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PROLOGO

El estrés relacionado con el trabajo es la segunda dolencia relacionada con el
trabajo mas comun, después del dolor de espalda, y afecta al 28 % de los
trabajadores en la Unién Europea. El estrés en el trabajo suele reflejar la
existencia de problemas psicosociales en el entorno laboral. En consecuencia, el
fomento de una cultura preventiva contra los riesgos psicosociales y el estrés
relacionado con el trabajo debe ser una prioridad europea.

Por este motivo, en 2002, la Agencia Europea para la Seguridad y la Salud en
el Trabajo centrd su atencion en los problemas psicosociales y el estrés
relacionado con el trabajo durante la Semana Europea para la Seguridad y la
Salud en el Trabajo, bajo el lema «Trabajemos contra el estrés».

El Consejo de Administracién de la Agencia decidié incluir un estudio sobre
programas, practicas y experiencias en la lucha contra los problemas
psicosociales y el estrés relacionado con el trabajo en su programa de trabajo
para 2002. Con ello se pretendia sensibilizar a la poblacién sobre estos temas
candentes y promover actividades en los Estados miembros y a nivel europeo
encaminadas a reducir el nimero de trabajadores que lo padecen.

Los 15 casos presentados aqui de lucha contra los problemas psicosociales y el
estrés en el trabajo, procedentes de los Estados miembros, ofrecen informacion
detallada sobre el modo de aplicacién de estos enfoques y las experiencias
acumuladas. Demuestran que es posible luchar eficazmente contra estos
problemas. El informe no intenta promover ninguno de los planes presentados.
Su objetivo es estimular la prevenciéon del estrés en el trabajo a través de la
presentacion de ejemplos de programas de prevencion que han resultado ser
efectivos.

La Agencia desea expresar su agradecimiento a Karen Albertsen, del Instituto
Nacional de Seguridad en el Trabajo (AMI, Dinamarca), y a todas las demdas
organizaciones que han participado en la elaboracién del presente informe
ofreciéndonos sus experiencias. El proyecto no se habria podido llevar a cabo
sin sus aportaciones. Por ultimo, la Agencia agradece a los miembros de sus
grupos de red sus valiosos comentarios y sugerencias con respecto al proyecto.

Agencia Europea para la Seguridad y la Salud en el Trabajo
Septiembre de 2002
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Como abordar los problemas psicosociales y reducir el estrés relacionado con el trabajo

La prevencion del estrés guarda
una estrecha relacion con el
fomento de unas condiciones de
trabajo saludables.

Puede decirse que se sufre
estrés cuando las exigencias del
entorno laboral sobrepasan la
capacidad de los trabajadores
para afrontarlas (o
controlarlas).

Objetivo del presente informe

Durante las Ultimas décadas, el mercado de trabajo se ha caracterizado por su
profunda transformacién: cambio en las tareas, las funciones y los puestos de
trabajo, flexibilidad en la contratacion y la produccion, organizaciones
horizontales y delegacién de la gestiéon. Esta reestructuracion, junto con los
avances en la tecnologia de la informacion y la globalizacién, ha traido consigo
nuevos retos para las organizaciones y para los trabajadores. En toda Europa se
suceden los cambios y, a menudo, éstos van seguidos de mas problemas, como
el estrés relacionado con el trabajo.

El objetivo del presente informe es sensibilizar a la poblacién sobre los
problemas psicosociales relacionados con el trabajo, promover una cultura
preventiva contra los riesgos psicosociales, entre los que se incluyen el estrés, la
violencia y el acoso moral, contribuir a la reduccién del nimero de trabajadores
que se ven expuestos a estos peligros, facilitar el desarrollo y la difusiéon de
informacion sobre buenas practicas y fomentar actividades a nivel europeo y de
los Estados miembros.

La prevencion del estrés guarda una estrecha relacién con el fomento de unas
condiciones de trabajo saludables. A menudo, la solucién a un problema de
estrés no se limita a «eliminar» los factores de riesgo, sino que exige una
combinacion de modificaciones mas basicas y por propia iniciativa a diferentes
niveles, con vistas a crear una vida laboral mas estimulante y saludable.

;Qué es el estrés?

Cuando utilizamos el término «estrés» en nuestra vida diaria, normalmente nos
referimos a la sensaciéon de presion, tension, nerviosismo y a la disminucién de
la sensacion de control. El concepto se utiliza a menudo, sin excesivo rigor, para
hacer referencia a lo que realmente son diferentes aspectos del concepto de
estrés. A veces, nos referimos al estrés como factores de riesgo (estresores) o
como reacciones psicolégicas o fisioldgicas ante los factores de riesgo (tension)
o como las consecuencias psicolégicas de estas reacciones (resultados
relacionados con el estrés). Para evitar confusién, es importante reservar el
concepto de estrés a la sequnda acepcién: las reacciones de una persona ante
factores de riesgo.

En la definicion de la Comisién Europea estad implicito que «el estrés en el
trabajo es el conjunto de reacciones emocionales, cognitivas, fisiolégicas y del
comportamiento a ciertos aspectos adversos o nocivos del contenido, la
organizacion o el entorno de trabajo [...]. El estrés se produce por la mala
adecuacion entre la persona y su trabajo, por los conflictos entre nuestros roles
en el trabajo y fuera de él, y por no tener un nivel razonable de control de
nuestro propio trabajo y de nuestra propia vida» (7).

La «mala adecuacion» puede explicarse con mayor precision. Puede decirse que
se sufre estrés cuando las exigencias del entorno laboral sobrepasan la
capacidad de los trabajadores para afrontarlas (o controlarlas). Esta definicion
del estrés centra la atenciéon en las causas relacionadas con el trabajo y las
medidas de control necesarias (?).

u8

(") Guia sobre el estrés relacionado con el trabajo. ¢La sal de la vida o el beso de la muerte? Empleo y
Asuntos Sociales, Seguridad y Salud en el Trabajo, Comisién Europea, 1999.

() Investigacion sobre el estrés relacionado con el trabajo, OSHA, 2000a.
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Magnitud del problema

El estrés en el trabajo esta en el origen de la cuarta parte de las bajas laborales de
dos semanas o mas entre los problemas de salud relacionados con el trabajo, segun
el informe de Eurostat 2001 «Problemas de salud relacionados con el trabajo en la
UE 1998-1999». El estrés es el sequndo problema de salud relacionado con el
trabajo mas frecuente en toda Europa (el dolor de espalda es el primero). El tercer
estudio sobre las condiciones de trabajo (2000) realizado por la Fundacién Europea
para la Mejora de las Condiciones de Vida y de Trabajo constaté que a la pregunta
«¢Afecta su trabajo a su salud?» el 28 % de los trabajadores en la UE respondié
afirmativamente, haciendo referencia al estrés.

El mismo estudio reveld que el 9 % de los trabajadores en Europa o, lo que es
lo mismo, 12 millones de personas, afirma haber sufrido intimidaciones
(hostigamiento o acoso moral) y el 2 % atencion sexual no deseada durante un
periodo de 12 meses (). El 2 % de los trabajadores ha sufrido actos de violencia
amanos de personas en el lugar de trabajo y el 4 % a manos de otras personas.

La violencia y el hostigamiento en el trabajo, como cabia esperar, no son
fendbmenos tan extendidos como el estrés, pero ambos pueden tener
consecuencias muy graves para la victima; ambos guardan relacién con el estrés
y reflejan problemas en el entorno laboral psicosocial.

En consecuencia, existen buenas razones para incrementar los esfuerzos
encaminados a prevenir el estrés, la violencia y el hostigamiento en el trabajo.

Consecuencias del estrés

El estrés puede tener muchos efectos perjudiciales y bien conocidos sobre la
calidad de vida y de trabajo: puede influir en el bienestar general, en las
relaciones sociales y en la vida familiar, o puede ser la causa del absentismo
laboral, la jubilacion anticipada, un descenso de la productividad y de la calidad
de los servicios y productos. Asimismo, el estrés crénico puede estar
indirectamente relacionado con problemas de salud mental y fisica y, en ultima
instancia, con la muerte. Existe evidencia cientifica de que el estrés cronico
puede incrementar el riesgo de enfermedades coronarias y depresion, y de que
el estrés debilita el sistema inmunoldgico y, en consecuencia, nuestra resistencia
a las enfermedades (¥).

Debido a que el hostigamiento y la violencia en el trabajo provocan un estrés
considerable en las personas, son la causa de muchos de los efectos nocivos
para las victimas, los compafieros de trabajo y las familias y amigos de las
victimas. En algunos casos, los efectos personales que provocan los casos de
hostigamiento y violencia pueden ser tan graves que discapacitan a la persona
para su funcionamiento normal en el trabajo y en la vida diaria. Las
manifestaciones y los efectos de estos factores de estrés pueden, en casos
extremos, alcanzar relevancia clinica (%).

(%) «Tercera encuesta europea sobre las condiciones de trabajo (2000)», Fundacion Europea para la
Mejora de las Condiciones de Vida y de Trabajo, Luxemburgo, 2001, http://www.eurofound.ie/
publications/EF0121.htm

(%) Véase, por ejemplo: Peter, R., y Siegrist, J. (2000), «Psychosocial work environment and the risk of
coronary heart disease», International Archives of Occupational and Environmental Health, 73 Suppl,
pp. 41-45; Tennant, C. (2001), «Work-related stress and depressive disorders», Journal of
Psychosomatic Research, 51, pp. 697-704; Kiecolt-Glaser, J. K., McGuire, L., Robles, T. F, y Glaser,
R. (2002). «Psychoneuroimmunology and psychosomatic medicine: back to the future»,
Psychosomatic Medicine, 64, pp.15-28.

(°) Véase, por ejemplo, el nimero especial de European Journal of Work and Organisational Psychology,
2001, 10(4).
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Como abordar los problemas psicosociales y reducir el estrés relacionado con el trabajo

No se pueden determinar,
exclusivamente a partir de la
situacion, las reacciones de
estrés sin hacer referencia al
contexto, a la persona y al
grupo al que ésta pertenece.

Hay que apoyar las
infervenciones en el dmbito de
la organizacién porque se
consideran prevencion primaria.

=10

Causas del estrés

Las reacciones a las mismas situaciones psicosociales varian segun las personas.
Las hay que pueden hacer frente a grandes exigencias y altos niveles de factores
de riesgo psicosociales, mientras que otras no pueden. El factor decisivo de las
reacciones de estrés es siempre la evaluacion subjetiva de la situacion. Esto
significa que no se puede determinar, exclusivamente de la situacion, las
reacciones de estrés sin hacer referencia al contexto, a la persona y al grupo al
que ésta pertenece. No obstante, esto es paralelo a lo que ocurre con muchas
otras situaciones del entorno laboral. Los factores de estrés pueden afectar a
algunas personas y tener manifestaciones especificas, pero existe una serie de
factores comunes a todas ellas y que han sido establecidos como origen y
causas conocidos de estrés.

Existen pruebas teoricas y empiricas que demuestran que el riesgo de estrés
aumenta en un entorno laboral con las siguientes caracteristicas:

® escasos recursos: escaso control sobre el trabajo, escasa discrecion de
aptitudes, escaso poder de decision;

¢ exigencias inadecuadas: demasiadas o demasiado pocas exigencias en el
trabajo, especialmente, una combinacion de escaso control y muchas
exigencias o un trabajo repetitivo y monétono;

® escasos recursos sociales: escaso apoyo social de los compafieros y la
direccién, conflictos de funciones, baja comunidad social;

e escasa predictibilidad: inseguridad laboral, escasa reaccién de los
supervisores, falta de informacion;

¢ bajos niveles de recompensa: desfase entre esfuerzo y recompensa.

Se sabe que este tipo de situaciones incrementan el riesgo de hostigamiento en el
trabajo y, simultaneamente, el hostigamiento y la violencia pueden generar estrés.

Prevencion del estrés relacionado con el trabajo, la violencia
y el hostigamiento

Las intervenciones respecto de los problemas psicosociales en el trabajo pueden
dividirse en tres categorias segun el nivel de intervencién: el plano individual, el
plano de la interrelacién persona-organizacién y el plano de la organizacion (9).
Las intervenciones en el ambito organizativo deben ser apoyadas porque se
consideran prevencion primaria (reduce el riesgo de estrés y enfermedades
entre el personal), mientras que las estrategias de intervencién a nivel individual
suelen ir encaminadas a reducir el riesgo de estrés y de enfermedades entre los
gue ya presentan sintomas (prevencién secundaria).

En el plano individual, el objetivo de las intervenciones es incrementar los
recursos de la persona para afrontar el estrés a través, por ejemplo, de técnicas
de relajaciéon u otras estrategias para superarlo. En el plano de la interrelacion
persona-organizacion, dichas intervenciones podrian ir dirigidas, por ejemplo, a
mejorar las relaciones en el trabajo o mejorar la adecuacion persona-entorno o
su autonomia. En el plano organizativo, las intervenciones van dirigidas, por
ejemplo, hacia cambios en el organigrama o en los factores fisicos o del
entorno. En consecuencia, las acciones preventivas de la violencia pueden tener

(°) Véase, por ejemplo: Van der Hek, H.; y Plomp, H. N. (1997), «Occupational stress management
programmes: a practical overview of published effect studies», Occupational Medicine, 47, pp. 133-141.
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lugar a tres niveles: concepcién de los puestos de trabajo, organizacion del
trabajo y formacion.

La mayoria de las intervenciones dirigidas a los problemas psicosociales llevadas
a cabo hasta ahora han sido en el plano individual, y en menor nimero han ido
dirigidas en el &mbito de la organizacion.

La estrategia de intervencion debe adecuarse siempre al problema en cuestion.
En circunstancias en las que es imposible eliminar por completo el origen del
riesgo, por ejemplo, la violencia a manos de delincuentes, los esfuerzos
deberian ir encaminados a reducir el riesgo mediante una buena gestion. En
muchos casos, la combinacion de esfuerzos a diferentes niveles seré la solucién
mas eficaz.

Criterios de seleccion de ejemplos de buena practica

Los ejemplos seleccionados abarcan:

¢ la mayoria de los Estados miembros de la UE;

e experiencias a niveles nacional, regional y local;

e prevencion del estrés, la violencia y el hostigamiento; y
e experiencias que pueden generalizarse en toda la UE.

Existen muchos otros ejemplos de buena practica, pero por razones de espacio
debemos limitar el numero de los que podemos ilustrar en el presente informe.

Estructura del informe

Los capitulos 2 a 6 constituyen la parte principal del informe. El capitulo 2 ofrece
ejemplos de legislacion, regulacién y otras iniciativas a nivel nacional. A éste le
sigue un capitulo que se centra en iniciativas que hacen hincapié en la mejora
del entorno laboral psicosocial como tal, y otro que presenta ejemplos de
iniciativas encaminadas, principalmente, a la reduccion del estrés. Los capitulos
5y 6 ofrecen ejemplos de prevencion de la violencia y el hostigamiento.
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Como abordar los problemas psicosociales y reducir el estrés relacionado con el trabajo

ESTADOS MIEMBROS DE LA UE

La directiva de 1989 y algunas ramificaciones

La Directiva marco 89/391/CEE del Consejo relativa a la aplicaciéon de medidas
para promover la mejora de la seguridad y de la salud de los trabajadores en el
trabajo es la legislacion de referencia para todos los Estados miembros de la UE.
La directiva y la legislacion sobre la aplicacién establecen que entre las
obligaciones de los empresarios se incluye la de «adaptar el trabajo a la
persona, en particular en lo que respecta a la concepcién de los puestos de
trabajo, asi como a la eleccién de los equipos de trabajo y los métodos de
trabajo y de produccién, con miras, en particular, a atenuar el trabajo
monotono y el trabajo repetitivo y a reducir los efectos de los mismos en la
salud».

Ninguno de los paises de la UE tiene una reglamentacion especifica en materia
de estrés relacionado con el trabajo, pero los ordenamientos juridicos de todos
los paises hacen referencia a los factores de riesgo psicosocial, que son la causa
del estrés relacionado con el trabajo. En algunos paises, las disposiciones legales
van mas alla de la directiva marco y establecen la necesidad de que los patronos
adopten medidas en contra de los factores que se consideran riesgos
psicosociales que causan estrés relacionado con el trabajo. Es el caso de Bélgica,
Dinamarca, Alemania, los Paises Bajos y Suecia.

14
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En algunos paises estd en curso una revisién de la legislacién en materia de
salud y seguridad en el trabajo (a saber, en Irlanda, Austria y Suecia).

En Finlandia, se aprobd una nueva ley de salud y seguridad, en la primavera de
2002, que abarca las exigencias psicosociales en el trabajo, la violencia y el
hostigamiento.

(') Eirobserver, Fundacion Europea para la Mejora de las Condiciones de Vida y de Trabajo, Irlanda,
n° 1, 2002.
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Como abordar los problemas psicosociales y reducir el estrés relacionado con el trabajo

NUEVA LEY EN MATERIA DE SALUD
Y SEGURIDAD EN FINLANDIA

,.:f-;:j MINISTRY OF
47y SOCIAL AFFAIRS AND HEALTH

-/

Los gastos derivados de unas
condiciones laborales deficientes
representaron, en 1996, el 3 %
del PIB.
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Prevencion del hostigamiento y acoso. Los patronos tienen la
responsabilidad de intervenir en cuanto tengan conocimiento de que un
empleado sufre hostigamiento o cualquier otro tipo de acoso en el trabajo.
El patrono intentara identificar la secuencia de los hechos y adoptara las
medidas oportunas para solucionar el problema.

Informacion complementaria en

http://Awww.stm.fi/english/publicat/publications_fset.htm

Los grandes cambios en el mundo laboral durante los ultimos 30 afos han
contribuido a la necesidad de reformar la ley de salud y seguridad en el trabajo.
Los gastos derivados de unas condiciones laborales deficientes representaron,
en 1996, el 3 % del PIB. Los gastos incluyen la pérdida de beneficios por
motivos de enfermedad, asi como por las pensiones por discapacidad como
consecuencia de un entorno laboral deficiente, y gastos de atencion
hospitalaria.

En un pequeno numero de paises ha entrado en vigor legislaciéon especifica
sobre el riesgo de violencia y su prevencién. Ha sido el caso, por ejemplo, de
Suecia, en 1993, y los Paises Bajos, en 1994.

Algunos paises han adoptado legislacion especifica en materia de acoso. Por
ejemplo, en Suecia se emitié una orden, en septiembre de 1993, sobre el trato
discriminatorio en el trabajo; en Portugal se emitio, en enero de 2001, una nota
sobre el acoso moral; y en Francia existe una ley en este sentido desde enero de
2002. En Bélgica se aprobd, en junio de 2002, una ley en materia de violencia
y acoso sexual, y en Espana también existen proyectos en curso encaminados a
modificar la legislacion en estos ambitos.

El 12 de junio de 2002, el Parlamento Europeo aprobé un informe sobre un
proyecto de modificacion de la Directiva sobre igualdad de trato entre hombres
y mujeres (76/207/CEE) que incluye, por primera vez a nivel europeo, una
definicion de acoso sexual. El acoso en general y el acoso sexual son
considerados formas de discriminacion y, por consiguiente, estan prohibidos.
Las empresas deberan adoptar medidas, similares a las que previenen cualquier
forma de discriminacion sexual, para prevenir el hostigamiento y el acoso
sexual.

El estrés como enfermedad laboral

El estrés no estd incluido en la lista oficial de enfermedades laborales en
ninguno de los Estados miembros de la UE. En consecuencia, no existen planes
de compensacion para los afectados (excepto en el caso de que las personas
hayan sido sometidas a una situacion violenta; Dinamarca, Francia, Paises Bajos
y Portugal prevén compensacion para las personas que sufren estrés
postraumatico). En algunos paises existe un sistema mixto de reconocimiento
de las enfermedades laborales, por ejemplo, una lista de enfermedades
reconocidas combinada con la opcién de que los trabajadores demuestren que
existe una relacién entre su enfermedad y su trabajo (Dinamarca, Paises Bajos y
Noruega). En todos los demas paises europeos, el Unico medio de obtener
reconocimiento de las consecuencias negativas de los factores de riesgo
psicosocial y estrés pasa por interponer un recurso en los tribunales.
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Como abordar los problemas psicosociales y reducir el estrés relacionado con el trabajo

En seis de los Estados miembros
de lo UE existen negociaciones
colectivas que, en mayor o
menor grado, fratan sobre los
factores de riesgo psicosocial y
el estrés.

18

Los dafos para la salud fisica y mental causados por factores de riesgo
psicosocial o estrés en el trabajo suelen pasar relativamente inadvertidos o son
catalogados como enfermedades ordinarias o no relacionadas con el trabajo.

Convenios colectivos

En seis de los Estados miembros de la UE existen negociaciones colectivas que,
en mayor o menor grado, tratan sobre los factores de riesgo psicosocial y el
estrés. En Bélgica, Dinamarca, Alemania, los Paises Bajos, Suecia y el Reino
Unido, los convenios colectivos hacen referencia expresa al estrés y/o los
factores de riesgo psicosociales. En estos paises, el objetivo de los sindicatos es
la aprobacion de una disposicion negociada o la adopcion de medidas
indirectas sobre los factores de riesgo psicosocial, con la introducciéon de
disposiciones sobre los aspectos relevantes de la organizacion del trabajo (por
ejemplo, la carga de trabajo y su intensidad).
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COVENIOS SOBRE LA SALUD Y LA
SEGURIDAD EN EL TRABAJO. PAISES BAJOS

0y

H objetivo de los convenios
sobre la presidn en el trabajo
era una reduccion del 10 % en
un plazo de cinco aiios.
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A pesar de que el estrés y los
problemas psicosociales ocupan
un lugar prioritario en lus
agendas de la mayoria de
sindicatos, las organizaciones de
la patronal se muestran mds
reacias en lo mayoria de paises.

Existen indicios de que los
inspectores de trabajo estdn
ahora mds dispuestos a incluir
en las inspecciones el estrés y
los problemas psicosociales.
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Respuesta de los interlocutores sociales y las autoridades
piblicas a la legislacion y la regulacion

A pesar de que el estrés y los problemas psicosociales ocupan un lugar prioritario
en las agendas de la mayorfa de sindicatos, las organizaciones de la patronal se
muestran mds reacias en la mayoria de paises. En algunos, el estrés es considerado
fundamentalmente un problema individual de los trabajadores y no son
relacionados con el entorno laboral. En otros, las organizaciones patronales
reconocen su preocupacion por las consecuencias negativas del estrés en la salud
y la productividad del personal, su motivacién y las bajas laborales.

Las autoridades publicas (y sus inspectores de trabajo u organismos nacionales
equivalentes) han centrado sus esfuerzos hasta ahora, principalmente, en
sensibilizar a la poblacién, ofrecer asesoramiento y realizar investigaciones.
Existen indicios de que los inspectores de trabajo estan ahora mas dispuestos a
incluir en las inspecciones el estrés relacionado con el trabajo y los problemas
psicosociales. A continuacion se describen algunos casos.
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(%) Eirobserver, Fundacién Europea para la Mejora de las Condiciones de Vida y de Trabajo, Irlanda,
n° 1, 2002.

m22



Agencia Evropea para la Seguridad y la Salud en el Trabajo

23m



Agencia Evropea para la Seguridad y la Salud en el Trabajo

PROGRAMAS

Y

SISTEMAS

MEJORA
DE LAS CONDICIONES
DE TRABAJO PSICOSOCIALES



(émo abordar los problemas psicosociales y reducir el estrés relacionado con el trabajo

J.1.

m26

«WORK POSITIVE»: UN ENFOQUE DE LA
GESTION DEL ESTRES PARA LAS PYME,
COMISION MIXTA DEL HEBS Y LA HSA.
ESCOCIA E IRLANDA

Resumen

«Work positive» es un proceso de cinco pasos para la gestion del estrés laboral
que permite, principalmente, a las PYME identificar por si mismas los riesgos de
estrés en el trabajo y adoptar medidas para su gestién. Este proceso esta
integrado en un paquete de recursos que contiene una herramienta de técnicas
de comparacién (benchmarking), un cuestionario de evaluacién de riesgos,
material de orientacién (para los mandos y el personal), instrucciones sobre la
aplicacion, orientacion sobre la reduccion de riesgos, estudios de casos y un
paquete de andlisis.

Identificacion del caso

El Health Education Board for Scotland (HEBS) y la Health and Safety Authority
(HSA) de Irlanda encargaron a una consultorfa, ENTEC UK, el desarrollo de una
herramienta de aplicacién propia para las pequefias y medianas empresas. El
paquete fue concebido de manera que permita a cualquier empresario evaluar
las causas que provocan estrés dentro de su organizacion y reducir los riesgos
detectados.

El proyecto constaba de dos fases. La primera fase se centr6 en el desarrollo y
la validacion de las herramientas (2000-2001). En la segunda, se puso a prueba
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el paquete «Work positive», entre febrero y diciembre de 2001, y, en marzo de
2002, se volvio a lanzar en Irlanda y Escocia.

El pagquete de recursos va dirigido a las PYME y es aplicable a todos los sectores
profesionales. Ha sido puesto a prueba en diferentes sectores y en distintas
organizaciones.

Antecedentes y contornos de la accion

En 1996, el HEBS encargd al Instituto de Medicina del Trabajo (IOM) el
desarrollo de un método de evaluacion de riesgos para gestionar el estrés en el
lugar de trabajo. La herramienta denominada «occupational safety and health
audit» (OSHA) reflejo el enfoque del ciclo de evaluacién y control de riesgos
utilizado en la gestion de los riesgos fisicos en el lugar de trabajo (fue
desarrollado inicialmente por Cox en 1993).

En 1999, el IOM recibi6 el encargo de realizar una evaluacién de la OSHA, un
encargo que fue financiado conjuntamente por el HEBS y la HSA. La evaluacion
de la OSHA reconocia que los lugares piloto eran grandes organizaciones y, en
consecuencia, resaltaba algunos factores que pueden actuar como barreras en
la aplicacion del método entre las PYME, a saber, su falta de recursos y de
conocimientos en materia de salud y seguridad. «Work positive» fue
desarrollado con vistas a suplir la falta de una herramienta para pequenas y
medianas empresas. La herramienta parte del modelo actual de evaluacion de
riesgos de la OSHA y sus versiones anteriores.

Aspiraciones y objetivos

Este proyecto entrafa la creacién de un paquete de recursos de gestion de
riesgos basado en los activos de la OSHA, integrandolo en un marco de
orientaciones para una gestion eficaz de la salud y la seguridad que garantice
la titularidad y el compromiso del proceso.

Los objetivos especificos de este proyecto son:

e concebir una herramienta de evaluacién de riesgos que puedan manejar los
asesores internos de pequefas y medianas empresas;

e poner a prueba esta herramienta utilizando para ello el marco integrado de
evaluacién de riesgos desarrollado por la OSHA (segun se describe mas arriba);

e proporcionar técnicas de comparacion para evaluar el estrés laboral y los
recursos de control existentes; e

e identificar mecanismos de apoyo que permitan a las empresas reaccionar a la
informacion que se les presente haciendo uso de la herramienta.

Ambito de la accion

Primera fase: desarrollar y validar las técnicas de comparacidn
y las herramientas de evaluacién de riesgos

Se ha desarrollado una herramienta de técnicas de comparacién que permite a
la organizacién evaluar qué sistemas, de los disponibles, pueden servir de
control para gestionar el estrés en el trabajo. Esta herramienta se diferencia de
la evaluacion de riesgos en que esta Ultima evalla los riesgos globales que
existen en el entorno laboral y la organizacién que afectan a la salud del
personal, mientras que las técnicas de comparaciéon forman parte de la primera.

en el Trabajo

«Work positive» fue

desarrollado con vistas a suplir
la falfa de una herramienta
para pequeras y medianas

empresas.
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Se ha desarrollado una herramienta de evaluacion de riesgos en la forma de un
cuestionario, que todo el personal debe completar y que investiga la presencia
0 ausencia de factores de estrés dentro de la organizacion, en vez de analizar
los sintomas de las personas, y en el que cada uno clasifica sus respuestas a una
pregunta concreta.

Cuadro 1. Categorias de factores de estrés

Categoria de los Factores de estrés incluidos
factores de estrés en la categoria
Estructura y estilo Estructura, estilo de gestion, comunicacion
de gestion
Gestién de recursos Procedimientos de seleccién, retroalimentacion, salario,
humanos formacion, oportunidades de ascenso, procedimientos

disciplinarios, relaciones interpersonales, salud y seguridad

Proceso de trabajo Duracién del trabajo, pautas de turnos, régimen de
trabajo/descanso, carga laboral, control de calidad, fijacion
de objetivos, formacién

Caracteristicas Variedad de aptitudes, identidad del cometido, significado
del puesto del cometido, autonomia, retroalimentacion

Concepcién social, Trabajo en equipo y en grupo, cambio tecnologico,
técnica y del entorno concepcién del entorno

Incidentes Despidos de personal, cambios en la organizacién, absorcion

Las herramientas de evaluacion de riesgos y técnicas de comparaciéon se
pusieron a prueba en 14 organizaciones que representaban a todos los sectores
y tamanos (haciendo hincapié en las PYME).

