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1. RESUMEN

“PREVALENCIA DE DESEQUILIBRIO ESFUERZO/RECOMPENSA Y
DEMANDA/CONTROL EN EL TRABAJO EN PERSONAL ADMINISTRATIVO DE
UN HOSPITAL DE SEGUNDO NIVEL”

Introduccién: Los factores psicosociales son las interacciones entre el medio
ambiente de trabajo y las capacidades del trabajador junto con su entorno
extralaboral. Si se presenta un desequilibrio entre las exigencias percibidas y las
capacidades de la persona para enfrentarlas se presenta estrés. El modelo de
Demanda/Control (Job-Demand Control, JDC) y el modelo de Desequilibrio
Esfuerzo/Recompensa (Effort-Reward Imbalance, ERI) se utilizan para explicar el
proceso de la aparicion de estrés laboral.

Objetivo: Conocer la prevalencia de los riesgos psicosociales (desequilibrio
esfuerzo/recompensa, la relacion de demanda/control y apoyo social) en el
personal administrativo de un Hospital de Segundo Nivel del IMSS.

Materiales y Métodos: Estudio observacional, transversal y descriptivo en
trabajadores que se encontraban laborando en area administrativa del H. G. Z. No.
32 “Dr. Mario Madrazo Navarro”, durante dos meses, que aceptaron participar en
el estudio y cumplieron con los criterios de inclusiéon. Se aplicd un cuestionario de
datos sociodemogréficos, el cuestionario ERI version corta y el cuestionario de
demanda/control (JDC). Se elaboré una base de datos con los resultados
obtenidos y posteriormente se realiz6 el analisis mediante célculo de moda, media,
mediana y terciles con un punto de corte de 1.2 para ERI y el calculo de medianas
para JDC.

Resultados: La prevalencia de Desequilibrio Esfuerzo/Recompensa en el 33%,
una alta demanda en el 71%, bajo control en el 41.8% y bajo apoyo social en el
45.6%; ademas mediante la clasificacion de cuadrantes de Karasek se observé
gue el 16.5% presentd un trabajo pasivo y el 25.3% un trabajo con mucha tension.

Conclusiones: Existe exposicion a riesgos psicosociales en el personal
administrativo del H.G.Z. 32 lo que nos traduce la presencia de estrés laboral en
dicha poblacién que podria condicionar el posterior desarrollo de efectos dafinos a
su salud.

Palabras claves: Factores psicosociales, estres, desequilibrio
esfuerzo/recompensa, demanda/control.



2. MARCO TEORICO
2.1 ¢Qué es el estrés?

En 1936, Hans Seyle, fue considerado como el pionero en estudiar el fenémeno
del estrés en forma cientifica. A partir de la experimentacion con ratas de
laboratorio, sometiéndolas a ejercicio fisico extenuante, propuso el término “estrés
biolégico”, definiéndolo como “una respuesta corporal no especifica ante cualquier
demanda que se le haga al organismo (cuando la demanda externa excede los
recursos disponibles)”. También consideré que diversas enfermedades como la
hipertension arterial y los trastornos emocionales o mentales, podian ser
consecuencia de cambios fisiolégicos resultantes de la exposicién prolongada a
estrés, sugiriendo que en el caso del ser humano, tanto las amenazas del entorno
y del individuo como las demandas de caracter social condicionan el desarrollo de

la capacidad de adaptacion provocando el trastorno de estrés.!

Lazarus y Folkman (1986) definieron al estrés como un proceso dinamico
resultado de la interaccion entre las demandas del medio y las caracteristicas
conductuales de respuesta de la persona para enfrentarse a él; es decir, aparece
cuando la persona evalla una situacibn como amenaza.? Si la respuesta se
realiza de forma positiva y adecuada ante el estimulo se habla de eustrés, el cual
promueve el mejoramiento del nivel de conocimiento y de las ejecuciones
cognitivas que contribuyen a la motivacion. Sin embargo, si las demandas del
medio son excesivas, intensas y prolongadas, y éstas superan la capacidad de

adaptacion, la respuesta del organismo se conoce como disestrés.3



Desde el punto de vista psicologico, el estrés puede ser estudiado desde 3
enfoques: como estimulo, al provocar una respuesta del organismo; como
reaccibn o respuesta, referente a cambios conductuales, fisiolégicos vy
emocionales y como interaccién, entre las caracteristicas de los estimulos

exteriores y recursos disponibles de la persona para responder.*

Para la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT), el estrés es la “respuesta
fisica y emocional a un dafio causado por un desequilibrio entre las exigencias
percibidas y los recursos y capacidades de un individuo para hacer frente a esas
exigencias”. El estrés relacionado con el trabajo estd determinado por la
organizacion del trabajo, el disefio del trabajo y las relaciones laborales, y tiene
lugar cuando las exigencias del trabajo no se corresponden o exceden de las
capacidades, recursos o necesidades del trabajador o cuando el conocimiento y
las habilidades de un trabajador o de un grupo para enfrentar dichas exigencias no

coinciden con las expectativas de la cultura organizativa de una empresa.®

La OIT y la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) coinciden en identificar a los
factores organizacionales del trabajo como las principales causas de estrés
laboral®, las cuales pueden tener influencia directa sobre la salud, el desempefio y

la satisfaccion laboral.



2.2 ¢ Qué son los riesgos psicosociales en el trabajo?

La OIT, en 1984, definid a los riegos psicosociales como “las interacciones entre el
medio ambiente de trabajo, el contenido del trabajo, las condiciones de
organizacion y las capacidades, necesidades, cultura del trabajador, vy
consideraciones personales externas al trabajo que pueden, en funcién de las
percepciones y la experiencia, tener influencia en la salud, rendimiento del trabajo

y satisfaccion laboral”.3

Dicha interaccion es dinamica y esta principalmente determinada por la propia
tarea, el medio ambiente fisico de trabajo, las practicas administrativas, las
condiciones de empleo en general y los factores humanos, que determinan el éxito
de dicha interaccion son las caracteristicas bioldgicas y psicologicas de los

individuos y su contexto social.®

Cuando la interaccién se encuentra en equilibrio, el trabajo genera sentimiento de
confianza en el trabajador, aumento de la motivacion, la capacidad de trabajo y
mejora su salud, sin embargo cuando la interaccién es negativa puede generar
una desadaptacion que condiciona que el individuo reaccione con respuestas
alteradas de caracter cognoscitivo, emocional, fisiologico (bioquimicos Yy
humorales) y de comportamiento que presentan riesgos adicionales de
enfermedades mentales y fisicas, ademas puede condicionar efectos negativos

para la satisfaccion y el rendimiento en el trabajo.3°



Cox identifico diez tipos de riesgos psicosociales en el trabajo, los cuales se

encuentran divididos en dos grupos:

1. Contenido del Trabajo, son los relacionados con las condiciones y la
organizaciéon del trabajo (cuadro 1). Las condiciones de horario de trabajo
se encuentran asociados a alteraciones de los ritmos bioldgicos,
disminucién de las horas de suefio diarias y del suefio reparador, y a la
presencia de conflictos entre la vida laboral y familiar que contribuyen al

aumento de los niveles de cansancio y por consiguiente de estrés.

2. Contexto de trabajo, son los relacionados con la organizacién del trabajo y
las relaciones laborales (cuadro 2). El equilibrio entre el trabajo y la vida
personal en ocasiones puede ser dificil de conseguir, usualmente cuando
los trabajadores se encuentran sometidos a ritmos acelerados e intensivos
de trabajo o bien a turnos y horarios de trabajo irregulares. Sin embargo,
actualmente las relaciones sociales laborales y extralaborales pueden
actuar como factor protector o moderador de los efectos nocivos sobre la
salud de los trabajadores ocasionados por la exposicion a factores de riesgo

psicosocial. 378
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Categoria: Contenido de Trabajo

Condiciones que definen el peligro

Medio ambiente de trabajo y equipo

de trabajo

Disefio de las tareas

Carga de trabajo/ritmo de trabajo

Horario de trabajo

Problemas relacionados con la fiabilidad, disefio y disponibilidad
del lugar de trabajo, adecuacion y mantenimiento o reparacion
del equipo y las instalaciones.

