organizacional deberd realizarse, al menos cada dos afios” (DOF, 2018).

Evaluacion de Politicas de Recursos Humanos: La gestion del talento humano incluye
funciones como la organizacion y coordinacion de tareas, el establecimiento de un clima laboral
favorable y la utilizacioén de la comunicacion vertical, horizontal y diagonal. Cada una de ellas
tiene un efecto directo en los comportamientos, actitudes, satisfaccion, productividad y sentido de

pertenencia de los empleados (Canos et al., s.f.).

Fortalecimiento de la comunicacion y participacion en la toma de decisiones: La

comunicacion es la base de las buenas relaciones humanas, la cual conlleva el intercambio de
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ideas, pensamientos y sentimientos entre los individuos de una sociedad (COOP MAIMON, s.f.).
La comunicacion en las organizaciones permite a los empleados trabajar de manera conjunta con

el fin de lograr los objetivos y metas de la empresa.

Por otro lado, una decision es la eleccion de la alternativa mas adecuada de entre varias
posibilidades con el fin de alcanzar un estado deseado, considerando y evaluando los recursos
disponibles. Las personas encargadas de tomar decisiones son los decisores, los cuales dentro de
una organizacion son los directivos u otros empleados de la empresa en funcion del tipo de
decision. La toma de decisiones consiste en identificar y enumerar las alternativas posibles parala
solucion de un problema, analizar, valorar y comparar las consecuencias derivadas de cada una de

estas (Canos et al., s.tf.).

Jornada de trabajo: “Es el tiempo durante el cual el trabajador esta a disposicion del patron

para prestar su trabajo” (Ley Federal del Trabajo, 2024).

Liderazgo: El liderazgo es la capacidad que tienen algunas personas de influir en otras para
motivar, organizar y llevar a cabo ciertas acciones para lograr algunos objetivos bien definidos.
Existen dos tipos de liderazgo, el transaccional y el transformacional, el primero se caracteriza por
el intercambio entre el lider y sus seguidores y la existencia de una relacidén costo-beneficio; por
el contrario, el segundo estimula la conciencia de sus trabajadores para que ellos acepten y se
comprometan con los objetivos de la organizacion dejando de lado sus intereses personales, para
enfocarse en los colectivos. Este tiene un impacto favorable en las empresas ya que a través de ¢l
las reacciones emocionales y psicologicas de los trabajadores experimentan inspiracion,
motivacion y reciben un reconocimiento individual produciendo simultdneamente una mejora en
el desempeno de los trabajadores y el grupo rdpidamente se adapta a las modificaciones
organizacionales y contextos nuevos que pudieran surgir dentro de la organizacién (Mendoza

Torres, 2006, pags. 119-120).

Manejo de conflictos y relaciones interpersonales: Las relaciones interpersonales
permiten el intercambio afectivo y sociocultura entre los seres humanos, donde la comunicacion
es el principal factor ya que permite obtener informacion del entorno y compartirla con los demas

(COOP MAIMON, s.f.).
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Los conflictos son aquellas situaciones desafiantes en la que dos o mas personas con
intereses contrapuestos entran en confrontacidon, y ponen a prueba la capacidad para aplicar

estrategias de solucion de problemas de manera efectiva (COOP MAIMON, s.f.).

2.2 Programas de intervencion

De acuerdo con Loss (2008) una intervencion “es una operacion prevista, planificada y
dirigida en un sistema o proceso que tiene como objetivo eliminar o prevenir un fenémeno
indeseable. En el contexto de la promocion y prevencion de la salud, una intervencion es una
actividad planificada e implementada sistematicamente que tiene lugar en las estructuras sociales
actuales, cuyo objetivo es cambiar el conocimiento, la actitud o el comportamiento de una persona,

una organizacion o una poblacion”.

Un proyecto de intervencion es una herramienta de planeacion cuyo propésito es mejorar
o transformar la realidad de las personas a las cuales esta dirigido. Este puede estar 0 no inserto

dentro de un plan internacional, nacional regional o local.

De acuerdo con Stagnaro (2012) un programa de intervencion debe estar adaptado a las
necesidades y caracteristicas de las personas, las acciones que se propongan deben ajustarse al
presupuesto asignado, finalmente el programa debe responder a las demandas de todas las areas

de la poblacion estudiada.
Los programas de intervencién se aplican en diversos ambitos, entre los que se encuentran:

a) Ambito social: para resolver problemas y conflictos entre familias.

b) Ambito laboral: para prevenir el estrés laboral, facilitar la insercion y reinsercion, entre
otros.

¢) Ambito educativo: para prevenir las adicciones en los jovenes y promover conductas
saludables.

d) Ambito ambiental: para promover actividades recreativas, conservacion del medio

ambiente, entre otros.

El programa de intervencion que se desarrolla en el presente trabajo esta inserto en las

normativas internacionales de trabajoy en la normativa NOM-035-STPS-2018.
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En el presente capitulo se exponen los principales modelos y tipos de intervencion, las
etapas y las normativas sobre las cuales se apoya el presente trabajo de investigacion para disefiar

el programa de intervencion para CDES.

2.2.1 Modelos de intervencion en trabajo social.

La Universidad Estatal de Milagro (UNEMI, 2021, pp. 5-7) menciona que el término
modelo es utilizado en el campo de trabajo social como un sinénimo de metodologia de
intervencion. Es decir, el modelo es la representacion objetiva y tedrica de una realidad y que a
través de acciones se busca incidir en esa realidad. La UNEMI (2021) hace una clasificacion de
los modelos de intervencidon de acuerdo con la poblacion estudiada, los cuales son: los modelos de
trabajo social en caso, los modelos de grupo en trabajo social, los modelos de comunidad y el

modelo pedagogico. En la figura2.1 se describe cada una de ellas.

Modelo de trabajo | Modelo de grupo Modelo de Modelo
social encaso. en trabajo social. comunidad. pedagogico.
e , . —
Es un método de ( R (Es un sistema tedrico | .
intervencion Es representado por y metodol6gico Se. coInC|ben~para
individualmente esquemas complejo que gusar fa enserianza
metodolégicos para ; ; — como cuerpos
— enfocado que permite indagar y .
conocer 'y actuar | | organizados de
emplea un proceso — A actuar  sobre  los .
de ayuda sobre  situaciones problemas  sociales kconommlentos.
planificado. prog_lematlcas . de una poblacion
N me |z§[r_1te esftreta}glas enmarcada en una /ﬁ
p \opera ivas y foca es./ \ comunidad. ) Sustentan as
. preguntas:
Los aspectos mas
H . . . A A ').
importantes son: /Etapas: I Considera: c,(lgued ensde;nar..
—La persona como L Plan de estudios
: Identificacion del Grupos de o -
sujeto, el problema, . L| ¢Cémo ensefiar?:
el lugar y el proceso problema, Analisis del | L PErsonas con (didactica)
\_ garyetp ' problema, Generacién metas en comun )
— de soluciones, respecto a un ¢Como evaluar lo
Planificacion, objeto de estudio. ensefiado?:
Aplicacion y Examenes,
Evalucién de proyectos.
Qesultados. )

Figura 2.1 Modelos de trabajo social. Elaboracion propia con base en UNEMI (2021, pp. 5-7)

2.2.2 Tipos de programas de intervencion

Sanchez et al. (2006) afirman que los programas de intervencion se pueden dividir en tres
tipos basicos: los centrados en la persona, los centrados en la situacion o contexto y los centrados

en la interaccion persona/contexto,en la figura 2.2 se describe cada una de ellas.
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Programas centrados en
la persona.

» Tiene por objetivo
incidir 'y  provocar
cambios directamente
en los individuos,
desarrollando

Programas centrados en
la situacion.

« Son aquellos que
inciden indirectamente

en I_os individuos,
modificando su
entorno.

Programas centrados en
la interacion
persona/contexto.

« Es el programa mas
actual.

« Se refiere a la mejora
de competencias a
través de cambios en

competencias las relaciones
individuales. interpersonales de los
individuos.

Figura 2.2 Tipos de programas de intervencion. Elaboracion propia con base en Sanchez et al. (20006)

Por su parte Meléndez (2015, pp. 76-77) propone que los programas de intervencion

también pueden ser clasificados de acuerdo al area de estudio, donde destacan los siguientes:

Programa de intervencion psicoeducativa: Se refiere a apoyar a los estudiantes y proponer

proyectos de impacto social que beneficien a la comunidad.

Programa de intervencion psicopedagogica: Es un conjunto de actividades que
contribuyen a dar solucion a determinados problemas, prevenir la aparicion de otros y colaborar

con las instituciones para las labores de ensefianza y educacion.

Programa de intervencion social: Este tipo de programa esté orientado a la totalidad de la
sociedad o aun sector importante donde se tiene ciertas necesidades aun no satisfechas. De acuerdo
con Sdenz (2008) la intervencidn social “se funda en una intencion manifiesta de modificar o
transformar una situacion que se considera indeseable e injusta socialmente, ante todo para el
grupo que la padece” (p. 189). Asi mismo, Fraser y Galinsky (2010) mencionan que “las
intervenciones pueden desarrollarse a nivel individual, familiar, grupal, organizacional,

comunitarioy social” (p. 1).

Programa de intervencion familiar: Tiene la finalidad de promover las relaciones positivas

en la dindmica familiary favorecer el desarrollo integral de nifios y adolescentes.

Programa de intervencion comunitaria: Se refiere a las actividades que se llevan a cabo
para solucionar un problema que esta presente en cierto grupo social. Este tipo de programa es

impulsado por los mismos integrantes de la comunidad en cuestion.
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Programa de intervencion psicosocial: Es el conjunto de acciones dirigidas a eliminar o
disminuir los factores de riesgo psicosociales presentes en un grupo de personas. El proceso para
esta intervencion comprende /a identificacion de factores de riesgo psicosociales, la planificacion,

implementacion y seguimiento de las acciones preventivas establecidas.

En el presente trabajo de investigacion se disefiara un programa de intervencion psicosocial
centrados en la interaccion persona/contexto, mismo que se desarrolla en el capitulo III de este

documento.

2.2.3 Fases de un programa de intervencion

El disefio de un programa de intervencion es un conjunto de actividades destinadas a
producir cambios en la conducta de los individuos o grupos de trabajo, también se utiliza para
capacitar al personal, promover valores, mejorar la salud y las relaciones entre las personas o en

la familia (Mufioz, s.f.).

El diseno de un programa de intervencion sigue una serie de etapas que varian en numero
segun diversos autores, por lo general se divide en cuatro fases: andlisis de necesidades, diserio,
implementaciony evaluacion (Bausela, 2009). Sin embargo, otros autores son mas especificos, por
ejemplo; “Horejs (1995) plantea que se trata de seis etapas: la identificacion del problema, la
formulacion y el analisis de factibilidad, la negociacion y el financiamiento, la ejecucion, la fase
de operacion o funcionamiento y el seguimiento y la evaluacion™ (Stagnaro, 2012, p. 158).
Mientras que “Bisquerra (1998) considera cinco fases: Analisis del contexto, formulacion de

objetivos, disefio, ejecucion y evaluacion” (Modelo de programas, s.f.).