En cada uno de los lugares de estudio se nombré a un coordinador, cuyo
cometido era completar el ejercicio de técnicas de comparacion. Se distribuyo
el cuestionario sobre evaluacién de riesgos entre todo el personal de cada una
de las organizaciones.

A continuacion, cada organizacién recibio la visita de investigadores con el fin
de realizar una evaluacion de riesgos basada en entrevistas y utilizando sus
propios conocimientos expertos. Se hizo una comparacion entre ambas formas
de evaluacién de riesgos para establecer si el cuestionario era competente para
su identificacion. Las herramientas fueron perfeccionadas sobre la base de los
resultados obtenidos en este primer plan piloto.

Se resalté la importancia de desarrollar un marco de facil utilizacion para aplicar
estas herramientas. Se desarrollé un proceso de gestion de riesgos de cinco
pasos, a saber:

1. Sensibilizacion, demostracién y generacion de compromiso por parte del
personal.

2. Aplicaciéon de técnicas de comparacion.

3. Identificacién de los riesgos, utilizando para ello cuestionarios sobre
evaluacion de riesgos.

4. ldentificacién y aplicaciéon de soluciones.

Evaluacion de las soluciones y revisién de los riesgos.
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Se desarrollaron las siguientes guias para su inclusién en el programa «Work
positive»:

® una guia para los mandos,
® una guia para el personal, y

* una guia de aplicacién (para asesores en materia de riesgos y directores del
programa).

Segunda fase: puesta a prueba del paquete «Work positive»

Las orientaciones y herramientas para el proceso fueron desarrolladas en un
proyecto de paquete de recursos que, mas tarde, fue puesto a prueba en 10
organizaciones. El objetivo del paquete piloto era evaluar como lo aplican las
organizaciones, sus opiniones sobre el mismo y cémo podia ser mejorado.

Aunque se exigia que las organizaciones aplicaran el programa a nivel interno,
ENTEC se ofrecio a prestarles ayuda. Los tipos de ayuda solicitada permitieron
realizar mejoras.

De las pruebas piloto se extrajeron diez estudios de casos que ilustraban la
aplicacion de «Work positive», los problemas principales y como éstos fueron
abordados. El objetivo era ayudar a las organizaciones a utilizar el paquete,
ofreciendo ejemplos reales de su aplicacion en organizaciones de distintos
tamanos y naturaleza.

Resultados

Resultados de la primera fase

Evaluaciones con técnicas de comparacion

Se distribuyd un cuestionario de evaluacién entre los coordinadores, que
completaron las técnicas de comparacién para establecer sus opiniones al 97 % las consideraba de
respecto y su utilidad. El resultado desveld que el 97 % las consideraba de  utilidad para identificar qué
utilidad para identificar qué sistemas para reducir el estrés eran susceptibles de  sjstemas para reducir el estrés
mejoras. eran susceptibles de mejoras.

Evaluacién del cuestionario de valoracién de riesgos

Se distribuy6 un cuestionario entre todos los que habian completado el
cuestionario de evaluacion de riesgos (178) con vistas a establecer la opinion
que éste merecié a los usuarios respecto de si resultaba facil de entender y era
completo. El 64 % consideraba que el cuestionario cubria todas las causas 64 % consideraba que el
posibles del estrés en una organizacién. La mayorfa de las respuestas sobre el yesiionario cubria fodas los
origen del estrés provenia del sector de la ensenanza y guardaba relacion con  ¢uysas posibles del esirés en una
problemas como la cantidad de tramites, el trato con los alumnos y los padres,  grganizacion.

los cambios en organismos externos, como los comités de examen, etc. Otros
problemas comunes a todos los sectores eran el hostigamiento y la violencia. Un
pequefo nUmero mostrd cierta preocupacién por que se garantizara el
anonimato respecto de las respuestas al cuestionario.

Analisis cruzado

Los cuestionarios y técnicas de comparacion se cotejaron con las entrevistas
realizadas para evaluar los riesgos. Los problemas identificados en las
entrevistas como no cubiertos adecuadamente en el cuestionario y las técnicas
de comparacion se tuvieron en cuenta a la hora de corregir las herramientas.

29m
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Correccion de las herramientas

Tomando como base los resultados de méas arriba, se modificaron el
cuestionario y las técnicas de comparacion para incluir los problemas
identificados como no adecuadamente cubiertos en el cuestionario. Se
modificaron y afiadieron nuevas preguntas a las ya existentes para aclarar su
significado o hacerlas mas objetivas. También se modificaron las instrucciones.
En las técnicas de comparacion se introdujeron dos nuevos aspectos del lugar
de trabajo: imparcialidad y relaciones interpersonales, y cambio organizativo y
seguridad del puesto de trabajo.

Por otra parte, se redactd una introduccién al paguete «Work positive», asf
como una gufa sobre su uso para los mandos, el personal y el responsable de
su aplicacion, segun se muestra en el cuadro 2.

Cuadro 2. Contenido de los documentos de orientacion

Introduccion para Introduccion para Instrucciones para
los mandos el personal la aplicaciéon
¢ Qué es el estrés? ¢ Qué es el estrés? Descripcion de los cinco
pasos sobre cémo aplicar el
) - . roceso
¢Por qué deben Sefales de estrés P

gestionarse los riesgos?

Ejemplos de medidas de
reduccién de riesgos entre los
factores de riesgo mas

Causas del estrés
¢Cudles son las causas del  relacionado con el trabajo
estrés en el trabajo?

comunes
Cooperacién para atajar el
¢ Coémo gestionar estos estrés relacionado con el
riesgos? trabajo
Papel del patrono Papel del personal

¢Qué hacer cuando ya
sentimos estrés?

Resultados de la segunda fase

Se revisaron las técnicas de comparacién y el cuestionario con arreglo a la
validacion y se incorporaron los comentarios de los participantes en la primera
fase. Se envio el paquete de recursos de facil utilizacién mejorado a diez
organizaciones para que lo pusieran a prueba, cinco en Escocia y cinco en la
Republica de Irlanda, que cubren diferentes sectores profesionales: ensenanza;
asistencia social; comercio; voluntariado; bomberos; telecomunicaciones;
centro de llamadas; hospital; biblioteca nacional; y normas y auditorias.

Con la prueba piloto se queria examinar si se utilizaria el paquete, y su eficacia,
como impulsor de medidas de control de riesgos. La respuesta obtenida fue
muy positiva. En el paquete «Work positive» se incorporaron las mejoras
sugeridas por las organizaciones y las soluciones correspondientes concebidas
por el equipo del proyecto.

Se elaboraron estudios de casos a partir de la informacion recabada durante las
dos visitas a los lugares de la prueba. Con estos estudios de casos se pretendia
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proporcionar un valioso recurso a los empresarios, que pueden aprender cémo
funciona «Work positive» en la practica en organizaciones de naturaleza o
tamano similares.

Problemas encontrados durante la aplicacion de la accion

Los problemas encontrados durante la aplicaciéon de la accién han sido tratados
mas arriba, en la descripcion de las dos fases y las pruebas a que se sometié el
material. Los problemas eran relativos, principalmente, a la falta de claridad del
material, como se dice mas arriba, lo que impidié a los encuestados responder
a algunas preguntas. Una gran proporcién de los encuestados que encontraron
dificultades para responder a las preguntas era del sector de la ensefianza y tuvo
la impresion de que el cuestionario se habia redactado para dmbitos
comerciales.

Evaluacion general

En términos generales, la fase de desarrollo del paquete «Work positive» ha
sido un éxito. Queda por ver como lo aceptaran y absorberan las organizaciones
en la practica. El objetivo es que la propia empresa, a nivel interno, administre
el paquete, bajo la responsabilidad de asesores en materia de riesgo o directores
de programas.

Identificacion de los criterios de éxito

Los puntos fuertes de esta herramienta son su caracter positivo y constructivo,
su enfoque de evaluaciéon de los riesgos y ciclo de control, la identificacion
sistematica del riesgo y la identificacion de las estrategias eficaces de control de
riesgos. Con el paquete «Work positive» se quiere involucrar a todos los
interesados en el proceso y, de esta manera, establecer la titularidad y un
compromiso con el mismo.

¢Son transferibles el método, el proceso y la accion?

«Work positive» se lanzé en Irlanda y Escocia en marzo de 2002. Actualmente
se esta difundiendo entre las organizaciones de Escocia a través de organismos
profesionales. Se ha previsto su difusion en Irlanda de una manera similar. Lo
gue se busca es que todos los sectores y toda una serie de pequefias y medianas
empresas lo apliquen con ayuda de sus mandos internos, sin que sea necesaria
la consulta externa.

Informacion complementaria:

Miriam O'Connor

Programme Manager: Workplace

Health Education Board for Scotland

Tel. (44-131) 536 55 22

Correo electrénico: miriam.oconnor@nebs.scot.nhs.uk

en el Trab

ajo

Los puntos fuertes de esta

herramienta son su cardcter

positivo y constructive, su
enfoque de evaluacion de

los

riesgos y ciclo de control, la
identificacién sistemdtica del
riesgo y la identificacion de las
estrategias eficaces de control

de riesgos.
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COMO ABORDAR EL ESTRES RELACIONADO
®%&< CON EL TRABAJO: ENFOQUE DE LA GESTION
DE RIESGOS APLICADO POR LOS
ENFERMEROS EN UNA FUNDACION DEL
NATIONAL HEALTH SERVICE. REINO UNIDO

I-WHO

Institute of
Work, Health &

Organisations

Resumen

Se desarrollé un marco para la evaluacion y gestién de riesgos como respuesta
a la necesidad de herramientas practicas para evaluar y gestionar los riesgos de
estrés y los correspondientes problemas psicosociales en las organizaciones.
Esta herramienta ha sido probada con éxito en numerosas organizaciones y con
distintos grupos de trabajadores durante casi dos décadas. Es facil de utilizar y
permite alcanzar resultados practicos y sostenibles en la gestion de riesgos para
el estrés y la salud. A modo de ilustracion, se describe el proyecto «Work and
well-being» (Trabajo y bienestar) que se llevo a cabo con el personal sanitario
de un hospital del Reino Unido. Se resolvieron los problemas y se establecieron
procedimientos para la sostenibilidad y la gestion de los beneficios.

Antecedentes y entorno de la accion

Gestion de riesgos = evalvacién de riesgos + reduccion de riesgos

El Instituto de Trabajo, Salud y Organizaciones (Universidad de Nottingham,
Reino Unido) fue el pionero en la adaptacién del marco general de gestion de
riesgos para abordar el estrés relacionado con el trabajo. Fue descrito
inicialmente en 1993. Desde entonces, su aplicacion en organizaciones ha
ofrecido numerosas oportunidades de desarrollar y evaluar el marco y
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proporcionar orientaciones sobre cémo aplicar el proceso (Cox et al., 2002; Cox
et al., 2000).

La legislacién de la Union Europea (UE) asi como de los Estados miembros ha
reiterado la importancia que la gestién del estrés tiene para la salud y la
productividad de la poblacién activa. La legislacion hace especial hincapié en la
prevencién (en contraposicion a la reaccion o el tratamiento).

Existen varias herramientas «preparadas» para atajar los riesgos psicosociales,
gue contrastan con la gran cantidad de procedimientos razonablemente
afianzados para vigilar y controlar los peligros fisicos. Para poder intervenir, los
médicos necesitan herramientas faciles de utilizar, accesibles y flexibles que:

e identifiquen las causas del estrés,

e faciliten el desarrollo de soluciones practicas,

e orienten la aplicaciéon de las intervenciones, y

e proporcionen un marco tedrico y practico para su evaluacion.

Aspiraciones y obhjetivos de la herramienta para la reduccion
de riesgos

La filosofia subyacente a la gestion de riesgos de los riesgos psicosociales es que
algunas caracteristicas del entorno laboral (peligros) pueden provocar estrés en los
trabajadores. Esto puede acarrear, en determinadas circunstancias, consecuencias
negativas para la persona asi como para la organizaciéon (danos). La gestion de
riesgos comprende dos fases relacionadas entre si: la evaluacion de riesgos y la
reduccién de riesgos. La evaluacién de riesgos identifica lo riesgos psicosociales, en
potencia y reales, que se asocian con los resultados negativos. Los resultados de la
evaluacién constituyen la base de las intervenciones para eliminar o reducir los
peligros. Existe una fase intermedia que une la evaluacién de riesgos a la reducciéon
de riesgos: el proceso de traduccion. Durante esta fase, los participantes de la
organizacion discuten y «traducen» la lista de cuestiones en un programa de
iniciativas de reduccién de riesgos, cuyo objetivo es encontrar solucién a un gran
numero de problemas con las minimas intervenciones posibles. Por ultimo, la
evaluacién del proceso global es necesaria de cara a facilitar el aprendizaje y el
desarrollo de la organizacion.

Para alentar y apoyar un compromiso sélido de la organizacion, la participacion
del personal y propiciar el éxito del proyecto, se crea un grupo de direccién
formado por miembros del equipo de evaluacién y representantes de la
organizacion.

Metodologia. Evaluacion de riesgos

La estrategia de evaluacion de riesgos comprende los cinco pasos siguientes
(véase también la figura de mas abajo):

1. ldentificacién de las condiciones laborales, incluido su potencial de
perjudicar la salud de las personas o de la organizacién. Este paso depende
mucho del conocimiento y el dominio que tengan los trabajadores de su
trabajo.

2. Evaluacion de los perfiles de salud de los trabajadores y de la organizacion.

3. Busqueda de asociaciones entre peligros y dafios. Los peligros que
estadisticamente se asocian a los dafios son denominados «probables
factores de riesgo», y son resaltados para la accién prioritaria.

en el Trabajo

La gestion de riesgos comprende
dos fases relacionadas entre si:
ln evaluacién de riesgos y la

reduccion de riesgos.
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4. Identificacién de las practicas de gestion y los recursos disponibles para
apoyar al personal.

5. ldentificaciéon del riesgo residual (es decir, los riesgos desatendidos por la
organizacion).

Los datos de los cinco pasos de evaluacion se recogen a través de entrevistas al
personal y a los representantes de la empresa, las observaciones del equipo de
evaluacioén, cuestionarios y una auditoria del historial de la organizacion.

Grafico 1. Los cinco pasos de la fase de evaluacion de riesgos

Posibles causas de estrés
en el trabajo

Adecuacion de la
concepcion del trabajo y la
gestion (de los peligros)

Auditoria de las practicas
de gestion
y los recursos existentes de
apoyo del personal

Traduccién y actuaciéon
—_— > Lista de los problemas
prioritarios que necesitan

solucién

Andlisis de las posibles
causas de estrés en el
trabajo

Enlacesf—— > Nexos entre las posibles

Consecuencias del estrés
en el trabajo

Medicién del perfil de
salud del grupo
relacionado con el trabajo
(danos)

Centrarse en la patologia
subyacente es el modo mds
rentable de reducir el riesgo
para la salud del personal y la
buena marcha de lo
organizacion, y adems se
ajusta al requisito legal de
adoptar una estrategia de
prevencion.
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causas de estrés en el trabajo
y las consecuencias
denunciadas del estrés
(riesgos)

Metodologia. Reduccion de riesgos

La informacién recogida durante la evaluacion de riesgos se presenta al grupo
de direccién. El equipo de evaluacion y el grupo buscan pautas en los datos que
revelen problemas subyacentes en la organizacién o el grupo de trabajo. El
objetivo, en este caso, no es tratar cada problema (sintoma) de manera
individual, sino encontrar los problemas subyacentes que se manifiestan a
través de diferentes sintomas. Centrarse en la patologia subyacente es el modo
mas rentable de reducir el riesgo para la salud del personal y la buena marcha
de la organizacién, y ademas se ajusta al requisito legal de adoptar una
estrategia de prevencion.
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Las intervenciones aprobadas por el grupo de direccion deben ser aplicadas y
supervisadas cuidadosamente, de manera que pueda evaluarse debidamente su
eficacia. La fase de evaluacion es fundamental por ser el tinico medio de establecer
qué aspectos de la intervencién han funcionado y cudles no (y por qué), y cudl es
la mejor manera para la organizacion de sustentar el cambio a largo plazo.

La gestion de riesgos en la practica: un estudio de caso
con personal sanitario

El siguiente estudio de caso describe un proyecto de gestion de riesgos aplicado
en tres fundaciones del National Health Service (NHS) en el Reino Unido. El
proyecto estuvo dirigido por el Dr. Raymond Randall del Instituto de Trabajo,
Salud y Organizaciones (Cox et al., 2002). El estudio ofrece una ilustraciéon
practica del enfoque y de los beneficios para el personal y la direccién.

Identificacion del caso

El proyecto «Work and well-being» abarco tres fundaciones del NHS y se llevd a
cabo durante 28 meses, desde julio de 1999 hasta noviembre de 2001. Los grupos
del estudio de caso lo constituian el personal de asistencia sanitaria directa
(enfermeros titulados, asistentes sanitarios, personal técnico y profesional y
personal administrativo y clinico) asi como personas no involucradas directamente
con la asistencia sanitaria (personal de apoyo, de servicio y administrativo). Por
limitaciones de espacio, nos centraremos en el proyecto llevado a cabo en uno de
los servicios de las tres fundaciones. Este departamento tenia una plantilla de 80
personas, responsables de la asistencia directa, cuyos cometidos inclufan el trabajo
clinico, asf como tareas administrativas. El proyecto se completé en 12 meses (de
agosto de 2000 a agosto de 2001).

Iniciadora y dmbito de la accion

El proyecto fue iniciado por la enfermera jefe del servicio responsable del
desarrollo del personal. A ella le preocupaban los problemas del personal, que
fueron identificados durante las jornadas de consulta al personal, de las tres
categorias superiores de enfermeria. La magnitud de los problemas exigia
recurrir a expertos externos que evaluaran la situacién y propusieran soluciones.
El proyecto conté con el apoyo de la Health and Safety Authority del Reino
Unido, Unison y el Royal College of Nursing (Colegio real de enfermeria).

Evalvacién de riesgos
Metodologia: concepcion y medios

El apoyo y la cooperacién del personal de la fundacion fueron decisivos para el
éxito del proyecto. Para garantizar este Ultimo, se dieron los siguientes pasos
preliminares:

e se cred un grupo de direccion, responsable de supervisar y facilitar cada paso
del proyecto, cuyos miembros fueron seleccionados de manera que reflejaran
el apoyo de la gestién en diferentes aspectos del entorno elaboral,

¢ se dio a conocer el proyecto (notas, reuniones de grupos y carteles) para que
todo el personal se familiarizase con los objetivos del proyecto y estableciese
buenas relaciones de trabajo;

e se recurrié a nombrar «campeones del proyecto» para mantener al personal
informado del progreso;

e seinvolucro a todo el personal en todas las fases para garantizar la titularidad
y sostenibilidad de las intervenciones.

en el Trab

ajo

Hl apoyo y la cooperacién del
personal de la fundacion fueron

decisivos para el éxito del
proyecto.
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La evaluacion de riesgos
apuntaba a varios cimulos de
problemas relacionados con
conflictos entre la carga del
trabajo administrativo y el
dlinico, los temas de formacion y
desarrollo y los sistemas de
comunicacion.

Las herramientas de aplicacion
utilizadas en la fundacién
incluyeron talleres y reuniones
del personal, como medio de
garantizar el entusiasmo y la
participacion.
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Resultados

La evaluacion de riesgos apuntaba a varios cimulos de problemas relacionados
con conflictos entre la carga del trabajo administrativo y el clinico, los temas de
formacion y desarrollo y los sistemas de comunicacion. Las evaluaciones del
perfil de salud del grupo revelaron relativamente poco bienestar (alegaciones de
cansancio, inestabilidad emocional, agotamiento, fuerte intencion de
abandonar y baja satisfaccion en el trabajo, como los principales motivos de
preocupacion; el 28 % del grupo declaré sufrir dolores musculoesqueléticos, y
el 41 % estaba descontento con su trabajo e indicé asimismo que le gustaria
dejarlo si tuviera ocasion).

Los problemas subyacentes en la fundacion que fueron identificados se recogen
en la primera columna del cuadro 3.

Reduccion de riesgos

Se pueden desplegar varias estrategias para facilitar la concepcién de
intervenciones (talleres para solucionar problemas, reuniones con la direcciéon y los
representantes del personal, reuniones del grupo de direccion, etc.), en funcion de
la naturaleza de la organizacién y de las estructuras y relaciones ya existentes. Las
herramientas de aplicacién utilizadas en la fundacion incluyeron talleres y
reuniones del personal, como medio de garantizar el entusiasmo y la participacion.

El proceso siguié un enfoque de seis pasos: identificar los problemas
subyacentes; decidir qué podia alcanzarse; seleccionar la estrategia de
intervencion; identificar el objetivo; planificar la aplicacién; establecer plazos y
objetivos. Para este grupo se aplicaron varias intervenciones, correspondientes
a los ocho «problemas subyacentes» (véase el cuadro 1).

Cuadro 3. Problemas identificados y soluciones propuestas
y aplicadas

Problemas

Soluciones

1. Falta de tiempo para tareas

administrativas; problemas
para equilibrar las funciones
administrativas y las
clinicas.

1. Revision de los dias de oficina para el trabajo

administrativo. Tras consultar al personal, se
decidié que se destinaria un dia por semana,
cuando no haya casos clinicos que atender, a
tareas administrativas. Se instalaron terminales
informaticos en cada unidad. Se designo a un
nuevo miembro del personal para funciones de
apoyo.

. Problemas con la politica de

permisos para estudios:
disposiciones sobre
informacion de retorno y
solicitudes de permiso para
estudios.

. Se actualizo la politica de permisos para estudios

con nuevos plazos. Los miembros del personal no
estaran autorizados a disfrutar de permisos para
estudios hasta que presenten retroalimentacion
sobre el curso que hayan realizado. Se publicé en
el boletin un articulo sobre formacion para
presentar el nuevo sistema y se facilitd una lista de
los cursos a que ha asistido el personal.

. Falta de cooperacion y de

comunicacién entre
unidades.

. Se organizaron «foros abiertos» para reunir al

personal y a la direccién para tratar sobre los
problemas importantes. Los enfermeros mas
veteranos siguieron impartiendo talleres para el
personal del departamento. Se introdujeron el
correo electrénico, equipos de TI'y un boletin
mensual.
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Problemas

Soluciones

. Rigidez de los sistemas de
solucién de problemas 'y
lentitud en la puesta en
practica.

. Falta de participacion y
desarrollo del servicio.

4y 5. Seintrodujo un modelo de solucion de

problemas que incluia la creacién de
«consejos» responsables de organizar y
coordinar el trabajo de desarrollo. El sistema
contribuy6 a incrementar la participacion en
la toma de decisiones, reducir la duplicacién
del esfuerzo e incrementar el desarrollo de
ideas y mejoras.

. Falta de control sobre
decisiones importantes para
la gestién de las unidades
(por ejemplo, presupuesto,
contratacion y direccion de
personal).

6. Las intervenciones para este problema reflejaban

los objetivos a largo plazo del servicio. El
personal recibié formacion en gestion
presupuestaria y se transfirieron a los pabellones
algunos aspectos de la contratacion de personal
(por ejemplo, anuncios, seleccion). Los fondos
destinados al acondicionamiento de las unidades
fueron confiados a sus directores.

. Malas relaciones laborales
entre los distintos niveles de
mando.

. La introduccién de talleres para el personal fijo y

de dias de oficina personal resultaron también
eficaces en esta cuestion (véase mas arriba). Se
redactaron orientaciones accesibles y practicas
para el personal responsable del funcionamiento
de varias unidades en ausencia de los directores
responsables. Las orientaciones cubrian temas
como el cuidado de los hijos, nimeros de
contacto para casos de emergencia, etc.

. Inversion inadecuada en
equipamiento y decoracién
de la unidad.

. Inversion de la direccién en nuevo equipamiento

(por ejemplo, bombas de jeringas, equipos de
informatica y redecoracion).

Resultados de la accién en el personal sanitario

Las intervenciones descritas mas arriba fueron evaluadas a través de entrevistas
al personal y la direccién, de encuestas y auditorias de los datos de la
organizacion. Los datos para la evaluacion se recogieron seis meses después de
la aplicacién de las intervenciones.

Respecto de los indicadores de la salud de las personas y de la organizacion,
los datos de evaluacién indicaban que el bienestar del personal habia
mejorado en las tres categorias, aumenté la satisfaccién con el trabajo, la
intencién de abandonar disminuy6 Unicamente entre las categorias mas
altas y los trastornos musculoesqueléticos experimentaron un ligero
aumento. Los problemas del aumento inesperado de trastornos
musculoesqueléticos estaban siendo tratados en el momento de la
evaluacion (en las unidades se utilizaban camas que exigian inclinar la parte
superior del cuerpo). Se redujo fuertemente la proporcion del personal
aquejada de todo tipo de problemas (en algunos casos, hasta en un 31 %).
El personal se mostré muy satisfecho con las intervenciones y con las nuevas
condiciones de trabajo.

El efecto de los cambios introducidos en la organizacién del trabajo suelen ser
a largo plazo. Los efectos de los cambios resultardn més evidentes en una
segunda evaluacion. Esta prevista una evaluacion de seguimiento de cara al
futuro. La participacién del personal y su responsabilidad en las intervenciones
son requisitos importantes para consolidar los cambios introducidos.

en el Trabajo

Respecto de los indicadores de
la salud de las personas y de la
organizacion, los datos de
evaluacion indicaban que el
bienestar del personal habia
mejorado.
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Hl enfoque de gestion de riesgos
para atajar el estrés en el
frabajo ha tenido éxito en
numerosas organizaciones y
colectivos de frabajadores
diferentes durante afios.
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Preocupaciones durante la aplicacién

Durante su aplicacion, las intervenciones y sus repercusiones podian verse
afectadas por factores contextuales. El nuevo director en funciones de
enfermeria tenia un estilo de gestién mas «abierto». También se introdujeron
cambios en las funciones y las responsabilidades del personal méas veterano y
con mas experiencia (se delegé mayor responsabilidad en los jefes de unidades).
La falta de personal y las dificultades de contratacién seguian siendo problemas
permanentes para el personal del hospital.

Criterios de éxito identificados de la herramienta para gestionar
el estrés

Varios investigadores han aplicado el marco de gestién de riesgos, en diferentes
entornos, durante las pasadas dos décadas. Los estudios de casos publicados
por el instituto y otras instituciones en Finlandia y los Paises Bajos que han
adoptado este enfoque han permitido identificar una serie de caracteristicas
fundamentales que contribuyen al éxito de la gestion de riegos y deben ser
tomadas en consideracién a la hora de aplicar el marco. Estas son:

¢ enfoque en los problemas laborales y en los grupos de trabajo, y no en las
personas,

reconocimiento del problema en su origen,

la direccion asume la responsabilidad,

reconocimiento y utilizacién de los conocimientos expertos del personal,
traducir las necesidades y los recursos en acciones,

planificacién y dotacion de recursos adecuados,

realizacién de los proyectos por médicos con una trayectoria profesional
reconocida,

reduccién de riesgos a mas largo plazo y enfoque preventivo,

* seguimiento y evaluacién a largo plazo.

Transferibilidad

El enfoque de gestién de riesgos para atajar el estrés en el trabajo ha tenido
éxito en numerosas organizaciones y colectivos de trabajadores diferentes
durante afos. Ayuda a las organizaciones a identificar las fuerzas y los recursos
que pueden utilizarse para abordar las causas del estrés en su origen vy, asi,
sentar las bases para que una organizacién goce de buena salud. Ya se han
publicado orientaciones practicas para proyectos de gestion de riesgos
efectivos, y se estan desarrollando versiones simplificadas del enfoque y sus
herramientas que estaran respaldadas por cursos practicos para facilitar la
formacion en su aplicaciéon para los no profesionales.

Informacion complementaria

Dr. Raymond Randall

Institute of Work, Health and Organisations

University of Nottingham

Nottingham Science and Technology Park

University Boulevard

Nottingham NG7 2RQ

United Kingdom

Tel. (44-115) 846 66 26

Fax (44-115) 846 66 25

Correo electrénico: Raymond.Randall@Nottingham.ac.uk
i-who@Nottingham.ac.uk
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CIRCULOS DE SALUD: UN ENFOQUE

®** PARTICIPATIVO PARA MEJORAR
LAS CONDICIONES DE TRABAJO
RELACIONADAS CON LA SALUD. ALEMANIA

Se han constituido cientos de
circulos de salud en una gran
variedad de enfornos
profesionales, principalmente en
los sectores de produccion y
Servicios.

=40

BKK

Resumen

Desde los afos ochenta, se viene desarrollando, evaluando y aplicando los
circulos de salud como un método para mejorar las condiciones de trabajo. Se
trata de grupos de debate constituidos por el personal en el lugar de trabajo
para identificar los principales problemas relacionados con la salud en el trabajo
y encontrar soluciones adecuadas. Tanto dentro como fuera de Alemania, este
enfoque participativo ha llamado la atencién de médicos y ha demostrado su
eficacia, entre otras cosas, para prevenir el estrés.