Falta de variedad y ciclos de trabajo cortos, trabajo fragmentado
o carente de significado, infrautilizacion de las capacidades, falta
de oportunidades de aprendizaje, elevadas exigencias de
atencion, incertidumbre elevada, exigencias conflictivas e
insuficientes recursos.

Exceso o defecto de carga cuantitativa o cualitativa (dificultad) de
trabajo, falta de control sobre el ritmo, niveles elevados de
presién en relacion con el tiempo.

Trabajo en turnos, horarios inflexibles, horarios impredecibles,
horarios largos o que no permiten tener vida social.

Cuadro 1. Caracteristicas estresantes del Trabajo (factores de riegos psicosocial). “Obtenido en: Estrés en el
Trabajo: un reto colectivo. OIT, Ginebra, Suiza: 3”. Modificado por Diana Laura Maldonado Maldonado.

Categoria: Contexto de Trabajo

Condiciones que definen el peligro

Funcién y cultura organizativas

Funcién en la organizacién

Desarrollo profesional

Autonomia de toma de decisiones y

control

Relaciones interpersonales
trabajo

Interfaz casa-trabajo

de

Comunicacion pobre, bajos niveles de apoyo para la resolucién
de problemas y el desarrollo personal, falta de definicion de la
organizacion para el desarrollo de tareas.

Ambigliedad y conflicto de funciones, la sobrecarga e
insuficiencia de roles (no se aprovechan al maximo las
capacidades individuales y la formacion), responsabilidad por
otras personas.

Estancamiento profesional e inseguridad sobre el futuro laboral
por reducciones y recortes presupuestarios, promocién excesiva
o insuficiente, salario bajo, escaso valor social del trabajo.

Baja participacién en la toma de decisiones, falta de control sobre
el trabajo (organizacional).

Aislamiento social y fisico, escasa relaciéon con los superiores y
compafieros de trabajo, conflicto interpersonal, falta de apoyo
social.

Exigencias en conflicto entre el trabajo y el hogar, escaso apoyo
en el hogar, problemas profesionales duales por dificultades
econdmicas o crisis existenciales.

Cuadro 2. Caracteristicas estresantes del Trabajo (factores de riegos psicosocial). “Obtenido en: Estrés en el
Trabajo: un reto colectivo. OIT, Ginebra, Suiza: 3". Modificado por Diana Laura Maldonado Maldonado.
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El modelo de la Organizacion Mundial de la Salud sobre riesgos psicosociales
relacionado con el estrés en el trabajo trata de resumir el proceso del estrés y las
causas y consecuencias a largo plazo del mismo, asi como sus interrelaciones con

las caracteristicas individuales de los trabajadores.®

Condiciones
de vida

Nivel de
desarrollo @
del pais

Condiciones Reacciones Consecuencias a
» ocupacionales »  al estres » largo plazo

v

Caracteristicas
individuales

Figura 1. Modelo contextualizado sobre causas y consecuencias de estrés laboral. “Obtenido en:
Sensibilizando sobre el Estrés Laboral en los Paises en Desarrollo. OMS, Francia 2008: 12.”

Las reacciones 0 respuestas que puede presentar el individuo ante el estrés
pueden ser fisiologicas, emocionales, conductuales y cognitivas y su aparicion
esta relacionada con la exposicion del individuo riesgos psicosociales laborales y
la interaccion de éstos con las caracteristicas individuales, tales como la edad,
género, personalidad, valores, metas, nivel de escolaridad y situacion familiar
entre otras; éstas influyen sobre la capacidad del individuo para hacer frente a las
exigencias que les han sido impuestas y a su vez pueden atenuar o exacerbar sus
efectos. Si dichas reacciones persisten por un largo periodo de tiempo, pueden

provocar dafios permanentes e irreversibles a la salud del individuo, por ejemplo,
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enfermedades musculo-esqueléticas, cardiovasculares, fatiga cronica, trastornos
mentales, etc., lo que condicionard la reduccion de la capacidad de

funcionamiento de la persona.®

2.3 ¢,COmo se evallan los riesgos psicosociales?

Actualmente existen tres modelos tedricos que se utilizan para explicar el proceso
del estrés laboral, cada uno enfatizado en diferentes caracteristicas del contenido
y el contexto del trabajo que lo pueden generar. Estos son: el modelo de
Demanda/Control (Job-Demand Control, JDC), el modelo de Desequilibrio
Esfuerzo/Recompensa (Effort-Reward Imbalance, ERI) y el modelo Justicia

Organizacional (Organizational Justice, OJ).°

Modelo ERI.

El modelo de Desequilibrio Esfuerzo/Recompensa (Effort-Reward Imbalance, ERI)
de Siegrist, creado en 1996, esta basado en los fundamentos de la reciprocidad
social, que define la realizacion de tareas u obligaciones en el trabajo a cambio de
una retribucién justa considerando las condiciones contractuales en el mercado

laboral actual.10:11

El ERI contempla 2 componentes, los situacionales (extrinsecos) y los personales
(intrinsecos). ElI componente extrinseco incluye las demandas fisicas vy

psicolégicas del trabajo y considera: a) salarios y beneficios justos; b) estima y

13



reconocimiento en el trabajo y ¢) promocion laboral y seguridad en el empleo. Por

otra parte el componente intrinseco (sobre-involucramiento) sefala los patrones

de afrontamiento individuales ante las demandas laborales, por ejemplo hace

referencia a las actitudes, comportamientos y emociones del trabajador que

reflejan esfuerzos excesivos de cumplimiento de metas laborales y un deseo

intenso de aprobacion y autoestima, haciendo referencia a la incapacidad para

“desconectar” de las obligaciones del trabajo.0-11.12

Por lo tanto, este modelo es dinamico, ya que considera que el desequilibrio esta

determinado por la interaccion entre los esfuerzos y las recompensas cuando

estos se presentan en forma extrema y opuesta, desembocando en la generacién

de estrés.13

Intrinseco
(persona)

Extrinseco
(situacion)

Implicacion excesiva en el trabajo
l' (overcommitment) l'

Alto Baja
esfuerzo +<—  recompensa

T !

— Demandas — Ingresos
— Obligaciones — Estima
— Seguridad/promocion
laboral

Figura 2. Modelo crisis de gratificacion en el Trabajo (The Effort-Reward Imbalance model, ERI).
Adaptada por Siegrist J. “Obtenido en: El estrés laboral: un nuevo factor de riesgo. Qué sabemos y
gué podemos hacer?. Aten Primaria, Espafia 2003: 5”
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Modelo JDC.