A continuacion, se explican las distintas fases de un programa de intervencion,

considerando la estructura que propone Bisquerra en el documento de Modelo de programas (s.f.):

Fase 1: Evaluacion e identificacion de las necesidades

La primera fase en el disefio de un programa de intervencion es el estudio del colectivo o
poblacion al que esta dirigido el programa; este analisis proporciona al disefiador la informacién
suficiente para tomar decisiones sobre lo que es posible y razonable proponer y para: conocer la
historia de la institucion, los aspectos que convergen en el trabajo, su origen, su desarrollo su
actualidad, sus politicas, jerarquias, departamentos, integrantes y el sentido que los individuos

tienen con relacidn a su trabajo.
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Una vez realizado lo anterior se deben establecer las necesidades o carencias a resolver
considerando los reglamentos institucionales u organizativos, los factores psicosociales y
presupuestos destinados al programa para su elaboraciony aplicacion. También se debe tener claro
que no se podran solucionar todas las necesidades detectadas por lo que se recomienda establecer
prioridades o criterios de prioridad de las necesidades como: relevancia, transcendencia o
gravedad, rentabilidad, responsabilidad, eficacia o interés.

En esta fase se:

a) Identificanlos factores de riesgos psicosociales.

b) Establecen las variables o necesidades detectadas con base en el analisis de los datos,

encuestas o entrevistas.

c) Determinael grupo objetivo.

Fase 2: Definir los objetivos del programa

En esta fase se formula el objetivo general y los objetivos especificos a partir de las
necesidades identificadas en la primera etapa, estos deben indicar la finalidad del programa o los
efectos que se pretenden alcanzar con su realizaciéon. Es necesario que los objetivos sean
correctamente formulados ya que ellos forman la directriz sobre la cual se elabora el programa de

intervenciony proporcionan coherencia al conjunto de actividades que se proponen.

En esta fase se debe definir los indicadores de éxito que permitiran medir el cumplimiento

de los objetivos.

Fase 3. Diseiio del programa

El disefio es un conjunto de estrategias y tareas organizadas, a través de las cuales se tratara
de solucionar las necesidades identificadas. Es decir, se definen las medidas y acciones
establecidas a corto y largo plazo que permitan solucionar la problematica. Para el desarrollo de

esta fase se debe considerar lo siguiente:

a) Establecer fecha de inicio y termino de las acciones que se implementaran.
b) Designar a los responsables de cada accion.
¢) Determinar los recursos, instrumentos y/o elementos que se necesitaran para cada

medida.
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Fase 4. Implementacion del programa de intervencion

La implementacion del programa inicia con la capacitacion del equipo encargado de
ejecutar, supervisar y evaluar la intervencion. Es fundamental realizar las actividades segun los
planificado y hacer seguimiento en tiempo real de las acciones implementadas para efectuar los

ajustes necesarios en caso de ser requerido.

Fase 5. Evaluacion del programa de intervencion
En esta fase se evalta la eficacia del programa de intervencion, determinando en qué

medida se han logrado los objetivos. Esto implica:

a) Evaluar el proceso: Su objetivo es determinar si se estan cumpliendo con las actividades
segun lo previsto en el programa de intervencion.

b) Evaluar los resultados: Se elaboran, aplican y analizan encuestas o cuestionarios para
determinar si se cumplieron con los objetivos especificos del programa y el impacto que
se logro con la intervencion.

c) Evaluar las recomendaciones: Se analizan las fortalezas y debilidades del programa de

intervenciony la viabilidad de las recomendaciones emitidas por los participantes.

2.2.4 Evaluacion de un programa de intervencion

En la evaluacion de un programa de intervencion se determina la eficacia de las acciones

realizadas para la prevencion de riesgos, en este caso de tipo psicosocial.

Peir6 (2007, pp. 68-88) clasificala evaluacion de programas de intervencion en dos tipos;

la evaluacion formativay la sumativa, que se describen a continuacion.

Evaluaciéon formativa: Se realiza poco tiempo después de haber puesto en marcha el
programa de intervenciony tiene por objetivo conocer si su implementaciony las condiciones son
las adecuadas para que se produzcan los resultados deseados, asi como proporcionar sugerencias
e identificar posibles mejoras para el desarrollo del programa. Los métodos de obtencion de datos
en este tipo evaluacion pueden ser cualitativos (entrevistas) o cuantitativos (cuestionarios o por

observacion).

Evaluacién sumativa: Se realiza una vez finalizado el programa o en su fase final, con el
fin de proporcionar informacion que permita decidir si es conveniente o no realizar una segunda

edicidn del programa o en dado caso, finalizarlo. Se evalta la eficacia del programa (por el grado
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de cumplimiento de los objetivos), la eficiencia (uso de recursos, costes en relacion con lo
producido, etc.) el proceso de implementaciény el impacto en la organizacion. Los métodos e
instrumentos para la obtencion de datos pueden ser cuantitativos o cualitativos, tales como:
entrevistas, reuniones focalizadas, cuestionarios, observacion, registros existentes, indicadores,

entre otros.

2.2.5 Indicadores Clave de Rendimiento (KPI) de un programa de
intervencion

Un KPI (Key Performance Indicator), es una métrica cuantitativa que los lideres de las
empresas utilizan para verificar la efectividad de las estrategias implementadas en un periodo

establecido en las diferentes areas de la organizacion.(Laoyan, 2025)

A continuacion, se describen algunos de los KPI's que se pueden emplear para evaluar la

eficaciade programas de intervencion de acuerdo con Agea (2023).

e KPI de retencion de nuevos talentos: Se utiliza para evaluar la capacidad de una empresa
para retener a sus trabajadores, ademas ofrece datos relevantes sobre la estabilidad laboral
de una empresa. Si la Tasa de Retencién de Nuevos Talentos (TRNT) obtenida es alta,
significa que los empleados estan satisfechos y comprometidos con su trabajo en la
empresa, lo que genera un ambiente laboral positivo.

Formula de calculo:

2.1)

Num.de nuevas contrataciones
que permanecen en la empresa
durante un periodo determinado
Num.total de nuevas
contratacionesen ese mismo periodo

TRNT = x 100

e KPI de accidentabilidad laboral: Este indicador permite evaluar la eficacia de las
estrategiasy acciones para la prevencion de riesgos laborales. Si la Tasa de Accidentalidad
Laboral (TAL) es alta entonces se deben ajustar las medidas de seguridad para minimizar

el nimero de accidentes y el riesgo de sufrirlos en el centro de trabajo.
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Formula de calculo:

(2.2)

Nuam.total de accidentes laborales
TAL = ( - ) 00
Num.total de empleados

e KPI de productividad: Es un indicador que permite evaluar el rendimiento de los
empleados en un tiempo determinado de horas trabajadas. Si la Tasa de Productividad (TP)
es alta significa que las tareas se realizan de manera efectiva, por el contrario, si la tasa es
baja entonces se requiere realizar cambios en la asignacion de tareas, ya que estas no se
estan cumpliendo a tiempo y esto puede generar gastos para la empresa.

Formula de calculo:

2.3)

Total de tareas realizadas
TP = <

Horas trabajadas ) x 100

e KPI de satisfaccion laboral: Es un indicador que permite conocer el Nivel de Satisfaccion
Laboral (NSL). Para aplicar este indicador es importante utilizar un cuestionario de
satisfaccion laboral. Si el resultado es alto se considera que el ambiente laboral es bueno
en la organizacion, ademas el trabajador se encuentra motivado y satisfecho de trabajar en
la empresa.

Formula de calculo:
(2.4)

Num.total de respuestas positivas

NSL=< >><100

Num. total de respuestas

o KPI de ausentismo laboral: Este indicador permite conocer si los trabajadores se
encuentran motivados para asistir a su puesto de trabajo diariamente. Si la Tasa de

Ausentismo (TA) es menor del 3% se considera dentro de lo normal, pero si la tasa es
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mayor que 3% se deberia estudiar las posibles causas de esa falta de motivacion para asistir
al centro de trabajo.
Formula de céalculo:

2.5)

TA = (Nl'rm. de horas de ausentismo totales

X
Num. de horas planificadas ) 100

2.3 NOM-035-STPS-2018 Factores de riesgo psicosocial en el trabajo-

Identificacion, analisis y prevencion.

La NOM-035 es una norma de la STPS encargada de establecer los elementos para

identificar, analizar y prevenir los factores de riesgo psicosocial y a su vez promover un entorno

organizacional favorable. Por lo que se enfoca principalmente en la proteccion de la salud y

bienestar mental de los trabajadores. Su campo de aplicacién es en todo el territorio mexicano y

en todos los centros de trabajo (DOF, 2018).

b)

d)

2.3.1 Obligaciones del patron.

De acuerdo con el DOF (2018) las obligaciones del patrén son las siguientes:

Establecer por escrito, implantar, mantener y difundir en el centro de trabajo una politica
de prevencion de riesgos psicosociales que contenga la prevencion de los factores de riesgo
psicosocial, la prevencién de la violencia laboral, y la promocion de un entorno
organizacional favorable.

Identificar y analizar los factores de riesgo psicosocial, tratindose de centros de trabajo
que tengan entre 16 y 50 trabajadores.

Identificar y analizar los factores de riesgo psicosocial y evaluar el entorno organizacional,
en centros de trabajo con mas de 50 trabajadores.

Adoptar las medidas para preveniry controlar los factores de riesgo psicosocial, promover
el entorno organizacional favorable, asi como para atender las practicas opuestas al entorno

organizacional favorable y los actos de violencia laboral.
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g)

h)

b)

d)

Identificar a los trabajadores que fueron sujetos a acontecimientos traumaticos severos
durante o con motivo del trabajo y canalizarlos para su atencion a la institucion de
seguridad social o privada, o al médico del centro de trabajo.

Practicar exdmenes médicos y evaluaciones psicoldgicas a los trabajadores expuestos a
violencia laboral y/o a los factores de riesgo psicosocial, cuando existan signos o sintomas
que denoten alguna alteracion a su salud y el resultado de 1a identificacion y anélisis de los
factores de riesgo psicosocial.

Difundir y proporcionar informaciona los trabajadores sobre la politica de prevencion de
riesgos psicosociales, las medidas y acciones de prevencion, los mecanismos para presentar
quejas, los resultados de la identificaciony analisis de los factores de riesgo psicosociales
y las posibles alteraciones que puede provocar.

Llevar los registros sobre los resultados de la identificacion y andlisis de los factores de
riesgo psicosociales, las medidas de control y los nombres de los trabajadores a los que se

les practicaron examenes clinicos.