Antecedentes y entorno de la accion

Los circulos de salud (Gesundheitszirkel) son grupos de debate constituidos por
el personal en el lugar de trabajo para desarrollar alternativas para la mejora de
unas condiciones de trabajo que puedan resultar perjudiciales. Este método,
que estd influenciado por divesos factores, fue desarrollado en Alemania
durante los anos ochenta. En estos Ultimos anos, se han constituido cientos de
circulos de salud en una gran variedad de entornos profesionales,
principalmente en los sectores de produccién y servicios.

Se emprendi6 la iniciativa de desarrollar un amplio enfoque de la promocién de
la salud en el trabajo haciendo hincapié en los factores psicosociales y
organizativos que afectan a la salud de los trabajadores. Inspirados en otros
grupos de soluciéon de problemas del personal, como los circulos de calidad, la
participacion y la titularidad fueron definidas como los dos aspectos cruciales
del proceso. La participacién en la toma de decisiones y las experiencias de
aprendizaje que permiten a cada uno desarrollar sus propias aptitudes son
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consideradas elementos fundamentales para el éxito de los programas de
promocion de la salud, asi como para un mayor bienestar de todos.

Los circulos de salud fueron desarrollados y puestos a prueba por primera vez
en proyectos de investigacion a comienzos de los afios ochenta. En los noventa,
las companias de seguros adoptaron el concepto y lo ofrecieron a diferentes
clientes empresariales, lo que permitié que los circulos de salud fueran mas
conocidos en el sector médico. La Asociacién Federal de Aseguradoras de
Enfermedad para Empresas [Bundesverband der Betriebskrankenkassen
(BKK)]ha tenido un papel destacado en este desarrollo. Desde entonces se han
realizado varios proyectos de investigacion con vistas a medir los efectos en la
salud de los trabajadores, entre otros resultados. Asimismo, algunas empresas
han puesto en marcha circulos de salud con o sin ayuda de investigadores o
asesorias externas. El interés en los circulos de salud se ha visto reforzado por
enmiendas de la legislacién. Con la transposicion a la legislacién alemana, en
1996, de la Directiva marco 89/391/CEE en materia de salud y seguridad, la
patronal asi como los servicios de salud y seguridad tienen ahora el deber de
incrementar sus esfuerzos de prevencién de enfermedades relacionadas con el
trabajo, incluidos los efectos nocivos para la salud de los factores psicosociales.

Aspiraciones de la accion y objetivos que se quieren alcanzar

Los objetivos de la constitucién de circulos de salud son identificar los
principales problemas de salud en el trabajo y encontrar soluciones adecuadas.
El principal objetivo es mejorar la salud y el bienestar de los trabajadores. Entre
los resultados se incluyen tasas de absentismo mas bajas, menos jubilaciones
anticipadas y menor rotacién de la plantilla, mejora de la salud y mayor
satisfaccién y motivaciéon en el trabajo. Asimismo, se ha descubierto que los
circulos de salud mejoran la organizacion del trabajo, la comunicacion y el flujo
de informacion, lo que puede tener efectos positivos sobre la productividad.

Descripcion de la accion

Generalmente, un circulo de salud se organiza en un departamento con altas
tasas de absentismo y/o en el que el personal estd muy insatisfecho con el
trabajo que debe realizar y con las condiciones de trabajo. A continuacion se
pide al personal de dicho departamento que rellene un cuestionario para
conocer sus opiniones subjetivas sobre diversos temas relacionados con el
trabajo, asi como sobre su salud y bienestar personal.

Pasos de la accion

1. Se suscribe un contrato entre el personal y la direccién que garantice el
CoOmMpromiso.

2. Se crea un comité de direccién formado por todos los responsables de la
seguridad y la salud, que supervisara el proceso.

3. Se elabora un informe de vigilancia de la salud utilizando para ello la
informacion del seguro médico sobre las tasas de absentismo y las
enfermedades en general.

4. Se crean circulos de salud de entre 10 y 15 participantes, la mitad de los
cuales deben ser trabajadores y la otra mitad representantes de la empresa
(supervisores, representantes sindicales, expertos en salud y seguridad,
médicos de empresa, asistentes sociales), que contribuyen a identificar los
problemas de salud y a encontrar soluciones adecuadas. Un moderador
facilita el proceso.

en

el

Trabajo
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El grupo intenta desarrollar sugerencias para la mejora de su departamento.

Se aplican las sugerencias (véase Schréer y Sochert, 2000).

7. Se realiza una Ultima encuesta para medir la satisfaccién con el circulo de
salud.

8. Habitualmente se celebra una reunién de evaluaciéon unos seis meses

después de la ultima reunion del circulo de salud para revisar los logros

alcanzados desde entonces.

o

Los circulos de salud se retinen entre 6 y 10 veces en el transcurso de varios
meses. Generalmente, todas las reuniones se celebran en horario de trabajo
remunerado y cada una de ellas tiene una duracion de 90 minutos como
minimo. Un experto, generalmente un psicologo, hace las veces de moderador
para agilizar el debate. Partiendo de los resultados de la encuesta del personal,
el informe sobre la salud y demas informacion disponible, todos los
participantes son invitados a proponer soluciones a los distintos problemas y
quejas. El proceso completo de un circulo de salud en la practica, incluido el
informe sobre la salud y la encuesta, las reuniones y la evaluacién del circulo,
tiene una duracion de 15 meses aproximadamente.

Composicion de un circulo de salud

Jefe de planta Miembro del

Director de la empresa/
Jefe de departamento

Responsable de la
seguridad/

comité de
empresa

Cometidos:

e registrar el estrés provocado
e determinar las quejas que se producen Moderador
¢ elaborar sugerencias para la mejora de
las condiciones de trabajo

Personal

Experto en ergonomia

Médico de empresa

Fuente: adaptacion de Schroéer, A. y Sochert, R., 2000.

Resultados de la accion

A pesar de que en los Ultimos afos se han celebrado cientos de circulos de
salud, a menudo los resultados solo se presentan en informes internos. Incluso
los resultados que se publican no siempre ofrecen informacién detallada sobre
la aplicaciéon y los resultados de los proyectos de los circulos de salud. No
obstante, existen algunos estudios que permiten resumir las experiencias
acumuladas con los circulos de salud. Aust y Ducki (en revisién) examinaron 11
estudios que describian los resultados de 81 circulos de salud en 30 empresas
diferentes, y descubrieron que, en general, los participantes reconocian estar
muy satisfechos con la composicion del grupo y el nimero de reuniones, asf
como con todo el proceso de identificacion de problemas en el trabajo vy el
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desarrollo de sugerencias para la mejora. En siete estudios (64 circulos de salud)
se establecia que entre el 45 y el 92 % de las sugerencias de mejora
desarrolladas en las deliberaciones del grupo se ponia en practica en un plazo
de entre 6 y 12 meses después de la ultima reunion del circulo de salud. Otro
analisis de un estudio revel6 que casi la mitad de las sugerencias de mejora
desarrolladas en seis circulos de salud tuvieron una relacion coste-beneficios
positiva, es decir, los costes de aplicacion de dichas sugerencias eran inferiores
a las previsiones de ahorro (Sochert, 1998).

Todos menos uno de los 11 estudios revisados por Aust y Ducki revelaban, como
minimo, cierta mejora de las condiciones de trabajo. Se redujo el estrés gracias
a una mejor organizacién del trabajo, al mejor equipamiento, las mejoras
técnicas o ergonomicas y al descenso de la presion fisica. En la mayoria de los
estudios, la comunicacién dentro de la empresa y el apoyo social de los mandos
y colegas se vieron afectados positivamente. Cuatro de cada cinco estudios que
evaluaban las repercusiones de estos circulos en la salud subjetiva descubrieron
cambios positivos. Ocho estudios evaluaban los efectos en la salud objetiva. En
cinco estudios, las bajas por enfermedad experimentaron un fuerte descenso.
Segun cuatro estudios, las tasas de absentismo se redujeron entre 2y 5 % en
toda la empresa.

Los resultados de los estudios conocidos sobre los circulos de salud no suelen
seguir métodos de evaluacion cientificamente rigurosos. Sélo 3 de cada 11
estudios revisados por Aust y Ducki utilizaron al menos una concepcion limitada
del grupo de control, no se encontré ningun estudio que utilizara un sistema
aleatorio. A pesar de todo, existen sélidos indicios de que estas intervenciones
repercuten positivamente en la salud de los trabajadores, su satisfaccién y
motivacion, al tiempo que propician un proceso de trabajo mas eficaz a través
de la mejora del flujo de trabajo y la comunicacién.

Los circulos de salud no son un concepto totalmente nuevo. En Alemania y otros
paises se han utilizado otros enfoques de promocién participativa de la salud que
se centraban, principalmente, en modificar las condiciones de trabajo. No
obstante, mientras muchas otras medidas nunca se apartaron de la categoria de
proyectos piloto, los circulos de salud representan la transiciéon con éxito de un
enfoque desarrollado originalmente en un proyecto de investigacion a un
programa que se aplica de manera rutinaria en numerosas empresas como una
técnica innovadora y prometedora para mejorar la salud del personal.

Problemas encontrados y factores de éxito

Los circulos de salud crean una situacién especial dentro de la estructura jerarquica
habitual de una empresa. Por consiguiente, los circulos de salud sélo pueden
funcionar si todos los participantes estan dispuestos a tomar parte activa y a
cooperar eficazmente. Los supervisores y directores, en particular, deben mostrarse
abiertos y escuchar los puntos de vista del personal durante las reuniones del
circulo de salud. Los circulos de salud sélo deben iniciarse si la direccion se
compromete a cumplir los principios y si la empresa esta dispuesta a aplicar, al
menos, algunas de las soluciones desarrolladas para la mejora. Los circulos de salud
y otras actividades participativas de promocién de la salud despiertan expectativas
sobre cambios y mejoras. Estas expectativas no deberian defraudarse.

A través de evaluaciones objetivas y subjetivas de las condiciones reales de trabajo,
previas al inicio de un circulo de salud, y de las deliberaciones en grupo, cada circulo
de salud es adaptado a las necesidades y los problemas especificos del lugar de
trabajo en cuestion. Los amplios debates que se celebran en los circulos de salud
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Casi la mitad de las sugerencias
de mejora desarrolladas en seis
circulos de salud tuvieron una
relacién coste-beneficios
positiva.

Existen sélidos indicios de que
estas infervenciones repercuten
positivamente en la salud de los
trabajadores, su satisfaccidn y
motivacion, al tiempo que
propician un proceso de trabajo
mds eficaz a través de lo mejora
del flujo de trabajo y In
comunicacion.

Se ha demostrado que los
proyectos de circulo de salud
que han desarrollado soluciones,
pero que no han conseguido que
se aplique una parte
significativa de las mismas,
causan mds darios que
beneficios. El personal pierde la
confianza y se muestra mds
reficente a participar en futuras
actividades.
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permiten tomar en consideracién las presiones psicosociales que, generalmente,
son pasadas por alto en otros programas de promocion de la salud o en las
acciones tradicionales de salud y seguridad. Por Ultimo, los circulos de salud han
demostrado ser un enfoque efectivo para tratar sobre las preocupaciones de los
obreros, un colectivo que quiza sea el que mas tiene que ganar de los programas
de promocién de la salud en el lugar de trabajo, pero al que no suelen llegar los
programas de cambio de conducta. En resumen, puede afirmarse que los circulos
de salud representan un concepto aceptable para los trabajadores, como técnica
propiciatoria para mejorar la salud del personal, al tiempo que repercute también
positivamente en los indicadores econdmicos del éxito de la empresa.

Criterios de éxito identificados

e Promocién constante del concepto de circulo de salud susceptible de
convencer a otros.

e Apoyo activo y continuo de la direccién; ésta deberfa incluir circulos de salud
en los sistemas de gestion pertinentes.

* Apoyo activo y continuo de los otros participantes importantes
(representantes sindicales, expertos en salud y seguridad, médico de
empresa, entre otros).

e Voluntad de cooperar y encontrar soluciones practicas.

e Escuchar y reconocer a los trabajadores como expertos en las condiciones de
su lugar de trabajo durante las reuniones del circulo de salud.

e Informacién y participacién ininterrumpidas del personal durante todas las
fases del proyecto de circulo de salud (planificacion, aplicacién, resultados).

Transferibilidad de la accion
La idea general subyacente a los circulos de salud es muy sencilla.

En algunos paises, puede resultar dificil tener acceso a informacién detallada
sobre absentismo y realizar encuestas entre el personal. A pesar de que éstos
son factores importantes para realizar un analisis en profundidad de los
problemas, una evaluacién de las necesidades y para la participacién del
personal, también se pueden constituir circulos de salud en ausencia de dichos
factores.

No obstante, deberian seguirse los principios mas importantes para mantener
la idea central de lo que es un circulo de salud: el punto de vista del personal
debe ser el centro de atencidn; todos los aspectos del lugar de trabajo, el
organigrama, los estilos de direccién y los factores psicosociales deben ser
tenidos en cuenta como perjudiciales en potencia para la salud y el bienestar
del personal; los representantes de la direccion y del personal deben estar
abiertos a las sugerencias e introducir cambios generales y, en caso necesario,
de gran calado para corregir la situacion.

Informacion complementaria

Senior Researcher Birgit Aust

National Institute of Occupational Health, Denmark
Lersg Parkallé 105

DK-2100 Kgbenhavn

Tel. (45) 39 16 54 64

Fax (45) 39 16 52 01

Correo electrénico: bma@ami.dk
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NAQUSSA SPINNING MILLS SA: PROGRAMA
® " DE PROTECCION DE LA SALUD EN EL LUGAR
DE TRABAJO. GRECIA

Hl programa, que supuso una
decision innovadora en su dia,
fuvo una buena acogida por
parte del consejo de
administracién de la empresa,
que le dio su aprobacién y
proporciond la financiacion y el
apoyo necesarios para su
aplicacién.
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* QOrientado hacia la promocién de la salud en el trabajo
* Muy arraigado
¢ Enfoque integral

Resumen

Naoussa Spinning Mills SA ha sido pionera en el &mbito de la proteccién y
promocién de la salud en el lugar de trabajo en Grecia desde 1986. El
«Programa de proteccién de la salud en el lugar de trabajo» desarrollado por la
empresa se describe como ejemplo de una accion para atajar el estrés
relacionado con el trabajo.

Antecedentes y entorno de la accion

Naoussa Spinning Mills SA es la mayor empresa textil de capital privado del
norte de Grecia y una de las principales del sector en toda la UE. Actualmente
tiene una plantilla de 1 000 trabajadores distribuidos en diez plantas de
produccion que fabrican hilos de algodon y de mezclas. En 1986, Naoussa
Spinning Mills SA decidioé integrar la promocion y proteccién de la salud en su
estrategia a largo plazo, que dio en llamarse «Programa de proteccion de la
salud en el lugar de trabajo». En junio de 2000, Naoussa Spinning Mills fue
galardonada por el Instituto Heleno de Seguridad y Salud en el Trabajo en el
marco de un programa destinado a recoger informacién sobre la buena préctica
en los &mbitos del estrés en el trabajo, los trastornos musculoesqueléticos y la
gestion de sustancias peligrosas. El galarddn ponia como ejemplo los principales
programas y actividades de la empresa en los &mbitos de la salud y la seguridad
en el trabajo. A continuacion, se ofrece una descripcion del «Programa de
proteccion de la salud en el lugar de trabajo» desarrollado en la empresa, que
ofrece un breve ejemplo de la accion que obtuvo el galardén a la buena practica
del Instituto Heleno y el Centro de Salud y Seguridad en el Trabajo (KYAE).

En 1986, la direccién de Naoussa Spinning Mills decidié integrar la promocién
y proteccion de la salud en su estrategia a largo plazo con el objetivo de mejorar
las condiciones de trabajo, de vida y aprendizaje del personal, asi como para
eliminar cualquier repercusién negativa sobre el entorno laboral. Por aquel
entonces, la empresa tenia una plantilla de 692 trabajadores, distribuidos en
cinco plantas de produccién. El programa, que supuso una decisiéon innovadora
en su dia, tuvo una buena acogida por parte del consejo de administraciéon de
la empresa, que le dio su aprobacién y proporcioné la financiacién y el apoyo
necesarios para su aplicacion.
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Objetivos que se quieren alcanzar

El objetivo del «Programa de proteccion de la salud en el lugar de trabajo» es
promover y aplicar medidas de proteccion de la salud fisica y psicolégica de los
trabajadores dentro de un amplio plan de accién integral. En consecuencia, la
proteccion de la salud ha sido integrada en todos los niveles de produccion,
desde la seleccion y adquisicion de maquinaria, hasta la concepcién y
organizacion del trabajo, la mejora del ciclo de producciéon y su repercusion en
el medio ambiente y los recursos naturales. Asimismo, comprende varios
programas de inversion a los que, entre otros, tienen acceso los trabajadores y
gue se aplican en el medio ambiente local.

Aunque esta accion no ha sido concebida para que se centre especificamente
en el estrés en el trabajo, prevé la identificacién de las causas de estrés y la
concepcion de soluciones a los problemas de estrés por personas que no son
expertas en este campo. En este sentido, ofrece un ejemplo de programa de
promocion indirecta de la salud y reduccién del estrés que tiene la ventaja de
combinar y hacer uso, en un enfoque participativo, de los conocimientos de los
trabajadores, de los de su departamento de salud en el trabajo y de los servicios
de recursos humanos en dmbitos de su competencia.

Descripcion de la accion

Las causas de estrés son multiples y abarcan las interacciones trabajo-hogar, las
exigencias y la concepciéon del puesto de trabajo, el esfuerzo
musculoesquelético/fisico, las relaciones con los companeros, etc.

En el &mbito inicial de las acciones para la proteccion de la salud en el lugar de
trabajo, cuando fueron concebidas por primera vez, se considerd la
introduccién de unos principios minimos de proteccion y promocién de la salud
conforme a los conocimientos y la practica de la época, asi como a la legislacion
griega y europea vigentes. Una vez que estos principios fueron integrados en
un programa de accion, la direccién lo presento, para su aprobacion, a todas las
partes interesadas. Entre los grupos interesados se inclufan todos los
escalafones del personal de la organizacion. El primer paso fue su presentacion
a los consejos ejecutivos de los sindicatos, cuya reaccién positiva y aceptacion
fueron alentadoras para el posterior desarrollo del programa. Este quedé
completado tras amplias consultas a los representantes de los colectivos de
trabajadores.

A continuacién siguié una gran campafa de promocién del «Programa de
proteccion de la salud en el lugar de trabajo» a todos los niveles del
organigrama y del personal de la fabrica de hilos. Su buena acogida garantizé
la aprobacion y, por ende, el éxito de las medidas adoptadas y de los recursos
asignados. El seguimiento y la aplicaciéon del programa los realizan actualmente,
en estrecha colaboracién, representantes de los trabajadores, recursos
humanos, los servicios de salud en el trabajo y los mandos mas veteranos, y se
tiene en cuenta cualquier posible aportacién de todos los interlocutores de la
organizacion.

Planificacion y seguimiento de las actividades del Programa
de proteccion de la salud en el lugar de trabajo

El seguimiento de las medidas y actividades fisicas y psicosociales en cada una
de las cinco plantas de produccion de la empresa es responsabilidad de un

en el Trabajo

En consecuencia, la proteccion

de la salud ha sido integrada en
todos los niveles de produccion,
desde la seleccién y adquisicion

de maquinaria, hasta ln

concepcion y organizacion del
trabajo, lo mejora del ciclo de
produccion y su repercusion en

el medio ambiente y los
recursos naturales.
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comité de salud y seguridad, formado por representantes de recursos humanos
y los servicios de salud en el trabajo, el ingeniero de seguridad, el director de la
planta y representantes de los trabajadores.

Pasos del proceso

1. El procedimiento de identificacién y gestion de problemas comienza como
sigue:

1.1. Con un anélisis del historial en la empresa (absentismo, accidentes,
ficha médica) a cargo de los departamentos de salud en el trabajo y
recursos humanos.

1.2. Con una evaluacién de los riesgos para la salud del personal.

1.3. Tras deliberaciones con los representantes de los trabajadores.

2. Se consulta posteriormente a los representantes de los trabajadores y a la
direccion con el objetivo de situar los problemas identificados en un
contexto mas amplio y establecer prioridades y objetivos de la actuacion.

3. Acto seguido, se establecen los factores de riesgo y los grupos objeto de la
accién con arreglo a las exigencias y quejas de los trabajadores, los estudios
y encuestas pertinentes y con vistas a la viabilidad y eficacia de las acciones.

mA48
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4. La promocién de las acciones adoptadas toma la forma de debates en
grupo, anuncios, charlas con los médicos de la empresa y sesiones de
formacion.

El firme apoyo y la amplia cooperacién de la direccion son decisivos, al igual que
en cualquier programa de innovacion. El personal es alentado activamente por
sus superiores para que participe en las actividades del programa. Asimismo, se
han concebido planes, tales como los permisos remunerados, con vistas a
promover la asimilacion y la conformidad con las medidas.

Disponibilidad de recursos

Todas las actividades son financiadas con fondos asignados especificamente por
la empresa. Todos los trabajadores tienen a su disposicion una serie de servicios
internos y externos.

Estos servicios incluyen:

servicios de comedor, armarios y aseos,

servicios de primeros auxilios y reconocimiento médico en cada unidad,
servicios de rehabilitacion,

consulta médica y asistencia social,

seguro de enfermedad privado para todo el personal,

permisos remunerados,

programas de planificacién familiar.
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Hl programa ha obtenido
reconocimiento dentro y fuera
del pais.

H cardcter participativo del
programa de prevencion de la
salud en el lugar de trabajo de
Naoussa Spinning Mills ha
permitido cosechar éxitos
considerables para la
organizacion, su personal y la
economia local.
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condiciones de trabajo. Y lo mas importante, los cambios ergonémicos
introducidos redujeron las repercusiones de los factores de estrés en la
salud del personal y en los resultados del trabajo e incrementaron la
productividad global.

Resultados de la accion

Con el fin de supervisar el progreso de las actividades en curso y para hacer
nuevas valoraciones de las prioridades y los objetivos de cada accioén, se lleva un
registro minucioso de los resultados, las encuestas y las entrevistas a los
trabajadores. Este registro permite ademds hacer comparaciones con datos
anteriores y concebir estrategias a mas largo plazo en materia de organizacion
que tengan una buena relacién coste-beneficios.

Evaluacion general

El programa ha sido todo un éxito desde su inicio en 1986. Ademas de las
evaluaciones realizadas en la empresa, el programa ha obtenido
reconocimiento dentro y fuera del pais. En julio de 2000, el Instituto Heleno de
Salud y Seguridad en el Trabajo concedié un galardén a Naoussa Spinning Mills
por su intervencién concebida para gestionar el estrés en el trabajo «(Un
proyecto de dmbito europeo sobre el trabajo y la salud: buena préctica).
Asimismo, Naoussa Spinning Mills SA recibi6é un galarddn por su programa en
la red europea» (Conferencia sobre la promocion de la salud en el lugar de
trabajo, celebrada en Bonn en mayo de 1999).

Problemas encontrados y factores de éxito

El caracter participativo del programa de prevencion de la salud en el lugar de
trabajo de Naoussa Spinning Mills ha permitido cosechar éxitos considerables
para la organizacion, su personal y la economia local, y destaca como ejemplo
de iniciativa. El enfoque utilizado por la direccién para encontrar solucién a
todos los problemas fisicos, psicosociales y laborales tiene en cuenta la
aportacién de todos los principales interesados en la identificacion de
problemas y la aplicacién de las acciones, descartando asi cualquier rechazo y
problema en la aplicacién real. Los cambios de estilo de la direcciéon han
incrementado la satisfaccién y el compromiso del personal. El enfoque
participativo evita todos los conflictos de intereses y propicia una aplicacién y
una titularidad efectivas de las intervenciones.

Criterios de éxito identificados

El éxito del programa radica principalmente en el caracter participativo de las
fases de diagnostico, planificacion y aplicacion, y en el reconocimiento de que
los trabajadores son expertos en el trabajo que realizan. Este descubrimiento
delega la titularidad de los problemas en todas las partes involucradas: los
trabajadores, la direccién y los moderadores de los procesos (departamento de
salud en el trabajo, recursos humanos, ingeniero de seguridad). La cooperacion
de la direcciéon es fundamental, como ocurre en todos los programas de esta
indole. Por otra parte, un elemento esencial para el éxito del programa de
promocion de la salud en el lugar de trabajo es el hecho de que este programa
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lo lleve a cabo un equipo interdisciplinario formado por no expertos en
psicologia de la salud en el trabajo, que ha obtenido una excelente
colaboracion.

Transferibilidad de la accion

La relevancia y transferibilidad de la accién radica, como ya se ha dicho, en su
caracter participativo y multidisciplinario. Las dificultades pueden residir,
principalmente, en los recursos que deberan destinarse al inicio del programa,
pero el compromiso que éste genera garantiza su sostenibilidad y eficacia.

Informacion complementaria

Dr. Stavros Gousopoulos
Occupational Doctor
Naoussa Spinning Mills SA
5 Himaras Street
GR-15125 Maroussi
Athina

Tel. (30) 21 06 80 99 90/91/92/93
Fax (30) 21 06 80 99 97

En Internet encontrara mas informacién sobre el programa:
http://www.osh.gr/kyae/whp/gr/Docs/naoussa.pdf
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PROYECTO DE INTERVENCION SOBRE
®~"< ABSENTISMO Y BIENESTAR (PIAB). DINAMARCA

Intervenciones psicosociales:
2 050 personas; servicios
sanitarios; servicios técnicos;
produccion industrial.
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Resumen

El PIAB es un estudio de intervenciones en el entorno laboral psicosocial
durante cinco afios. Las intervenciones tienen lugar a nivel organizativo e
interpersonal, y se centran en las exigencias psicoldgicas, el apoyo social, el
control, el sentido del trabajo y la previsibilidad. Los principales objetivos son el
estado de salud y el estrés percibidos, las bajas laborales, la satisfaccién con el
puesto de trabajo y la rotacién de la plantilla.

Antecedentes y entorno de la accién

La idea del proyecto sobre absentismo y bienestar partié inicialmente de tres
servicios de salud en el trabajo (SST) del rea de Copenhague. Todos estos SST
habian sido contactados por organizaciones con niveles de absentismo
demasiado altos. Estas organizaciones eran Novo Nordisk y Novozymes (una
empresa farmacéutica), Kgbenhavns Kommune (servicios técnicos municipales
de Copenhague) y residencias de ancianos del municipio de Copenhague. Los
SST, a su vez, se pusieron en contacto con el Instituto Nacional de Salud en el
Trabajo (INST) y los investigadores de este Instituto descubrieron, para su
sorpresa, que los tres SST ya habian recibido consultas de centros de trabajo con
el mismo problema. En 1996 se lanzé un estudio de intervencién psicosocial de
gran alcance. El proyecto seguia alin en marcha en 2002.
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En todas estas organizaciones, la direccién habfa intentado corregir el problema
de absentismo a través de intervenciones a nivel individual (reuniones
individuales con los empleados con niveles excesivos de dias de baja) y, en cierta
medida, también a través de mejoras de las condiciones laborales fisicas. Estas
iniciativas no tuvieron el efecto deseado y los empresarios y los representantes
de los trabajadores llegaron a la conclusién de que existian problemas en el
«entorno laboral psicosocial». Ambas partes de las tres organizaciones
confiaban que los SST podrian ayudarles a encontrar una solucion al problema.
La iniciativa obtuvo el apoyo de los empresarios asi como del personal, pero por
motivos diferentes: los empresarios esperaban un descenso de los niveles de
absentismo, mientras que los trabajadores esperaban poder disfrutar de
mejores condiciones psicosociales de trabajo.

El proyecto consta de dos partes: intervencion e investigacion. La segunda parte
del proyecto es un estudio de evaluacion de las intervenciones: repercusion de  [os indices de absenfismo mds
las intervenciones aplicadas en los centros de trabajo con la ayuda de asesores  glios se daban en los centros de

de proceso. trabajo con las peores
Los resultados preliminares indicaban que el nivel de absentismo era alto y que ;‘Z,’c‘g‘(zzzsl”b"ales

éste diferia entre los distintos centros de trabajo en funcién de los factores
psicosociales. Mientras mas graves eran estos problemas, mas altos eran
también los indices de absentismo.

Grafico 2. Entorno laboral psicosocial y absentismo.
Media de los centros de trabajo

b Dias de baja
15 | porano
g
10 4
5 4
0
Bueno Medio Malo

Entorno laboral psicosocial
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Otros resultados demostraron que el nimero de dias de baja guardaba una
relacion estrecha y directamente proporcional a todos los indicadores de estrés
(de conducta, somatico, emocional y cognitivo); y una relacién estrecha e
inversamente proporcional a la salud en general, la salud mental y la vitalidad.
Asimismo, como cabia esperar, todas las mediciones de estrés guardaban una
relacion directamente proporcional a las exigencias psicolégicas del trabajo, y
otra inversamente proporcional a la participacion en la toma de decisiones, el
apoyo de los compafieros y supervisores, un trabajo lleno de sentido y la
previsibilidad en el trabajo.