El modelo de Demanda/Control (Job-Demand Control, JDC) de Karasek y
Theorell, creado en 1990, estd basado actualmente en una concepcion
tridimensional, compuesta por las demandas del trabajo, el control del trabajador

ante la presencia de las mismas y el apoyo social en el puesto de trabajo.*

El JIDC contempla que las demandas o exigencias en el trabajo son resultado de la
combinacion de dos aspectos del contenido laboral: a) cantidad y tipo de demanda
psicologica, y b) el control sobre las tareas que se realizan en la divisién del
trabajo. Si los puestos de trabajo involucran elevados esfuerzos y, al mismo
tiempo, un escaso control 0 margen de decision sobre las tareas a desempefiar y
los resultados de las mismas; se presentara una combinacion critica que
condicionard dos experiencias psicolégicas importantes: un escaso margen de
decisién y autonomia personal y un minimo aprovechamiento de la capacidad

personal.1314.15

Por lo tanto, este modelo traduce que un nivel de estrés fisiologico significativo
estara presente en puestos de trabajo que se caractericen por tener demandas
psicoldgicas elevadas y un margen de decision limitado. Aunado a lo anterior, el
bajo apoyo social o la ausencia del mismo conllevan a una intensificacion de la

reaccion estresante.13
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Demandas psicolégicas

Bajas Altas

Alto

Control laboral

Tensién
negativa y
enfermedad

Bajo

N

Figura 3. Tensién Laboral segun el Modelo Demanda/Control de Karasek. “Obtenido en: Factores
psicosociales laborales relacionados con la tension arterial y sintomas cardiovasculares en
personal de enfermeria en México. Salud Pubica de México, México 2007: 111"

2.4 Efectos negativos a la salud

Aungue el impacto de los efectos del estrés pueden variar de un individuo a otro,
la OIT ha reconocido una relacion entre el aumento del estrés laboral y de
enfermedades relacionadas con el trabajo y los factores tecnoldgicos, sociales y
economicos; tales como enfermedades mentales, cardio/cerebrovasculares,
musco-esqueléticas y reproductivas, lo que condiciona ausentismo laboral
significativo y una disminucion hasta del 13% en la productividad de las empresas.
Asimismo, el estrés laboral causa diversos problemas de comportamiento

incluyendo el abuso de alcohol y drogas, el incremento del tabaquismo, el

sedentarismo, y los trastornos de suefio.®
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Algunos de los efectos negativos a la salud derivados de la presencia de estrés

laborales y que se presentan usualmente son:

-Reacciones fisioldgicas desencadenas por el aumento en la produccion y
secrecion de adrenalina que genera aumento del ritmo cardiaco, de la tensién

arterial, de la tension muscular, taquipnea y sudoracion.

-Reacciones emocionales, principalmente miedo, irritabilidad, depresion (el 8% ha
sido atribuida mundialmente a factores ambientales, en particular, a estrés de

origen laboral)'?, ansiedad, enojo y motivacién disminuida.

-Reacciones cognitivas que generan disminucion en la atencion, reduccion del
campo de la percepcion, alteraciones de la memoria, reduccion en la capacidad de

aprendizaje y solucion de problemas.

-Reacciones conductuales que desencadenan disminucién de la productividad,
aumento de toxicomanias (consumo de tabaco, alcohol y drogas), “cometer

errores” y aumento del ausentismo laboral por supuesta enfermedad. ®

Una revision sistematica mostré evidencia significativa referente que las altas
demandas laborales, el bajo control del trabajo, el desequilibrio
esfuerzo/recompensa elevado, la baja justicia organizacional, la baja justicia de
procedimiento, el estrés de rol, la intimidacion y el bajo apoyo social en el lugar de
trabajo se asocian con un mayor riesgo de desarrollar problemas de salud

mentales.1’
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Un estudio de cohorte constituida por servidores publicos, se utilizé el cuestionario
ERI para predecir problemas de enfermedad coronaria confirmados durante el
seguimiento y para el desarrollo bajo fisico y mental. Se encontr6 una relacién
entre el desequilibrio esfuerzo/recompensa con el aumento de la incidencia de
todos las enfermedades coronarias (OR = 1,36, IC del 95%: 1,12 a 1,65) e infarto
agudo al miocardio no mortal (OR= 1,28; IC del 95%: 0,89 a 1,84), asi como para
el desarrollo bajo fisico (OR = 1,47, IC 95% 1,24 a 1,74) y mental (OR = 2,24; IC

del 95%: 1,89 a 2,65).18

2.5 ERI'y JDC en administrativos.

Un estudio de cohorte prospectivo, con una poblacion de trabajadores
administradores examinoé el efecto de las demandas laborales repetidas por medio
del modelo desequilibrio esfuerzo/recompensa y su relacién con los cambios de
tension arterial a lo largo del dia en seguimiento de 5 afios. Sus resultados
reportaron que los hombres crénicamente expuestos a trabajo activo tuvieron una
mayor incidencia acumulativa de hipertension (RR = 2,05; IC del 95%: 1,36 a 3.09)
en comparacion los hombre nunca expuestos; y en las mujeres se asocié con un

aumento de la tension arterial sistélica (+2.5 mmHg).*°

Un estudio transversal que examind las contribuciones independientes vy
combinadas de los cuestionarios validados de desequilibrio/esfuerzo recompensa

(ER), de demandas/control (JDC) y de justicia organizacional (OJ) y la presencia
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de sintomas del dolor musculoesquelético entre trabajadores de administrativos y
manuales; encontraron que entre los trabajadores administrativos, los
cuestionarios ERI y OJ se asocian de forma independiente con la presencia de
sintomas musculoesqueléticos, ademas la combinacion de los factores de estrés
en el trabajo tiene una interaccion significativa mediante efectos aditivos y
sinérgicos en relacién con el dolor reportado. En los trabajadores manuales, los
cuestionarios ERI y JDC se asociaron independientemente con sintomas
musculoesqueléticos, ademas se observo que la interaccion de la combinacion de
los factores de estrés en el trabajo incrementaba sus efectos aditivos. Refiriendo
como conclusién que la exposicién simultanea a multiples riesgos psicosociales
(estrés) en el trabajo condicion6 un efecto sinérgico en la aparicion de los

sintomas de dolor.®
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3. JUSTIFICACION

A nivel mundial las investigaciones actuales confirman que los riesgos
psicosociales del trabajo son potenciales generadores de enfermedades en los
trabajadores; la mayoria de estos estudios se han llevado a cabo en paises
desarrollados. En México durante los ultimos afios, la complejidad de los riesgos
psicosociales en el trabajo ha comenzado a investigarse en distintos grupos
ocupacionales; sin embargo, ante la diversidad de escenarios y ambientes de

trabajo el estudio de estos factores parecer ser aun insuficiente.

El presente estudio se realizd entre trabajadores de la institucion publica de
seguridad social mas grande de América Latina. Tiene la finalidad de contribuir a
la generacién de nueva informacion en el ambito de la salud ocupacional y por
tanto sus resultados podran ser considerados en la generacion e implementacion

de medidas preventivas y en blsqueda de mejorar las condiciones de trabajo.
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4. PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

cCuadl es la prevalencia de los riesgos psicosociales (desequilibrio
esfuerzo/recompensa y demanda/control) en el personal administrativo de un

Hospital de Segundo Nivel del IMSS?

5. HIPOTESIS

HO: Existe desequilibro esfuerzo/recompensa, aumento de demanda, bajo control
y bajo apoyo social en el personal administrativo de un Hospital de Segundo Nivel

del IMSS.

H1: No existe desequilibro esfuerzo/recompensa, aumento de demanda, bajo
control y bajo apoyo social en el personal administrativo de un Hospital de

Segundo Nivel del IMSS.

6. OBJETIVOS

6.1 General

Conocer la prevalencia de los riesgos psicosociales (desequilibrio
esfuerzo/recompensa, la relacion de demanda/control y apoyo social) en el

personal administrativo de un Hospital de Segundo Nivel del IMSS.
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6.2 Especificos

-ldentificar la  prevalencia 'y las caracteristicas del desequilibrio
esfuerzo/recompensa en el personal administrativo de un Hospital de Segundo

Nivel del IMSS.

-ldentificar la prevalencia y las caracteristicas de demanda/control y apoyo social

en el personal administrativo de un Hospital de Segundo Nivel del IMSS

7. MATERIAL Y METODOS

7.1 Tipo de estudio

Observacional, transversal y descriptivo.