2.3.2 Obligaciones de los trabajadores.

De acuerdo con el DOF (2018) las obligaciones de los trabajadores son:

Observar las medidas de prevenciony, en su caso, de control que dispone esta Norma, asi
como las que establezca el patron para: controlar los factores de riesgo psicosocial,
colaborar para contar con un entorno organizacional favorable y prevenir actos de violencia
laboral.

Abstenerse de realizar practicas contrarias al entorno organizacional favorable y actos de
violencia laboral.

Participar en la identificacion de los factores de riesgo psicosocial y, en su caso, en la
evaluacion del entorno organizacional.

Informar sobre practicas opuestas al entorno organizacional favorable y denunciar actos
de violencialaboral, utilizando los mecanismos que establezca el patron para tal efecto y/o
a través de la comision de seguridad e higiene, a que se refiere la NOM-019-STPS-2011, o
las que la sustituyan.

Informar por escrito al patrén directamente, a través de los servicios preventivos de

seguridad y salud en el trabajo o de la comision de seguridad e higiene; haber presenciado
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o sufrido un acontecimiento traumatico severo. El escrito deberd contener al menos: la
fecha de elaboracion; el nombre del trabajador que elabora el escrito; en su caso, el nombre
de los trabajadores involucrados; la fecha de ocurrencia, y la descripcion del(los)
acontecimiento(s).

f) Participaren los eventos de informacion que proporcione el patron.

g) Someterse a los exdmenes médicos y evaluaciones psicoldgicas que determinan la presente
Norma y/o las normas oficiales mexicanas que al respecto emitan la SSA y/o STPS, y a
falta de éstas, los que indique la institucion de seguridad social o privada, o el médico o

psicologo o psiquiatra del centro de trabajo o de la empresa.

2.3.3 Identificacion y analisis de los factores de riesgo psicosociales.

La NOM-035 esta formada por cinco Guias de Referencias, las tres primeras se refierena
la identificacion de los trabajadores que fueron sujetos a acontecimientos traumaticos severos,
factores de riesgos psicosociales y la evaluacion del entorno organizacional, cada una de ellas se
aplica dependiendo del nimero de trabajadores en la empresa, asi, la Guia de Referencial es valida
para todos los centros de trabajo, sin importar el nimero de trabajadores, la Guia de Referenciall
se recomienda para empresas con menos de 50, y la Guia de Referencia Il es valida para empresas
con mas de 50 trabajadores. Mientras que las Guias de ReferencialVy V establecenlos ejemplos
de politicas que se deben seguir para la prevencion de riesgos psicosociales y un cuestionario del

trabajador con sus datos respectivamente, lo anterior se puede observar en figura 2.3.
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| NOM-035-STPS-2018
' |

GUIASDE REFERENCIA

\% \Y,
Cuestionario para || |gentificacion y Identificacion y Ejemplo de Datos del
identificar a los andlisis de los analisis de los Politica de trabajador.
trabajadores que factores de factores deriesgo| | prevencion de
fueron sujetos a fiesgo psicosocial y riesgos
acontecimientos psicosocial. evaluacion del psicosociales.
traumaticos severos. entorno S
organizacional en
los centros de
Para todos " Para centros | trabajo.
Ié’s centros de trabajo en
e trabajo. donde se -~ .
Para centros de
tenga entre 16 trabajo en
y 50 donde se tenga
trabajadores. més de 50
trabajadores.

Figura 2.3 Guias de Referencia de la NOM-035-STPS-2018. Elaboracion propia.

La NOM-035 permite la modificacion de las Guias de Referencia o que las empresas
elaboren sus propios cuestionarios siempre y cuando se cumplan con los requisitos establecidos en
los apartados 7.4 y 7.5, lo que significa que las Guias de Referencia no son obligatorias. La
aplicacion de los cuestionarios se puede hacer de manera digital o escrita. La normativa no
especificalos requisitos que debe cumplir el aplicador del cuestionario, solamente recomienda que
el evaluador de los mismos sea una persona con cédula profesional. El responsable de la evaluacion
es el patron o en su caso el trabajador que este indique. La norma sefiala que la identificacion y
analisis de los factores de riesgo psicosocial y la evaluacion del entorno organizacional debera

realizarse al menos cada dos afios.

La NOM-035 en el DOF (2018) publicé una tabla donde se establece el tamaio de la
muestra con relacion al numero total de trabajadores en el centro laboral por seleccion aleatoria,
en caso de que la autoridad laboral y/o las unidades de verificacion requieran entrevistar a algunos
trabajadores para corroborar las respuestas obtenidas de la aplicacion de cualquiera de las Guias

de Referenciaaplicadas en el centro de trabajo. Esto se muestraen la Tabla 2.1.
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Tabla 2.1 Muestreo porseleccion aleatoria

Numero total de Numero de trabajadores
trabajadores por entrevistar
1-15 1
16-50 2
51-105 3
Mas de 105 1 por cada 35, ttabaj adores
hasta un maximo de 15

Fuente: DOF (2018)

2.4 Otras normativas
1. NOM-001-STPS-2008, Edificios, locales, instalaciones y areas en los centros de
trabajo-condiciones de seguridad.
La NOM-001-STPS-2008 tiene por objetivo asegurar que los centros de trabajo en México
cumplan con ciertos estandares de seguridad. Su proposito principal es prevenir cualquier riesgo

que pueda afectar a los trabajadores.

La normativa establece que para mantener un espacio laboral seguro es necesario que las
areas de trabajo se encuentren en orden y limpieza constante, asi como delimitar las zonas de
trabajo para asegurar espacios seguros, garantizar la accesibilidad para trabajadores discapacitados

y asegurar que escaleras, rampas, paredes y otras estructuras sean seguras y estén en buen estado.

En el apartado 7.2, 7.3, 7.4, 7.5,7.6 ,7.7, 7.8, 8, y 9 establece los requisitos de seguridad
relacionados con techos, paredes, pisos, escaleras, rampas, escalas, puentes y plataformas

elevadas, sistemas de ventilacion artificial y el transito de vehiculos.

2. NOM-017-STPS-2008, Equipo de proteccion personal-Seleccion, uso y manejo en los
centros de trabajo.
El objetivo principal de esta norma es garantizar que los patrones estén obligados a

proporcionar a sus trabajadores el Equipo de Proteccion Personal (EPP).

La Norma 017 (DOF, 2008) establece un conjunto de obligaciones que el patron debe de

cumplir, las cuales son:
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e Identificary analizar los riesgos de trabajo a los que estan expuestos los trabajadores por
cada puesto y area de trabajo.

e Determinar el EPP que deben utilizar los trabajadores en funcion de los riesgos de trabajo
a los que puedan estar expuestos por las actividades que desarrollan o por las areas en las
que se encuentran.

e EIl EPP proporcionado a los trabajadores sea de acuerdo a las caracteristicas fisicas de los
trabajadores, ademas debe contar con las indicaciones, instrucciones o procedimientos del
fabricante para su uso, revision, reposicion, limpieza, limitaciones, mantenimiento,
resguardo y disposicion final.

e El patron debe comunicar a los trabajadores los riesgos a los que estdn expuestos.

e Elpatron debe proporcionar a los trabajadores la capacitacion y adiestramiento para el uso,
revision, reposicion, limpieza, limitaciones, mantenimiento, resguardo y disposicion final
del equipo de proteccion personal.

e El patron debe supervisar que los trabajadores utilicen su EPP durante su jornada de trabajo.

e Identificary sefalar las 4reas del centro de trabajo donde se requiera el uso obligatorio del
EPP.

3. NOM-026-STPS-2008, Colores y senales de seguridad e higiene, e identificacion de
riesgos por fluidos conducidos en tuberias.

Su principal objetivo es establecer los requerimientos en cuanto a los colores y sefiales de

seguridad e higieney la identificacion de riesgos por fluidos conducidos en tuberias.
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En la figura 2.4 se muestran los colores de seguridad, su significado e indicaciones y

precisiones de acuerdo con la NOM-026-STPS-2008.

COLOR DE
SEGURIDAD SIGNIFICADO INDICACIONES Y PRECISIONES
Paro. Alto y dispositivos de desconexién para emergencias.
Prohibicion. Senalamientos para prohibir acciones especificas.
RQJO ) . ) Ubicacion y localizacion de los mismos e identificacion
Material, equipo y sistemas para . )
. ) de tuberias que conducen fluidos para el combate de
combate de incendios. ) .
incendios.
. i Atencién, precaucion, verificacion e identificacion de
(Advertencia de peligro. . . )
tuberias gque conducen fluidos peligrosos.

AMARILLO Delimitacion de areas. Limites de areas restringidas o de usos especificos.
Advertencia de peligro por|Senalamiento para indicar la presencia de material
radiaciones ionizantes. radiactivo.

Identificacion de tuberias que conducen fluidos de
bajo riesgo. Sefialamientos para indicar salidas de
VERDE Condicion segura. emergencia, rutas de evacuacion, zonas de seguridad
y primeros auxilios, lugares de reunion, regaderas de
emergencia, lavaojos, entre otros.
AZUL Obligacion. Senalamientos para realizar acciones especificas.

Figura 2.4 Colores de seguridad, su significados e indicacionesy precisiones. DOF, 2008.

Asi mismo la norma establece una tabla para utilizar colores contrastantes para mejorar la

percepcion de los colores de seguridad. Lo anterior se muestra en la figura 2.5.

COLOR DE SEGURIDAD COLOR CONTRASTANTE
ROJO BLANCO
NEGRO,
AMARILLO
MAGEMNTA"
VERDE BLANCO
AZUL BLANCO

Figura 2.5 Seleccion de colores contrastantes. DOF, 2008.

En la figura 2.6 se muestra las formas geométricas para sefiales de seguridad e higieney su

significado.
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FORMA DESCRIPCION DE
O GEOMETRICA FORMA GEOMETRICA e iiel

Circulo con banda circular y
banda diametral oblicua a
45°%  con la horizontal,
dispuesta de la parte
superior izquierda a la
inferior derecha.

Prohibiciéon de wuna accion
susceptible de provocar un
riesgo.

PROHIBICION

Descripcion de wuna accion

OBLIGACION : .
obligatoria.

Circulo.

Triangulo equilatero. La
base debera ser paralela a|Advierte de un peligro.
la horizontal.

PRECAUCION

Cuadrado o rectangulo. La
relacion de lados sera como
maximo 1:2.

Proporciona informacion para

INFORMACION
casos de emergencia.

T]>007

Figura 2.6 Formas geométricas para sefiales de seguridad e higieney su
significado. DOF, 2008.

Asi mismo en la figura 2.7 se muestran los colores de seguridad para tuberiasy su significado.

sc;;:ﬁ,ri:: d Significado
Rojo Identificacion de fluidos para el combate de incendio conducidos por tuberia.
Amarillo Identificacion de fluidos peligrosos conducidos por tuberia.
Verde Identificacion de fluidos de bajo riesgo conducidos por tuberia.