Aspiraciones de la accion y objetivos que se quieren alcanzar

El objetivo de la intervencion era mejorar el entorno laboral psicosocial. Se
esperaba que un mejor entorno de trabajo psicosocial redujera el absentismo y
los costes correspondientes.

Se elabor6 y distribuyé un cuestionario para obtener mediciones, segun las propias
experiencias, en cinco dimensiones fundamentales de los factores de estrés en el
trabajo: exigencias psicosociales, control, sentido, previsibilidad y apoyo social. Los
datos sobre las bajas se recogieron de los archivos de las organizaciones. Lo que se
pretendia conseguir con las intervenciones era introducir cambios positivos en los
ambitos que se recogen en la gréfico 3 (fuerte control, firme apoyo, gran sentido,
alta previsibilidad y exigencias adecuadas).

Grafico 3. Intervenciones psicosociales

—

Intervenciones
psicosociales
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Objetivos de las intervenciones: Repercusiones de las intervenciones:
Personal Personal/ Para la organizacion
nexo con el grupo
Dimensiones: Escalas: Escalas: Escala: Mediciones:
Exigencias psicoldgicas Salud general Satisfaccion con Dias de baja
Exigencias psicologicas el puesto de trabajo
Control Capacidad de decision Salud mental Periodos de absentismo
Criterio de aptitudes Vitalidad Rotacion de la plantilla
Significado
Significado del trabajo (por razones
Estrés somatico distintas a la
Previsibilidad jubilacion)
Previsibilidad en el trabajo Estrés emocional
Apoyo social Apoyo de los comparieros Estrés de conducta
Apoyo de los supervisores Estrés cognitivo

Descripcion de la accion

Tras las reuniones celebradas con representantes de los tres centros de trabajo,
se decidié realizar un proyecto comun, el denominado «Proyecto de
intervencion sobre absentismo y bienestar» (PIAB), y se crearon tres comités del
proyecto con representantes de la direcciéon y de los trabajadores de cada uno
de los tres sectores de actividad. Es importante observar que para cada uno de
estos tres grupos el proyecto incluye sélo su parte del proyecto correspondiente.
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Estos grupos no utilizan la denominacién PIAB, sino nombres propios que hacen
referencia a sus condiciones locales.

Todos los interlocutores (representantes de la direccién y de los trabajadores, el
servicio de seguridad y salud en el trabajo, asesores del proceso e investigadores)
querian que las intervenciones se enfocaran hacia la organizacion y el nexo entre
las personas y la organizacién. Todo el sistema del SST se basa en la filosofia, muy
extendida entre los profesionales daneses de las condiciones de trabajo, de que «el
paciente es el lugar de trabajo y no el trabajador».

Curso del proyecto

1. Encuestas, con ayuda de cuestionarios y entrevistas, previas a la intervencion
en 1996-1997.

2. Reuniones en los centros de trabajo para establecer prioridades de los
problemas y buscar soluciones.

3. Aplicacion de las intervenciones con apoyo de asesores del proyecto a partir
de 1996-1998.

4. Encuestas dos y cinco afos después del inicio de las intervenciones, en 1998
y 2001,

La concepcion del proyecto incluia tres categorias de lugares de trabajo: lugares
con intervencion y alto absentismo, lugares con control y alto absentismo y
lugares con control y bajo absentismo. El estudio inclufa grupos de control para
evaluar qué habria ocurrido en el grupo con intervencion si ésta no
hubiera tenido lugar. En cada lugar de trabajo con intervencion se
nombraron asesores con experiencia en el ramo de los factores psicosociales en
el trabajo. Los asesores no debian actuar como expertos en la toma de
decisiones, sino contribuir al proceso de intervencién en el lugar de trabajo.

Las intervenciones se basaron en cuatro tipos diferentes de aportacion:
1. El paradigma basico de las cinco dimensiones.

2. Los conocimientos expertos y la experiencia de los asesores y los resultados
de sus entrevistas en los lugares de trabajo.

Los deseos y recursos de los lugares de trabajo.

4. Los resultados de los cuestionarios partiendo del estudio de base (en
particular, los resultados relativos a las cinco dimensiones basicas).

En consecuencia, las intervenciones adoptadas en este caso eran una
combinacién de opiniones de expertos impulsadas por la teoria y basadas en la
practica, desde abajo hacia arriba y desde arriba hacia abajo, junto con un
enfoque participativo.

Las intervenciones eran diferentes para cada lugar de trabajo en funcion de los
problemas especificos a los que se enfrentaba cada uno de estos tres lugares de
trabajo. Generalmente, los esfuerzos iban encaminados a mejorar:

¢ la organizacién y el liderazgo

e la comunicaciéon

e el clima social

e |as posibilidades de influir en el trabajo concreto.

Los recursos utilizados fueron el tiempo de las reuniones, etc., durante el horario
de trabajo habitual, y los asesores externos. El promedio de tiempo utilizado fue de

en
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Trabajo

55m



Como abordar los problemas psicosociales y reducir el estrés relacionado con el trabajo

La mejora del entorno laboral
psicosocial fue sequida de un
descenso del indice de
absentismo.
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unos tres dias laborables por trabajador. La remuneracion de los asesores corrié a
cargo de las organizaciones principales (la empresa farmacéutica y el
ayuntamiento). Los honorarios de los asesores se elevaron a 175 000 euros por
cuatro lugares de trabajo del sector de la produccién y 150 000 euros por cinco
residencias. Ocho residencias recibieron asesoramiento «gratuito» de los SST
asociados, y la empresa farmacéutica utilizé asesores propios y no calculd los
costes. El proyecto de investigacién contd con la ayuda financiera de los Consejos
Nacionales de Investigacion, el Fondo Nacional de Salud para Investigacion y
Desarrollo y el Fondo Danés de Seguros de Enfermedad.

Se asignaron fondos de investigacién para hacer un seguimiento y describir los
procesos de intervencién, utilizando métodos cualitativos, pero sin éxito,
porque no se considerd el tema «cientificamente relevante». Se opto, en
cambio, por describir las intervenciones por medios habituales.

Resultados de la accion

Se alcanzaron mejoras, pero a niveles muy diferentes seguin los distintos puestos
de trabajo.

Estadisticamente, cabe afirmar que:

e los lugares de trabajo que realizaron los mayores esfuerzos para mejorar el
entorno de trabajo psicosocial consiguieron el mayor descenso del indice de
absentismo;

e los lugares de trabajo en los que el entorno laboral psicosocial empeord, por
diferentes motivos, experimentaron la subida mas alta del indice de
absentismo;

¢ el mayor descenso del indice de absentismo se produjo en los lugares de
trabajo que ya contaban con las mejores condiciones laborales desde el inicio
del proyecto;

e |os trabajadores, con alto indice de absentismo, de lugares de trabajo en los
gue mejoraron las condiciones psicosociales experimentaron un descenso del
absentismo tras el periodo de intervencion;

e |os trabajadores, con alto indice de absentismo, de lugares de trabajo en los
gue no mejoraron las condiciones psicosociales o donde éstas eran ya
deficientes desde un comienzo, aumentaron considerablemente sus bajas
durante el periodo de intervencion.

Grafico 4. Dias de bajo en lugares de trabajo con infervencion
y comparacion con otros
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El primer afo después de la intervencion, la reduccion de los dias de baja fue
del 3,5 de media por trabajador en los lugares de trabajo en los que se habia
realizado una intervencion.

Aparte de estos resultados, basados en datos estadisticos, los testimonios
verbales y los informes del personal de algunas residencias apuntaban a una
mejora de la calidad de la atencién durante el periodo del estudio.

Problemas encontrados y factores de éxito

Hubo grandes diferencias en el apoyo que supervisores y trabajadores prestaron
al proyecto. En algunas organizaciones, los conflictos sobre los objetivos y las
medidas llegaron casi a paralizar el proyecto. En algunos casos, sélo se
alcanzaron resultados muy limitados, lo que produjo una sensacién de
frustracion. En otros, el proyecto despertd tantas expectativas que los
resultados no fueron apreciados en su justa medida.

A pesar de que la primera iniciativa partié de los tres centros de trabajo del
estudio, no por ello todos los participantes compartian los mismos sentimientos
sobre la iniciativa. Muchos trabajadores y mandos medios del organigrama no
tenian la sensaciéon de que el PIAB fuera una iniciativa propia, que tuviera en
cuenta sus opiniones o se les hubiera dado la titularidad. Una de las primeras
lecciones aprendidas fue que no basta con que la iniciativa «provenga de los
lugares de trabajo». Es igualmente importante que los mandos bajos y medios,
los representantes sindicales y los trabajadores se involucren en el proceso y no
se limiten a recibir 6rdenes de «participar».

Criterios de éxito

e La iniciativa parti6 de los centros de trabajo y no de los investigadores.

e Motivacion y compromiso respecto del proyecto por parte de la direccion asf
como del personal.

e La direccién y el personal se sentian titulares y pudieron beneficiarse del
proyecto.

e Asesores profesionales prestaron ayuda en las intervenciones.

e El estudio abarca tres sectores muy diferentes entre si: residencias de ancianos
(con personal femenino en su mayoria), servicios técnicos (con personal
masculino en su mayoria) y una empresa farmacéutica (personal mixto).

Transferibilidad de la accion

El proyecto puede transferirse facilmente a otros paises y sectores. No obstante,
es susceptible de mejoras con un «contrato» mas detallado entre los centros de
trabajo, los asesores y los investigadores, con una retroalimentacién mejor y
mas frecuente de los investigadores a los lugares de trabajo y con un plan
realista de evaluacién del proceso.

Informacion complementaria

Researcher, MD, Martin L. Nielsen

National Institute of Occupational Health, Denmark
Lersg Parkallé 105

DK-2100 Kgbenhavn

Tel. (45) 39 16 52 92

Fax (45) 39 16 52 01

Correo electrénico: min@ami.dk

en el Trabajo
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ORIENTACION FACILITADA POR EL HSE:
® "1 PARTE, EL ESTRES RELACIONADO
CON EL TRABAJO. REINO UNIDO

Desdle su lanzamiento, hace un
aiio, se han editado casi
370 000 ejemplares.
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HSE

Health & Safety
Executive

Resumen

El Health and Safety Executive (HSE) del Reino Unido publico, en 2001, una serie
de orientaciones generales (algunas de ellas gratuitas, otras no) dirigidas a
organizaciones y trabajadores sobre cémo abordar el estrés en el trabajo. Desde
su lanzamiento hace un afio, se han editado 370 000 ejemplares. Las gufas
forman parte de una estrategia para abordar el estrés relacionado con el
trabajo.

Antecedentes y entorno de la accion

El estrés relacionado con el trabajo es la segunda causa en importancia de la
pérdida de dias de trabajo en la economia briténica. Las enfermedades
relacionadas con el estrés son responsables de la pérdida de 6,5 millones de dias
de trabajo al afo, lo que representa un coste para la patronal de 573,5 millones
de euros aproximadamente y de 5 810 millones de euros para la sociedad en su
conjunto. Se estima que en Gran Bretafia medio millén de personas padecen
estrés relacionado con el trabajo, ansiedad o depresion a unos niveles que les
llevan a enfermar. Otras fuentes apuntan a que uno de cada cinco trabajadores
declara que su trabajo es muy o sumamente estresante.

La Health and Safety Commission (HSC) ha identificado el estrés como uno de
los ocho programas prioritarios del plan estratégico 2001-2004 de la HSC con
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el que se quiere reducir el nimero de accidentes, lesiones y problemas de salud
en el trabajo. La estrategia para abordar el estrés relacionado con el trabajo se
divide en cuatro sectores:

e desarrollar normas claras y consensuadas de buena practica de gestién de
una serie de factores de estrés;

e equipar mejor a los inspectores del Health and Safety Executive (HSE) y a los
agentes de las autoridades locales para que puedan controlar el problema en
su trabajo rutinario;

e involucrar activamente a otros en el desarrollo de un enfoque mas exhaustivo
de gestion del estrés; y

e lanzar una campanfa publicitaria que contribuya a educar a los empresarios e
incluya el desarrollo de orientaciones detalladas complementarias.

Aunque apoyan la estrategia de la HSC, los informes de investigacion
publicados por el HSE a finales de los afios noventa suelen tener un caracter
técnico con escasa repercusion o relevancia para las empresas en general. Por
ello, el principal objetivo para el primer afo del proyecto de plan estratégico era
la publicacion de orientaciones revisadas y actividades de sensibilizacion (una
«campafa de promociony).

En un futuro préximo, la HSC/E tiene previsto desarrollar normas de buena
practica de gestién. Estas normas proporcionaran un claro baremo para medir
la gestion de los empresarios en prevenciéon del estrés. La primera fase piloto
tendrd lugar en 2003 y la ultima fase de las normas, en 2005.

Objetivos que se quieren alcanzar

Las causas del estrés relacionado con el trabajo son diversas y complejas,
aungue basicamente estan relacionadas con la concepcion y organizacion del
trabajo, incluida su gestion. Muchos directores no perciben el estrés relacionado
con el trabajo como un problema de gestion porque (erréneamente) consideran
gue sus consecuencias no son graves, y hay quien cree que el estrés lo padecen
Unicamente los que tienen una personalidad fragil o que para resolver el
problema basta con que las personas cambien su forma de vida. Los directores
no saben cémo evaluar el problema ni qué hacer al respecto, y no son
conscientes de cudéles son sus obligaciones legales.

El HSE cree que una buena gestion puede reducir el estrés relacionado con el
trabajo alli donde ya se produce y que puede prevenirlo.

Los mensajes fundamentales son:

o el estrés relacionado con el trabajo es un problema grave para las
organizaciones (y no solo para la direccion),

* hay cosas que las organizaciones pueden hacer al respecto,

* hay cosas que las organizaciones deben hacer al respecto.

Las orientaciones deben ir dirigidas, principalmente, a directores y patronos;
ellos tienen la obligacion legal de prevenir el estrés relacionado con el trabajo y
tampoco se deben desatender las necesidades de las organizaciones mas
pequeias. No obstante, la campafia necesita también orientaciones para los
trabajadores que promuevan un enfoque de lucha contra el estrés basado en la
colaboracion y cooperacién en un afan de garantizar la salud entre todos.

en el Trabajo

La Health and Safety
Commission (HSC) ha
identificado el estrés como uno
de los ocho programas
prioritarios del plan estratégico
2001-2004 de la HSC con el que
se quiere reducir el nimero de
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de salud en el trabajo.
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donde ya se produce y que
puede prevenirlo.
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Las publicaciones son el
principal medio de comunicacion
para llegar hasta aquellos a los
que la HSC/E intenta influir e
informar.

Para que la comunicacién sea
efectiva, se debe identificar
claramente desde un inicio a la
audiencia objetivo.
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Descripcion de la accion

iPor qué publicaciones?

Las publicaciones son el principal medio de comunicaciéon para llegar hasta
aquellos a los que la HSC/E intenta influir e informar. Su papel es fundamental
para la difusion de diferentes tipos de informacién entre diversas audiencias, y
puede adaptarse a multiples objetivos. A pesar del rapido avance de los nuevos
medios de comunicacion (Internet, multimedia, etc.), la palabra impresa sigue
siendo la forma de comunicacién mas extendida.

La estrategia de las publicaciones garantiza que éstas estan disponibles y llegan
hasta todas las audiencias objetivo de la HSC/E y que se crean mecanismos que
permiten la retroalimentacion. Las publicaciones tienen la ventaja de la coherencia
y permanencia, y fluyen directamente de las actividades principales de la HSC/E.

Las publicaciones cubren las necesidades de informacion, orientacion y
asesoramiento sobre:

e los requisitos legislativos,

e |os requisitos técnicos (incluidas las normas),

* |os resultados de los estudios,

e |os resultados de las investigaciones,

 |os asuntos relativos a la necesidad de la HSC/E en materia de responsabilidad
publica.

La estrategia de las publicaciones apoya los principales objetivos y los temas
estratégicos de la HSC/E. Se aplica en estrecha coordinacién con la estrategia
de las comunicaciones y desempefia un papel fundamental para:

e sensibilizar a todos sobre los problemas de salud y seguridad, como pueden
evitarse y qué medidas deben adoptarse para crear un entorno de trabajo
mas seguro y saludable,

e comunicar orientaciones sencillas y practicas que cubren los principales
ambitos de riesgo —sobre qué hacer y qué no hacer— a las que tengan
acceso las pequenas empresas,

e garantizar que la poblacion activa estd mejor informada, incluidos los
directores, trabajadores y sus asesores,

e dar a conocer a todos la nueva legislacion en vigor,

e situar la HSC/E como la autoridad central independiente en materia de salud
y seguridad en el trabajo,

e atender las necesidades de informacion de las pequenas empresas.

Publicacion para patronos y trabajadores

La practica habitual del HSE es facilitar informacion a patronos y trabajadores. Para
gue la comunicacion sea efectiva, se debe identificar claramente desde un inicio a
la audiencia objetivo. La audiencia objetivo puede ser mas de una. La audiencia
determina el caracter de las comunicaciones, el tono del mensaje y los canales de
distribucién mas eficaces. A menudo es necesario adaptar el mensaje a las
diferentes audiencias sin perder de vista los objetivos generales ni los resultados.

El HSE lanz6 tres guias de orientacion sobre el estrés en el trabajo:

e dos de ellas van destinadas a los patronos:

1. Tackling work-related stress: a managers’ guide to improving and
maintaining employee health and well-being (HSG218, no es gratuita),
destinada a organizaciones con plantillas de mas de 50 personas,

2. Work-related stress: a short guide (IDNG281 rev. 1);



Agencia Europea para la Seguridad y la Salud

e vy la tercera va destinada a los trabajadores:
3. Tackling work-related stress: a guide for employees (INDG341).

Estas publicaciones sobre el estrés son obra de los funcionarios responsables de
la normativa de la direccion del HSE. La redaccion de los textos corrié a cargo
de redactores profesionales (internos).

I. Tackling work-related stress: @ managers’ guide to improving and
maintaining employee health and well-being (Como abordar el estrés
relacionado con el trabajo: una guia para directivos sobre como
mejorar y conservar la salud y el bienestar del personal)

El 25 de junio de 2001 se convocé una rueda de prensa para lanzar la gufa, que
presenta un enfoque paso a paso de como abordar las causas de estrés en el
lugar de trabajo. La guia ayuda a identificar quién esta en peligro y qué pasos
pueden darse para prevenir problemas, y ademas explica cudles son las
obligaciones estatutarias de los empresarios y defiende la conveniencia de
adopar medidas eficaces ahora.

La guia examina:

e cultura empresarial: cuanto apoyo da la organizacion;

e reivindicaciones: la carga que soportan las personas y su capacidad de
soportarla;

e control: la capacidad de cada persona de decidir cémo debe realizar su
trabajo;

e relaciones: cd&mo se relacionan las personas entre si en el lugar de trabajo;

e cambios: dentro y fuera de la organizacién y sus consecuencias sobre los
trabajadores;

e cometido: la necesidad de que cada trabajador sepa cudl es su lugar en la
organizacion;

e apoyoy formacion: su importancia para hacer bien el trabajo y garantizar una
buena salud mental.

2. Work-related stress: a short guide (El estrés relacionado con el
trabajo: una guia breve)

Habida cuenta de que las empresas con una plantilla menor de 50 personas
representan el 99 % de todas las empresas y dan trabajo al 44 % de todos los
trabajadores no gubernamentales, las nuevas orientaciones del HSE estaban
orientadas especificamente a ayudar a las pequefas y medianas empresas en la
prevencién del estrés relacionado con el trabajo. El HSE hizo coincidir el
lanzamiento de esta nueva guia con el Dia nacional de sensibilizacion sobre el
estrés, que se celebré el 7 de noviembre de 2001.

El manual Work-related stress: a short guide no presenta ninguin concepto que
se aparte de la buena gestion. Creemos que una buena gestion puede reducir
el estrés relacionado con el trabajo donde ya se produce y que puede prevenirlo,
como se decia en la presentacion.

El manual utiliza un formato de preguntas y respuestas faciles de entender y
explica lo siguiente:

® qué es el estrés y qué lo provoca;

e obligaciones legales de los patronos respecto al estrés relacionado con el
trabajo en virtud de la legislacién en materia de salud y seguridad;

e cOmMo averiguar si el estrés es un problema para una empresa pequefa; y

en el Trabajo
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e qué pueden hacer las pequenas empresas para prevenir el estrés relacionado
con el trabajo.

La publicacion ha obtenido el galardén «Clear English Standard» de la Plain
Language Commission.

3. Tackling work-related stress: a guide for employees (Como abordar el
estrés relacionado con el trabajo: guia para los trabajadores)

El 25 de junio de 2001, el HSE lanz6 este panfleto dirigido a los trabajadores de
todos los sectores. En él se explica qué es el estrés relacionado con el trabajo,
como pueden contribuir los trabajadores a gestionar el estrés relacionado con
el trabajo dentro y fuera de la empresa (cuidar de si mismos y asegurarse de que
no agravan el problema) y qué hacer después de sufrir una enfermedad
relacionada con el estrés.

Resultados de la accion

Se trata de un método de probada eficacia dentro de los limites presupuestarios
(250 000 libras esterlinas) y de los recursos disponibles.

Se ha editado un gran numero de ejemplares que son puestos a la venta o
distribuidos a titulo gratuito:

Publicacion Objetivo Ejemplares editados desde
el lanzamiento hasta mayo de 2002

1. Tackling work-related Organizaciones 19 426 ejemplares vendidos

stress: @ managers’ con més de 50 desde su lanzamiento, el

quide to improving and empleados 25 de junio de 2001

maintaining employee

health and well-being

(HSG218, no gratuita)
2. Work-related stress: Pequefias empresas Casi 75 000 ejemplares

a short guide distribuidos a distintos organismos

(IDNG281 rev1) directamente desde la imprentas

y para su uso en exposiciones y
conferencias desde noviembre de
2001 hasta la fecha, incluidos los
ejemplares vendidos en paguetes no

gratuitos
3. Tackling work-related Trabajadores 275 200 ejemplares emitidos desde
stress: a quide for junio de 2001 hasta la fecha,
employees (IDNG 341) incluidos los ejemplares vendidos en

paquetes de venta y los ejemplares
incluidos como suplemento en cada
ejemplar vendido de H5G218

Problemas encontrados y factores de éxito
Los criterios de éxito identificados son:
1. Asimilacién de las orientaciones y la informacion.

2. Las acciones adoptadas por los empresarios, en particular, en los principales
grupos objetivo, que son los servicios sanitarios, la ensefianza, la gestion, el
personal de seguridad, los asistentes sociales y los servicios publicos.
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3. Reduccion de los dias de trabajo perdidos por enfermedades relacionadas
con el estrés.

El tiempo transcurrido desde la aparicién de la guia es demasiado corto para
sacar conclusiones sobre la respuesta de los empresarios. No obstante, se sabe
gue las publicaciones editadas por el HSE suelen tener una buena acogida por
parte de los empresarios y los trabajadores. Posiblemente no podamos decir
qué acciones se han tomado, pero el elevado nimero de ejemplares distribuidos
apunta a una gran audiencia de informacion practica y pertinente.

Transferibilidad de la accion

La eficacia de la gufa publicada ha quedado ampliamente demostrada.
Orientaciones como éstas podrian producirlas, en toda Europa, organismos e
institutos nacionales que tengan competencia para su posterior aplicacion. Las
orientaciones deben tener en cuenta la legislacion y las disposiciones nacionales
para empresas y trabajadores en materia de gestion del estrés en el trabajo.

Informacion complementaria

Peter Rimmer

Director of Information

Health and Safety Executive

203 Daniel House

Trinity Road

Bootle

Merseyside L20 3TW

United Kingdom

Tel. (44-151) 951 40 43

Correo electrénico: peter.rimmer@hse.gsi.gov.uk

en

el

Trabajo
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4 9 «STRESS.MODERATOR»: UN METODO
®“*PARA GESTIONAR EL ESTRES. AUSTRIA

Soziale
Unfallversicherung

* Herramienta de evaluacion
¢ Combina los enfoques a nivel organizativo e individual
¢ Incluye la participacién de un moderador

Resumen

A peticion de AUVA, la organizacién austriaca de seguros sociales, la
Universidad de Tecnologia de Viena desarrolld, en marzo de 2001, un método
que permite identificar y analizar los factores psicosociales de estrés en la
empresa. Este método, el «StRess.Moderator», ayuda asimismo a los
trabajadores, en colaboracion con la direccion, a pensar en posibles soluciones
e incorporarlas en la organizacion de su trabajo.

Antecedentes y entorno

El «factor humano» es el recurso mas importante de la empresa, el que hace
posible la productividad y la innovacién. Una mala organizacién del trabajo, la
falta de disponibilidad para el didlogo y la escasez de periodos de descanso
suelen acarrear costosos periodos de baja productividad, enfermedades
psicosomaticas y sindromes de agotamiento.

Asimismo, en casi cada sector de actividad, los trabajadores de hoy se quejan
de estrés causado por el aumento de la carga laboral: las tareas deben realizarse
mas deprisa y mejor, mientras que cada vez hay menos personal y las
condiciones de trabajo a menudo se caracterizan por las prisas y el
agotamiento. Los altos ejecutivos no se libran del estrés relacionado con el
trabajo ni de la presién competitiva, al tiempo que deben motivar a su personal
en tiempos dificiles y evaluar su rendimiento con imparcialidad.

Por otra parte, en los Ultimos afios observamos un incremento del nimero de
trastornos psicosociales y enfermedades mentales, asi como de las jubilaciones
anticipadas por estas mismas causas.

Con vistas a prestar ayuda a las empresas, la AUVA (Unfallversicherungsanstalt)
solicitd al Instituto de Ciencia del Trabajo de la Universidad de Tecnologia de
Viena, que es uno de sus antiguos colaboradores, que desarrollara un método
que permita reducir el estrés en el trabajo.
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Objetivos que se quieren alcanzar

El «StRess.Moderator» —que combina un enfoque a nivel organizativo e
individual— permite identificar y analizar los factores psicosociales de estrés y
las posibles soluciones para atenuar sus efectos negativos. Ayuda a los
trabajadores, junto con la direccién, a pensar en posibles cambios e
incorporarlos en la organizaciéon de su trabajo.

Descripcion de la accion

El instrumento de prevencién desarrollado por la Universidad de Tecnologia de
Viena en marzo de 2001 se denomina «StRess.Moderator». «StRess» es el
acronimo de stress factors (factores de estrés) y resources (recursos);
«Moderator» (moderador) tiene tres acepciones: es el instrumento en si, el
papel de la persona que utiliza el instrumento en la empresa y el método
aplicado en la construccion del «StRess.Moderator».

Se compone de tres partes:

1. Conocimientos basicos del estrés y de los factores de estrés.
2. Un modelo e instrucciones de aplicacion.
3. Herramientas para aplicar el proceso.

La AUVA ha publicado una tirada inicial de 50 ejemplares del
«StRess.Moderator» con el objetivo de que el método vaya evolucionando a
medida que se aplica en las empresas. El «StRess.Moderator» se vende a las
empresas al precio de 210 euros (170 euros durante el lanzamiento). La AUVA
no subvenciona a las empresas para que apliquen el método.

El «StRess.Moderator» se anuncié en las publicaciones de la AUVA y fue
presentado en el Foro de Salud y Seguridad en el Trabajo 2001, en el que
fundamentalmente se dan cita ingenieros especializados en seguridad.

El moderador

El asesoramiento, el apoyo y la coordinacién de todas las acciones a cargo de
un profesional son un aspecto fundamental de la aplicacion del
«StRess.Moderator». Este profesional es el moderador, que puede ser médico,
psicologo, miembro del departamento de recursos humanos, etc., aunque es
fundamental que no pertenezca al departamento o divisién que van a ser
examinados y que siga un cursillo de formacién de tres dias que ofrece la AUVA,
con ayuda de un psicélogo independiente.

El moderador debera asimismo hacer frente a las expectativas que despierta el
«StRess.Moderator», tratar sobre los temores que despierta todo cambio y
explicar la ejecucién prevista del proceso.

Aplicacion del «StRess.Moderator»

El moderador ve su cometido como el de un «facilitador» que vela por que el
proceso sea mas facil de aplicar y que se lleve a cabo como es debido.