7.2 Ubicacién espacio temporal

El presente estudio se realizé durante dos meses en el H. G. Z. 32.

7.3 Universo de trabajo

Se incluyeron a los trabajadores que se encontraron laborando en el area
administrativa del H. G. Z. No. 32 “Dr. Mario Madrazo Navarro” y que aceptaron

participar en el estudio.
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7.4 Marco muestral
- Poblacion fuente:

Personal del H. G. Z. No. 32 “Dr. Mario Madrazo Navarro”, México D.F.

- Poblacion elegible:

Personal del area administrativa del H. G. Z. No. 32 “Dr. Mario Madrazo Navarro”,

México, D.F.

- Sujetos de estudio:

Personal del area administrativa del H. G. Z. No. 32 “Dr. Mario Madrazo Navarro”,

México, D.F., que cumplieron los criterios de inclusion.

7.5 Criterios de seleccién

e Criterios de Inclusion:

- Personal trabajador IMSS que se encontré laborando al momento de realizar el
estudio en el area administrativa del H.G.Z 32 “Dr. Mario Madrazo Navarro”,

México D.F.
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e Criterios de Exclusion:

- Personal del area administrativa que se encontré en periodo vacacional,

incapacidad temporal para el trabajo o licencia.

e Criterios de Eliminacion:

- Personal del area administrativa que no concluyo los cuestionarios.

7.6 Tamano de la muestra.

Se estudié a todo el personal que labora en el &rea administrativa del H. G. Z. No.
32 “Dr. Mario Madrazo Navarro”, que contempl6 todos los turnos laborales y todos

los tipos de contratacion.

7.7 Descripcion del estudio.

Se solicité informacion de la plantilla del personal administrativo que labora en el
H.G.Z. No. 32 “Dr. Mario Madrazo Navarro” al Departamento de Personal, de
estos, se seleccionaron a los trabajadores que cumplieron con los criterios de

inclusion.

Se acudi6 a sus instalaciones de trabajo para localizarlos, se les invitd
cordialmente a participar en el estudio y se pidi6 su autorizacién por medio del

Consentimiento Informado.
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Una vez firmado el Consentimiento Informado se les pidid que contestaran un
cuestionario de forma andénima para garantizar la confidencialidad de los datos.
Este cuestionario recabd: edad, sexo, estado civil, escolaridad, categoria,
antigiiedad en la empresa, tipo de contratacién y turnos. Para evaluar riesgos
psicosociales, se aplico el cuestionario ERI version corta, para determinar el
desequilibrio esfuerzo-recompensa, compuesto por 16 items, version traducida al

esparfiol y previamente validada y adaptada en poblacién mexicana.%2°

El cuestionario estuvo constituido por tres dimensiones o subescalas: “Esfuerzo
extrinseco” o el esfuerzo exigido por el trabajo; “Recompensa” profesional o
derivada del trabajo, que contempld la estima, la seguridad y el salario; y el
“Sobrecompromiso” como indicador del esfuerzo intrinseco que englobd la
dedicacion excesiva al trabajo, los sentimientos negativos y positivos, y las
actitudes relacionadas con el trabajo por parte del trabajador, en general, hizo
referencia a la incapacidad para “desconectarse” de las obligaciones del trabajo.
Para la respuesta se utilizé una escala tipo Likert de 4 puntos, cuyo disefio incluy6
respuestas desde totalmente en desacuerdo hasta completamente de acuerdo.

Con un tiempo aproximado de aplicacion de 10 minutos.

Se sumaron los puntajes de los items de esfuerzo extrinseco (ERI 1 a ERI 3),
siendo éste el total de puntos con un rango entre 3 y 12; a mayor puntaje, mayor

esfuerzo.
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Para los items de la dimension recompensa (ERI 5 a ERI 7), se recodificaron los
valores numéricos de la respuesta: de 1 cambio a 4, de 2 cambié a 3, de 3 cambid
a 2y de 4 cambié a 1. Posteriormente se sumaron los puntos e ERI 4 a ERI 10,

obteniendo un rango entre 7 y 28; a mayor puntaje, mayor esfuerzo.

Como siguiente paso, se calculé el cociente desequilibrio esfuerzo/recompensa

con la siguiente férmula:

I Esfuerzo extrinseco (puntaje)
Desequilibrio E/R =

Recompensa (puntaje) * (.4285)

Obteniendo un rango entre 0.25 hasta 4.0, con un punto de corte de que se
determiné de acuerdo al tercil superior de distribucion, lo que traduce que un

puntaje igual o mayor implicé la presencia de un alto desequilibrio.

Finalmente, para el esfuerzo extrinseco o sobreinvolucramiento, se recodifico el
valor numérico de la respuesta del item OC3: de 1 cambié a 4, de 2 cambio 3, de
3 cambid 2 y de 4 cambié a 1. Posteriormente se sumaron los puntos de OC1 a
OC6. A mayor puntaje, mayor sobreinvolucramiento. El punto de corte se

determiné de acuerdo al tercil superior de distribucion.
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También se aplic6é el cuestionario del Contenido de Trabajo (JDC), para
determinar la demanda/control, compuesto por 25 items, version traducida al

espafiol con adaptacion y previamente validado en poblaciéon mexicana.%2%:22

El cuestionario estuvo constituido por tres dimensiones: las demandas
psicologicas del trabajo, el control laboral o libertad de decision del contenido de
trabajo y el apoyo social o inseguridad en el empleo; y seis sub-dimensiones:
inseguridad del empleo, uso de habilidades, toma de decisiones, demanda de
trabajo, apoyo de comparieros y apoyo de supervisor. Para la respuesta se utilizo
una escala tipo Likert de 4 opciones, cuyas respuestas fueron desde totalmente de
acuerdo hasta totalmente en desacuerdo. Con un tiempo aproximado de

aplicacion de 15 minutos.

Se sumaron los puntajes de los items de las sub-dimension de demanda
psicoldgica de trabajo, obteniendo un total de puntos con un rango entre 5y 20; a
mayor puntaje, mayor demanda. Se establecio la mediana y el punto de corte se

determiné de acuerdo al rango superior de la distribucion de la misma.

A continuacion, se sumaron los puntajes de los items de las sub-dimensiones uso
de habilidades y toma de decisiones, obteniendo un total de puntos con un rango

entre 9 y 36; a mayor puntaje, indico bajo control o libertad de decision en el
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trabajo. Se establecio la mediana y el punto de corte se determin6 de acuerdo al

rango superior de la distribucién de la misma.

Posteriormente, se sumaron los puntajes de los items de las sub-dimensiones
apoyo de compaferos y apoyo de supervisor, obteniendo un total de puntos con
un rango entre 8 y 32; a mayor puntaje, indicd bajo apoyo social. Se establecié la
mediana y el punto de corte se determiné de acuerdo al rango superior de la

distribuciéon de la misma.

Finalmente, se sumaron los puntajes de los items de la sub-dimension de
inseguridad del empleo, obteniendo el total de puntos con un rango entre 3y 12; a
mayor puntaje, mayor inseguridad. Se establecio la mediana y el punto de corte se

determiné de acuerdo al rango superior de la distribucion de la misma.
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7.8 Variables y Escalas de medicién

Variable

Definicién conceptual

Definicion operacional

Tipo de Variable

Escala de Medicién

Indicadores

Desequilibrio esfuerzo/
recompensa (DER)

El desequilibrio esta determinado por|
la interaccion entre los esfuerzos vy|
las recompensas cuando estos se

Valor de la division esfuerzo
extrinseco  entre  recompensa
multiplicado por 0.4285 localizado

Cualitativa

Nominal, dicotbmica

=Tercil superior.
0 = no existe DER
1= si existe DER

presentan en forma extrema ylen el tercil superior de distribucion.
opuesta.
Sobrecompromiso Dedicacion excesiva al trabajo,Valor total de la sumatoria de|Cualitativa Nominal, dicotbmica =Tercil superior.

haciendo referencia a la incapacidad
para “desconectarse” del trabajo.

puntaje localizado en el tercil

superior de distribucion.