Figura 2.7 Colores de seguridad para tuberias y su significado. DOF; 2008.
4. Articulo 123 de l1a Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos.
Este articulo consta de dos apartados, A y B. El aparatado A establece los derechos
laborales, es decir las normas minimas que deben cumplir los patrones y los sindicatos en materia
de salarios, jornadas, descansos, seguridad social, huelga y contratacion colectiva. Por otro lado,

el apartado B se refiere a los derechos laborales de los empleados publicos.
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5. Titulo Cuarto: Derechos y Obligaciones de los trabajadoresy de los patrones.
Capitulo I, IT y III BIS de 1a Ley Federal del Trabajo.
El titulo cuarto de la Ley Federal del Trabajo establece en el Capitulo I las obligaciones de
los patrones, en el Capitulo II las obligaciones de los trabajadores y en el Capitulo I1I BIS establece

lo relacionado a la productividad, formaciony capacitacion de los trabajadores.
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CAPITULO III: DISENO DE UN PROGRAMA DE
INTERVENCION DE FACTORES DE RIESGO PSICOSOCIALES

El estrés laboral produce en los trabajadores desequilibrio emocional, temor al fracaso,
bajo desempefio, fatiga, irritabilidad, apatia y tension entre los trabajadores, elementos que en
muchas ocasiones se contraponen con el cumplimiento de las metas establecidas por las empresas,
ademas ocasiona descuidos y fallas en el trabajo. Por todo esto es necesario disefar programas de
intervencion que ayuden a prevenir y disminuir los factores de riesgo psicosociales presentes en el

ambiente laboral.

La NOM-035 define las medidas de prevencion y acciones de control como ‘“‘aquellas
acciones que se adoptan para prevenir y/o mitigar a los factores de riesgo psicosocial y, en su caso,
para eliminar las practicas opuestas al entorno organizacional favorable y los actos de violencia

laboral, asi como las acciones implementadas para darles seguimiento” (DOF, 2018).

La prevencion de riesgos psicosociales y el estrés laboral son aspectos importantes para la
OIT ya que se encuentran dentro de sus objetivos principales para la promocion de la salud en el
trabajo (OIT, 2016).

En este sentido la presente investigacion tiene por objetivo disefiar un Programa de
Intervencion para disminuir los factores de riesgo psicosociales presentes en CDES y disminuir
el estrés laboral. La norma NOM-035 no establece la forma de disefiar un programa de
intervencion, sino que Unicamente estipula los lineamientos o politicas que podrian ayudar a
disminuir los niveles de estos factores. La validacion se realizard por medio de la aplicacion de

instrumentos de evaluacion, como: indicadores, cuestionarioy entrevistas.
Normativa aplicada en este programa de intervencion

Para la elaboracion de este programa de intervencion se consideran las siguientes normas

y leyes.

1. NOM-035-STPS-2018, Factores de riesgo psicosocial en el trabajo - Identificacion,
analisis y prevencion.
2. NOM-001-STPS-2008, Edificios, locales, instalaciones y areas en los centros de trabajo-

condiciones de seguridad.
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3. NOM-017-STPS-2008, Equipo de proteccion personal - Seleccion, uso y manejo en los
centros de trabajo.

4. NOM-026-STPS-2008, Colores y sefiales de seguridad e higiene, e identificacion de
riesgos por fluidos conducidos en tuberias.

5. Articulo 123 de la Constitucion Politica de los Estados Unidos Mexicanos.

6. Titulo Cuarto: Derechos y Obligaciones de los trabajadores y de los patrones. Capitulo I,

II y III BIS de la Ley Federal del Trabajo.
Organizacion del programa de intervencion

En CDES se encontr6 que existen factores de riesgo psicosociales relacionados con el
ambiente de trabajo, los factores propios de la actividady la organizacion del tiempo de trabajo,
es por ello que, como lo recomienda la NOM-035-STPS-2018 se debe promover un entorno
organizacional favorable y prevenir los riesgos psicosociales en el trabajo por medio de un
programa de intervencion. Con el proposito de facilitar la ejecucion y evaluacion de este programa
se subdividid en cuatro partes: el programa de induccion, , programa de prevencion, programa de
capacitacion y el programa de desarrollo humano y superacion personal. Cada uno de estos
atienden a las problematicas presentes en CDES de acuerdo con los resultados de la evaluaciénde
factores de riesgos psicosociales expuestos en el planteamiento del problema. En la figura 3.1 se
muestra la relacion de las problematicas con el subprograma de intervencion que se propone como

solucion.
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.

PROGRAMA DE INTERVENCION

PROBLEMATICAS ESTRATEGIAS

Trabagjos peligrosos « Induccién general
PROGRAMA DE * Induccién especificay

Escasa claridad de las INDUCCION acompafamiento

funciones

Jornadas de trabgjo PROGRAMA DE * Ambiente de trabajo

sitencas PREVENCION DE * Distribucion de las cargas de trabajo
FACTORES DE * Control sobre el trabajo

Ritmos de trabgjo RIESGOS

acelerado PSICOCIALES

* Gestion del talento humano
Falta de control sobre el * Evaluacién de politicas de recursos
trabajo PROGRAMA DE humanos
CAPACITACION e Desarrollo de competencias en
gestion de tiempo y productividad
¢« Comunicacion del programa de
intervencion.

Limitada capacitacién

Limitada posibilidad de

desarrollo A PROGRAMA DE
Intervencion en la / , DESARROLLO * Liderazgo transformacional y

. &g o HUMANO Y fortalecimiento de la comunicacion
relacién ‘l'r‘cbcyo familia SUPERACION e Manejo de conflictos y relaciones
Deficiente relacién entre PERSONAL interpersonales

colaboradores

Figura 3.1 Organizacion del programa de intervencion. Elaboracion propia.
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3.1 PROGRAMA DE INDUCCION

La induccion laboral es de gran relevanciaya que tiene un alto impacto en el proceso para
desempefiar las tareas de manera eficiente (Ortega et al., 2023). De acuerdo con Castillo (2023)
durante las primeras semanas de trabajo existe hasta un 22% de rotacion de talento en las
contrataciones y puede estar relacionado con factores como el proceso de seleccion deficiente y
una mala induccion. Por otro lado, segtin un estudio de Gallup el 29% de los nuevos colaboradores
se sienten preparados para su nuevo puesto tras el proceso de induccion (Castillo, 2023).

En CDES las condiciones de trabajo y las actividades diarias se consideran peligrosas, es
por ello que es importante que el trabajador desde su ingreso a la empresa conozca la distribucion
de las areas de trabajo, la informacion necesaria para llevar a cabo sus tareas diarias, las
herramientas que utilizara en su puesto de trabajo y el EPP de acuerdo con sus actividades. Por
ello se propone que en el CDES se integre el siguiente programa de induccion.

Propuesta del programa de induccion

Objetivo general: Brindar a los empleados de nuevo ingreso del CDES la informacion y
herramientas necesarias para facilitar su adaptacion en la empresay aumentar su productividad.

El programa de induccion consta de tres etapas

3.1.1 Induccion general

Tabla 3.1 Induccion general

Acciones Objetivos Plazo Resp.o l}sables/
participantes
Bienvenida Participantes:
Recorrido por la empresa Empleados de nuevo

ingreso (es decir, aquel
que ingresa por primera o
Durante | segunda vez) en el area
la operativa que tienen la
primera | categoria por tiempo

Presentar al nuevo
empleado un
panorama general de
la organizacion de la
empresa para facilitar

Brindar informacion sobre la
empresa: historia, mision, vision,
valores, politicas, reglamento
interno, cultura empresarial,

horarios (trabajo, comida, | ¢y integracion a la semana dpf}ﬂldO en el CDES:
descanso), vacaciones, beneficios | groanizacia linieros y verificadores

, ganizacion )
sociales, entre otros aspectos de la Responsable:
organizacion Departamento de

formacion continua

Fuente: Elaboracién propia
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3.1.2 Induccion especifica y acompafiamiento

Tabla 3.2 Induccion especificay acompariamiento

Acciones Objetivos Plazo Respf)r.lsables/
participantes
Presentar al empleado de nuevo
ingreso en su area de trabajo
Describir el puesto de trabajo: Participantes:
Nombre, objetivo y funciones De 3 Empleados de nuevo
del puesto, explicar la forma de Acompafiar al 1 2e 4 ingreso (es decir, aquel
evaluar su desempefio laboral, | empleado  en  su que ingresa por primera o
las condiciones del puesto, las proceso de adaptacion feses segunda vez) en el area
tareas que desarrollara, el | 3] puesto de trabajo y operativa que tienen la
software necesarios para la promover su categoria por tiempo
realizacion de tareas y los | desarrollo personal y definido en el CDES:
fondos econémicos con los que | gy compromiso con el linieros y verificadores
cuenta la empresa CDES Responsable:
Jefe inmediato o la
persona que este asigne
Proporcionar al empleado de Eilslrante
nuevo ingreso el EPP vy .
herramientas de trabajo Eglrﬁl:rr:‘:

Fuente: Elaboracion propia

3.1.3 Evaluacion del programa

Para estimar la eficacia del programa de induccién se aplicard un cuestionario en linea
(Anexo 1) de caracter anénimo a todos los empleados de nuevo ingreso, con el fin de mejorary
optimizar este proceso.

Asimismo se debe calcular la Tasa de Retencién de Nuevos Talentos (2.1) antes y después
de la implementacion del programa de induccion, con el fin de evaluar su efectividad y la

satisfacciony compromiso de los empleados con la empresa.
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3.2 PROGRAMA DE CAPACITACION

La aplicacionde un programa de capacitacion del personal es importante para el logro de
tareas y proyectos, ya que a través de estos los trabajadores adquieren conocimientos,
herramientas, habilidades y actitudes para cumplir con sus actividades diarias. De acuerdo con el
reglamento interno de CDES es obligacion del trabajador asistir a cursos de capacitacion y
adiestramiento para su desarrollo laboral, por tal motivo se propone el siguiente programa de

capacitacion.

Objetivo general: Proporcionar al personal del CDES las competencias y habilidades
necesarias para el eficiente desempefio de sus funciones en la empresa y aumentar con ello su

crecimiento profesional.
Propuesta del programa de capacitacion
El programa de capacitacion se organizaria de la siguiente manera:

3.2.1 Estrategias de gestion del talento humano

La gestion del talento humano es fundamental para el fortalecimiento de las competencias
laboralesy el logro de un ambiente laboral 6ptimo. Las actividades relacionadas con la gestion del
talento humano son importantes para lograr el éxito de una organizacion, ya que genera una mejor
calidad de vida de los empleados y los motiva a entregar toda su capacidad y talento en la ejecucion
de sus tareas, lo cual reduciria el ausentismo por parte del trabajador. Se proponen las siguientes

acciones para mejorar el ambiente laboral, la productividad y el desarrollo de habilidades de los

trabajadores de CDES.
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En la tabla 3.3 se muestralas acciones, tiempo, objetivo, responsables y participantes.