Papel del moderador

e Evaluar la motivacion de todos los interesados. Sobre todo, la tarea del
moderador consiste en evaluar hasta qué punto los interesados estan
dispuestos a participar en un proceso global de comunicacion como éste,

en el Trabajo

H objetivo de
«StRess.Moderator» es
reconocer la necesidad de

cambio, comprender qué se hizo
en el pasado y dar forma a ln

innovacion.
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identificar los aspectos peliagudos o problemas y detectar si existe sufrimiento
en sus empresas.

e Obtener la aprobacion de la direccion. A continuacioén, para lanzar el
«StRess.Moderator», es fundamental obtener la aprobacion de la direccién y,
en su caso, del comité de empresa. El motivo es que para introducir cambios
en la empresa, antes es necesario ganarse para esta causa a los responsables
de la toma de decisiones. Y luego, una intervencion de esta naturaleza en el
complejo sistema sociotécnico de una empresa requiere tiempo.

Presentacion del método y su contenido, establecimiento de las condiciones
generales. Una vez que la direccién de la empresa ha tomado la decision de
aplicar «StRess.Moderator», se entabla un debate entre el moderador y los
mandos para que éstos se familiaricen con el método y su contenido.
Asimismo, es necesario llegar a un acuerdo sobre las condiciones generales:
inicio de la aplicacion del método, establecimiento de los plazos para cada
accién de comunicacion, numero de participantes, ambito de la actividad
asesora del moderador, fecha prevista para finalizar la aplicacion del método,
etc.

Invitar a los trabajadores, reunidos en grupos, a que se expresen. Tras
escuchar a los mandos, se invita al personal, reunido en grupos, a que
expresen y traten sobre sus problemas y las soluciones previsibles.

Informar a la direccién sobre el progreso del trabajo. Tras haber realizado uno
o dos talleres, el moderador informa a la direccion de las propuestas
organizativas que ha hecho el personal. Su funciéon es especialmente Util
durante esta fase, porque muchos mandos tienen la sensacion de que se les
critica a nivel personal cuando los trabajadores se refieren a la organizacion
del trabajo y la necesidad de una base para el debate.

Invitar a la direccion a que reaccione a las propuestas del personal. Tras un
debate, los mandos dan su opinién sobre las propuestas del personal y
definen los pormenores de su aplicacién o justifican su rechazo. La rueda
habra girado un ciclo completo cuando los mandos, alentados por el
moderador, proporcionen retroalimentacion a los trabajadores.

Aplicar las propuestas. El moderador se encarga de que se apliquen las
propuestas presentadas por el personal y la direccion, y que él considere
validas.

Evaluar el proceso. Por Ultimo, se realiza una evaluacién de la ejecucién del
proceso, los temas, las propuestas presentadas y las responsabilidades
asumidas para aplicar las soluciones. El equipo que elabord el
«StRess.Moderator» aconseja, asimismo, una intervencién posterior entre 6
y 12 meses después de la introduccion de los cambios. Para entonces, los
factores de estrés y los recursos habran cambiado y se podrd comprobar la
eficacia de los cambios y realizar ajustes. Alli donde se aplica, el
«StRess.Moderator» sirve como instrumento para el desarrollo personal y de
la organizacion.

Resultados de la accion

Hasta la fecha, se han realizado dos aplicaciones del «StRess.Moderator», una
en el departamento de administracién, con 18 empleados, de una gran
empresa de energia, y la otra (que se prolongara hasta el otofio de 2002), en
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una empresa de servicios técnicos con una plantilla de ocho personas. Pero el
objetivo es avanzar paso a paso y no lanzar un maximo de acciones en un
minimo de tiempo.

Ante la falta de retrospectiva y el pequefio nimero de aplicaciones concretas,
resulta dificil realizar una evaluciéon de este instrumento. Por otro lado, algunas
observaciones son evidentes.

Problemas encontrados y factores de éxito

e Si bien la aprobacién de la direcciéon es fundamental, también lo es la
participacion de todo el personal del departamento o de la unidad en
cuestion.

e Reconocer la necesidad de cambio, comprender lo que se ha hecho en el
pasado y dar forma a la innovacion exige tiempo y energia (mental). En
consecuencia, es problable que practicamente siempre exista resistencia
interna o externa.

e El «StRess.Moderator» trae consigo cambios positivos, segun un proceso
previsible, y sus resultados ya han sido constatados: el patrono sabe qué
puede esperar de este método basado en la comunicacion.

e Asimismo, no se eluden los témas mds transcendentes; el
«StRess.Moderator» permite discutir sobre ellos e introducir cambios sin
causar dafos. La capacidad de produccién se mantiene e incluso mejora,
siempre que todas las partes interesadas participen en un debate razonable.

e Es importante observar que los mandos y el personal trabajan en algo que
ellos consideran que representa un problema en su lugar de trabajo y que
ambos desean corregir. Esto les permite conocerse mejor, lo que mejorara las
bases para el didlogo de cara al futuro.

Transferibilidad

El «StRess.Moderator» pueden utilizarlo organizaciones de todos los tamafos y
todos los sectores de actividad; es un método flexible que se adapta a cada
empresa.

Informacion complementaria

AUVA

Dr. Herbert Friesenbichler

Adalbert-Stifter-Str. 65

A-1200 Wien

Tel. (43-1) 33 11 15 35

Correo electrénico: Herbert.Friesenbichler@auva.sozvers.at
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PROGRAMA CLiNI(O' DE PREVENCION Y
®“* CONTROL DEL ESTRES. PORTUGAL

*
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* Combina la psicoterapia, el asesoramiento y el ejercicio fisico
* Se centra en la persona
¢ Ayuda a desarrollar aptitudes para la superacién

Resumen

Lo que aqui se describe es una importante iniciativa llevada a cabo en Portugal.
Ha sido desarrollada por el IPSSO y su objetivo es paliar el estrés en el trabajo.
El programa clinico de prevencion y control del estrés es un programa de una
semana de duracién elaborado conforme a las necesidades de cada caso, se
centra en cada trabajador individual, y sus principales objetivos son restablecer
el bienestar psicoldgico vy fisico de los participantes y ensefarles a desarrollar
aptitudes de superacion en un entorno neutral.

Antecedentes y entorno de la accion

El Instituto de Prevencado do Stress e Saude Ocupacional (IPSSO) (Instituto de
prevencion del estrés y de la salud en el trabajo) es una organizacién privada sin
animo de lucro, que utiliza sus ingresos del programa de prevencion del estrés
para financiar la investigacion cientifica. Sus dos dmbitos de actividad mas
importantes son: la investigacion sobre el estrés asi como las intervenciones
clinicas encaminadas a paliarlo y ensefiar a las personas a superar mejor el
estrés, entre otras cosas, a través de una formacion elaborada a la medida de
las necesidades. Los dmbitos mas desarrollados del Instituto son sus programas
de prevencién del estrés.

El programa clinico de prevencion y control del estrés lo puso en marcha, en
1996, el Profesor Dr. Rui Mota Cardoso, Director de Neuropsiquiatria de la
Facultad de Medicina de la Universidad de Oporto, Portugal. El IPSSO se cred
en 1996, pero el primer programa clinico, que se ofrece a los trabajadores de
todos los sectores laborales, fue desarrollado en febrero de 1997.
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Cuando se desarroll6 el proyecto, el estrés era un problema de salud y de
organizacion que iba en aumento en Portugal. A pesar de la amplia oferta de
programas de gestion del estrés concebidos para abordar el problema, éstos se
ofrecian con fines comerciales y su validez y eficacia eran dudosas. El Profesor
Rui Mota Cardoso desarrollé un programa de accién para prevenir el estrés
basado en investigaciones cientificas que informaban sobre la buena préactica
clinica en psicologia durante ese periodo (1993-1996). Por aquel tiempo, un
grupo de constructores planeaba la construccién de un nuevo complejo
turistico en la Montafia de Caramulo, con vistas a recuperar la tradicién turistica
del lugar (Caramulo habia sido durante décadas el sanatorio para tuberculosos
mas importante de Portugal). Los constructores se pusieron en contacto con el
Profesor Mota Cardoso y le propusieron que desarrollara su programa de
prevencién del estrés en Caramulo.

El programa aspira a prevenir los riesgos y las consecuencias del estrés a nivel
personal y de la organizacién. Por ejemplo, el programa puede enfocarse hacia
el riesgo de depresién, agotamiento o trastornos de ansiedad, asi como hacia
el absentismo, los accidentes laborales o los errores en la toma de decisiones en
la organizacién. En el primer caso, sin embargo, el programa se centra en el
trabajador individual e, indirectamente, se previenen las consecuencias del
estrés para la organizacién y el trabajo.

La magnitud del problema y la importancia de prevenir los riesgos de estrés han
sido puestas de relieve en numerosos estudios e informes apoyados en datos
procedentes, principalmente, de investigaciones europeas y norteamericanas.
Los estudios de casos en la prensa portuguesa dan fe de la extension del
problema. Aunque en Portugal no abundan los estudios en este campo, el
IPSSO ha iniciado recientemente un estudio sobre el estrés entre el personal
docente que confirma los resultados de la corriente dominante de
investigacion.

Objetivos y ambito de la accion

El objetivo que persigue el programa es ensefar a las personas a gestionar el
estrés en el trabajo con ayuda de las herramientas que se les ensefia en el
Instituto. Los principales objetivos son:

* restablecer el bienestar fisico y psicolégico de los clientes, y
e ensefar y desarrollar aptitudes de superacién.

Las consultas son elaboradas individualmente en funcién de los sintomas de
estrés y de los resultados del trabajo que presente cada uno. Los beneficios
repercuten indirectamente en el entorno laboral en la forma de resultados
positivos 0 mejores, como puede ser el descenso de las bajas laborales.

El programa es de dmbito nacional y esté destinado a trabajadores individuales.
Los participantes suelen ser, principalmente, personas con tiempo libre
suficiente para dedicar una semana al programa, como directores,
profesionales, auténomos, etc.

El IPSSO tiene tres socios para desarrollar el programa clinico de prevencién y
control del estrés. Estos son: un hotel de cuatro estrellas de la localidad, donde
se alojan los participantes; un club de salud que pone sus servicios (natacion,
aerobic, masajes, etc.) a disposicion de los miembros del programa, y un club
de deportes y actividades al aire libre (que ofrece largas caminatas, rafting, etc.).
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El programa en si consististe en un método clinico desarrollado sobre la base de
principios y técnicas de psicoterapia y se combina con un método de formacion.
El aprendizaje experimental es un elemento fundamental del programa en el
que a las personas no se les ensena las soluciones a sus problemas, sino que se
les ayuda a encontrarlas segun sus experiencias y a ponerlas en practica al
mismo tiempo que las descubren. El programa dura una semana (del domingo
por la tarde hasta el sdbado por la mafana). Los programas son concebidos por
separado para cada persona, en funcion de sus necesidades personales.

Las actividades siguen el plan que se describe a continuacion.

Por la tarde del primer dia, un psiquiatra entrevista a los participantes y
diagnostica los sintomas de estrés, sus causas y los métodos utilizados para
abordar o superar el problema, y recoge una serie de variables psicopatologicas,
biograficas y demogréficas. Los resultados de esta entrevista ofrecen al equipo
clinico (formado por un psiquiatra, un psicologo clinico y el director de la clinica,
que también es psiquiatra) la informacién necesaria para poder desarrollar el
programa a la medida de cada uno. Luego sigue una serie de entrevistas diarias,
en las que los participantes exploran y desarrollan sus estrategias para hacer
frente al estrés. Paralelamente, y para poder reforzar los beneficios de las
sesiones de entrevistas y potenciar las actividades clinicas, los participantes
toman parte en actividades no clinicas (actividades al aire libre, ejercicios,
relajacién y masajes, etc.).

El trabajo clinico y de entrevistas se basa en estrategias que la investigacion
internacional ha demostrado que son las mas eficaces en la gestion y
prevencién del estrés: la reestructuracion cognitiva, la relajacion, la formacion
en aptitudes sociales y terapias expresivas. Una vez completado el programa, se
hace un seguimiento del cliente durante dos afos, a través de entrevistas
clinicas, llamadas telefénicas o por correspondencia.

Los participantes acuden al programa a través de tres vias principales:
recomendacion facultativa, recomendacion personal (generalmente, de un
antiguo participante) y publicidad. (IPSSO recibe a menudo consultas de los
medios de comunicacién portugueses sobre temas relacionados con el estrés.)

El programa clinico cuesta 1 300 euros por persona para una semana completa
de tratamiento. El precio incluye alojamiento y participacién en actividades de
salud y estilo de vida. Generalmente, el patrono corre con los gastos de
asistencia del programa, y los beneficios se destinan a financiar otras
investigaciones del IPSSO.

Problemas encontrados y resultados de la accion

Uno de los principales y continuos problemas que encuentran los autores de
este programa es su divulgacion. La dificultad radica en el hecho de que, en
Portugal, es dificil persuadir a la direccién y a los responsables de la toma de
decisiones de una organizacion de las ventajas que ofrece un programa de
reduccién y prevencion del estrés, de que sus ventajas pasan de los trabajadores
individuales a toda la organizacion y, en consecuencia, de que el programa es
mas una inversion que un coste soportado.

Otro problema es si los participantes aplican o no los conocimientos adquiridos
en el programa, si los siguen desarrollando y manteniendo. Con este fin se ide6
un seguimiento de dos afos que, lamentablemente, ha fracasado por la escasa
respuesta. Actualmente se esta disefiando un nuevo estudio de evaluacion.
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Durante el desarrollo del programa surgieron conflictos imprevistos entre los
socios participantes; conflictos relacionados con los objetivos y la naturaleza de
las actividades del Instituto. Algunos eran partidarios de dar al programa un
caracter mas comercial, mientras que otros opinaban que el IPSSO es una
institucion netamente cientifica sin 4nimo de lucro. Se han organizado ejercicios
de formacion de equipos para resolver este problema.

El programa de prevencion de estrés del IPSSO ha tenido hasta ahora una buena
acogida por parte de las personas y de las organizaciones. El nimero de
participantes es un buen indicador del éxito del programa. La practica totalidad
de los nuevos participantes llegd al IPSSO por recomendacion facultativa o
personal, de alguien que habia asistido al programa.

En Portugal, el IPSSO (gracias a sus programas clinicos) se ha convertido en un
centro de referencia para los medios de comunicacién cada vez que surge el
tema del estrés. A nivel nacional, el Instituto ha contribuido a sensibilizar a la
poblaciéon en el tema del estrés. A nivel individual, ha ensefiado y ayudado a
personas a superar el estrés.

Evaluacion general

La continua evaluacion del programa no ha estado exenta de dificultades
porgue el indice de respuesta a los cuestionarios de seguimiento es demasiado
bajo para poder analizar y comparar resultados. Los participantes que acudieron
0 se pusieron en contacto con el Instituto, sin embargo, constituyen una prueba
de que el enfoque es generalmente eficaz para abordar el estrés en el trabajo.
Actualmente se estd realizando un amplio estudio de evaluacion y se esta
desarrollando un enfoque diferente.

Entre los resultados positivos indirectos se incluyen un mejor equilibrio entre el
trabajo y la familia y un mejor ambiente familiar. Segin han indicado
participantes que han completado el programa, ahora pueden dedicar mas
tiempo a la familia y participar en mas actividades con los suyos. Por otro lado,
la reduccion de los sintomas de estrés permite que las familias funcionen mejor.
Las ventajas para las organizaciones se centran en la mejora de la salud de su
personal, del trabajo en equipo, del rendimiento y en la buena marcha de la
organizacion.

Entre los resultados negativos se incluye la incapacidad del participante de
aplicar a su vida diaria los conocimientos adquiridos en el programa. Este
problema aparece también en la formacion y la psicoterapia.

Criterios de éxito identificados

La permanencia del programa durante los tltimos 15 afos implica su buena
acogida entre el publico. Aunque los socios del IPSSO participan con fines
comerciales, siguen ofreciendo sus servicios y colaborando con el Instituto.
Desde el punto de vista de los participantes, los antiguos participantes suelen
recomendar el programa a nuevos interesados, de lo que se deduce la
satisfaccion de aquéllos con el programa.

El aspecto mas valorado de la accién ha sido el programa de intervencion
desarrollado por el IPSSO. Esto no se debe Unicamente a los principios de
psicoterapia o asesoramiento, sino a la combinacién de ambos y a los ejercicios
fisicos. Este planteamiento suele suplir las carencias de cada elemento y ofrece
lo mejor de cada uno.

en el Trab

ajo

Los participantes que acudieron
o se pusieron en contacto con el

Instituto, sin embargo,

constituyen una prueba de que
el enfoque es generalmente
eficaz para abordar el estrés en
el trabajo. Actualmente se estd
realizando un amplio estudio de

evaluacion y se estd
desarrollando un enfoque
diferente.

73m



Como abordar los problemas psicosociales y reducir el estrés relacionado con el trabajo

m74

¢Es transferible la accion del método o proceso?

El programa de prevencion del estrés del IPSSO ha sido un éxito en Portugal en
circunstancias concretas, pero puede aplicarse también en un entorno cultural
diferente. Es transferible a entornos y paises diferentes siempre que existan
instalaciones, alojamiento y servicios de actividades deportivas que permitan a
los participantes perseguir los objetivos del programa y gozar de su influencia.

Las recomendaciones que cabe destacar de los autores de este programa son:

Conocimiento del tema, de las pruebas y la buena practica.

Enfoque integral sobre el cuerpo y la mente.

Conocimientos expertos.

Aplicacién de los métodos de gestion del estrés a las actividades de la vida
diaria.

5. Combinacién de la perspectiva personal y clinica.

AN =

Informacion complementaria

IPSSO — Instituto de Prevencao do Stress e Saude Ocupacional
Av. Abel Lacerda

P-3475-031 Caramulo

Tel. (351) 232 86 88 24

Fax (351) 232 86 88 25

Sitio web: www.ipsso.com

Correo electronico: ipsso@mail.telepac.pt
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POLITICA DE GESTION DEL ESTRES EN
® " EL CUERPO DE POLICIA FEDERAL BELGA

Police

Resumen

El estrés en el trabajo es uno de los riesgos que corren los agentes de policia
(que deben hacer frente a peligros, agresiones, situaciones negativas,
urgencias, etc.) y a veces se ven expuestos a acontecimientos traumatizantes
que pueden generar situaciones estresantes. Con el fin de ayudar a los que se
exponen a estos sucesos traumatizantes, la policia federal belga puso en vigor,
en 1993, una politica de gestion del estrés y un «equipo antiestrés» responsable
de su aplicacion. Las misiones de este equipo multidisciplinario son la gestién
del estrés postraumatico, la prevencion del estrés, la informacion y la
formacion.

Antecedentes y entorno de la accién

Philippe Bleus, Profesor de la Universidad de Lieja, nos recuerda que «la
actuacion de la policia figura, sin duda, entre los trabajos que entrafian un
riesgo mayor e inevitable, si tenemos en cuenta que esta ahi para asumir ciertos
riesgos en lugar de la poblacion y/o para protegerla».

En ocasiones, la policia se ve expuesta a sucesos traumatizantes que pueden
generar situaciones de estrés.

En consecuencia, a comienzos de los afios noventa, la direccién de la policia
(gendarmerie) considerd que habia que hacer algo, por un lado, para ayudar a
esas personas traumatizadas y, por otro, para salvaguardar el equilibrio
emocional de su personal, que le permita hacer frente a situaciones dificiles y
dar ejemplo.
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Esta determinacion de intervenir coincidié con la llegada de un nuevo director,
gue gqueria hacer hincapié en los recursos humanos, de los que la politica de
gestion del estrés es una de sus caracteristicas.

Aparte de estas situaciones de estrés inherentes a los riesgos que encierra el
cometido en si de un agente de policia, el cuerpo de policia ha experimentado,
desde 1998, una reforma a gran escala que ha ido acompafnada de numerosos
cambios radicales a nivel estructural y estatutario. La reforma, introducida en
virtud de la Ley de 7 de diciembre de 1998, tiene el objetivo de pasar
gradualmente de los tres servicios iniciales (policia municipal, policia judicial y
gendarmerie) a un servicio policial estructurado en dos niveles, integrado por la
policia federal y la policia municipal. Este objetivo se materializd el 1 de enero
de 2001, se eliminé parte de la gendarmerie y toda la policia judicial para dar
lugar a la policia federal. Y desde el 1 de enero de 2002, la policia municipal se
ha transformado en policia local, con la incorporacién gradual de trabajadores
procedentes de las antiguas brigadas territoriales de la gendarmerie.

Este sistema de dos niveles abarca a unos 38 000 agentes distribuidos por todo
el territorio belga, de los que 10 000 aproximadamente son agentes federales
y unos 28 000 estan integrados en la policia local (existen 196 distritos policiales
que abarcan uno o dos municipios).

Objetivos que se quieren alcanzar

Con la creacion, ya en 1993, de una politica de gestion del estrés, se perseguia
el objetivo de ayudar a:

e todos los agentes de policia a abordar situaciones psicosociales dificiles,
como la depresion y los estados que pueden conducir al suicidio;

* |os agentes de policia que se ven expuestos a sucesos traumatizantes.

A esta primera parte «reactiva» destinada a la gestion del estrés postraumatico
se sumo:

e una segunda parte mas centrada en medidas preventivas con la introduccion
de formacion en gestion del estrés,

* una segunda parte para conocer mejor los factores institucionales y
colectivos del estrés y sus consecuencias con el fin de poder proporcionar las
respuestas adecuadas.

Cabria afiadir un ultimo objetivo relacionado con el servicio publico que presta
cada agente de policia y por el cual se le juzga.

Descripcion de la accion

La politica de gestion del estrés se integra en el marco de la estrategia de
recursos humanos desarrollada por la policia federal. Es la materializacién del
estatuto interno sobre «el fomento de unas relaciones internas basadas en el
respeto mutuo que contribuyan al bienestar en el lugar de trabajo».

La aplicacién de la politica en materia de estrés ha sido confiada a un
«equipo antiestrés», fundado en 1993. Se trata de un equipo flexible,
multidisciplinario, formado por un nucleo permanente de 17 personas
(agentes, psicdlogos, trabajadores sociales y especialistas en
comunicaciones; el 10 % son agentes y el 90 % civiles), que esta de servicio
las 24 horas del dia. Dependiendo de las misiones que se les asignen y de las
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circunstancias inherentes a las mismas, este nucleo puede recurrir a otros
especialistas, como médicos, expertos legales, etc.

El equipo antiestrés trabaja siguiendo un doble enfoque:

Activo Reactivo

— Informacién Gestion del estrés postraumatico
e general
e sobre el trabajo

— Gestion del estrés institucional
— Formacién en gestion del estrés individual

¢ Informacién general. La introduccion de una dimension psicosocial en un
sistema con tradicién militar exigia un cambio de mentalidad del personal.
Con este fin, se llevaron a cabo acciones continuadas de sensibilizacién e
informacion, que aun se siguen llevando a cabo, en el seno de la institucion
con vistas a apoyar el programa de accion.

¢ Informacion sobre el trabajo. Habida cuenta de que los agentes de policia
deben enfrentarse a peligros y «dar ejemplo», es importante que todos, con
arreglo a sus funciones y su cargo, reaccionen adecuadamente cuando se
enfrentan a su propio estrés y al de otros.

En consecuencia, se elaboro y distribuyé entre todo el personal un folleto
informativo sobre la gestion del estrés (la tirada fue de mas de 20 000
ejemplares). Asimismo, algunas directivas en vigor describen todas las
acciones y reacciones que deben adoptarse en casos graves (catastrofes,
toma de rehenes, etc.) para gestionar el estrés de todas las personas
involucradas en la situacion.

e Gestion del estrés institucional. Las condiciones de trabajo generan sus
propios factores de estrés, que deben ser identificados para poder
combatirlos. El equipo antiestrés ha elaborado, en este sentido, un
«instrumento de diagndstico» concebido para determinar las causas de
estrés en los departamentos y unidades: un cuestionario con mas de 200
preguntas. Todos los miembros de la unidad rellenan este cuestionario y las
respuestas permiten evaluar el nivel de bienestar o de malestar que reina en
el departamento. Sobre la base de los resultados, que son recogidos en un
protocolo y entregados al departamento estudiado, es posible buscar y
definir soluciones a las disfunciones identificadas.

Asimismo, para prevenir disfunciones que generan estrés, la policia federal
ha desarrollado, a nivel nacional, varias politicas de apoyo a la politica de
gestion del estrés: comunicacion interna, cambio cultural de la empresa,
lucha contra el alcoholismo, mejora de las condiciones de trabajo, etc.

* Formacion en gestion del estrés individual. Puesto que el estrés esta
relacionado con la persona, el enfoque consiste en ensefnar al personal a
gestionar su propio estrés en un seminario sobre gestion del estrés de tres
dias de duracién. Este seminario estad codirigido por un psicolégo, un
instructor y un médico. Figura en el programa de formacién basica
continuada para todo el personal. Junto con este seminario, hay sesiones
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A las personas atendidas por el
equipo antiestrés se les entrega
un cuestionario; el 80 % de ellas
afirma que volveria a recurrir a
este servicio.
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optativas de seguimiento individual con un psicélogo asignado para los
participantes que se enfrentan a un problema en particular.

e Gestion del estrés postraumatico. En el caso de un suceso traumatico, el
equipo antiestrés ofrece ayuda psicolégica en tiempo real, durante las 24
horas del dia, al miembro del personal que se haya visto expuesto a dicho
suceso. Para este fin, el equipo dispone de sus propios medios de
comunicacion y transporte para intervenir in situ. Esta ayuda también se
presta en casos graves de depresion, intentos de suicidio, etc.

Resultados de la accion

Todas las acciones, ya sean activas o reactivas, dan paso, en la medida de lo
posible, a una evaluacién. Por ejemplo, a las personas atendidas por el equipo
antiestrés se les entrega un cuestionario; el 80 % de ellas afirma que volveria a
recurrir a este servicio.

Actualmente, las peticiones de apoyo han aumentado considerablemente,
hasta el punto de que ha sido necesario contratar a mas trabajadores sociales.
Asimismo, atendiendo a la fuerte demanda, las misiones del equipo antiestrés
se han extendido al &mbito privado del personal.

La accién del equipo antiestrés permitié la reincorporacion al trabajo de
numerosos agentes de policia que estaban de baja. Por otra parte, se ha
observado un descenso del indice de suicidios entre agentes de policia durante
los Ultimos afos.

Cabe observar asimismo que en 2001 el Ministerio del Interior encargé a la
Universidad de Lieja un estudio sobre los riesgos psicosociales y el estrés laboral
en la policia. Los resultados de esta investigacion revelaron que en los casos en
que el personal habfa sido bien informado sobre la gestion del estrés, la
importante reforma de los servicios policiales tuvo menos repercusiones
negativas (estrés) de las que cabfa esperar.

Problemas encontrados y factores de éxito

Entre los factores que han contribuido al éxito de esta operacién cabe
mencionar los siguientes:

e introduccién de la politica de gestion del estrés en la estrategia general de
recursos humanos, prevencion y bienestar en el trabajo, con el apoyo de los
departamentos y unidades pertinentes entre los que existe una auténtica
sinergia;

e aplicacion gradual de la politica entre 1993 y 1996, de manera que sélo se
aplicaba una nueva medida cuando se habia completado la anterior;

e el caracter practico de la formacién.

Transferibilidad de la accion

Desde 1995, muchos cuerpos de policia, en Bélgica y otros paises, se han
mostrado interesados en el equipo antiestrés y lo han utilizado como modelo
para crear férmulas similares en sus unidades. Actualmente, el equipo antiestrés
recibe solicitudes de otras organizaciones para que realice ciertas operaciones
para ellas.
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Informacion complementaria

Eric Cobut

Federal Police

Internal Relations Department

47 rue Fritz Toussaint

B-1050 Bruxelles

Tel. (32-2) 26 42 61 45

Fax (32-2) 26 42 60 97

Sitio web: ligneinfo.reformepolice@brutele.be
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ACCESO VIAL Y CONDICIONES DE TRABAJO
®~"* DE LOS CONDUCTORES DE AUTOBUSES. SUECIA

La intervencion se centré en los
conductores de autobuses del
centro urbano de Estocolmo,
donde se enfrentan a los retos
cotidianos del intenso tréfico.
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* Apoyo patronal y sindical
¢ Mejoras para trabajadores y usuarios
¢ Ademas, beneficios econémicos

Resumen

Durante el periodo 1989-1992 se llevd a cabo un programa de intervencion
técnica del trafico en una linea de autobuses del centro de Estocolmo. Las
intervenciones se centraron en el nivel organizativo, y los estudios de evaluacion
revelaron una reduccion de la angustia percibida después del trabajo; una
reduccion de los problemas durante el trabajo y un descenso de la tension
arterial sistélica de los conductores.

Antecedentes y entorno de la accion

El programa «Acceso vial y condiciones de trabajo de los conductores de
autobuses» (Framkomlighet och bussférares arbetsmiljé) fue una iniciativa de una
empresa de transporte municipal de Estocolmo [AB Storstockholms Lokaltrafik
(SD)], y de la Direccién de trafico municipal de Estocolmo (Gatukontoret), y se llevo
a cabo en la terminal SL Hornsberg de Estocolmo, Suecia, entre 1989y 1992.