0 = no existe sobrecompromiso
1= si existe sobrecompromiso

Alta Demanda Cantidad y exigencias psicolégicasValor total de la sumatoria de/Cualitativa Ordinal >Rango superior de la distribucion
en el trabajo. puntaje localizado después de la de la mediana
mediana. 0 = baja demanda
1= alta demanda
Bajo Control Control sobre las tareas que seValor total de la sumatoria de|Cualitativa Ordinal >Rango superior de la distribucion
realizan en la division del trabajo. puntaje localizado después de la de la mediana
mediana. 0 = alto control
1 = bajo control
Bajo Apoyo social Apoyo brindado por los comparferos|Valor total de la sumatoria de|Cualitativa Ordinal >Rango superior de la distribucion
y los jefes. puntaje. de la mediana
0= alto apoyo social
1= bajo apoyo social
Edad Tiempo que ha vivido una personalEdad en afios cumplidos y se|Cuantitativa Continua <20 afios
desde su nacimiento. clasificara por rangos de edad. 20-30fios
31-40 afios
41-50 afios
=51 afos
Género Caracteristicas fenotipicas de un ser|Fenotipo observado. Cualitativa Nominal, dicotomica -Hombre
vivo que los distinguen entre hombre -Mujer

y mujer.
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Variables y Escalas de medicion (continuacion).....

Variable Definicién conceptual Definicion operacional Tipo de Variable | Escala de Medicion Indicadores
Estado civil Condicion legal de las personas | Condicion legal referida. Cualitativa Nominal, politbmica -Soltero (a)
ante la sociedad. -Casado (a)
-Viudo (a)
-Divorciad (a)
-Unidn libre
Escolaridad Grado méximo de estudios | Grado maximo de estudios | Cualitativa Ordinal -Primaria
aprobado por los individuos en | referido. -Secundaria
cualquiera de los niveles -Bachillerato
educativos del sistema educativo -Licenciatura
nacional. -Posgrado (Maestria o]
Doctorado)
Categoria Actividad laboral o funcién | Desempefio de actividades de | Cualitativa Ordinal -Mensajero
desempefiada por una persona en | trabajo vinculadas con la -Auxiliar de Oficina
su lugar de trabajo. estructura de una organizacion -Auxiliar de Soporte Técnico en
hospitalaria. Informatica
-Oficial de Soporte Técnico en
Informética
Antigiedad Tiempo transcurrido desde el | Tiempo de desempefio de | Cuantitativa Continua <1 afio
primer dia que se obtiene y | actividades administrativas en el 1 afio/1 mes-5 afios
desempefian las actividades del | hospital. 5 afios/1 mes-10 afios
empleo. 10 afios/1 mes-20 afios
220 afos
Tipo de contratacion | Estatus de las relaciones entre los | Forma de contratacion de los | Cualitativa Nominal -Base
trabajadores y el empleador. trabajadores por el IMSS. -Base no definitiva (02)
-Eventual (08)
Turno Horario en el cual los trabajadores | Horario de trabajo en el cual | Cualitativa Nominal -Matutino:
prestan sus servicios en un | desempefian sus actividades los 6:00-14:00 hr,
periodo determinado de dias o | trabajadores. 7:00-15:00 hr,
semanas 7:30-15:30 hr,
8:00-16:00 hr.
-Vespertino
14:00-20:30 hr,
-Nocturno:

23:00-06:00 hr.
-Fin de semana
7:00-15:00 hr,

14:00-20:30 hr.
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7.9 Recoleccion de Datos

Se entrevistd de forma personal y confidencial a los trabajadores del éarea
administrativa y con toda la informacién se generé una base de datos en Excel

donde se recolectaron y analizaron los mismos.

7.10 Anédlisis de Datos

Se elaboro estadistica descriptiva por frecuencias simples y medidas de tendencia
central (media, mediana, moda, terciles, rangos) y estadistica analitica para
determinar prevalencias. Se utilizé SPSS version 25 y Epi info Version 7.0 para su

andlisis y la obtencion de resultados.

7.11 Logistica
-Recursos Humanos.

Personal médico que incluyé al médico residente de Medicina del Trabajo y
Ambiental y un Médico especialista en Medicina del Trabajo del Instituto Mexicano

del Seguro Social.

-Recursos Materiales.

Hojas de recoleccion de datos impresos, Cuestionario del Desequilibrio
esfuerzo/recompensa (ERI) y Cuestionario de Demanda/Control (JDC) impreso,

boligrafo, lapiz, computadora.
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-Recursos Financieros.

Los propios del investigador.

-Factibilidad.

Debido a que se utilizé el material, instalaciones y recursos humanos con los que

cuenta el IMSS, este estudio se pudo desarrollar en nuestras instalaciones.

7.12 Consideraciones Eticas

Este protocolo fue disefiado tomando como base los principios éticos universales
de la Declaracion de Helsinki de la Asociacion Médico Mundial para las
investigaciones biomédicas en seres humanos, adoptada por la 18 Asamblea
Médica Mundial, Helsinky, Finlandia, junio de 1964 y en el Reglamento y los
articulos de la Ley General de Salud en Materia de Investigacion para la Salud en
México y la NOM-012-SSA3-2012. El presente estudio se realizd con la finalidad
de brindar informacién que ayude a establecer los procedimientos preventivos y el
conocimiento de la etiologia de enfermedades de trabajo de origen psicosocial por
lo que no implico riesgo alguno para la salud de los pacientes, por tal motivo solo
requirio el consentimiento firmado por los mismos. Se otorgd por el Comité de

Etica el No. de Registro R-2017-3609-51.
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8. RESULTADOS

Se obtuvo desequilibrio esfuerzo/recompensa y sobrecompromiso en un 33%, alta
demanda en el 71%, bajo control en el 41.8% y bajo apoyo social en el 45.6% en

el personal administrativo.

Como se observa en la Tabla 1, el 32% de la poblacion de trabajadores
administrativos tienen una edad entre 31 a 40 afos, 43% son mujeres, 37% estan

casados (as) y 48% tienen licenciatura terminada.

Respecto a las condiciones laborales, el 68% tiene una categoria de Auxiliar
Universal de Oficina, el 32% con una antigiiedad de 5 a 9 afios 11 meses, 65%

tienen contratacion de base y 78% labora en el turno matutino.

La exposicion a riesgos psicosociales segun el modelo Desequilibrio
Esfuerzo/Recompensa (DER) fue de 1.2 de acuerdo al tercil superior de
distribucion de los trabajadores administrativos, con una media de 1.0, la mediana
de 0.9, la moda de 1.2, un minimo de 0.3 y un maximo de 2.8. El
Sobrecompromiso encontrado fue de 14 de acuerdo al tercil superior de
distribucion, con una media de 12.4, la mediana y moda de 13, un minimo de 6 y
un maximo de 21. Para las subdimensiones de Esfuerzo y la Recompensa la

mediana fue de 7 y 18, respectivamente.