Tabla 3.3 Acciones para la gestion del talento humano

Acciones Objetivos Tiempo Respf) r.lsables/
participantes
Participar en un curso impartido por la
CDES regional de acuerdo con su
puesto de trabajo:
a) Operaciéon y mantenimiento b)
Servicio al cliente ¢) Medicion d)
conexion y servicios e)
Planeacion/construccion f) Seguridad e
Higiene g) Recursos humanos h)
Administracion 1) Tecnologias de la
informacion j) Regulacion y juridico k)
Formacion directivas. ..
. . ) . Participantes:
Que se encuentra disponible en: | Perfeccionar las
) . Todos los
https://campusdcoc.cfe.mx/cvdste/ capacidades, .
— : : o trabajadores
Participar de un curso del interés del | habilidades y | Cada
. . . ! - Responsable:
trabajador, el cual puede ser impartido | competencias de los | afio D
. . epartamento
en las siguientes plataformas: trabajadores del de  formacion
PROCADIST: Es una plataforma | CDES continua

educativa a distancia para trabajadores
que tiene por objetivo fortalecer su
desarrollo de competencias,
capacidades y habilidades laborales.
https://procadist.stps.gob.mx/procadist/
Capacitate para el empleo: Es una
plataforma que tiene como finalidad
contribuir al desarrollo de
competencias productivas.
https://capacitateparaclempleo.org/

Fuente: Elaboracion propia
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3.2.2 Estrategias de evaluacion de politicas de recursos humanos

Las politicas de recursos humanos son importantes en toda organizacidn sin importar su
sector o tamafio, ya que permiten reforzar la relacion que existe entre la empresa y empleados,
promoviendo asi, un entorno organizacional favorable para todos los colaboradores.

En la tabla 3.4 se presentan las acciones, objetivos, tiempos y responsables de cada medida.

Tabla 3.4 Acciones parala evaluacion de politicas de recursos humanos.

Acciones Objetivo Tiempo Responsables

Revisar 'y mejorar las
politicas de recursos
humanos relacionadas con la
jornada de trabajo,
vacaciones, dias de
descanso, permisos,
reclutamiento y selecciondel | Fomentar un entorno
personal, entre otros, que | organizacional

estén alineadas con la | favorable para mejorar

prevencion  de  riesgos | el bienestar, Cada dos afios Administracion de
laborales para procurar el | satisfacciony aumentar recursos humanos.
bienestar del trabajador el sentido de

pertenencia de  los
Desarrollar  politicas  de | trabajadores
bienestar laboral, pueden
incluir:

Flexibilidad laboral, horarios
de trabajo equilibrados y
promocién de estilos
saludables de vida

Fuente: Elaboracion propia
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3.2.3 Estrategias de desarrollo de competencias en gestion de tiempo y
productividad

La gestion del tiempo consiste en identificar, priorizar y abordar las tareas de la vida diaria
de manera eficiente y efectiva, de esta manera no solo mejora la productividad laboral sino también
la satisfaccion personal.

En la tabla 3.5 se muestran las acciones, objetivos, tiempos, participantes y responsables

correspondientes.

Tabla 3.5 Acciones para el desarrollo de competencias en gestion de tiempo y productividad

Acciones Objetivo Tiempo Rp;il:?c?;z?lltiss/
Participar del curso gestion del
tiempo para la p.roduc‘tividad personal Participantes:
y profesional, disponible en: Todos los
https://capacitateparaclempleo.org/cu | Aumentar la productividady colaboradores
rsos/view/100135 mejorar el equilibrio entre el Responsable:
tiempo dedicado al trabajoy Departamen t(.)
Participar del curso de trabajo en | 12 vida personal de formacién
equipo disponible en: continua
https://procadist.stps.gob.mx/procadi Cada
st/ aflo
Proporcionar a los trabajadores Participantes:
herramientas de gestion del tiempo, . o Todos los
estas pueden ser: M orar las habilidades para colaboradores
a) GanttPRO trabajar de manera creatlva.y Responsable:
b) Trello compren.der la 1mportan01a Administracion
c) Asana del trabajo en equipo de recursos
d) ClickUp humanos

Fuente: Elaboracion propia

3.2.4 Estrategias de comunicacion del programa de intervencion

Comunicar el programa de intervencion a los trabajadores y lideres de la organizacion es
fundamental para asegurar el compromiso y comprension de todos los involucrados con el fin de
lograr una implementacion exitosa. En la tabla 3.6 se presentan las acciones, objetivos, tiempos,

participantes y responsables para cada actividad:
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Tabla 3.6 Acciones parala comunicacion del programa de intervencion

Acciones Objetivo Tiempo Resp.o 1.1sables/
participantes
Reunion para explicar de manera
detallada:
a) El objetivodel programa
b) (Cdémo se llevard a cabo? Implementar de manera
¢) (Cuando se llevarda cabo? exitosa el programa de Participantes:
d) (Cuales son los beneficios de la | intervencion en el CDES Directivos  de
implementacion del programa? la empresa:
e) Responder todas las dudas de los Cada afio jefes de area
trabajadores
Responsable:
Difundir video sobre la prevencion | Aumentar el compromiso g:;:?;le
de riesgos psicosociales, disponible | y comprension de los
en: directivos de CDES sobre
https://www.youtube.com/watch?v | la prevencion de factores
=rQ5cTRY91Z0k de riesgos psicosociales

Fuente: Elaboracion propia

3.2.5 Evaluacion del programa

Para evaluar la eficaciadel programa de capacitacion se recomienda emplear la Tasa de
Productividad (2.3) antes y después de la intervencion con el fin de medir el rendimiento de los

trabajadores.
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3.3 PROGRAMA DE PREVENCION DE FACTORES DE RIESGO
PSICOSOCIALES EN EL TRABAJO.

Debido a los grandes cambios que implica el proceso de globalizacién en la industria, los
riesgos psicosociales son mas frecuentes e intensos en la actualidad, es por ello que es de suma
importancia prevenirlos en el centro de trabajo. A continuacion, se presentan algunas acciones que
se pueden realizar para lograr reducir el impacto de los riesgos psicosociales en la salud fisica y
mental de los trabajadores. En CDES se encontrdé que los factores de riesgo psicosociales
relacionados con el ambiente de trabajo (condiciones de trabajo) y los factores propios de la
actividad (cargas de trabajo y faltade control sobre el trabajo) representan un riesgo alto para los
trabajadores, por lo tanto, para prevenirlos se propone el siguiente programa de intervencion de

factores de riesgo psicosociales.

Propuesta de programa de prevencion de factores de riesgos psicosociales en el

trabajo

Objetivo general: Disminuir el estrés laboral y los factores de riesgos psicosociales

presentes en CDES para lograr un entorno organizacional favorable.

3.3.1 Estrategias para mejorar el ambiente de trabajo

Se refiere a condiciones peligrosas e inseguras o deficientes e insalubres; es decir, a las
condiciones del lugar de trabajo, que bajo ciertas circunstancias exigen del trabajador un esfuerzo

adicional de adaptacion (DOF, 2018)

En la tabla 3.7 se presentan las acciones, objetivos, tiempos, participantes y responsables

para cada actividad:

Tabla 3.7 Acciones para mejorar las condiciones del ambiente de trabajo

R 1
Acciones Objetivo Tiempo esp.ol.lsab e
participantes
Realizar el  diagnostico e Participantes:
identificacion de factores de | Identificary analizarlos Todos los
riesgos psicosociales en el centro | factores de  riesgo | Cada 2 | colaboradores
de trabajo por medio de | psicosociales presentes | afios Responsable:
cuestionarios que la NOM- | en CDES Departamento
035.STPS-2018 establece. Esto de seguridad e
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ayudara a identificar las areas de
mejora y necesidades del personal

Revisar las condiciones del centro
de trabajo de acuerdo a lo
estipulado en los apartados 7.2 de
la. NOM-001-STPS-2008, para
prevenir riesgos de trabajo.

Ver video “NOM-001-STPS-2008
/ Condiciones de seguridad en
edificios, locales, instalaciones”
disponible en:
https://youtu.be/xwoNqnNsnWk?
si=30Xum502ZJRxLsOT

Brindar al trabajador un
espacio de trabajo en
condiciones Optimas y
seguras para desarrollar
sus tareas laborales

Proporcionar a los trabajadores el
EPP de acuerdo con las actividades
que realicen, asi como un botiquin
y un extintor por equipo de trabajo

Disminuir la
accidentabilidad laboral
en los trabajadores del

CDES

El dia en
que
ingrese el
trabajador.
Cada 3
meses

Ver video “12 reglas basicas de

seguridad” disponible en:

https://youtu.be/3Sk6PqEa0ZA?si
=S5PiXRDZqqOrkYO0-

Concientizar a los
trabajadores sobre
importancia del uso del

EPP

la

Cada que
se le
proporcion
e EPP al
trabajador

Emplear colores y sefiales de
seguridad e higiene en el Centro de
Trabajo, tal como se mencionan en
las tablas 2.4, 2.5. 2.6 y 2.7 de este
documento

Prevenir accidentes de
trabajo, y promover un
ambiente de trabajo
seguro

Cada 2
anos

higiene o la
persona que el
gerente general
asigne

Fuente: Elaboracion propia
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3.3.2 Estrategias para mejorar la distribucion de cargas de trabajo

Las cargas de trabajo se refieren a las exigencias que el trabajo impone al trabajadory que
exceden su capacidad, pueden ser de diversa naturaleza, como cuantitativas, cognitivas o mentales,
emocionales, de responsabilidad, asi como cargas contradictorias o inconsistentes (DOF, 2018).

En la tabla 3.8 se exponen las acciones, objetivos, tiempos, participantes y responsables

correspondientes:

Tabla 3.8 Acciones para mejorar la distribucion de cargas de trabajo

relacion a las cargas de trabajo

acerca de las
cargas de trabajo

Acciones Objetivo Tiempo Responsables/
participantes
Reali trevist Conocer la Participantes:
ealizar entrevistas .,
¢ ly opiniéon de los Todos los
enc':u'es as para conocer la trabajadores Cada seis meses | colaboradores
opinion de los empleados con Responsable:

Administracion de
recursos humanos

medidas para evitar ritmos de

trabajo acelerados

de trabajo diarios

Realizar instructivos donde se .. Participantes:
defi | 1 Delimitar el Todos los
clinan ¢ ara}rpente as tareas alcance del puesto Cada ano colaboradores
y responsabilidades de cada de trabajo Responsable:
trabajador Jefes de area
Planificar las actividades L
. . Disminuir el Participantes:
diarias de los trabajadores ,
) ) estreés laboral Todos los
considerando tiempos de Cad laborad
d 'das otras provocado por el ada Ssemana colapboradores
escanso, comi .
Y exceso de ordenes Responsable:

Jefes de area

Fuente: Elaboracion propia
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3.3.3 Estrategias para aumentar el control sobre el trabajo

“El control sobre el trabajo es la posibilidad que tiene el trabajador para influiry tomar

decisiones en la realizacion de sus actividades” (DOF, 2018).