La densidad del trafico en la ciudad de Estocolmo aumento en un 30 % entre
1982 y 1988, y los prondsticos de la Direccion de trafico del condado de
Estocolmo apuntaban a que esta tendencia se mantendria durante lo que
quedaba de siglo. Asimismo, se predijo que el aumento del trafico reduciria la
capacidad y el numero de usuarios de los servicios de autobuses. El pronostico
del aumento de trafico en Estocolmo obligdé a cambiar las rutas de los
autobuses de SL. Para atender a la demanda generada por el aumento de
trafico en la ciudad, era importante hacer el transporte en autobls mas
atractivo. Existia el riesgo de que la marcha de los acontecimientos provocara
un descenso de usuarios de este medio de transporte y un incremento del
numero de coches en el centro de Estocolmo. Si no se introducian cambios en
las rutas de autobuses, mientras la densidad del trafico seguia aumentando, los
usuarios de autobuses necesitarian mas tiempo para sus desplazamientos (el
aumento del trafico traeria consigo nuevos obstaculos para las rutas de
autobuses), lo que provocaria el descontento de los usuarios.

Se comenzé por introducir cambios en el entorno laboral fisico para evitar
atascos y mejorar el servicio a los usuarios. Se propuso lo que se denominé una
red marco para el trafico de autobuses en la ciudad de Estocolmo: un sistema
de itinerarios para autobuses que recorria las calles principales. Una de las
ventajas de esta red marco es que ofrece la posibilidad de incrementar la
velocidad y el acceso vial del trafico de autobuses en las zonas urbanas. La
concentracion de las principales rutas de autobuses en un nimero limitado de
calles principales facilita las intervenciones técnicas.
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Antes de la introduccién de la red marco, se llevd a cabo un proyecto de
intervenciones técnicas de trafico en una ruta de autobus. Esta intervencion se
denomind «Acceso vial y condiciones de trabajo de los conductores de
autobuses» y se centré en los cambios de itinerario y en la innovacién
tecnoldgica para incrementar la eficacia del servicio.

La intervencién tuvo lugar en el medio urbano, donde los conductores se
enfrentan a diario a los retos del denso tréafico vial del centro de Estocolmo.

Los participantes en el proyecto de intervencion eran conductores que pasaban,
como minimo, el 50 % de su tiempo de servicio en la ruta de intervencién (ruta
54). El numero de participantes en este estudio de intervencion oscilé entre 17
y 23 durante un periodo de tres anos, en el que investigadores hicieron un
seguimiento de la intervencion. No obstante, todos los conductores que cubrian
la ruta se vieron afectados. Su numero fue de 350 empleados a tiempo
completo y 150 a tiempo parcial.

Se eligié esa ruta especifica para la intervencion porque, en opinién de la
organizacion, era la mas problematica, ya que era la de mayor trafico urbano.
Cuando se comparé a los conductores del grupo de intervencién con sus
colegas, los resultados desvelaron que los primeros presentaban niveles de
tensioén arterial sistélica y de ritmo cardiaco durante el servicio mucho mas altos,
al igual que los niveles de angustia después del trabajo.

Entre las dificultades encontradas cabe destacar la congestion de tréfico,
vehiculos mal estacionados, la conducta peligrosa de otros automovilistas,
peatones o ciclistas, los retrasos ocasionados por las consultas de los pasajeros,
la obstruccion de pasajeros dentro del autobus, la lentitud para subir o bajar, la
hostilidad y las amenazas de los pasajeros.

Durante la fase de preparacion del proyecto, los investigadores Leif Rydsted y
Gunn Johansson del Departamento de Psicologia de la Universidad de
Estocolmo se pusieron en contacto con SL. Propusieron la idea de hacer un
seguimiento del proyecto para determinar si los cambios del entorno laboral
influian en el nivel de estrés y el bienestar de los conductores. SL aceptd con la
condicién de que existiera consenso entre el Sindicato sueco de trabajadores
municipales (Svenska Kommunalarbetareférbundet) y los conductores
involucrados. Una vez obtenido el consenso, SL dio todo su apoyo al proyecto.

Aspiraciones de la accion y objetivos que se quieren alcanzar

Obijetivos diferentes, aungue no contradictorios, apoyaban la misma accién.
Detras de la accién se escondian incentivos econémicos, asi como en materia
de condiciones de servicio y trabajo.

Aunque los incentivos econémicos fueron un firme apoyo al comienzo de la
accién, se esperaba también que los cambios de las condiciones de trabajo
influyeran en el entorno laboral psicosocial de los conductores. Se esperaba que
los cambios de itinerario modificaran las condiciones laborales de los
conductores gracias a la disminucion de las dificultades que éstos encuentran
en la via publica.

Con el proyecto se pretendia demostrar a SL cémo pueden mejorarse la
velocidad de circulacién asi como la calidad del servicio a los usuarios. El criterio
gue se establecié fue incrementar la velocidad media de 12,9 km/h a entre 15
y 16 km/h. El total de tiempo ganado gracias a la intervencién fue de 13,2
minutos en todo el recorrido en hora punta. Los objetivos que se perseguian
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eran reducir el tiempo que los autobuses necesitan para recorrer sus rutas,
incrementar la velocidad y mejorar la economia del transporte. Los medios para
alcanzar estos objetivos eran reducir la congestion de trafico, rebajar las
exigencias de los pasajeros respecto a los conductores de autobuses y, en
general, agilizar el servicio de autobuses.

La motivacién para la Direccién de trafico municipal de Estocolmo era que la
mejora de las condiciones del servicio publico contribuiria a paliar los problemas
pronosticados de un incremento del trafico vial en el centro de Estocolmo. La
empresa de transporte municipal de Estocolmo (SL) se sinti6 motivada por la
mejora de su producto: el transporte en autobus.

Los investigadores pensaban que los cambios de ruta de los autobuses
propiciarian un mejor estado de salud de los conductores de autobuses de la
ciudad porque la intervencién reducirfa las dificultades del servicio. Con la
reduccion de la congestion de trafico, proporcionando condiciones viales
mejores y mas seguras, y ofreciendo mejor informacion a los pasajeros, la
intervenciéon de SL, en teorfa, permitiria a los conductores concentrarse en el
servicio y la seguridad sin sentir la constante presion de la falta de tiempo.

Descripcion de la accion
El proyecto de intervenciéon se componia de cinco partes:

1. Cambio de la ruta para evitar los giros cerrados y los cuellos de botella
conocidos. Asimismo, mejora del mantenimiento de la calzada y
ensanchamiento de algunos de sus tramos.

2. Incremento del nimero y de la longitud de los carriles bus. Estos carriles se
sitan, en su mayor parte, en el medio de la calzada para evitar los
obstaculos que representan los coches mal estacionados, etc.

3. Prioridad al trafico de autobuses a través de un sistema informatizado de
semaforos que dan luz verde a los autobuses que se aproximan.

4. Reduccién del numero de paradas de autobus, junto con su reconstruccion
y cambio de emplazamiento.

5. Introduccién de un sistema informatizado para los usuarios que ofrece
informacion visual, dentro del autobus y en las paradas, asi como
informacion audible en el interior del autobus.

Cuestionarios [ [ [
Estudios de campo L ] L ]
Cambio de ruta X

Cambio de carriles

Prioridad en las sefiales

Nuevo disefio de las paradas

Sistema de informacion

1989 1990 1991 1992
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SLy la Direccién de trafico municipal de Estocolmo financiaron la remodelaciéon
del sistema de trafico. El Fondo sueco para las condiciones de trabajo, el Co-
mité de investigacién de las comunicaciones (Kommunikations-
forskningsberedningen), SL, Trygg-Hansa y US National financiaron el proyecto
de investigacion.

Resultados de la accion

Durante la intervencién, se distribuyeron tres cuestionarios, en diferentes etapas,
entre los conductores de la ruta y se realizaron dos estudios de campo. El primer
cuestionario se entregé al comienzo de la intervencién, antes de los grandes
cambios. El sequndo, durante la intervencién y, aproximadamente, coincidiendo
con el primer estudio de campo. El tercer cuestionario se distribuyd después de
todos los cambios fisicos y simultdneamente con el Gltimo estudio de campo.

Los tres cuestionarios se distribuyeron entre los conductores de autobuses (17-
23) que cubrian la ruta de intervencién y entre un grupo de comparacion,
constituido por comparieros de los primeros que cubrian otras rutas del centro
de Estocolmo (32-45 conductores).

Los cuestionarios incluian temas sobre:

e la carga laboral percibida,

e factores del entorno que interferian con la realizacion del servicio,

e repercusiones percibidas de las diferentes intervenciones técnicas,

e libertad de decision,

e reacciones psicoldgicas y fisicas inmediatas a las condiciones laborales,
e prevalencia de trastornos fisicos y de salud.

En los cuestionarios 2 y 3 se afiadieron temas como:

e conductas que repercuten en la salud (tabaquismo, hébitos alimenticios,
consumo de sustancias contra el estrés),

e evaluacion por los participantes de las repercusiones de la intervencion
(cuestionario 3).

Ademas de los datos recogidos en los cuestionarios, se realizaron estudios de
campo en los que se observaron los retrasos y las dificultades que soportaban los
conductores. Por su parte, los conductores informaron sobre la presion percibida,
las presiones de horario y el acceso vial a cada parada de la terminal. Asimismo, se
registraron la tension arterial y la velocidad del pulso de los conductores.

Los resultados confirmaron los siguientes factores.

e Los cambios del entorno fisico del trabajo repercutieron sobre los
conductores. El grupo de intervencién informé de una reducciéon de la
angustia percibida después del trabajo, una reduccién de las dificultades del
puesto de trabajo y un descenso de la presion arterial sistdlica y de la
velocidad del pulso.

e En un plazo de 18 meses, se descubrié que el aumento de la carga laboral se
asociaba con un mayor agotamiento después del trabajo, dificultades para
desconectar al final de la jornada y problemas para atender las exigencias de
la vida familiar o para utilizar el tiempo libre de manera gratificante. También
se demostré que la carga laboral producia trastornos psicosomaticos.

e Como referencia, el grupo de intervencién tenia una tensién arterial sistolica
y una velocidad del pulso mas altas durante el trabajo y se quejaban de
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La principal ventaja reconocida
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trdfico que daban prioridad a
los autobuses.
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niveles mas altos de angustia al final de la jornada. Cuando se midieron las
dificultades del puesto de trabajo (registradas por los investigadores), los
resultados dejaron de ser significativos. Estos resultados respaldan la teoria
de que existe una relacién causal entre las dificultades del puesto de trabajo
y las reacciones de estrés.

e Los andlisis de la relacién que existe entre las dificultades del puesto de
trabajo y las reacciones de estrés (tensién arterial, velocidad del pulso,
presion psiquica percibida durante el trabajo) apuntaban a la existencia de
diferencias personales en el modo de desconectar.

Aparte de estos resultados, se obtuvieron otros resultados inesperados como los
gue se recogen a continuacion:

e El grupo de comparacion anuncié una mejora del acceso vial, lo que refleja que
algunos de los cambios fisicos para el grupo de intervencion influyeron en el
entorno laboral fisico de algunos conductores del grupo de comparacion.

e El contexto no fue el esperado. Durante el periodo de intervencion, la
afluencia de trafico de entrada en Estocolmo disminuy6 en un 5 %
aproximadamente. Esta cuestion puede explicar la mejora de la situacién del
trafico anunciada en el grupo de comparacion.

A raiz del éxito de esta intervencién, se introdujeron los mismos cambios en tres
otras rutas de Estocolmo y una ruta mas seguira el ejemplo en 2003. Asimismo,
la idea ha sido copiada en otras grandes ciudades suecas como Jonkoping y
Gotemburgo.

Problemas encontrados y factores de éxito

En la fase de introduccién y adecuacion de los nuevos sistemas informatico y de
sefalizacion surgieron algunos conflictos iniciales con conductores particulares
y otros colectivos de conductores profesionales (distribuidores de mercancias)
por el espacio vial.

Criterios de éxito

¢ El director responsable del proyecto de SL demostré una gran dedicacién y
un espiritu emprendedor.

e Los conductores participantes y el sindicato demostraron una actitud positiva
y apoyaron el proyecto.

Transferibilidad de la accion

La intervencién intenta cambiar el entorno laboral fisico y, por consiguiente, es
facilmente transferible a otras culturas y entornos. La capacidad de introducir
mejoras en el entorno laboral fisico de los conductores de autobuses urbanos
es la principal demanda para repetir los principales resultados obtenidos con
esta intervencion. El método para analizar y reducir las dificultades del puesto
de trabajo lo hace transferible a otros entornos.

Informacion complementaria

Leif Rydstedt

Robens Centre for Health Ergonomics

European Institute of Health and Medical Sciences
University of Surrey



Agencia Europea para la Seguridad y la Salud
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United Kingdom

Tel. (44-1483) 87 92 05

Fax (44-1483) 87 67 01

Correo electrénico: L.Rydstedt@surrey.ac.uk

Sito web: http://www.eihms.surrey.ac.uk/robens/erg
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4 6 «TAKE CARE»: PROGRAMA DE INTERVENCION
*Y< EN EQUIPO CONTRA EL BURNOUT
(AGOTAMIENTO) PARA ASISTENTES SANITARIOS
DE ONCOLOGIA. PAISES BAJOS

Programa de formacion: 29
unidades de oncologia, 9
unidades de intervencion, 20
unidades de comparacidn, 484
asistentes sanitarios de
oncologia.
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Resumen

Las exigencias laborales de los trabajadores sanitarios sitian a un gran nimero de
ellos en una situacion de riesgo de burnout o agotamiento (es decir, una forma de
estrés laboral cronico). El proyecto de intervencion «Take care» se inicié en los
Paises Bajos en 1997-1998. Con él se pretendia prevenir el agotamiento entre los
trabajadores sanitarios de oncologia a través de medidas de gestion del estrés en
equipo que incluian la creacion de grupos de apoyo al personal.

Antecedentes y entorno de la accién

En los Paises Bajos, la incidencia de estrés laboral o agotamiento entre el
personal sanitario de oncologia nunca habfa sido evaluada cuantitativamente.
Miembros de diferentes organizaciones profesionales de asistentes sanitarios de
oncologia indicaron que tenfan la impresién —por su propia experiencia laboral
y la de sus compafieros directos— de que el personal de oncologia neerlandés
podria estar expuesto a esta forma de estrés laboral crénico. Por ello, en 1996,
se puso en marcha el proyecto de investigacién «Agotamiento en la asistencia
oncologica: incidencia, etiologia e intervencion» en el Departamento de
Psicologia Social y Organizativa de la Universidad de Utrecht, financiado por
una subvencién de la Asociaciéon neerlandesa de lucha contra el cancer.

El estudio, de dmbito nacional, incluyd una muestra aleatoria entre 1 585
profesionales de oncologia a la que repondieron 816: 410 enfermeras, 179
médicos y 227 asistentes de radiologia. Los resultados revelaron que el nivel medio
de agotamiento entre el personal de oncologia era considerablemente més alto
que entre otros trabajadores sanitarios de ambitos comparables (por ejemplo,
médicos y enfermeras de cuidados intensivos y médicos de cabecera) y que la
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media neerlandesa entre el personal sanitario. Por tanto, parecia existir la
necesidad urgente de aplicar y evaluar intervenciones para la gestion del estrés
para estos grupos de profesionales. En este sentido, se inicidé una segunda parte
del proyecto en 1997-1998, «Take care: un programa de intervencién en equipo
contra el agotamiento para los asistentes sanitarios de oncologia» (Take care! Een
teamgerichte interventie ter bevordering van welzijn op het werk). El objetivo de
esta parte del proyecto era desarrollar, aplicar y evaluar intervenciones para la
gestion del estrés para estos colectivos profesionales.

El proyecto de intervencion incluia 29 unidades de oncologia, de las que nueve
eran unidades de intervencién y 20 hacian las veces de grupo de comparacion.
El nimero total de participantes era de 484 asistentes sanitarios de oncologia,
con una media de edad de 37,6 afos, responsables de la asistencia directa a
enfermos de cancer. El 71 % de ellos eran mujeres. Su experiencia media en
oncologia era de 9,6 afios.

El proyecto de investigacion se financié con una subvencién de la Asociacion
neerlandesa de lucha contra el cancer.

En su trabajo diario, el personal sanitario de oncologia se enfrenta a gran
cantidad de problemas psicosociales que pueden mermar su alegria y
debilitar su compromiso con los ideales que originalmente le llevaron a
elegir esta especialidad. Al final, esto puede desembocar en agotamiento,
es decir, una forma de estrés laboral crénico que se caracteriza por
agotamiento emocional, despersonalizacion y reduccion de la realizacion
personal. El agotamiento puede verse también como un reflejo de la
cantidad total de estrés emocional que genera la practica en el personal
sanitario que dedica la mayor parte del tiempo a la oncologia. Sin
tratamiento, el agotamiento puede reducir la capacidad de una persona de
hacer uso de sus excelentes aptitudes que pueden haber necesitado afios
de formacion y, al final, puede provocar que este especialista de la
medicina abandone su profesion.

Aspiraciones de la accion y objetivos que se quieren alcanzar

Los resultados del estudio de &mbito nacional ponian de relieve la importancia
de una buena colaboracién entre las diferentes disciplinas de oncologia, asf
como la importancia del nivel de autonomia profesional del personal sanitario.

El objetivo del proyecto de intervencién era conocer mas a fondo la
colaboracion que existe entre los profesionales de la oncologia y los medios que
permitan mejorar dicha colaboracion. Con la intervencion se pretendia reducir
la sensacién de agotamiento, ayudando a estos profesionales a desarrollar
estrategias y planes para prevenir o reducir determinados factores de estrés.

Se ha podido saber que las principales causas de estrés laboral entre el personal
sanitario de oncologia son:

e factores de estrés emocionales o relacionados con el paciente,
o factores de estrés fisicos o del entorno,

e factores de estrés mentales o cognitivos,

o factores de estrés sociales o interpersonales,

e factores de estrés especificos de la disciplina,
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e factores de estrés generales que no son exclusivos de la especialidad, sino
gue son comunes a muchos trabajadores sanitarios, por ejemplo, una carga
laboral excesiva o la falta de autonomia.

Los criterios que se barajaban eran lograr una reduccién importante de los
niveles de agotamiento emocional y de despersonalizacion entre el personal
sanitario de oncologfa.

Descripcion de la accion

Los investigadores, la Asociacién neerlandesa contra el cancer y los participantes
en el proyecto compartian el interés comun de ampliar sus conocimientos en el
ambito de la prevencion de agotamiento entre el personal sanitario de
oncologia. Se necesitaban dos equipos de asesores con experiencia para
examinar la eficacia del desarrollo y la aplicacion de la intervencion y la
formacion.

El programa de formacién abordaba los factores de estrés a nivel personal asi
como organizativo.

Curso del proyecto

e Encuesta, con ayuda de un cuestionario, a todos los miembros del personal
de las 29 unidades de oncologia participantes. El cuestionario permiti¢
evaluar cdmo perciben los encuestados los principales factores de estrés (en
potencia) que habian sido identificados con anterioridad a través de un
estudio de dmbito nacional, asi como su percepcién de las relaciones sociales
y de trabajo con su equipo.

e Se seleccionaron al azar nueve unidades que recibirfan formacion; las 20
unidades restantes sirvieron como grupo de comparacion.

e Aplicacién del programa de formacion.

e Al final del programa de formacion y, de nuevo, seis meses mas tarde, el
personal de todas las unidades volvio a rellenar el cuestionario.

Programa de formacidn

Un enfoque de gestion del estrés en equipo, lo que significa la participacion
conjunta de equipos completos y operativos, con miembros de diferentes
colectivos profesionales que trabajan juntos a diario. Partiendo de la encuesta,
la formacion se centré en la mejora de la colaboracion entre el personal
sanitario y la creacion de los denominados grupos de apoyo al personal. El
objetivo de estos grupos es incrementar la sensibilidad, el apoyo y la
comunicacién entre los miembros del personal, y encontrar entre todos
soluciones a los factores de estrés mas frecuentes en su situacion laboral,
potenciando asi su nivel de control de la situacién laboral.

Los asesores comenzaron el programa de formacién con una amplia toma de
contacto con la direccién de cada unidad participante en la formacién para,
entre otras cosas, explicar el protocolo de formacion. A través de estas tomas
de contacto, los asesores intentaron incrementar la motivacion de la direccion
de la unidad para la aplicacién de los procesos de cambios organizativos.

A continuacion, se celebraron reuniones de lanzamiento en cada unidad que
recibia formacion. Los asesores presentaron el protocolo del programa de
formacion y explicaron la concepcién del estudio de intervencion. El objetivo de
estas reuniones era potenciar el compromiso del personal para que participe y
fomente actitudes de previsién positivas respecto del programa de formacion.
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Toda la informacién recabada en estas reuniones y en las que siguieron mas
tarde fue recogida en un diario para mantener informados a todos los
participantes durante el programa.

El programa de formacion propiamente dicho constaba de seis sesiones
mensuales de tres horas de duracién cada una, bajo la supervision de los
asesores. En la primera sesiéon se hizo una retroalimentaciéon de los resultados
de la primera encuesta y se determinaron los puntos en que se centrarfa la
accion. Durante las sesiones siguientes, se formaron pequenos equipos de
solucién de problemas que, de manera colectiva, concebian, aplicaban,
evaluaban y reformulaban planes de accion para hacer frente a los principales
factores de estrés en el trabajo. Los asesores del equipo impartieron también
formacion en aptitudes mas generales de comunicacién y colaboracion (por
ejemplo, ofreciendo apoyo, proporcionando retroalimentacién). Los
participantes eran sus propios «agentes del cambio» y los asesores eran sus
«instructores».

Los problemas abordados con mayor frecuencia eran como hacer frente a la
gran exigencia emocional en su interrelacion con los enfermos de cancer (cémo
desarrollar una actitud de «interés distante») y cémo superar los problemas de
comunicacién entre las diferentes disciplinas profesionales.

El periodo de formacién fue de 18 horas en el transcurso de seis meses (a razon
de tres horas mensuales).

Resultados de la accidn

Los diferentes conceptos (factores de estrés, aspectos de las relaciones de
trabajo) del cuestionario se evaluaron por escalas que habifan sido validadas en
estudios anteriores. El agotamiento se midié con la versiéon neerlandesa del MBI.

Con respecto al efecto que tuvo el programa de formacién, se descubrié que el
personal de las unidades de comparacion reveld un incremento de los niveles
de agotamiento emocional y despersonalizacion durante el periodo de estudio
de un ano, mientras que el personal de las unidades que recibieron formacién
presentaba una estabilizacién de sus niveles de ambos componentes del
agotamiento. El programa de formacion resulté ser un medio eficaz —al
menos— para prevenir un incremento de la sensacion de estrés en el trabajo.

Agotamiento emocional
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Los resultados de la evaluaciéon cualitativa revelaron que los participantes
consideraban el enfoque muy instructivo y Util para catalogar los factores de
estrés en el trabajo y formular y evaluar planes de accion para «abordar» estos
factores de estrés. La parte mas valorada de la accién fue la construccion de una
red de apoyo (social) entre companeros, etc.

Problemas encontrados y factores de éxito

Debido a la duracién, relativamente breve, del programa de formacion, habria
sido poco realista esperar un descenso real de los niveles de agotamiento. Es
posible que para ello sea necesario un periodo mas largo e intensivo de
intervencién activa. Asimismo, el programa de intervencién ha sido evaluado
como un tratamiento, cuando, en realidad, deberia considerarse una
intervencién preventiva, de hecho no existe ninguna razén para asumir que una
intervencién preventiva, en si, produzca beneficios inmediatos.

Criterios de éxito

e Los investigadores conocian el dmbito, asi como el problema de estrés y
agotamiento.

e Los asesores tenian mucha experiencia practica en programas de formacion
en equipo.

e Los profesionales de la atencion oncoldgica estaban interesados en la
profesionalizacion de sus disciplinas.

Transferibilidad de la accion

El programa de formacion asi como el programa de investigaciéon pueden
aplicarse facilmente en otros paises y a personal sanitario de otras
especialidades, siempre que exista financiacion para cubrir los gastos. Seria una
ventaja que las sesiones de formacion se celebraran con mas frecuencia (dos
veces al mes), y se destinaran mas tiempo y esfuerzos a presentar debidamente
el programa de formacion a los (posibles) participantes.

Informacion complementaria

Pascale M. Le Blanc

Department of Social and Organisational Psychology and
Research Institute for Psychology and Health

Utrecht University

PO Box 80.140

3508 TC Utrecht

Nederland

Tel. (31-30) 253 46 15

Fax (31-30) 253 75 84

Correo electrénico: p.leblanc@fss.uu.nl
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ORIENTACION PROPORCIONADA POR EL HSE:
® % 2° PARTE, LA VIOLENCIA RELACIONADA CON EL
TRABAJO. REINO UNIDO

Toda persona que trabaja
directamente de cara ol piblico
estd mds expuesta a lu violencia
relacionada con el trabajo. Las
ocupaciones de mayor riesgo
son los servicios de proteccion y
de sequridad.
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HSE

Health & Safety
Executive

Resumen

El Health and Safety Executive (HSE) del Reino Unido publicé, en julio de 2002,
la guia Work-related violence: managing the risk in smaller businesses
(Violencia relacionada con el trabajo: gestiéon del riesgo en las empresas mas
pequenas). Esta publicacion forma parte de un enfoque estratégico para
abordar este riesgo. La guia, que no es gratuita, contiene 10 estudios de casos
que ilustran como algunas empresas han reducido el riesgo de violencia al que
se expone el personal. Estos estudios demuestran que existen numerosos
medios de abordar el problema de la violencia en el trabajo y que medidas
eficaces no tienen por que ser costosas. La guia va dirigida a los empresarios,
pero también es importante para los trabajadores y sus representantes.

Antecedentes y entorno de la accién

Un informe del British Crime Survey 2000 (Estudio de la delincuencia en Gran
Bretafia en 2000) desvelaba que durante 1999 se produjeron casi 1,3 millones
de incidentes de violencia en el trabajo en Inglaterra y Gales (Escocia cuenta con
sus propios servicios de estudio). Las victimas fueron algo mas de 600 000
trabajadores, muchos de los cuales sufrieron mas de un incidente de violencia
fisica o de conducta intimidante.

Toda persona que trabaja directamente de cara al publico estd mas expuesta a la
violencia relacionada con el trabajo. Las ocupaciones de mayor riesgo son los
servicios de proteccién y seguridad, como la policia y los guardas de seguridad.
Otros grupos de alto riesgo son el personal sanitario y de asistencia social, los
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profesores, los trabajadores sociales, el personal de comercios y bares, el personal
de dispensadores de comida rapida para llevar y los trabajadores del transporte.

Los mandos y propietarios de pequefas y medianas empresas también estan
especialmente expuestos al riesgo de la violencia en el trabajo.

El informe desvela asimismo que el 72 % de los trabajadores afirma no haber
recibido formacion oficial ni asesoramiento informal en sus actuales puestos de
trabajo sobre como hacer frente a la violencia o a una conducta intimidante.
Incluso entre los grupos de alto riesgo, el indice de los que han recibido
formacion no supera el 50 %, salvo los servicios de seguridad y de proteccion,
en los que el 71 % si ha recibido formacién.

La violencia relacionada con el trabajo representa un alto coste para los
trabajadores y las empresas para las que trabajan en forma de baja laboral,
rotacion de la plantilla, primas de seguros mas altas e indemnizaciones. La
investigacion estima que, como media, la violencia cuesta a un empresario
2 097 libras esterlinas por cada lesiéon que cause una baja laboral, y 141 libras
esterlinas por cada incidente sin lesion, pero que dafie la propiedad y el equipo.
Multiplicado por el numero de incidentes de violencia y agresién en el lugar de
trabajo al afo (1,3 millones aproximadamente), el coste global para los
patronos es, evidentemente, muy alto.

Los trabajadores pueden sufrir no sélo dafios fisicos, sino también ansiedad y
estrés. Las empresas mas pequefias pueden verse especialmente perjudicadas
porque sus margenes de beneficios son mas bajos.

El HSE define la violencia como sigue:

«Cualquier incidente en el que se abuse, amenace o asalte a un
trabajador en circunstancias relacionadas con su trabajo».

La definicion incluye la violencia que sufren los trabajadores en el trabajo a
manos de miembros del publico, ya sea en su lugar de trabajo o cualquier otro
lugar, cuando la violencia surge de la actividad laboral del trabajador. Por
ejemplo, aqui se incluye la violencia contra profesores a manos de alumnos,
contra médicos y enfermeras a manos de pacientes, contra trabajadores
itinerantes cuyo cometido incluye visitas a enfermos o cobros a domicilio,
contra el personal de seguridad o agentes que velan por el cumplimiento de la
ley. No incluye la violencia que sufren las personas fuera del trabajo, por
ejemplo, durante los desplazamientos entre el hogar y el lugar de trabajo, ni la
violencia fuera del horario de trabajo normal. No obstante, cuando dichos
riesgos son considerables, los patronos pueden optar por tomar medidas para
proteger a su personal.