33



Para el modelo Demanda/Control (JDC), se encontré la siguiente distribucion de
acuerdo al modelo de cuadrantes de Karasek: 16.5% en pasivo, 12.7% en poca
tension, 45.6% en activo y 25.3% en mucha tensién. Para la dimension de
Demanda se encontr6 una mediana de 10; un 29% de los trabajadores
administrativos tuvieron bajas Demandas y 71% altas Demandas. En cuanto a la
dimensién de Control se obtuvo una mediana de 20; el 41.8% presenté bajo
Control y 58.2% alto Control. Referente a la dimension de Apoyo Social, se obtuvo
una mediana de 17; el 45.6% reportdé bajo Apoyo Social y 54.4% alto Apoyo

Social.
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9. DISCUSION

En el presente estudio se evalud la existencia de riesgos psicosociales asociados
a estrés laboral en trabajadores administrativos utilizando los modelos
Desequilibrio Esfuerzo Recompensa (DER) y Demanda/Control (JDC). Se
encontro la presencia de un DER en un 33.33% de la poblacién con un valor de
1.2 y de sobrecompromiso un valor de 14, ambos de acuerdo al tercil superior de
distribucion. También se comprobo la existencia de JDC y para su clasificacion se
utilizo el modelo de los cuadrantes de Karasek, obteniendo una distribucion del
16.5% en el cuadrante pasivo (baja demanda/bajo control) y 25.3% en el
cuadrante de mucha tension (alta demanda/bajo control) con un bajo apoyo social
existente en el 45.6% de los trabajadores. Lo anterior es similar a lo encontrado
por Lapointe et al., en trabajadores administrativos de organizaciones de servicios
publicos en Canada, que report6 la existencia de un DER con un punto de corte de
1, en el 27% y 28% con sobrecompromiso en el 46.6% y 49.7% en hombres y
mujeres respectivamente; ademas de JDC caracterizado en el cuadrante pasivo
en un 30% y 40.1% al igual que en el cuadrante de mucha tensién en un 16.7% y
24%, ambas en hombres y mujeres respectivamente, asociados a factores de
riesgo ergondmico posturales que aumentan la incidencia de sintomatologia

muscoloesquelética en el personal. 23

Los resultados encontrados en este estudio son similares a los reportados por
Inoue et al., en personal administrativo, ya que mediante el modelo JDC reporto
una prevalencia de alta demanda en 34.1% y 33.2%; alto control en 73.9% y 67%;

apoyo social (del supervisor como de los colaboradores) en 24.9% y 24.4%, en

35



hombres y mujeres respectivamente; con el modelo ERI con un punto de corte de
1, una prevalencia de esfuerzo de 14% en hombres y 13.3% en mujeres con una

recompensa de 46.3% en ambos géneros. %4

Nuestros hallazgos se reportaron de forma global contemplando ambos sexos, por
tal motivo son parcialmente semejantes a los reportados en un estudio de cohorte
prospectivo a 5 afos realizado por Ndjaboue et al., de trabajadores no manuales
de tres organizaciones publicas de Quebec, reportod la existencia de DER con un
punto de corte de 1, en 27.26% y 28.35% en hombres y mujeres respectivamente.
Para clasificar la JDC se utiliz6 el método de cuadrantes de Karasek para
ubicarlos dependiendo el grado de demanda/control, respecto a los hombres el
18.09% con poca tension, 31.72% con trabajo activo, 31.32% con trabajo pasivo y
18.87% con mucha tensién; y referente a las mujeres el 12.13% con poca tension,
39.50% con trabajo pasivo, 22.59% con trabajo activo y 25.78% con mucha

tension.2®

El resultado global que encontramos con el modelo DER también coincide con lo
reportado por Ndjaboue et al., en otro estudio de administrativos de tres
instituciones publicas de Quebec, con la presencia de DER con un punto de corte
de 1, en el 27.4% en hombres y 27.1% en mujeres, estableciendo una asociacion
entre la exposicion cronica a DER y el desarrollo de angustia con una prevalencia
de 2.48 (IC del 95% 1.97-3.11) para mujeres y 1.91 (IC del 95% 1.20- 3.04) para
hombres. 26
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Asi mismo, los resultados obtenidos en este estudio con el modelo DC son iguales
a los encontrados por Palacios et al., en un estudio transversal de trabajadores
administrativos y académicos que usé el modelo JDC para determinar las
condiciones de trabajo y su relacién con la presencia de estrés, reportando que el
65% de los trabajadores presentaron altas demandas, 62% alto control y 55% alto
apoyo social de sus jefes y comparfieros; respecto a la categorizacion por
cuadrantes 19.4% se encontraron con alta tensién, 45% en activo, 17% en baja
tension y el 18.9% en pasivo; obteniendo una prevalencia de JDC de 0,8479 DE

+0.1185. 27

Como ya se mencion0, los resultados encontrados en nuestro estudio son
apoyados por los reportados en otros estudios previamente mencionados por lo
gue podemos concluir que existe exposicién a riesgos psicosociales segun los
modelos DER y JDC en los trabajadores administrativos estudiados, lo que podria
condicionar dafos potenciales a su salud como la presencia de trastornos
cardiovasculares y mentales, principalmente. Por lo anterior, es relevante tomar
medidas al respecto para mejorar la situacion de los mismos lo que probablemente
tendria un impacto directo sobre su desempefio laboral, lo que seria consistente
con lo reportado por Inoue et al., en una cohorte prospectiva de Japén que
concluy6é que las demandas psicologicas elevadas y la libertad en la toma de
decisiones se asociaron significativamente con una mayor participacion de los

trabajadores y compromiso laboral (p=0.020 y p=0.020 respectivamente). 2*
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El presente estudio tiene como fortalezas la adecuada participacion de los
trabajadores administrativos, el uso de escalas validas en México para evaluar la
exposicién de riesgos psicosociales asociados a estrés en el trabajo y por ultimo,
es el primer estudio transversal que se realiza en dicha poblacién donde se utilizan

ambos modelos para obtener la prevalencia de los factores mencionados.

Se sabe que ambos modelos son complementarios para identificar factores de
riesgo psicosocial especificos en el entorno laboral, sin embargo De Jonge et al., y
Calnan et al., mencionan que el modelo DER es mas sensible que el modelo DC
para identificar dichos factores asociados a la presencia de estrés; la hipotesis
principal es que las recompensas en el lugar de trabajo son mas significativas
debido principalmente al incremento de la inseguridad laboral. 282° Dicha hipétesis
es plausible, sin embargo con nuestros resultados no es posible respaldarla
debido a que la presencia de DER y JDC se midieron de forma independiente y no
se analizé una comparacién de sensibilidad entre ambos modelo; ademas al tener
nuestra poblacion de trabajadores administrativos una forma de contrataciéon de
base, base no definitiva o eventual otorgada por la Instituciébn, cuentan con
seguridad social y prestaciones médicas, econdmicas Yy sociales lo que condiciona

retribuciones justas y por ende seguridad o estabilidad laboral.

En este estudio se optd aplicar dos modelos de evaluacion de los riesgos
psicosociales que permitieran identificar desde diferentes perspectivas las
caracteristicas del contenido y el contexto de trabajo asociadas a la presencia de
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estrés laboral, por tal motivo no se midié la presencia de ningun efecto a la salud
asociado a los mismos mediante la aplicacién de instrumentos o escalas validas
gue pudieran evaluarlos, por lo que valdria la pena en un futuro realizar un nuevo
estudio con el objetivo de identificar la asociacién y el impacto de los efectos

negativos a la salud que condicionan.

Una de las limitaciones que se presento fue el tamafio de la muestra, lo que
probablemente genere poca representatividad por lo que los resultados no pueden
generalizarse o extrapolarse a otras poblaciones pero si brindan la oportunidad
para la indagacion de riesgos psicosociales en el trabajo y a su vez la realizacion
de estudios semejantes en otras Instituciones con mayor numero de trabajadores
administrativos. Ademas, existieron algunos errores producidos por el tipo de
disefio del estudio como el sesgo de seleccion, ya que la forma en que se
selecciond a los participantes fue a conveniencia del estudio y no de manera
aleatoria; ademas el estudio puede tener sesgo de trabajador sano debido a que la
buena salud es un requisito previo para desempeifiar sus actividades laborales
diarias dentro de la Institucion lo que les permitié estar presentes en el momento
de la realizacién del estudio, debido a lo anterior, tal vez se hayan perdido a los
trabajadores enfermos por lo que no tuvieron la oportunidad de responder los

cuestionarios cuando se aplicaron.