Objetivo: Aumentar la participacion de los trabajadores sobre la toma de decisiones y

control sobre el trabajo.

Las acciones, objetivos, tiempos, participantes y responsables se muestran en la tabla 3.9.

Tabla 3.9 Acciones para aumentar el control sobre el trabajo

. L. . Responsables/
Acciones Objetivo Tiempo participantes
El  buzdén de | Participantes:
Brindar al trabajador un ) ., | Todos los
, . quejas se revisara
Implementar un buzoén de | espacio en el que puedan cada Tunes de la colaboradores
quejas y sugerencias externar sus  dudas, Responsable:
; ) semana, durante Consejero de los
quejas y sugerencias do el ai )
todo el ano trabajadores
Brindar al trabajador la
Realizar reuniones de | posibilidad de influir y
. . .. Una vez por
planificacion de | tomar decisiones sobre la
. ., semana
actividades realizacion de  sus
actividades Participantes:
Todos los
. ) colaboradores
Realizar reuniones donde S Responsable:
se expongan dudas, areas | Fomentar la participacion Jefes de 4rea
de oportunidad de mejora, | de los trabajadores del | Cada mes
para fomentar la | CDES
participacion de todos

Fuente: Elaboracion propia

3.3.4 Evaluacion del programa

Con el fin de conocer la eficacia de este programa de intervencion se aplicaran las Guias
de Referencial y I de laNOM-035-STPS-2018 antes y después de la aplicacion de las actividades
de este plan, con el fin de comparar los resultados con relacion a los factores de riesgos
psicosociales. Asi mismo se recomienda utilizar 1a Tasa de Accidentabilidad Laboral (2.2) y la Tasa

de Productividad (2.3).
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3.4 PROGRAMA DE DESARROLLO HUMANO Y SUPERACION
PERSONAL

El talento humano es el componente méas importante de una organizacion. Por ello es
responsabilidad de la empresa proveer de un entorno organizacional favorable y desarrollar
acciones que promuevan el crecimiento laboral y personal de los trabajadores, que a su vez
satisface las necesidades de autosuficiencia y autosuperacion de cada colaborador (Carrefio, 2022).
En CDES, los factores de riesgos psicosociales encontrados pueden afectar negativamente en la
salud mental de los trabajadores como estrés, depresion, ansiedad, sindrome de Burnout, entre
otros. Con el fin de prevenir lo antes mencionado, se propone el siguiente programa de desarrollo

humano y superacion personal.
Propuesta de programa de desarrollo humano y superacion personal

Objetivo general: Promover el crecimiento laboral y personal de los trabajadores del

CDES.

3.4.1 Estrategias liderazgo transformacional y fortalecimiento de la
comunicacion

El liderazgo transformacional estimula la conciencia de los trabajadores para que se
comprometan con los objetivos de la organizacion, produciendo en ellos motivacion, inspiracion

y satisfaccion por el trabajo.

Por otro lado, la comunicacion es la base de las buenas relaciones humanas, y en las
organizaciones permite que todos los colaboradores puedan trabajar de manera conjunta con el fin

de lograr los objetivos de la empresa.

La acciones, objetivos, responsables, participantes y tiempos se especificanen la tabla
3.10.

Tabla 3.10 Acciones paralograrun liderazgo transformacional

Acciones Objetivo Tiempo Rpfuil:ioclills;l:nlteess/
Implem.eptar un curso §0bre dpsarrgllo Mejorar las habilidades Participantes:
de habilidades directivas, disponible . Cada Todos los
) de liderazgo y desarrollo | laborad
ot . . personal del trabajador ano colaboracores
https://procadist.stps.gob.mx/procadist/ Responsable:
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Desarrollar un curso sobre la . ., Gerente
., ! Mejorar la comunicacién
comunicacion efectiva entre general
entre colaboradores para | Cada
colaboradores. . . N
. . evitar conflictos entre | afio
Disponible en: ellos
https://procadist.stps.gob.mx/procadist/
Participantes:
Estimular el esfuerzo y Todos los
Asistira un evento para hacer entrega | dedicacion de  cada colaboradores
de reconocimientos al esfuerzo y | empleado por medio de Responsable:
dedicacion de cada empleado incentivos monetarios o Administracion
reconocimientos Cada de recursos
aflo humanos
Part1c1par en gl curso sobre el manejo Mejorar las habilidades Part1c1p‘flntes:
de contingencias. . , Jefes de area
. . de los jefes de area para
Disponible en: . Responsable:
. responder ante una crisis
https://capacitateparaelempleo.org/ Gerente
. en CDES
cursos/view/100150 general

Fuente: Elaboracion propia

3.4.2 Estrategias de manejo de conflictos y relaciones interpersonales

Los conflictos laborales pueden generar un entorno organizacional desagradable, afectando
a todos los miembros de la empresa, estos pueden ser causados por una mala comunicacion,
diferencias de valores, falta de responsabilidad y competitividad excesiva. Para prevenir esta
situacion se propone el siguiente programa de intervencion.

En la tabla 3.11 se presentan las acciones, tiempos y responsables para intervenir en el

manejo de conflictos y relaciones interpersonales.
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Tabla 3.11 Acciones para el manejo de conflictosy relaciones interpersonales

Acciones

Objetivo

Tiempo

Responsable

Establecer y difundir
lineamientos para prohibir la
discriminacién y fomentar la
equidad y respeto

Participar de un curso sobre la
violencia hacia las mujeres en
el &mbito laboral.

Disponible en:
https://procadist.stps.gob.mx/
procadist/

Impartir una platica sobre la
equidad de género

El trabajador debe realizar al
menos un curso al afio sobre:
a) Empatia. Disponible en:
https://capacitateparaelemple
o.org/cursos/view/100066

b) Resolucién de conflictos.
Disponible en:
https://capacitateparaeclemple
o.org/cursos/view/100070

c¢) Educaciéon financiera.
Disponible en:
https://capacitateparaelemple
0.org/cursos/view/89

Reducir los  conflictos
interpersonales en el
trabajo e incrementar la
autoestima de cada uno de
los trabajadores del CDES

Cada 2 afios

Cada ano

1 vez al afio.

Aplicar cuestionarios sobre
empatia, niveles de estrés y
sindrome de Burnout

Identificar a los
trabajadores del CDES que
padecen estrés

Cada 2 afios

Implementar  técnicas de
relajacion en el trabajo, como,
por ejemplo, espacios de:
Meditacion, yoga,
estiramientos, entre otros.

En la siguiente plataforma se
presentan 5 dindmicas para
combatir el estrés laboral:
https://laboryempleos.com/di
namicas-para-reducir-el-
estres-laboral/

Reducir el estrés laboral y
aumentar la productividad
de los trabajadores del
CDES

Cada
semana

Participantes:
Todos los
colaboradores
Responsable:
Administracion
de recursos
humanos
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Participar en un curso sobre
habitos saludables y estilos de
vida saludables en el trabajo.
Disponible en:

https://procadist.stps.gob.mx/

procadist/
En la
Realizar una calenda Promoi/er.un ambiente de | primera
prenavidefia compafierismoy cultura en semana de
el CDES diciembre de
cada afio

Realizar una tardeada cultural,
que incluya las siguientes
actividades:

a) Musicaregional

b) Danzas folcldricas

Fomentar y reforzar la | Enundiadel
identidad cultural en los | mes de julio

¢) Representacion teatral de la trabajadores del CDES de cada afio
historia de la region
. Participantes:
Participar de un taller sobre P
Todos los
temas como: colaboradores
a) El cambio climatico Fomentar la  cultura ~
., . . Cada afio Responsable:
b) La reduccidn, recoleccion | ambiental en CDES
- . Departamento de
y reciclaje de residuos P .,
L L ormacion
¢) La eficienciaenergética .
continua

Fuente: Elaboracion propia

3.4.3 Evaluacion del programa

Para evaluar la eficacia del programa de desarrollo humano y superacion personal se
recomienda emplear la Tasa de Ausentismo Laboral (2.5) y el cuestionario de satisfaccion laboral

(Anexo 2) en conjunto con el Nivel de Satisfaccion Laboral (2.4).
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CONCLUSIONES

A lo largo del presente trabajo de investigacion se han expuesto las consecuencias que se
derivan de la presencia de factores de riesgos psicosociales en el trabajo, los cuales pueden generar
afectaciones negativas en los trabajadores, tales como, el estrés laboral, sindrome de burnout,
ansiedad, depresion, insomnio, alcoholismo, hipertension arterial, entre muchas otras
enfermedades que no solo dafan el bienestar fisico y mental de los trabajadores, sino que ademas
generan un impacto potencial en la economia y produccion global, ya que se estima que al afio se
pierden 12,000 millones de dias laborales lo que representa la pérdida de un billon de ddlares para
la economia global. Actualmente, México es el pais con la tasa mas alta de horas anuales
efectivamente trabajadas por trabajador de acuerdo con datos de la OCDE del afio 2023, lo que a

su vez representa un gasto a las empresas de entre 5,000 y 40,000 millones de ddlares al ao.

Es por ello que en este trabajo de investigacion se ha disefiado un programa de intervencion
para prevenir los factores de riesgo psicosociales presentes en CDES, dichos factores fueron
identificados por medio de la aplicacion de la Guia de Referencia I y II de la NOM-035-STPS-
2018, la cual est4 vigente en México y se puede aplicar en todos los centros de trabajo del pais.
Ademas, la normativa sefiala que es obligacion del patron prevenir los riesgos psicosociales en el

trabajo y promover un entorno organizacional favorable (STPS, 2019).

Este programa de intervencion ha sido disefiado de tal forma que todas las actividades
propuestas puedan ser ejecutadas y ajustadas al contexto de las empresas, industrias u
organizaciones que tengan por objetivo prevenir los riesgos psicosociales en sus centros de trabajo,
garantizando un entorno organizacional favorable y procurando el bienestar integral de sus
trabajadores. Asi mismo, para evaluar la eficacia del programa de intervencion propuesto en este
trabajo, se recomienda aplicar cuestionarios y encuestas, con el fin de conocer la opinion de los
empleados e identificar mejoras para el desarrollo del programa, de igual manera es fundamental
utilizar indicadores de retencion de nuevos empleados, accidentabilidad laboral, productividad,

satisfacciony ausentismo laboral, antes y después de la intervencion.

Aunque este programa de intervencion no se implementd en CDES, existen diversas
investigaciones que demuestran la efectividad de las intervenciones orientadas a la prevencion de
factores de riesgo psicosocial en el centro de trabajo. Asi, por ejemplo, Gascon et al. (2015),

menciona que se obtuvieron cambios significativos en cuanto a la mejora de riesgos psicosociales
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tras la intervencion realizada a un grupo de 83 profesionales de la salud. Por su parte Bruno e
Iborra (2021) en la implementacion de un programa de intervencion dedicado a 11 trabajadores,
encontrd una mejora significativa en los factores de inteligencia emocional y de empatia tras la

intervencion.