Programa trienal de la HSC para abordar la violencia
relacionada con el trabajo

La Health and Safety Commission (HSC) lanzé un programa trienal para abordar
la violencia relacionada con el trabajo en junio de 2000. La HSC se ha marcado
el objetivo de reducir en un 10 % el nimero de incidentes de violencia
relacionada con el trabajo antes de que finalice el programa. Algunos ejemplos
de las acciones previstas en el marco de este programa son:

e apoyar el desarrollo de una normativa nacional reconocida sobre gestién de
la violencia relacionada con el trabajo (la normativa reconocida deberia estar
disponible en la Organizacion Nacional de Formaciéon para el Empleo del
Reino Unido a partir de octubre de 2002);
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° nuevas orientaciones para las pequefias empresas en la forma de estudios de
casos (ya publicadas); la HSC también tiene en estudio posibles orientaciones
para taxistas, el sector hospitalario y una revisién de las orientaciones para el
sector del comercio;

e investigacion o estudios de casos sobre buena practica en gestion de la
violencia contra las personas que trabajan en solitario, y cémo la concepcién
de las condiciones de trabajo contribuye a reducir el riesgo de violencia.

Objetivos que se quieren alcanzar

Los patronos deben evaluar el riesgo de violencia verbal y fisica a que esta
expuesto su personal, y adoptar las medidas adecuadas para hacerle frente.
Estas medidas podrian incluir:

e |a provision de formacion e informacion;

* una mejor concepcion de las condiciones de trabajo (tales como prever
medidas fisicas de seguridad); y

e una mejor concepcién del puesto de trabajo.

Llevar una relacion de los incidentes de abuso verbal y violencia fisica puede
ayudar a los mandos a comprobar pautas de conducta y a predecir el tipo de
incidentes que pueden producirse.

Los patronos deberan notificar a las autoridades responsables de la salud y la
seguridad cualquier acto de violencia fisica no consensual que sufra una
persona en el trabajo y tenga como resultado su muerte, una lesion grave o la
incapacidad de trabajar normalmente durante tres dias o mas.

Los mensajes clave son:

* la adopcion de medidas sencillas para abordar la violencia relacionada con el
trabajo puede ayudar a las pequefas y medianas empresas a reducir los
riesgos y mejorar la eficacia y la rentabilidad;

e existen muchas formas de abordar el problema de la violencia en el trabajo;
las medidas eficaces no tienen por que ser costosas.

Descripcion de la accion

Como se explica bajo el encabezamiento «;Por qué publicaciones?» del
apartado 4.1, las publicaciones son el principal medio de comunicacion con las
personas a las que el HSE intenta influir e informar. El HSE ha sacado su ultima
guia que trata sobre la violencia en el trabajo:

Work-related violence case studies — Managing the risk in smaller businesses
(HSG229, no gratuita).

Las guias de apoyo basadas en estudios de casos aparecidas hasta ahora son:

e Violence at work, a guide for employers (INDG69 rev., gratuita)

e Preventing violence to retail staff (HSG133, no gratuita)

e Prevention of violence to staff in banks and building societies (HSG100, no
gratuita)

e Violence in the education sector (elaborada por el Comité asesor de los
servicios de ensefanza de la HSC)

* Violence and aggression to staff in health services, guidance on assessment
and management (elaborada por el Comité asesor de los servicios de salud
de la HSC).
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Las guias del HSE, gratuitas o no, pueden pedirse a HSE Books por correo,
teléfono (44-1787) 88 11 65 o fax (44-2920) 85 92 60. También se puede visitar
el sitio web del HSE: www.hse.gov.uk.

1. Work-related violence case studies (HS6229) (Estudios de
casos de violencia relacionada con el trabajo)

La guia ofrece ejemplos reales de cémo las pequefias y medianas empresas han
reducido el riesgo de la violencia relacionada con el trabajo. Aunque esta
publicacion no es gratuita, el HSE tiene previsto poner a disposicion en su sitio web
ejemplos de estudios de casos. Los estudios de casos ofrecen a los patronos
sugerencias sobre cémo proteger a sus empleados del riesgo de violencia en el
trabajo, ensefidndoles como otras empresas han abordado con éxito el problema.

Estos estudios de casos ayudaran a los patronos a cumplir la legislacion
teniendo en cuenta las orientaciones existentes del HSE. Las guias ilustran la
buena préctica en la prevencion y el control de la violencia relacionada con el
trabajo e informan sobre una serie de medidas rentables, que serén pertinentes
para empresas de otros sectores.

Los 10 estudios de casos seleccionados para esta guia cubren los siguientes
sectores:

e el comercio,

e |a asistencia sanitaria y social,

e la seguridad y la proteccion, y

e |os servicios y actividades de ocio.

Un servicio de reparto de pizzas, un supermercado de barrio, un drugstore y un
club nocturno son algunas de las empresas que aparecen en la guia. Los
principales riesgos para el personal de reparto de pizzas son los asaltos, los
pedidos jocosos, el robo de dinero de sus vehiculos y las disputas a la hora de
cobrar. Como parte de buena practica, al personal de estas empresas se le
ensefd a no reaccionar en caso de abuso y a no poner resistencia a los robos.
Si la pizzeria tuviera una ventana amplia, la vigilancia seria mayor, ademas las
motocicletas de reparto podrian estacionarse dentro del establecimiento.

Los estudios de casos demuestran que casi siempre existe una serie de
soluciones posibles a cada problema. También demuestran que las medidas
eficaces no tienen por que ser costosas. Las soluciones mas rentables suelen
surgir del modo en que se gestiona la empresa, como informar y formar al
personal, reorganizar los horarios de trabajo y planificar el lugar de trabajo.
Normalmente, los costosos equipos de seguridad sélo son necesarios cuando el
riesgo de violencia es especialmente alto o para proteger las instalaciones
mientras permanecen desocupadas.

A pesar de gue las situaciones y los riesgos pueden variar, muchas respuestas y
soluciones identificadas en los estudios de casos seran pertinentes para
empresas de otros sectores.

2. Violence at work, a guide for employers (INDG60 rev.) (La
violencia en el trabajo, una guia para patronos)
El HSE anima a los patronos a gestionar la violencia relacionada con el trabajo

del mismo modo que cualquier otro problema de salud o seguridad. Para
ayudarles en esta tarea, el HSE ha publicado Violence at work, a gquide for
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employers, unas orientaciones generales con asesoramiento practico que
ayudan a los patronos a descubrir si su personal sufre problemas de violencia y,
en caso afirmativo, cdmo abordarla. Esta publicacién es gratuita y también
puede descargarse del sitio web del HSE.

Las orientaciones generales ofrecen un sencillo enfoque de cuatro fases para
gestionar el riesgo de violencia relacionada con el trabajo, a saber:

e descubrir si existe algun problema,

e decidir qué accién emprender,

e emprender la accién, y

e comprobar las medidas adoptadas y revisarlas regularmente.

Asimismo, ofrece asesoramiento sobre cémo formar e informar al personal y
sugiere algunos cambios de las condiciones de trabajo y la concepcién del
puesto. Todo esto puede contribuir a reducir o erradicar el riesgo de agresion o
violencia.

Problemas encontrados y factores de éxito

Los criterios de éxito identificados son:

 |a asimilacién de las orientaciones y la informacion;

e las acciones emprendidas por los patronos, en particular, para los principales
grupos afectados, como los servicios de proteccién y de seguridad, el
personal sanitario y los asistentes sociales, los profesores y los trabajadores
sociales, el personal de comercios y bares, el personal de dispensadores de
comida para llevar y los trabajadores del transporte;

¢ reduccion de los incidentes de violencia fisica y amenazas a los trabajadores.

Las cuestiones sobre la violencia relacionada con el trabajo se incluyen en la
edicion anual del British Crime Survey, y el HSE tiene previsto hacer una
evaluacion de la eficacia del programa sobre la violencia en 2004. Habida
cuenta de que los datos recogidos son siempre retrospectivos, no serfa posible
realizar un andlisis antes de esa fecha.

Transferibilidad de la accion

La eficacia de las orientaciones publicadas ha quedado ampliamente
demostrada. Los organismos nacionales competentes de cualquier pais
europeo podrian elaborar este tipo de orientaciones y conseguir que las
autoridades velen por su cumplimiento. Las orientaciones también deberfan
tener en cuenta la legislaciéon y las disposiciones nacionales para patronos y
trabajadores en materia de gestion de la violencia relacionada con el trabajo.

Informacion complementaria

HSE Infoline

Tel. 08701 54 55 00

Fax 02920 85 92 60

Correo electronico: hseinformationservices@natbrit.com
O pueden dirigirse por escrito a:

HSE Information Services

Caerphilly Business Park

Caerphilly CF83 3GG

United Kingdom
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PREVENCION DE LA VIOLENCIA FiSICA
®&< N EL TRABAJO EN EL SECTOR DEL

COMERCIO, METODO KAURIS.

FINLANDIA

TYOTERVEYSLAITOS

FINNISH INSTITUTE OF OCCUPATIONAL HEALTH

Resumen

En 2001, el Instituto Finlandés de Salud en el Trabajo (IFST) desarrollé un
método, denominado Kauris, para el sector del comercio (como tiendas de
comestibles y mercados, estaciones de servicio, etc.), donde el riesgo de
incidentes de violencia es mas alto que la media nacional y sigue creciendo. La
finalidad del método era ayudar a las distintas empresas en la evaluacién y
gestion de la violencia en el lugar de trabajo.

Antecedentes y entorno de la accion

Durante los ultimos anos, la violencia relacionada con el trabajo y la amenaza
de violencia han sido identificadas en numerosos paises como un riesgo
emergente para la salud y la seguridad en el trabajo. La investigacién sobre la
violencia en el trabajo fue una iniciativa del Instituto Finlandés de Salud en el
Trabajo (IFST), Departamento de Salud en el Trabajo, en 1995. Los principales
objetivos eran aportar datos sobre la magnitud de la violencia en el lugar de
trabajo y mejorar la prevencion.

Encuestas realizadas en Finlandia revelaron un aumento de la violencia en aquel
pais. En 1997, el 4,1 % aproximadamente de los trabajadores habia sufrido
violencia o0 amenaza de violencia en el trabajo o cuando se dirigia o volvia del
trabajo durante los 12 meses anteriores. Y la proporcién de esta tendencia
habia crecido hasta alcanzar el 5,1 % en 2000. Esto significa que anualmente
en Finlandia 111 000 trabajadores sufren violencia en el trabajo. Los incidentes
son, en su mayor parte, situaciones amenazantes. Cada afo se registran unos
500 accidentes de violencia relacionada con el trabajo en una base de datos
sobre accidentes laborales. La media anual de accidentes mortales relacionados
con la violencia en el trabajo es de dos.
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En el apartado 2 se recogen los requisitos de la legislacién finlandesa en materia
de violencia en el trabajo. Segun las autoridades de aquel pais, los patronos de
sectores de alto riesgo deben evaluar el riesgo de violencia relacionada con el
trabajo y describir por escrito en su programa de seguridad las medidas
adoptadas para la gestion del riesgo de violencia. En Finlandia se han publicado
guifas sobre la prevencién de la violencia, pero no existe ningun método
sistematico que pueda utilizarse en los lugares de trabajo para evaluar y
gestionar la violencia en el trabajo.

El IFST desarrollé, basandose en un estudio piloto realizado en 1995y 1996, un
modelo para evaluar y gestionar el riesgo de violencia en el trabajo. Entre los
temas importantes para controlar la violencia en el lugar de trabajo se incluye
un enfoque sistematico con medidas de evaluacion y prevencién de riesgos
dirigidas al entorno laboral, sistemas de seguridad, procedimientos de trabajo y
formacion. Otros ambitos importantes son la denuncia, el anélisis de incidentes
violentos y la posterior ayuda a las vicitimas. El modelo sirve de base para
desarrollar métodos que los lugares de trabajo pueden utilizar en sus esfuerzos
por prevenir la violencia.

Entre 1997 y 2000 se llevé a cabo un proyecto. En 1998 se realizé una encuesta
que incluia una prueba aleatoria del 14 % de todas las tiendas y mercados de
comestibles, estaciones de servicio, farmacias y quioscos del pais. 500 de los
establecimientos contactados respondieron a la encuesta:

e el 37 % de los quioscos y el 25 % de las tiendas de comestibles habian
sufrido robos o intentos de robo;

* la practica totalidad de los establecimientos habifa sufrido hurtos y en el 24 %
de los casos, cada semana;

e en el 73 % de los establecimientos se habian producido otras situaciones
violentas y amenazantes, como insultos y gritos.

La encuesta, con ayuda de un cuestionario, proporcioné la informacion
necesaria sobre la situacion actual en el sector del comercio con respecto a la
violencia en el lugar de trabajo y su prevencion.

En 2001, el Departamento de Salud en el Trabajo del IFST desarrollé un método
denominado Kauris, del finés kaupan riskit (riesgos en el sector del comercio),
para el sector, basado en el modelo que aparece en el grafico 5.

Objetivos que se quieren alcanzar

Se selecciond el sector del comercio por varias razones:
e el riesgo de incidentes violentos era mayor que la media nacional;
e el nimero de incidentes violentos iba en aumento;

e |a prevencién técnica estaba relativamente bien desarrollada, lo que podia
servir de ejemplo a otros grupos de alto riesgo.

El objetivo del método Kauris es evaluar y gestionar el riesgo de la violencia en
el trabajo.
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Descripcion de la accion
El método Kauris estd basado en un modelo de evaluacion y gestion del riesgo
de violencia en el trabajo (véase el grafico 5).

Grafico 5. Modelo de evaluacion y gestion del riesgo
de violencia en el trabajo

—. ‘ Politica ‘
8

- ‘ Medidas organizativas ‘
8

» ‘ Evaluacion de riesgos ‘
8

Medidas técnicas
— concepcidn del entorno
— dispositivos de seguridad

¥

Procedimientos, orientaciones,
formacion

Denuncia y analisis

Ayuda a las victimas
de los incidentes después del incidente

9 9

Revisién y mejora del sistema

»

-

Se trata de un enfoque integral: concepcién del entorno laboral, dispositivos de
seguridad, planes de personal, practicas de trabajo, orientaciones, formacion,
etc.

Existe un manual de trabajo accesible a todos por un maodico precio. Este
manual es aplicable incluso a empresas de una sola persona, aunque algunas
de sus partes estan destinadas a recoger informacién de un grupo mayor de
empleados.

El paquete de material incluye instrucciones sobre la aplicacion, hojas de
trabajo, hojas de informacion sobre la violencia en el trabajo y sobre la
legislacion pertinente, asi como material de formacion y herramientas. Estas
herramientas son:

e cuestionarios para recoger las experiencias del personal en situaciones de
amenaza,

e listas de control sobre distintas medidas preventivas, como distribucién del
establecimiento, protecciéon contra atracos, dispositivos de alarma vy el
manejo de dinero en metdlico,

e un formulario para denunciar los incidentes de violencia o las amenazas, etc.,
para la evaluacién de riesgos,

e informacién de apoyo de los programas de prevencién de la violencia, como
impartir formacién al personal sobre procedimientos seguros en el trabajo y
en situaciones intimidatorias.

en el Trabajo

El método Kauris ayuda a las
distintas empresas, como
tiendas y mercados de
comestibles y estaciones de
servicio, en la evaluacion y
gestion de la violencia en el
lugar de trabajo.
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La formacion del personal es
una parte importante del
proceso de mejora.

Aunque el método es mds
idoneo para el sector del
comercio, también puede ser de
utilicdad en ofros sectores.
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El material de Kauris fue puesto a prueba en la practica durante el proyecto y
ademas ha sido revisado por colaboradores que representan a las autoridades,
organizaciones de la patronal y de los trabajadores, y empresas del sector del
comercio y de otros grupos.

El método Kauris utiliza un enfoque participativo que ya habia demostrado su
eficacia en estudios anteriores, que consiste en formar un equipo que se
encargue de aplicar el método y emprender las acciones necesarias. El equipo
lo forman trabajadores y mandos del establecimiento. En lugares mas
pequenos, puede ser de sélo dos personas, una en representacion de la
direccién y la otra del personal. Ademas, todo el personal participa en el
proceso. Cada equipo parte de su propia situacion, y su primera mision es hacer
una evaluacion del riesgo con ayuda de un cuestionario y listas de control, que
se facilitan con este fin y forman parte del libro de trabajo.

En algunos casos, todo el personal participa en el analisis de los riesgos. La
formacion de todo el personal es una parte importante del proceso, puesto que
todos contribuyen a la seguridad general si actian de acuerdo con las
instrucciones de seguridad.

El control del riesgo de violencia puede mejorarse con ayuda de las hojas de
informacion del método Kauris. Las hojas de informacién describen medidas
organizativas y técnicas, procedimientos, orientaciones y formacion, ayuda a las
victimas, la denuncia y el andlisis de los incidentes. La formacion del personal es
una parte importante del proceso de mejora. La formacién pueden impartirla
asesores competentes o los mandos de la empresa. Las empresas mas grandes
disponen de sus propios instructores. La formacion se adapta a cada grupo y
consta de los siguientes elementos: conocimientos basicos sobre la violencia en
el lugar de trabajo, medidas de seguridad en el establecimiento, cémo actuar
en situaciones violentas y cdmo denunciar los incidentes.

E

e una reunién para informar sobre el método a los mandos del
establecimiento,

* reuniones del equipo, y

e reuniones para formar a todo el personal.

método prescribe que se celebren tres tipos de reuniones:

Resultados de la accion

Alli donde se ha aplicado el método Kauris (tiendas de bebidas alcohdlicas y
taxis, entre otros), se han conseguido numerosas mejoras, por ejemplo, nuevas
instrucciones sobre seguridad, formacién del personal, botones de alarma,
cierres. El personal se mostré muy satisfecho cuando se traté sobre el problema
de la violencia en el trabajo y recibi¢ instrucciones sobre cémo actuar en
situaciones violentas. Los trabajadores afirmaron sentirse mas seguros.

Problemas encontrados y factores de éxito

En la prevencion de la violencia es importante proporcionar herramientas
practicas que puedan utilizarse en el lugar de trabajo para mejorar sus
programas de prevencion. El método Kauris ayuda a los establecimientos a
evaluar y gestionar el riesgo de violencia en el trabajo. Asimismo, ayuda a los
empresarios a cumplir los requisitos de la legislacién. Aunque el método es mas
idéneo para el sector del comercio, también puede ser de utilidad en otros
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sectores. El método ofrece un ejemplo que facilita el desarrollo de herramientas
similares para otros grupos de alto riesgo.

El método exige el apoyo incondicional de la direccion y que un mando haga
un seguimiento de los avances conseguidos con el método.

Transferibilidad de la accidn

El método puede aplicarse faciimente en el sector del comercio de cualquier
pafs, aunque deberan introducirse algunos cambios antes de poder aplicarlo en
otros sectores, como la asistencia sanitaria y los servicios sociales. Algunas
partes de las listas de control no son relevantes para la asistencia sanitaria
porque, por ejemplo, las enfermeras y demés personal sanitario no manipula
dinero. En los establecimientos es importante asegurarse de que las puertas
traseras no estan al acceso de extranos, algo que es bastante irrelevante en la
asistencia sanitaria. Los pacientes pueden reaccionar al tratamiento en si,
mientras que en las tiendas el incidente suele estar mas o menos planeado.
Existen algunas diferencias que exigen modificar las listas de control y los
cuestionarios para cada utilidad, con el fin de que su utilizacién resulte lo méas
facil posible.

Informacion complementaria

Pr. Jorma Saari

Department of Safety

Finnish Institute of Occupational Health
Topeliuksenkatu 41 aA

FIN-00250 Helsinki

Tel. (358) 94 74 71

Correo electrénico: Jorma.Saari@occuphealth. fi

Bibliografia (Unicamente en finés)

Isotalus, N., «Tyévakivalta ja sen torjunta kaupan alalla», Ty6 ja ihminen
tutkimusraportti, 21, Tyéterveyslaitos, 2002, 114 paginas mas anexos.

Isotalus, N., y Saarela, K. L., Kauris — menetelmd tyévékivaltariskien
kartoitukseen ja hallintaan, Tyo6terveyslaitos & Tydturvallisuuskeskus, Helsinki,
2001, 44 paginas mas anexos.
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LA POSTE: GESTION DEL ESTRES
e RELACIONADO CON SITUACIONES
DE AGRESIVIDAD. FRANCIA

Correos franceses: 17 000
oficinas; 320 000 empleados;
3 departamentos:
correspondencia, paquetes y
servicios financieros.

3 millones de clientes diarios,
confacto directo frecuente e
incluso a diario con el publico y
un papel social cada vez mayor
en zonas urbanas conflictivas se

fraducen en riesgos de violencia.
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Resumen

La Poste (Correos franceses) lanzo, a comienzos de 2001, una accién de d&mbito
nacional encaminada a formar a 15 000 miembros del personal de despacho y
de reparto que trabajan en zonas urbanas para gestionar el estrés relacionado
con situaciones violentas. El proveedor de servicios Stimulus, empresa
independiente de consultoria y formacion especializada en temas de estrés en
las empresas, desarrollo el programa de formacion con la colaboracion de 10
psicologos clinicos.

Antecedentes y entorno de la accién

El grupo francés La Poste es un servicio publico autdbnomo desde 1991. Es una
red de mas de 17 000 oficinas repartidas por todo el pais y 320 000 empleados
—funcionarios (75 %) y personal temporal— que sirven a 3 millones de clientes
cada dfa.

Cada empleado de cada oficina de correos debe ocuparse de tres dreas de
trabajo diferentes:

¢ la correspondencia (fisica y electrénica);

* paquetes y logistica; y

e servicios financieros, que incluyen el pago de la mayoria de las prestaciones
sociales: por hijos, por desempleo, renta minima garantizada, etc.

Estas actividades exigen el contacto directo con el publico, a veces, de forma
regular e incluso a diario. Por otra parte, especialmente en las zonas urbanas
conflictivas (ZUC), el personal debe desempenar una funcion «social». El
personal de reparto de la correspondencia, durante sus rondas diarias, y el
personal de despacho en las oficinas de correos son a menudo las Unicas
personas con las que un publico vulnerable puede hablar para pedirles que
remedien su dificil situacion.
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Consciente de los riesgos de tension, agresividad o incluso violencia y maltrato
gue pueden derivarse de los contactos entre su personal y el publico, La Poste
ha puesto en marcha las siguientes medidas:

e en 1995, un plan de formacion en la gestién de situaciones de violencia fisica
(atracos) y tratamiento de los casos internos de victimas de agresiones a
cargo de un equipo médico y social;

e acomienzos de 2001, un plan de formacién de &mbito nacional en la gestion
del estrés generado por situaciones de agresividad verbal y fisica, concebido
para los 15 000 empleados (personal de despacho y de reparto) que trabajan
en las ZUC.

Esta Ultima operacion se inscribe en el marco de un convenio interno, suscrito
en marzo de 1999, con cuatro sindicatos representativos con los que La Poste
se ha comprometido a:

e continuar e intensificar la adaptacién de sus servicios y estructuras con vistas
a una continua mejora de la satisfaccion de sus clientes y usuarios, prestando
especial atencion a los mas desfavorecidos y las ZUC;

* mantener su politica de contratacién y formacién del personal joven dentro
de planes de empleo para los jovenes (agentes de contacto);

e proporcionar programas especiales de formacion al personal que trabaja en
distritos conflictivos.

Esta politica interna forma parte de un convenio suscrito a finales de 1998 y
renovado en 2002 entre La Poste y el Ministerio de Asuntos Urbanos (Ministére
délégué a la ville). El objetivo es apoyar la accién de la politica urbana
concebida para rehabilitar las zonas conflictivas que gradualemente se van
guedando «desiertas» de tiendas y negocios. En consecuencia, La Poste ha
puesto en marcha medidas encaminadas a promover la contratacién y la
permanencia de sus empleados en estos distritos conflictivos, a saber: la
creacion de un plan de acumulacion de horas que permite una gestién de
permisos mas personalizada, refuerzo de la formacién, un plus de antigliedad,
control médico especial, etc.

Objetivos que se quieren alcanzar

Las razones principales que han llevado a La Poste a emprender este programa
de formacién en gestion del estrés relacionado con la agresividad son las
dificultades para encontrar personal en las ZUC y la creciente sensibilizacién de
gue dicha agresividad y comportamiento poco civico constituyen un riesgo
laboral que puede perjudicar la salud de sus trabajadores.

El objetivo consiste en formar a los 15 000 empleados que trabajan en las 1 100
oficinas aproximadamente (de los 17 000 que componen toda la plantilla de la
red postal) que estan en contacto directo con una o mas zonas urbanas
conflictivas.

Con esta formacion se pretende que los trabajadores adquieran y practiquen
aptitudes de conducta y psicoldgicas especificas que les permitan gestionar el
estrés:

e conocer y adoptar actitudes de conducta que les permitan controlar lo mejor
posible las reacciones de los clientes;

e conocer y saber aplicar estrategias de autocontrol para limitar las
consecuencias de una conducta negativa.

en el Trabajo

Objectivo de la formacidn:
aprender a profegerse a si
mismo y disponer de las
cherramientas» para ello.
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Es imprescindible mejorar las
condiciones de trabajo anfes de
iniciar cualquier formacion. Las
largas esperas delante de los
ventanillas vuelven agresivos a
los clientes. La respuesta
instintiva de los empleados es
huir o volverse también
agresivos.
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Ademas de la formacion basica concebida para el personal, el objetivo que se
persigue es formar a:

e los 132 médicos especializados en salud y seguridad en el trabajo para que
se familiaricen a fondo con las técnicas utilizadas y puedan impartir
formacion al personal nuevo y responder a las preguntas de la plantilla, a la
que entrevistard personalmente;

e los 110 enfermeros para que puedan responder a cualquier pregunta del
personal y ayudar asi a los médicos;

* los 280 trabajadores sociales para garantizar el seguimiento y apoyo a los
trabajadores que estan en primera linea y se ven expuestos a agresiones;

¢ los mandos, para ensefarles a gestionar su propio estrés, ayudarles a
contribuir en la gestién del estrés de sus empleados y asegurarse de que sus
relaciones con sus empleados no generan mas estrés a estos Ultimos.

Descripcion de la accion

Antes de poner en marcha la operacién de formacion, la oficina de correos en
cuestion debera haber mejorado sus condiciones de trabajo y servicio al cliente,
y haber resuelto cualquier problema que pudiera existir. Es un requisito
imprescindible para poder seguir adelante con el proceso. Esta medida exige
eliminar o, al menos, atenuar las causas (en particular, la espera) que pueden
generar agresividad entre los clientes.

Cada oficina de correos debe establecer su propio plan de accién. El plan de
accion puede incluir varios niveles de prevencion: disposicién de las
instalaciones, dispositivos para controlar las colas, contratacién de intérpretes o
de personal de recepcién, etc. Unicamente cuando estas mejoras de las
condiciones de trabajo se hayan realizado o, al menos, emprendido, podra
comenzar la formacién en gestion del estrés.

El proveedor de servicios Stimulus, una empresa de consultoria y formacion
especializada en cuestiones de estrés en el trabajo, que gano el concurso de
licitacion de La Poste, se ha encargado de desarrollar las sesiones de formacion.
Stimulus se encarga asimismo de impartir las sesiones de formacién con ayuda
de una docena de psicélogos clinicos especializados en el ambito de la
gestion del estrés y de psiquiatras.

Conviene observar que la formacion del personal es de caracter voluntario.

La formacion tiene lugar en pequefios grupos de 12 personas, durante tres dias
sueltos. Los dias primero y segundo, que pueden ser consecutivos o préximos
(en una o dos semanas), se destinan a ensefar a los participantes a:

* identificar las situaciones de estrés (con referencia a situaciones reales,
identificacion de la relacion entre los factores de estrés, conocimiento de los
mecanismos de la agresividad);

e superar situaciones dificiles (evaluar los propios indices de estrés, los riesgos
emocionales y de conducta);

e neutralizar eficazmente los conflictos (controlar las propias respuestas,
mantener una conducta positiva y una relacion de empatia, que tenga en
cuenta a los demas);

e gestionar el propio estrés (controlar las propias reacciones, ser indulgentes
con los propios pensamientos y emociones, mejorar los moderadores del
propio estrés; forma de vida sana, relajacion, contacto social, etc.).
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El tercer dia de formacion tiene lugar algun tiempo después de los dos primeros,
de manera que el personal pueda aplicar los conocimientos adquiridos, revisar
los logros y los problemas encontrados en este ambito.

El método de instruccién durante estos tres dias es interactivo y estd basado
principalmente en la formacién: ejercicios graduales y simulacién de situaciones
a través de juegos de interpretacion. El objetivo es trabajar en estrategias fisicas,
de conducta y cognitivas de gestién del estrés.