Se comprobd que el personal administrativo que participé en el estudio tiene
exposicion a riesgos psicosociales, obteniendo un valor de Desequilibrio
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Esfuerzo/Recompensa de 1.2 de acuerdo al tercil superior, una alta demanda en el
71%, bajo control en el 41.8% y bajo apoyo social en el 45.6%; ademas mediante
la clasificacion de cuadrantes de Karasek se encontrd que el 16.5% presentd un
trabajo pasivo y el 25.3% un trabajo con mucha tensién. Lo que nos traduce la
presencia de estrés laboral en dicha poblacion que puede condicionar el desarrollo
de efectos dafiinos a la salud en el personal, por lo que muy importante la creacién
y la implementacion de un programa preventivo que permita mejorar el ambiente

laboral y por ende disminuir la exposicion a los mismos.
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11. TABLAS

Tabla 1. Descripcion de variables Sociodemograficas.

n %

Edad:

Menos de 20 afios 1 1.2

21-30 afios 21 26.6

31-40 afos 25 31.6

41-50 afios 21 26.6

Mas de 50 afios 11 14.0
Sexo:

Hombre 36 45.6

Mujer 43 54.4
Estado Civil:

Soltero (a) 27 34.2

Casado (a) 29 36.7

Viudo (a) 1 1.2

Divorciado (a) 12 15.2

Union libre 10 12.7
Grado de estudios:

Secundaria 7 8.9

Bachillerato 32 40.5

Licenciatura 38 48.1

Posgrado (Maestria/Doctorado) 2 2.5
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Tabla 2. Descripcién de Condiciones de Trabajo.

n %
Categoria:
Mensajero 5 6.4
Auxiliar Universal de Oficina 54 68.4
Auxiliar de Soporte Técnico en Informéatica 1 1.2
Oficial de Soporte Técnico en Informatica 1 1.2
Oficial estadistico/analista 5 6.4
Coordinador estadistico/analista 10 12.7
Asistente bibliotecario 1 1.2
Técnico bibliotecario 2 2.5
Antigliedad:
Menos de 1 afio 9 11.4
De 1 — 4 afios 11 meses 15 19.0
De 5 — 9 afios 11 meses 25 31.6
De 10 — 19 afios 11 meses 13 16.5
Mas de 20 afios 17 21.5
Contratacion:
Base 65 82.2
Base no definitiva (02) 11 14.0
Eventual (08) 3 3.8
Turno:
Matutino 62 78.5
Vespertino 11 14.0
Nocturno 4 5.0

Jornada acumulada 2 2.5




Tabla 3. Exposicidon a Riesgos Psicosociales segun el modelo Desequilibrio

Esfuerzo/Recompensa.

Frecuencias
Media

Mediana
Moda
Minimo
Maximo
Terciles
ler.

2do.
3er.

Esfuerzo

7.4
7.0
6.0
3.0
12.0

6.0
9.0
12.0

Recompensa

* Desequilibrio Esfuerzo/Recompensa (DER)

18.5
18.0
16.0
10.0
25.0

17.0
20.0
25.0

DER*
1.0

0.9
1.2
0.3
2.8

0.7
1.2
2.8

Sobrecompromiso
12.4

13.0
13.0

6.0
21.0

11.0
14.0
21.0

Tabla 4. Exposicion a Riesgos Psicosociales segun el modelo Demanda/Control.

Demanda:
Baja
Alta

Control:
Bajo
Alto

Apoyo social:
Bajo
Alto

Baja demanda/Bajo
control (Pasivo)

Baja demanda/Alto
control (Poca
Tension)

Alta demanda/Alto
control (Activo)

Alta demanda/Bajo
control (Mucha
tension)

%
29
71

41.8
58.2

45.6
54.4

16.5

12.7

45.6

25.3

Mediana

10.0

20.0

17.0
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Grafica 1. Exposicibn a Riesgos Psicosociales segun la clasificacion de
cuadrantes de Karasek en el modelo Demanda/Control.

o
O

m Pasivo = Pocatension = Activo = Mucha tension
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12.

12.1 Cuestionario Sociodemografico y Situacion Laboral

ANEXOS

Las siguientes preguntas hacen referencia a su situacion sociodemografica y
laboral. Subraye la respuesta que defina su situacion. Recuerde, los datos son
confidenciales.

aswnpE

L

aswnNpE

arwnE

De acuerdo a la edad en afios cumplidos que tenga, en que rango se

encuentra:

Menor a 20 afnos.
Entre 21 a 30 afios.
Entre 31 a 40 anos.
Entre 41 a 50 afos.
Mayor a 50 afnos.

Usted es:

Hombre.
Mujer.

Su estado civil es:

Soltero (a).
Casado (a).
Viudo (a).
Divorciado (a).
Union libre(a).

Su grado maximo de estudios es:

Primaria.

Secundaria.

Bachillerato.

Licenciatura.

Posgrado (Maestria/Doctorado).
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©NOOr®NPE

©NOOAWNPE

Con que categoria se encuentra registrado en el H. G. Z. No. 32 Dr. Mario
Madrazo Navarro:

Mensajero.

Auxiliar de Oficina.

Auxiliar de Soporte Técnico en Informatico.
Oficial de Soporte Técnico en Informatico.
Oficial estadistico/analista

Coordinador estadistico/analista

Asistente bibliotecario

Técnico bibliotecario

La antigledad que tiene laborando en el H. G. Z. No. 32 Dr. Mario Madrazo
Navarro, en el area administrativa es:

Menos de 1 afio.

De 1 afo/1 mes a 5 afios.

De 5 afios/1 mes a 10 afos.
De 10 afos/1 mes a 20 afios.
Mas de 20 afos.

Su tipo de contratacion establecida por el Instituto Mexicano del Seguro
Social es:

Base.
Base no definitiva (02).
Eventual (08).

Su turno y horario de trabajo establecido en el area administrativa del H. G.
Z. No. 32 Dr. Mario Madrazo Navarro, es:

Matutino, de 6:00-14:00 hr.
Matutino, de 7:00-15:00 hr.
Matutino, de 7:30-15:30 hr.
Matutino, de 8:00-16:00 hr.
Vespertino, de 14:00-20:30 hr.
Nocturno, de 23:00-06:00 hr.