Asimismo, este proyecto de tesis contribuye a la divulgacion de intervenciones estratégicas
para la prevencion de riesgos psicosociales en las empresas y promocion de un entorno
organizacional favorable, con el fin de generar un impacto positivo no solo en la salud fisica 'y

mental de los trabajadores, sino también en la economia de la organizacion, del pais y del mundo.

Finalmente, es importante destacar que la efectividad de un programa de intervencion esta
sujeta a la participacidon y colaboracion de las autoridades o lideres de la empresa, de los
trabajadores y de las politicas gubernamentales; si esta participacion no se concretiza entonces

todo programa de intervencion sera irrelevante.
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ANEXOS

Anexo 1: Cuestionario para evaluar la eficacia del programa de induccion en

CDES

La siguiente encuesta constituye un instrumento de evaluacion al Programa de induccion de CDES,
la informacién que nos proporcione es de caracter estrictamente confidencial y solo se utilizara
para disefar estrategias de mejora; por lo que le pedimos que sea lo mas objetivo posible al
responder.

Fecha en la que recibio la induccion:

I. Sobre el puesto de trabajo.
1. En general, ;conoce bien las funciones y responsabilidades de su puesto de trabajo?

Si No

2. (Siente que puede hacer contribuciones significativas en su puesto actual?

Si No

(Cuales?

3. (Ha recibido informacion suficiente para desempefiar con éxito su funcidon en su puesto de
trabajo?
Si No

4. ;La informacion proporcionada sobre su puesto de trabajo ha sido clara?

Si No

5. (Su jefe y compafieros le han hecho sentir parte del equipo de trabajo?

Si No

6. ;Se siente preparado para el €xito en este nuevo puesto?

Si No

II. Sobre su experiencia trabajando en CDES

3. (Se siente parte de CDES?
Si ~~ No

4. ;Esta contento en CDES como lugar de trabajo?
Si No
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Por qué?

6. (Recomendaria a un amigo trabajar en CDES?

Si No

(Por qué?

I1. Sobre su experiencia con el programa de induccion
1. ¢ Esta satisfecho con el proceso de incorporaciony acompanamiento hasta ahora?

Si No

2. ¢ Esté satisfecho con la formacion que ha recibido para tu nuevo puesto?

Si No

3. ;Considera que sus funciones y responsabilidades diarias se ajustan a la descripcion del puesto
expuesta en el proceso de induccion?

Si No

4. ;Recibid respuesta a todas sus dudas expuestas durante el proceso de induccion?

Si No

5. (Considera que el programa de induccion facilit6 su adaptacion a su nuevo puesto de trabajoy
contribuyo al mejoramiento de su desempefio laboral?

Si No

Por qué?

5. ¢Qué actividad le agregaria al proceso de induccion para mejorar su experiencia como empleado
de nuevo ingreso?
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Anexo 2: Cuestionario para evaluar la satisfaccion laboral
Responda las siguientes preguntas de la manera mas honesta, en una escala del 1 al 5, en donde 1

es el valor mas bajo y 5 es el mas alto, responda las siguientes preguntas sobre su experiencia

laborando en CDES.
1. (Qué tan placentero considero el trabajo que realizo?
1 2 3 45
2. (Qué tan entusiasmado me siento con el trabajo que realizo?
1 2 3 45
3. (Qué tan satisfecho me siento con mi trabajo?
1 2 3 45
4. (Qué tanto disfruto el trabajo que realizo?
1 2 3 45
5. ¢(Recomendariala empresa como un buen lugar para trabajar?

1 2 3 45
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Anexo 3: Guia de Referencia 1
Guia de Referencia I

CUESTIONARIO PARA IDENTIFICAR A LOS TRABAJADORES QUE FUERON
SUJETOS A
ACONTECIMIENTOS TRAUMATICOS SEVEROS

Marque una "X" a la respuesta que se le indica

Respuesta
Seccion / Pregunta

SI No

1.- Acontecimiento traumatico severo

(Ha presenciado o sufrido alguna vez, durante o con motivo del trabajo un
acontecimiento como los siguientes:

(Accidente que tenga como consecuencia la muerte, la pérdida de un miembro o
una lesion grave? ; Asaltos?

(Actos violentos que derivaron en lesiones graves?
[ Secuestro?
(Amenazas?, o

Cualquier otro que ponga en riesgo su vida o salud, y/o la de otras personas?

I1.- Recuerdos persistentes sobre el acontecimiento (durante el ultimo mes):

(Ha tenido recuerdos recurrentes sobre el acontecimiento que le provocan
malestares?

(Ha tenido suefios de carécter recurrente sobre el acontecimiento, que le producen
malestar?

I11.- Esfuerzo por evitar circunstancias parecidas o asociadas al acontecimiento (durante
el ultimo mes):

(Se ha esforzado por evitar todo tipo de sentimientos, conversaciones o
situaciones que le puedan recordar el acontecimiento?

. Se ha esforzado por evitar todo tipo de actividades, lugares o personas que
motivan recuerdos del acontecimiento?
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(Ha tenido dificultad para recordar alguna parte importante del evento?

(Ha disminuido su interés en sus actividades cotidianas?

(Se ha sentido usted alejado o distante de los demas?

(Ha notado que tiene dificultad para expresar sus sentimientos?

(Ha tenido la impresion de que su vida se va a acortar, que va a morir antes que
otras personas o que tiene un futuro limitado?

IV Afectacion (durante el ultimo mes):

(Ha tenido usted dificultades para dormir?

(Ha estado particularmente irritable o le han dado arranques de coraje?

(Ha tenido dificultad para concentrarse?

(Ha estado nervioso o constantemente en alerta?

(Se ha sobresaltado facilmente por cualquier cosa?
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Anexo 4: Guia de Referencia 11
Guia de Referencia Il

IDENTIFICACION Y ANALISIS DE LOS FACTORES DE RIESGO PSICOSOCIAL

CUESTIONARIO PARA IDENTIFICAR LOS FACTORES DE RIESGO PSICOSOCIAL
EN LOS CENTROS
DE TRABAJO

Para responder las preguntas siguientes considere las condiciones de su centro de trabajo, asi
como la cantidad y ritmo de trabajo.

Casi | Algunas| Casi

. Nunca
siempre| veces |nunca

Siempre

Mi trabajo me exige hacer mucho esfuerzo
fisico

Me preocupa sufrir un accidenteen mi
trabajo

Considero que las actividades que realizo
son peligrosas

Por la cantidad de trabajo que tengo debo
quedarme tiempo adicional a mi turno

Por la cantidad de trabajo que tengo debo
trabajar sin parar

Considero que es necesario mantener un

6| .
ritmo de trabajo acelerado

7 Mi trabajo exige que
esté muy concentrado

g Mi trabajo requiere
que memorice mucha informacion
Mi

9 |trabajo exige que atienda varios asuntos al
mismo tiempo

Las preguntas siguientes estan relacionadas con las actividades que realiza en su trabajo y
las responsabilidades que tiene.
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piden hacer cosas innecesarias

. Casi | Algunas| Casi
Siempre| . Nunca
siempre| veces | nunca

10 Enmi trabajosoy responsable de

cosas de mucho valor
1 Respondo ante mi jefe por

los resultados de toda mi area de trabajo
12 En mi trabajo me

dan 6rdenes contradictorias
13 Considero que enmi  trabajome

Las preguntas siguientes estan relacionadas con el tiempo destinado a su trabajo y sus
responsabilidades familiares.

Siempre

Casi
siempre

Algunas
veces

Casi
nunca

Nunca

14

Trabajo horas extras mas de tres veces a la
semana

15

Mi trabajo me exige laborar en
dias de descanso, festivoso  fines de
semana

16

Considero que el tiempo en el trabajo es
mucho y perjudica mis actividades
familiares o personales

17

Pienso en las actividades familiares o
personales cuando estoy en mi trabajo

Las preguntas siguientes estan relacionadas con las decisiones que puede tomar en su trabajo.

Siempre

Casi
siempre

Algunas
veces

Casi
nunca

Nunca

18

Mi trabajo permite que desarrolle nuevas
habilidades
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En mi trabajo puedo aspirar a un mejor

19
puesto

Durante mi jornada de trabajo

20 )
puedo tomar pausas cuando las necesito

Puedo decidir la velocidad a la que realizo

21| . . . .
mis actividades en mi trabajo

Puedo cambiar el orden de

22 .. . : )
las actividades que realizo en mi trabajo

Las preguntas siguientes estan relacionadas con la capacitacion e informacion que recibe sobre
su trabajo.

Casi | Algunas | Casi

Siempre | Nunca
siempre | veces | nunca
Me
23 informan con claridad cuales son mis funciones
24 Me explican claramente los resultados que

debo obtener en mi trabajo

Me informan con quién puedo resolver problemas

2 o asuntos de trabajo

Me permiten asistir a capacitaciones

26 . . .
relacionadas con mi trabajo

27 | Recibo capacitacion util para hacer mi trabajo

Las preguntas siguientes se refieren a las relaciones con sus compaifieros de trabajo y su jefe.

Casi | Algunas| Casi

. Nunca
siempre| veces |nunca

Siempre

Mi jefetieneen cuenta mis puntos de

28 | . .
vista y opiniones

Mi jefeme ayudaa solucionar los

29 problemas que se presentan en el trabajo

Puedo confiaren mis compafieros de

30 .
trabajo

Cuando tenemos que realizar trabajo de

31 : Iy
equipo los compafieros colaboran
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Mis compafieros de trabajo me

32 ayudan cuando tengo dificultades

En mi trabajo puedo expresarme

33 .. o i
libremente sin interrupciones

Recibo criticas constantes a mi persona

4
3 y/o trabajo

Recibo burlas, calumnias, difamaciones,

35 ) : D
humillaciones o ridiculizaciones

Se ignora mi presencia o se me excluye de
36 |las reuniones de trabajo y en la toma de
decisiones

Se manipulan las situaciones de trabajo

37 para hacerme parecer un mal trabajador

Se ignoran mis ¢éxitos laborales y se

38 . .
atribuyen a otros trabajadores

Me bloquean o impiden las oportunidades
39 | que tengo para obtener ascenso o mejora
en mi trabajo

He presenciado actos de violencia en mi

40
centro de trabajo

Las preguntas siguientes estan relacionadas con la atencion a clientes y usuarios.

Si
En mi trabajo debo brindar servicio a clientes o usuarios:

No

Si su respuesta fue "SI", responda las preguntas siguientes. Si su respuesta fue "NO" pase a las
preguntas de la seccion siguiente.