Fin de semana, de 7:00-15:00 hr.
Fin de semana, de 14:00-20:30 hr.
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12.2 CUESTIONARIO DESEQUILIBRIO ESFUERZO/RECOMPENSA (ERI)
VERSION CORTA

Las preguntas hacen referencia a su trabajo. Responda cada pregunta eligiendo
UNA SOLA RESPUESTA, marquela con una “X”.

items

Estoy
totalmente en
desacuerdo

Estoy en
desacuerdo

Estoy de
acuerdo

Estoy
Completamente
de acuerdo

1. Tengo constantes presiones de tiempo
debido a una fuerte carga de trabajo

2. Tengo constantes interrupciones y
distracciones mientras trabajo.

3. Ultimamente, mi trabajo es cada vez mas
demandante.

4. Mis superiores o las personas importantes
en mi trabajo me dan el reconocimiento que
merezco

5. Las oportunidades de crecimiento en mi
trabajo son escasas

6. Estoy padeciendo —o esperando- un
empeoramiento de mis condiciones de
trabajo (horario, carga laboral, salario, etc.)

7. Puedo perder mi empleo en cualquier
momento

8. Si pienso en todo el trabajo y esfuerzo que
he realizado, el reconocimiento que recibo en
mi trabajo me parece adecuado

9. Si pienso en todo el trabajo y esfuerzo que
he realizado, mis oportunidades de ascender
de puesto me parecen adecuadas

10. Si pienso en todos los esfuerzos que he
realizado, mi sueldo me parece adecuado

11. Siempre me falta tiempo para terminar el
trabajo.

12. Muchos dias me despierto con los
problemas del trabajo en la cabeza.

13. Al llegar a casa me olvido facilmente del
trabajo

14. Las personas mas cercanas dicen que
me sacrifico demasiado por mi trabajo

15. No puedo olvidarme del trabajo, incluso
por la noche estoy pensando en él

16. Cuando aplazo algo que necesariamente
tenia que hacer hoy, no puedo dormir por la
noche
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12.3 CUESTIONARIO DEL CONTENDIDO DEL TRABAJO
(DEMANDA/CONTROL Y APOYO SOCIAL)

Las preguntas hacen referencia a su trabajo. Responda cada pregunta eligiendo
UNA SOLA RESPUESTA, marquela con una “X”

items Estoy Estoy en Estoy de Estoy
totalmente en | desacuerdo acuerdo completamente
desacuerdo de acuerdo

1. Mi trabajo es aburrido.

2. Tengo que trabajar muy rapido.

3. Se me pide que realice una cantidad
excesiva de trabajo.

4. Tengo suficiente tiempo para terminar mi
trabajo.

5. En mi trabajo tengo que responder a
6rdenes contradictorias, no claras.

6. En mi trabajo necesito estar aprendiendo
€0sas nuevas.

7. Mi trabajo implica muchas actividades
repetitivas.

8. Para mi trabajo tengo que ser creativo/a.

9. Mi trabajo requiere de mucha habilidad.

10. Existe variedad en las actividades que
realizo en mi trabajo.

11. En mi trabajo tengo la oportunidad de
desarrollar mis propias habilidades.

12. En mi trabajo puedo tomar muchas
decisiones por mi mismo/a.

13. Tengo mucha libertad para decidir cémo
hacer mi trabajo.

14. Mis opiniones cuentan mucho en mi
trabajo.

15. Mis compafieros de trabajo son
competentes para hacer su labor.

16. Mis compafieros de trabajo se interesan
en mi, como persona.

17. Mis compafieros de trabajo son
amigables.

18. Mis compafieros de trabajo ayudan a
gue el trabajo se realice.

19. Mi jefe se preocupa del bienestar del
personal a cargo.
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20. Mi jefe presta atencion a lo que yo digo.

21. Mi jefe ayuda a que el trabajo se realice.

22. Mi jefe es bueno para lograr que se
trabaje bien en equipo.

23. ¢Con qué frecuencia estuvo en una
situacion cercana a que lo despidieran?

24. ¢Qué tan probable es que usted pierda
su empleo en los proximos dos anos?

25. La seguridad en mi empleo es buena.
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12.4 CRONOGRAMA DE ACTIVIDADES
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Investigacion
Correcciones al Protocolo R
Presentacion al comité de R
Investigacién
Desarrollo de lainvestigacion y R
analisis de datos
Redaccion del Documento y
estructura de la Tesis R

Publicaciéon de resultados

R: Realizado P: Programado
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12.5 CARTA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO

[

\D
IMSS

SEGURIDAD ¥ SOLIDARIDAD SOCIAL

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

UNIDAD DE EDUCACION, INVESTIGACION Y POLITICAS DE SALUD

COORDINACION DE INVESTIGACION EN SALUD
CARTA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO
(ADULTOS)

CARTA DE CONSENTIMIENTO INFORMADO PARA PARTICIPACION EN PROTOCOLOS DE INVESTIGACION

Nombre del estudio:

Patrocinador externo (si aplica):
Lugar y fecha:
Nimero de registro:

Justificacion y objetivo del estudio:

Procedimientos:

Posibles riesgos y molestias:

Posibles beneficios que recibira al
participar en el estudio:

Informacién sobre resultados y
alternativas de tratamiento:

Participacion o retiro:

Privacidad y confidencialidad:

Prevalencia de Desequilibrio Esfuerzo/Recompensa y Demanda/Control en el
Trabajo en Personal Administrativo de un Hospital de Segundo Nivel.

Ciudad de México, Abril de 2017.

Conocer la prevalencia de los riesgos psicosociales (desequilibrio
esfuerzo/recompensa, la relacion de demanda/control y apoyo social) en el
personal administrativo de un Hospital de Segundo Nivel del IMSS.

Aplicacién de la versibn completa del Cuestionario de desequilibrio
esfuerzo/recompensa (ERI) y el cuestionario del Contenido de Trabajo (JCQ).

Ninguna.

Identificar como los riegos psicosociales a los que se encuentran expuestos,
originados por el desequilibrio entre la interaccidn de los factores humanos, el
contenido y contexto de trabajo, impactan sobre su salud psicolégica, fisica y
social; ademas obtendran orientacién para su prevencion.

Informacién al personal administrativo de los resultados y brindar orientacion
relacionada con los factores de riesgo psicosociales y su prevencion.

Cuando el trabajador lo desee.

No se daran a conocer los nombres de los participantes, datos confidenciales.

En caso de coleccion de material biolégico (si aplica):
No autoriza que se tome la muestra.
Si autorizo que se tome la muestra solo para este estudio.
Si autorizo que se tome la muestra para este estudio y estudios futuros.

Disponibilidad de tratamiento médico en

derechohabientes (si aplica):
Beneficios al término del estudio:

Obtener informacién sobre los factores de riesgo
psicosociales relacionados con el contenido y el contexto
del trabajo, que participan en la aparicién de desequilibrio
esfuerzo/recompensa y demanda/control en el personal
administrativo con la finalidad de proponer medidas
preventivas para su control.

En caso de dudas o aclaraciones relacionadas con el estudio podra dirigirse a:

Investigador Responsable:

Juan Carlos Tinajero Sdnchez

Matricula: 99121573

Lugar de trabajo: Division de Salud en el Trabajo, Hospital General de Zona No. 32
“Dr. Mario Madrazo Navarro” (Comisién).

Adscripcién: Hospital General Regional No.1 “Dr. Carlos Mc Gregor Sanchez Navarro”
Teléfono: 56 77 90 87

e-mail: juan.tinajero@imss.gob.mx
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Colaboradores: Paulina Herrera Reyna
Matricula: 98380985
Lugar de trabajo: Unidad de Medicina Familiar No. 18
Adscripcién: Unidad de Medicina Familiar No. 18
Teléfono: 55682022 EXT. 21410
e-mail: paulinaherrerar@imss.gob.mx

Diana Laura Maldonado Maldonado

Matricula: 98388345

Lugar de trabajo: Divisién de Salud en el Trabajo

Adscripcién: Hospital General de Zona No. 32 “Dr. Mario Madrazo Navarro”
Teléfono: 56 77 90 87

e-mail: dianamaldi@hotmail.com

En caso de dudas o aclaraciones sobre sus derechos como participante podra dirigirse a: Comision de Etica de Investigacion de la CNIC del IMSS: Avenida Cuauhtémoc 330 4° piso Bloque
“B” de la Unidad de Congresos, Colonia Doctores. México, D.F., CP 06720. Teléfono (55) 56 27 69 00 extensién 21230, Correo electrénico: comision.etica@imss.gob.mx

Diana Laura Maldonado Maldonado

Nombre y firma del sujeto Nombre y firma de quien obtiene el consentimiento
Testigo 1 Testigo 2
Nombre, direccion, relacién y firma Nombre, direccion, relacion y firma

Clave: 2810-009-013
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