Casi | Algunas| Casi

. Nunca
siempre| veces |nunca

Siempre

Atiendo clientes o

41 . .
usuarios muy enojados
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Mi
42 |trabajo me exige atender personas muy
necesitadas de ayuda o enfermas

Para hacer mi
43 | trabajo debo demostrar sentimientos
distintos a los mios

Soy jefe de otros trabajadores:

Si

No

Si surespuesta fue "SI", responda las preguntas

concluido el cuestionario.

siguientes. Si su respuesta fue "NO",

ha

Las siguientes preguntas estan relacionadas con las actitudes de los trabajadores que supervisa.

Siempre

Casi
siempre

Algunas
veces

Casi
nunca

Nunca

44 | Comunican tarde los asuntos de trabajo

Dificultan el logro de los resultados del

45 .
trabajo

Ignoran las sugerencias para mejorar su

4
6 trabajo
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Anexo 5: Valor de las opciones de respuesta

Valor de las opciones de respuesta

Calificacion de las opciones de respuesta

44, 45, 46

36, 37, 38, 39,40, 41, 42, 43,

Ltems . Casi Algunas Casi
Siempre . Nunca
siempre veces nunca
18, 19, 20, 21, 22, 23, 24, 25,
26, 27,28, 29, 30, 31, 32, 33 0 ! 2 3 4
1,2,3,4,5,6,7,8,9, 10, 11,
12, 13,14, 15, 16, 17, 34, 35, 4 3 ) 1 0
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Anexo 6: Grupos de items por dimension, dominio y categoria.

Grupos de items por dimension, dominio y categoria

Categoria Dominio Dimension item

Condiciones peligrosas

Condiciones en | € 1nseguras

Ambiente de el — -
Condiciones deficientes

trabajo ambiente de ) 1
e insalubres

trabajo
Trabajos peligrosos 3
Cargas cuantitativas 4,9
Ritmos de trabajo
5,6
acelerado
Carga mental 7,8

Carga de trabajo Cargag psicologicas 41, 42,43
emocionales

Cargas de alta

responsabilidad 10, 11
Factores - -
propios Cargas. contradictorias o 12,13
de la actividad inconsistentes
Falta de control y
autonomia sobre el 20, 21,22

trabajo

Falta de control L1m.1t.a fia 0 nula 18, 19
. posibilidad de desarrollo
sobre el trabajo

Limitada o inexistente

L 26,27
capacitacion
Organizacion  |Jornada de trabajo Tornadas de trabajo 14, 15
extensas
del
tiempo de Influencia del trabajo 16

trabajo fuera del centro laboral
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Interferenciaen la

Influenciade las

relaciontrabajo- |responsabilidades 17
familia familiares
Esca§a claridad de 23,24, 25
funciones
Liderazgo
Caracterlstlcas del 28,29
liderazgo
leer'azgo y Relacflones sociales en el 30,31, 32
relaciones en el trabajo
trabajo Relaciones en el
trabajo Deficiente relacién con
los colaboradores que 44,45, 46
supervisa
. . . . 33, 34, 35, 36,
Violencia Violencia laboral 37.38. 39, 40
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Anexo 7: Criterios para evaluar el cuestionario

a) Los resultados de cada cuestionario deberan encontrarse entre los rangos siguientes:

1) Parala calificacion final:

Resulfado (.lel Nulo.o Bajo Medio Alto Muy alto
cuestionario despreciable
Calificacion final
del
cuestionario Cﬁna1<20 20§Cﬁnal<45 45§Cﬁnal<70 70§Cﬁnal<90 Cﬁna1290
Cﬁnal
2) Parala calificacionde la categoria:
Calificacion de Nulo o
la " 0, Bajo Medio Alto Muy alto
, despreciable
categoria
Anﬂjlen.te de Ccat<3 35 Ccat <5 55 Ccat <7 75 Ccat <9 Ccat 29
trabajo
Factores propios
de la Ccat<10 105 Ccat <20 205 Ccat <30 305 Ccat <40 Ccat 240
actividad
Organizacion del
tiempo Ccat<4 45 Ccat <6 65 Ccat <9 95 Ccat <12 Ccat 212
de trabajo
Liderazgoy
relaciones Cear<10 10< Ceat <18 | 18< Cgt <28 | 28< Ceat <38 | Ceat>38
en el trabajo
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Anexo 8: Criterios para la toma de acciones

Nivel de riesgo

Alto

Necesidad de accion

Se requiere realizar el analisis de cada categoria y dominio para
establecer las acciones de intervencion apropiadas, mediante un
Programa de intervencion que deberd incluir evaluaciones
especificas, y contemplar campafias de sensibilizacion, revisar la
politica de prevencion de riesgos psicosociales y programas para la
prevencion de los factores de riesgo psicosocial, la promocion de un
entorno organizacional favorable y la prevencion de la violencia
laboral, asi como reforzar su aplicaciony difusion.

Se requiere realizar un analisis de cada categoria y dominio, de
manera que se puedan determinar las acciones de intervencion
apropiadas a través de un Programa de intervencion, que podra
incluir una evaluacion especificay deberd incluir una campana de
sensibilizacion, revisar lapolitica de prevencion de riesgos
psicosociales y programas para la prevencion de los factores de
riesgo psicosocial, la promocion de un entorno organizacional
favorable y la prevencion de la violencia laboral, asi como reforzar
su aplicaciony difusion.

Medio

Se requiere revisar la politica de prevencion de riesgos psicosociales
y programas para la prevencion de los factores de riesgo psicosocial,
la promocion de un entorno organizacional favorable y la prevencion
de la violencia laboral, asi como reforzar su aplicacion y difusion,
mediante un Programa de intervencion.

Bajo

Es necesario una mayor difusion de la politica de prevencion de
riesgos psicosociales y programas para: la prevencion de los factores
de riesgo psicosocial, la promocién de un entorno organizacional
favorabley la prevencion de la violencia laboral.

Nulo

El riesgo resulta despreciable por lo que no se requiere
medidas adicionales.
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Anexo 9: Politica de prevencion de riesgos psicosociales
POLITICA DE PREVENCION DE RIESGOS PSICOSOCIALES

En este Centro de Distribucion de Energia del Sureste de México (CDES) en relacion con la
prevencion de los factores de riesgo psicosocial; la prevencion de la violencia laboral, y la

promocion de un entorno organizacional favorable, se asumen los compromisos siguientes:

Es obligacion de supervisores, gerentes y directores aplicar esta politica y predicar con el

ejemplo;

Los actos de violencia laboral no son tolerados, asi como ningtn incidente que propicie factores

de riesgo psicosocial o acciones en contra del entorno organizacional favorable;

Se aplican medidas encaminadas a la prevencion de los factores de riesgo psicosocial; la
prevencion de la violencia laboral, y la promocion de un entorno organizacional favorable, para

prevenir sus consecuencias adversas;

Se cuenta con un procedimiento de atencidon justo, que no permite represalias y evita

reclamaciones abusivas o carentes de fundamento, y que garantiza la confidencialidad de los casos;
Se realizan acciones de sensibilizacion, programas de informaciony capacitacion;
Se divulgan de forma eficaz las politicas de prevencion y las medidas de prevencion;

Todos los trabajadores participan para establecer y poner en practica esta politicaen el lugar de

trabajo;

Se respeta al ejercicio de los derechos del personal para observar sus creencias o practicas o
para satisfacer sus necesidades relacionadas con la raza, sexo, religion, etnia o edad o cualquier

otra condicion que pueda dar origen a la discriminacion, y

Se crean espacios de participaciony consulta, teniendo en cuenta las ideas de los trabajadores

y empleados.
La politica se basa en los siguientes principios:

1. Fomentar un entorno organizacional favorabley para ello, en el centro de trabajo:
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a) Promover el sentido de pertenencia de los trabajadores hacia la empresa, haciendo hincapié
en que todas y todos son importantes, ya que CDES no puede funcionar correctamente si no cuenta

con el involucramiento de todos los niveles jerarquicos que la integran.

b) Vigilar el cumplimiento de las normas dirigidas a prevenir cualquier conducta o
comportamiento que implique violencia laboral; salvaguardar la informacién que sea recolectada,
asi como dar tramite e intervenir de forma oportuna en las quejas que se reciban por los medios

establecidos.
2. Para favorecer un entorno organizacional favorable, en CDES se:

a) Realizan reuniones con los trabajadores para que todos tengan la oportunidad de exponer sus

dudas, inquietudes, quejas relacionadas con su trabajo;

b) Mantienen limpias las areas de trabajo; asi como las areas comunes: comedor, bafos,

sanitarios, accesos;

c) Trata con amabilidad y cortesia a los compaiieros de trabajo, jefes, subalternos, visitantes,

proveedores, clientes;

d) Atienden todos los casos relacionados con burlas, malos tratos, discriminacion, etc., y en su

caso, se sancionan €stos;
e) Capacitaa todo el personal para el desempefio de sus funciones, su seguridad y desarrollo.

3. Para lograr la adecuada realizacion de las tareas encomendadas, se imparte a los
trabajadores y empleados la capacitacion establecida en la Ley Federal del Trabajo, acorde a las

actividades que desempefian.
4. Para evitar la falta de control sobre el trabajo con:

a) La planeacion coordinada de actividades por desarrollar, a fin de que con antelacion se valore

la capacidad instalada, el equipamientoy las responsabilidades.

b) La delegacion de funciones y responsabilidades, para que cada trabajador tenga claro las

decisiones que puede tomar y en qué actividades puede influiry participar.

c¢) La comunicacion en tiempoy forma de informacion que puede afectar las actividades de los

demas trabajadores.
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5. Mantener las cargas de trabajo equitativas, evitando exceder la capacidad del trabajador

para:
a) Equilibrar funciones y responsabilidad.
b) Evitar ritmos acelerados de trabajo, planeando y organizando las actividades.
¢) Mantener una atencion adecuada a clientes o usuarios en situaciones de violencia.
d) Promover un trabajo digno y lograr un entorno organizacional favorable.

e) Laborar con una distribucion adecuada de cargas de trabajo y con jornadas conforme a la Ley

Federal del Trabajo

6. Mantener la participacion proactiva y comunicacion entre los trabajadores, mediante
publicaciones y difusion en diversos medios de comunicacion de interés para sus trabajadores y
empleados relativos a las labores y operaciones de la misma, y éstos, a su vez, pueden publicar en

dichos tableros el mismo tipo de anuncios, noticias y avisos.

7. Para reconocer el desempeno de los trabajadores en el centro de trabajo, se evalia por
lo menos una vez al ano el desempefio de cada uno de sus trabajadores y empleados, lo cual se
lleva a cabo personalmente por conducto del supervisor o jefe inmediato del trabajador o empleado
de que se trate y los resultados de la misma sirven de base para determinar el reconocimiento o

beneficios a los trabajadores sobresalientes.

8. CDES se compromete a vigilar el cumplimiento de las normas dirigidas a prevenir
cualquier conducta o comportamiento que implique violencia laboral, a salvaguardar la
informacion que sea recolectada, dar tramite e intervenir, de forma oportuna, en las quejas que se

reciban por los medios establecidos.
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