Las tres dimensiones de la reaccién de estrés son:

SN
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Reacciones y factores de éxito

En un comienzo, algunos trabajadores se mostraban bastate reacios a seguir
esta formacion, alegando que no estaban estresados, que no disponian del
tiempo necesario o que esta operacién habia sido ideada por la empresa
Unicamente para aumentar la productividad. Esta Ultima opinién era
compartida por los sindicatos. Otros empleados, por el contrario, se mostraron
muy satisfechos de que «se ocuparan de ellos» cuando se encontraban
realmente en un estado de sufrimiento.

Hoy, cada vez son mdas los trabajadores que quieren seguir el curso de
formacién, incluso entre los que no trabajan en una zona urbana conflictiva;
han comprendido que el objetivo de La Poste es ofrecerles las «herramientas»
necesarias para protegerse, dominar la situacion y calmar a los agresores. Por
otra parte, los que han seguido la formacién reconocen que la técnica
aprendida también es valida en otras situaciones, cualquiera que sea el factor
de estrés.

en el Trabajo

Para el trabajador, el objetivo es

aprender a identificar y

controlar mejor las propias

reacciones en las fres

dimensiones de la reaccién de
estrés: de conducta, fisioldgica y

psicoldgica.
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Hasta la fecha no se ha realizado una evaluacion «oficial», porque el programa
aun no ha concluido. No obstante, entre los factores que contribuyen al éxito
de este programa cabe citar los siguientes:

compromiso de la direccién al mas alto nivel de la empresa;

participacién voluntaria del personal que sigue los cursos de formacién;

el hecho de que los cursos de formaciéon son impartidos por psicélogos
clinicos;

el caracter concreto y la «simplicidad» de los cursos de formacién;

el hecho de que la formacion se imparta en tres dias sueltos, lo que permite
la aplicacion practica de los conocimientos adquiridos entre cada sesion;

el hecho de que la formacién no se parezca a un dia de clase en un colegio,
sino que anima a los participantes a encontrar soluciones por si mismos.

Transferibilidad de la operacion

Esta operacién puede aplicarse facilmente en otros paises; indudablemente sera
mas facil en aquellos méas acostumbrados a tratar con estas cuestiones
psicologicas. En Suecia, por ejemplo, se inicié un proyecto en Correos, en 1999,
gue tenfa como base mil planes de accién para reducir el creciente indice de
bajas por enfermedad debido, entre otras cosas, al estrés.

Informacion complementaria

Dra. Brigitte Bancel-Cabiac

La Poste

Coordinating Doctor for the Medicine of Occupational Prevention
4 quai du Pont du Jour

Case Postale C204

F-92777 Boulogne-Billancourt cedex

Correo electrénico: brigitte.bancelcabiac@laposte.fr

Dr. Patrick Légeron

Stimulus

Directeur general

205 rue Saint-Honoreé

F-75001 Paris

Correo electronico: legeron@stimulus-conseil.com
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GRUPO OPERATIVO PARA LA PREVENCION DEL
® " * HOSTIGAMIENTO EN EL LUGAR DE TRABAJO DE LA
HEALTH AND SAFETY AUTHORITY (HSA). IRLANDA

Resumen

En Irlanda se establecioé el grupo operativo para la prevencion del hostigamiento
en el lugar de trabajo con el fin de investigar el problema del hostigamiento y
desarrollar recomendaciones amplias y aplicables sobre como hacerle frente de
la manera mas eficaz posible. El tltimo informe incluye una nueva definicién del
hostigamiento en el lugar de trabajo y una amplia serie de recomendaciones
sobre como hacer frente a los retos a través de una respuesta coordinada de las
agencias estatales.

Antecedentes y contexto de la accion

El grupo operativo para la prevencién del hostigamiento en el lugar de trabajo
fue obra, en septiembre de 1999, del Ministro de Trabajo, Comercio y Asuntos
del Consumidor irlandés, Sr. Tom Kitt, TD, y su objetivo era investigar la
magnitud del problema y desarrollar estrategias realistas para abordar el
hostigamiento en el lugar de trabajo.

En el grupo 0P9fﬂfiV0 9?’{'[’”'{ El grupo operativo estaba presidido por la Dra. Eileen Doyle y funcioné bajo los
fePfesel?fﬂdos varios ministerios ayspicios de la Health and Safety Authority. En el grupo operativo estaban
y agencias estatales. represantados varios ministerios y agencias estatales. El informe final de la

accioén se publicé en abril de 2001.
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Numerosas investigaciones de &mbito nacional e internacional han demostrado
que el hostigamiento y el acoso en el trabajo son problemas serios que causan
graves trastornos piscolégicos a las personas que los sufren, asi como costes
considerables a la organizacién, en la forma de pérdida de productividad,
aumento de la rotacién de la plantilla y absentismo, ademas de pérdidas
econdmicas. Para investigar la naturaleza y la magnitud del problema del acoso
moral en el trabajo, el grupo operativo encargé un estudio de dmbito nacional,
que luego constituyo la base de las recomendaciones para los mandos y los
trabajadores sobre cémo abordar el problema.

Aspiraciones y resultados de la accion

Las tres atribuciones del grupo operativo fueron las siguientes:
e identificar la magnitud del problema y los sectores de mayor riesgo;

e desarrollar programas y estrategias de orden practico para prevenir el
hostigamiento en el lugar de trabajo;

e elaborar una respuesta coordinada de las agencias estatales para presentarla
al Ministro.

Entre los socios colaboradores del grupo operativo figuran numerosas
organizaciones, como se menciona mas arriba, ademas de otras personas y
organizaciones que contribuyeron a la buena marcha del proyecto.

Descripcion de la accion

Definicién

El primer cometido del grupo operativo fue redactar la definiciéon de
hostigamiento en el lugar de trabajo. Para ello se parti6é de investigaciones y
conocimientos internacionales en este ambito, que exploraban los elementos
fundamentales del concepto y llevaron a la siguiente definicion de
hostigamiento en el lugar de trabajo:

Trabajo
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Esta definicién cubre los temas de frecuencia, duracién y equilibrio de poder
entre las partes, y prevé que un incidente aislado de hostigamiento no
constituye acoso.

Antes de iniciar el estudio nacional del hostigamiento, el grupo operativo lanzé una
campana publicitaria de dmbito nacional e invit6 al publico a que expusiera sus
opiniones sobre el tema del hostigamiento en el trabajo. Se recibié un total de 256
respuestas en las que se analizaba e informaba sobre los procedimientos del grupo
operativo. La HSA organizd asimismo una serie de talleres, también de dmbito
nacional, sobre el tema (10 en total), que demostraron ser muy efectivos, en los
gue tomaron parte mas de mil personas en todo el pais. La informacién recogida
en estos talleres fue puesta a disposicion del grupo operativo.

Encuesta nacional sobre el hostigamiento en el lugar de trabajo

Una de las tareas colaterales fue la de investigar la magnitud del problema y situar
el hostigamiento en un contexto mas amplio con el fin de identificar qué sectores
presentan mas riesgos. Para ello, el grupo operativo encargd al Economic and
Social Research Institute (Instituto de Investigacion Econdmica y Social) una
encuesta de dmbito nacional sobre el hostigamiento en el lugar de trabajo.

El estudio tomd la forma de entrevistas telefénicas a una muestra aleatoria
elegida entre toda la poblacién activa. Se realizaron 27 653 llamadas telefénicas
en total, de las que 5 252 fueron a hogares que se mostraron dispuestos a
participar en el estudio (indice de respuesta del 55 %). La medicién se hizo
previa presentacion de una descripcion o definicién del hostigamiento a los
encuestados, a los que, posteriormente, se les pregunté si, en su opinion,
habian sufrido hostigamiento. A los que respondieron afirmativamente, se les
hizo una serie de preguntas sobre la naturaleza, los autores y las consecuencias
del hostigamiento, y cual fue la respuesta de la victima. De todos los
encuestados se recogié informacion sobre el trabajo y de caracter general. El
tiempo aproximado para cumplimentar el cuestionario oscilé entre 15 y 40
minutos, dependiendo de si el encuestado habia respondido afirmativamente o
no a la pregunta de si habifa sufrido hostigamiento.

Los resultados del estudio nacional se presentan en el siguiente recuadro.
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Desarrollo de programas y estrategias de orden practico

La tercera tarea del grupo operativo era desarrollar programas y estrategias de
orden practico para la prevencién del hostigamiento en el lugar de trabajo. El
concepto de dignidad se hizo realidad con el lanzamiento, en octubre de 2001,
de la «Carta de la dignidad en el trabajo» que va dirigida a todas las
organizaciones y empresas. Esta medida puede contribuir a garantizar que
trabajadores y patronos se comprometan a prevenir el hostigamiento en el
trabajo. Sus principales objetivos, como declaré el grupo operativo, son crear
un entorno laboral positivo que garantice que todo el personal de la
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Las dlfimas instrucciones exigian
al grupo operativo la
elaboracion de recomendaciones
sobre una respuesta coordinada
de las agencias estatales, que
contribuya a frenar el
hostigamiento en el lugar de
frabajo.

H enfoque era una accién bien
concebida que llevé a cabo un
grupo de expertos y agencias
del ramo, cuya colaboracion
garantizd la buena marcha del
proyecto y la realizacion
efectiva de los objetivos del
Ministro.
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organizacion se compromete con los principios de la Carta, que motive y facilite
el desarrollo de iniciativas de sensibilizacion y formacién y, por dltimo, que
motive a los patronos a desarrollar una politica antihostigamiento que
contribuya a la desaparicion de este fenémeno. A los patronos se les presenta,
a modo de orientacién, la Carta de la dignidad en el trabajo y la politica
antihostigamiento. Por Ultimo, el desarrollo de cédigos de conducta, cuya
introduccion es alentada por la legislacion en vigor, proporcionaria
orientaciones para las agencias y organizaciones para la promocion de la mejor
practica.

Respuesta coordinada de las agencias estatales

Las ultimas instrucciones exigfan al grupo operativo la elaboracién de
recomendaciones sobre una respuesta coordinada de las agencias estatales,
que contribuya a frenar el hostigamiento en el lugar de trabajo. Los servicios
de asesoramiento que ofrece este enfoque marcaran una direcciéon clara y
ayudaran a las empresas a hacer frente al hostigamiento en una etapa
temprana. Se examind la legislacion en vigor en materia de relaciones
laborales, despidos improcedentes, igualdad en el trabajo, y salud y
seguridad, y se considerd exhaustiva, siempre que se cumpla. Por
consiguiente, se sugirié que no era necesario ni deseable introducir nueva
legislacion ni modificar la ya existente en este dmbito. Por ultimo, se
examinaron las funciones y responsabilidades actuales de las agencias
estatales y se considerd que la agencia mas idénea para asumir la
responsabilidad de dar una respuesta coordinada y central es la Health and
Safety Authority, que es responsable de la promocion y el mantenimiento de
la salud y la seguridad en el trabajo en Irlanda, asi como de la difusion de
informacion, asesoramiento e investigacion de los problemas en el lugar de
trabajo y de la supervision de la legislaciéon y de su cumplimiento. La creacién
de un Comité asesor sobre el hostigamiento en el lugar de trabajo, bajo los
auspicios de la HSA 'y constituido por representantes de la HSA, la Autoridad
por la Igualdad, la Magistratura de Trabajo, la Comisiéon de Relaciones
Laborales, la IBEC y el ICTU, permitiria supervisar y dirigir el cumplimiento de
las recomendaciones del grupo operativo, estudiar la creacién de un
directorio de expertos y organizar un seguirmiento de la encuesta nacional
del grupo operativo dentro de siete afos.

Criterios de éxito identificados y transferibilidad de la accion

Son varios los criterios que convierten esta iniciativa en un éxito, aplicable en
otros Estados miembros. El enfoque era una accion bien concebida que llevo
a cabo un grupo de expertos y agencias del ramo, cuya colaboracion
garantizé la buena marcha del proyecto y la realizacion efectiva de los
objetivos del Ministro. En Australia se ha creado un organismo similar con el
objetivo de investigar, a nivel nacional, las causas del acoso y recomendar
acciones y programas que contribuyan a coordinar y encontrar solucion al
problema del hostigamiento en el lugar de trabajo. La colaboracién del
publico ya habfa quedado patente al inicio del proyecto. El estudio fue dado
a conocer indirectamente a través de una invitacion a presentar propuestas
sobre la actuacion del grupo operativo. La participacién, a través de talleres,
también fue un método efectivo para involucrar a las personas y contribuyé
a dar publicidad al programa.
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Informacion complementaria

Ms Patricia Murray

Organisational Psychologist/Inspector
Manager

Anti-Bullying Response Unit

HSA

Correo electrénico: Patricia_Murray@has.ie
Sitio web: http://www.hsa.ie

Codigo de conducta sobre la prevencion del hostigamiento en el lugar de
trabajo
Sitio web: http://www.hsa.ie/pub/publications/bullyingcop.pdf

Orientaciones sobre la prevencion del hostigamiento en el lugar de trabajo
Sitio web: http://www.hsa.ie/pub/publications/bullying_pamphlet.pdf

Informe del grupo operativo para la prevencion del hostigamiento en el lugar
de trabajo
Sitio web: http://www.hsa.ie/pub/publications/bully.pdf

Carta de la dignidad en el trabajo
http://Awww.hsa.ie/pub/publications/dignitycht.pdf
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SERVICIO DE TRANSPORTE PUBLICO DE
®%&<TURIN: CONVENIO SOBRE LA PREVENCION

DEL ACOSO SEXUAL, EL ACOSO MORAL Y LA

DISCRIMINACION. ITALIA

Transportan a unos 200 millones
de usuarios aproximadamente y
tienen una plantilla de unas
5000 personas.
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» Convenio suscrito entre la patronal y los sindicatos
¢ Constitucién de una comisién especial
¢ Forma parte del plan de mejora de la calidad

Resumen

ATM (Azienda Torinese Mobilita) y SATTI, las principales empresas de transporte
publico de Piamonte, deben hacer frente al aumento constante del nimero de
mujeres y de trabajadores no italianos en sus plantillas. Habida cuenta de que
este fendmeno puede generar acoso y discriminacién, prefirieron prevenir este
tipo de situaciones y suscribieron, a comienzos de 2001, un convenio con todas
las organizaciones sindicales representativas. En particular, se cred una comision
especial para que se ocupe de los casos de acoso sexual, acoso moral y
discriminacion.

Antecedentes y entorno de la accion

ATM (Azienda Torinese Mobilita) y SATTI, que transportan a unos 200 millones de
usuarios aproximadamente, son las principales empresas de transporte publico de
Piamonte. Una pertenece a la ciudad de Turin y se ocupa del transporte urbano, y
la otra cubre el transporte entre los diferentes distritos que abarca a 220 municipios
limitrofes. En total, tienen una plantilla de unas 5 000 personas.

En el contexto de la liberalizacion del mercado del transporte publico, ATM y
SATTI han puesto en marcha varias acciones innovadoras de cara a incrementar
la calidad de su servicio:

e desarrollo de una politica de calidad, con el objetivo de dirigir cada accion al
perfeccionamiento del servicio;

¢ establecimiento, mediante la negociacién colectiva, de una parte variable de
los salarios, relacionada con la satisfaccion de los usuarios y los resultados
econdémicos de la empresa;
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e reorganizaciéon estructural, con el lanzamiento y el desarrollo de sistemas
avanzados en el ambito de los recursos humanos, que son fundamentales
para la mejora de las condiciones de trabajo, teniendo en cuenta que:

e el usuario juzga a la empresa por el servicio que ésta le ofrece (y no por los
productos); en otras palabras, por la imagen de la empresa que dan sus
empleados;

e la mayor parte del personal (62 %) esta en contacto directo con los clientes
y la principal caracteristica de su trabajo es esa misma relacién con los
clientes.

Asimismo, ATM y SATTI operan en un sector que se enfrenta a los mismos
problemas culturales y raciales que el mundo en general: el aumento de
mujeres y de trabajadores no italianos en la plantilla de ATM; los trabajadores
no italianos son subcontratados, en su mayoria, para servicios de
restauracion, limpieza de oficinas, conduccién y limpieza de autobuses, etc.
ATM tiene mas de 500 trabajadoras, lo que representa sélo el 12 % del total,
pero en términos absolutos es equivalente al personal de una empresa de
tamafio mediano. Estas mujeres no sélo trabajan a diario al lado de hombres
que, proporcionalmente, son mucho mas numerosos, sino que ademas
ocupan puestos de trabajo que, tradicionalmente, estaban reservados a los
hombres.

Esta situacién puede generar acoso y discriminacién. Las causas de estos
fenomenos sociales, que van en aumento en Italia, al igual que en otros paises
de Europa, son multiples, pero estan fuertemente influenciadas por el ambiente
gue reina en el interior de la empresa.

En opinién de la direccion de ATM y SATTI, deben controlarse las situaciones
relacionadas con estos fendmenos, y es aconsejable construir un marco
preventivo e incluso, en caso necesario, un marco punitivo.

Objetivos que se quieren alcanzar

Las direcciones de ATM y SATTI suscribieron, el 25 de enero de 2001, un
convenio con todas las organizaciones sindicales representativas (CISL, CGIL,
UIL, RSU, UGL y RSA).

Este convenio, que entrd en vigor el 1 de febrero de 2001, aspira a establecer
un clima de respeto mutuo y de relaciones interpersonales satisfactorias. Todos
estan obligados a respetar la personalidad y la dignidad de los demas; el respeto
es un derecho de todos.

Descripcion de la accion

El convenio es aplicable al personal de ATM y de SATTI asi como al personal de
las empresas subcontratistas que comparten los mismos lugares de trabajo. El
convenio incluye a todos (directores, mandos, administrativos y trabajadores
manuales). La situacion en la jerarquia y las condiciones personales del infractor
y de la persona ultrajada no influyen en absoluto.

Los tipos de conducta que se persiguen son el acoso sexual, el acoso moral y la
discriminacion, que constituyen todos ellos una infraccion de las obligaciones
contractuales y, en consecuencia, estan sujetos a la accion disciplinaria. Los
casos de acoso sexual pueden dar lugar a acciones judiciales, en virtud de la
Unica ley en vigor actualmente en este ambito. No obstante, se esta elaborando

en el Trabajo

Mejorar la calidad de las
relaciones infernas para mejorar
el servicio.

Los fipos de conducta que se
persiguen son el acoso sexual, el
acoso moral y la discriminacién.
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un proyecto de ley gubernamental para los casos que se producen en el lugar
de trabajo.

Las definiciones utilizadas de acoso sexual, acoso moral y discriminacién se
ajustan a aquéllas reconocidas por la Unién Europea.

Escala de gravedad del acoso
(conforme al convenio)

+ 3 violencia
3 coaccion fisica En el ambito del

. contacto comportamiento

- o gesto

+ 3 chantaje
. solicitud personal explicita En el dmbito del
. vulgaridad lenguaje
3 doble sentido
e comentarios desagradables

En caso de infraccion de las normas que establece el convenio, se podran
adoptar las siguientes medidas:

1.
2.

La parte ultrajada puede intentar emprender un procedimiento informal.

Si este procedimiento fracasa, la parte ultrajada puede recurrir a un superior
en la jerarquia de la empresa, el departamento de recursos humanos en el
caso de ATM o el departamento de personal en el caso de SATTI, a las
organizaciones sindicales o a la «Comision para la igualdad de
oportunidades».

Una vez que tengan conocimiento de los hechos, dichas personas deberan,
en el plazo maximo de una semana, ayudar a la persona afectada a llevar la
accion ante la «Comision del clima laboral» (que comparten ATM y SATTI)
creada especialmente por el convenio de enero de 2001.

Esta comision la componen siete personas ajenas a ATM y SATTI, que no
guardan ninguna relaciéon con la direccién y no se dejan influir. La direccién
nombra a tres miembros y los sindicatos, a los otros tres; los miembros, a su
vez, eligen a su presidente entre antiguos magistrados.

La comisién sigue sus propias normas y decide si debe convocar a la persona
en cuestion. Las decisiones se toman por mayoria; los miembros que
expresen una posicion diferente deberan justificarla por escrito.

La comision examina cada caso y, sistematicamente, redacta un informe, en
el que puede proponer medidas, que es enviado a la empresa en cuestion.
En algunos casos, puede solicitar el asesoramiento de un especialista, como
puede ser un psicélogo.

La empresa podra tomar todas las medidas oportunas y aplicar las sanciones
disciplinarias previstas en su reglamento, ya sea por infraccion de las normas o
por una acusacion falsa.

Por ultimo, el convenio establece que, en los planes de formacién, se preste
especial atencién a los problemas de acoso sexual, acoso moral y
discriminacioén.
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Resultados de la accion

Cuando habian transcurrido diez meses de la entrada en vigor del convenio, la
«Comisién del clima laboral» sélo se habia ocupado de dos casos. Esta comision
no tiene conocimiento de ninguin problema que se haya resuelto fuera del
tribunal. Podria ser que el efecto preventivo que se buscaba con la aplicacion de
esta accién se ha cumplido, como cabia prever. También es posible que muchos
casos de menor importancia no lleguen nunca a la comision.

La direccién y los interlocutores sociales ya han reconocido que, gracias al
convenio, el personal es mas consciente del fenédmeno y puede hablar con
mayor libertad de este tema tabu.

El convenio, que ha sido suscrito por todas las organizaciones sindicales
representativas, también ha demostrado que, aunque defienden intereses
distintos, los mandos de la empresa y los representantes sindicales supieron
alcanzar un firme consenso sobre este dificil asunto.

Problemas encontrados y factores de éxito

El éxito de esta accién se debe, una vez mas, a la clara posicion adoptada por
la direccién de las empresas ATM y SATTI. Asimismo, este acuerdo, el primero
en su categoria en el dmbito nacional, ha tenido amplio eco a nivel nacional e,
incluso, a nivel internacional.

Transferibilidad de la accion

Un convenio de esta naturaleza, basado en la estima de las personas y el respeto
de su dignidad, es fundamental en una empresa de servicios; pero puede
aplicarse perfectamenta a una empresa de produccion.

Informacion complementaria

Dott. Gabriele Bonfanti

ATM

c.so Turati 19/6

[-10128 Torino

Tel. (39) 01 1576 41

Correo electrénico: bonfanti.g@atm.to.it

en el Trabajo

La direccién y los interlocutores
sociales ya han reconocido que,
gracias al convenio, el personal
es mds consciente del fenémeno
y puede hablar con mayor
libertad de este tema tabo.

Los mandos de lo empresa y los
representantes sindicales
supieron alcanzar un firme
consenso sobre este dificil
asunto.
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FACTORES EFECTIVOS DE BUENA PRACTICA
EN LA PREVENCION DEL ESTRES

«Una organizacién debe conocer
sus puntos de partida para
poder hacer una evaluacion de
los beneficios obtenidos».

La ventaja de un enfoque
gradual ha sido reconocida en
muchos proyectos de
investigacion de las
infervenciones.
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Los casos descritos en el presente informe dan la impresién de la variedad de
iniciativas que se han aplicado o se siguen aplicando en Europa en el &mbito de
la prevencién de riesgos psicosociales. Cada caso constituye un esfuerzo Unico
por resolver o reducir los problemas relacionados con el estrés, el hostigamiento
o la violencia en el trabajo. Todas las acciones preventivas se toman con las
mejores intenciones de mejorar, y muchas de las acciones descritas en el
informe han demostrado, ademas, su eficacia. Los factores que pueden
desembocar en el éxito de las intervenciones concebidas y aplicadas se ilustran
en los casos que recoge el presente informe y que se describen a continuacion.

Un andlisis idoneo de los riesgos

«Una organizacién debe conocer sus puntos de partida para poder hacer una
evaluacién de los beneficios obtenidos» (Kompier y Cooper, 1999, p. 334). Existen
diferentes formas de analizar el punto de partida: andlisis de los informes de la
organizacion, registros, estadisticas y documentos, entrevistas a las personas clave,
o con ayuda de cuestionarios. A menudo se realiza una encuesta con el fin de
obtener una evaluacion de la situacién de partida. En cualquier caso, el proceso no
debe terminar en el escrutinio. Una organizacién no deberfa comenzar nunca un
estudio de las condiciones de trabajo sin que exista la clara intencion de tomar
medidas en caso de que los resultados asf lo aconsejen. Para mantener el apoyo y
la participacion, también es fundamental informar al personal cuanto antes de los
resultados del estudio asi como sobre las actividades previstas, de las entrevistas u
otras formas de andlisis de los problemas que vayan a realizarse. Por ejemplo, el
caso 3.1 («Work positive»: un enfoque de la gestion del estrés para las PYME,
Comisién mixta del HEBS y la HSA., Escocia e Irlanda), ofrece un ejemplo de una
herramienta para el escrutinio del entorno laboral psicosocial.

Planificacion minuciosa y enfoque gradual

Los requisitos previos para una intervencion efectiva de prevencién del estrés es
el establecimientto de objetivos claramente definidos y grupos objetivo, una
delegacién idonea de tareas y responsabilidades, una planificacién adecuada,
recursos financieros y medios de accion. Es importante traducir debidamente las
necesidades y los recursos en acciones y en un claro equilibrio entre los objetivos
y los medios. El primer paso deberia ser un anélisis fiel de la situacion y de los
recursos disponibles. A continuacién, sigue el desarrollo de intervenciones
idéneas, su aplicaciéon y una evaluacion de las mismas. La ventaja de un enfoque
gradual ha sido reconocida en muchos proyectos de investigacién de las
intervenciones. Algunos de los casos descritos en el presente informe, como el
caso 3.1 («Work positive»: un enfoque de la gestion del estrés para las PYME,
Comisiéon mixta del HEBS y la HSA., Escocia e Irlanda), el caso 3.2 (Cémo
abordar el estrés relacionado con el trabajo: enfoque de la gestion de riesgos
aplicado por los enfermeros en una fundacién del National Health Service.
Reino Unido) y el caso 4.2 («StRess.Moderator»: un método para gestionar el
estrés. Austria), representan algunos ejemplos de herramientas y orientaciones
de utilidad en la planificacion gradual y la aplicacion de las intervenciones.
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Combinacion de medidas enfocadas al trabajo
y a los trabajadores

Un buen andlisis de riesgos y medidas graduales son factores decisivos para
desarrollar soluciones adecuadas a los problemas o a las previsiones que se desean
alcanzar. Con el fin de reconocer el problema en su origen y no centrar los
problemas en las personas, a menudo es preferible una combinacién de medidas
enfocadas al trabajo y a los trabajadores. Debe darse prioridad a la prevencion
organizativa y colectiva. El caso 4.5 (Acceso vial y condiciones de trabajo de los
conductores de autobuses. Suecia) ilustra una accién eficaz para la prevencién del
estrés dirigida exclusivamente al nivel organizativo. En algunos casos, los
problemas del entorno laboral son una parte inseparable del propio trabajo y no
pueden ser eliminados. Esto se ilustra en el caso 4.4 (Politica de gestion del estrés
en el cuerpo de policia federal belga). El riesgo de violencia o los sucesos
estresantes no pueden eliminarse del puesto de trabajo, pero, en estos casos, se
combinan los cambios organizativos con la formacién del personal para que éste
pueda controlar la situacion asi como las reacciones a la misma. Es importante
distinguir entre las condiciones de trabajo inevitables y las condiciones de trabajo
que pueden cambiarse, y no malgastar energia con lo que no se puede cambiar.

Soluciones especificas al contexto

Deben desarrollarse soluciones sostenibles, en el contexto especifico del lugar de
trabajo, haciendo uso de los recursos locales. Esto no implica que no deban
intervenir expertos externos. La especializacién en el puesto de trabajo, sin
embargo, es un recurso muy importante en el desarrollo de una intervencion. Debe
utilizarse la pericia de los trabajadores para analizar el problema y desarrollar
soluciones adecuadas. Los trabajadores han pensado a menudo en soluciones muy
concretas para mejorar su trabajo y las circunstancias laborales. Es importante
hacer uso de este potencial. Generalmente, el proceso se beneficiara de la
participacion de expertos externos (investigadores, asesores, expertos en SST,
sindicatos, etc.) asi como de los miembros de la organizacion (trabajadores y
mandos). El caso 3.3 (Circulos de salud: un enfoque participativo para mejorar las
condiciones de trabajo relacionadas con la salud. Alemania) ilustra un método para
facilitar y apoyar un enfoque participativo que incluye la especializacion interna y
externa, mientras que el caso 5.2 (Prevencion de la violencia fisica en el trabajo en
el sector del comercio: método Kauris. Finlandia) y el caso 3.4 (Naoussa Spinning
Mills SA: programa de proteccion de la salud en el lugar de trabajo. Grecia) ofrecen
ejemplos de dichos procesos.

Médicos con experiencia e intervenciones basadas en pruebas

Cuando asesores y médicos externos participan en el desarrollo y la aplicacion
de una intervencién, es fundamental que todos ellos tengan una trayectoria
profesional reconocida. Esto implica ademas tener profundos conocimientos de
los Ultimos avances y de las pruebas existentes en el &mbito en cuestion. A pesar
de que conviene evitar la utilizacién aleatoria de intervenciones
«prefabricadas», por otro lado es importante construir las intervenciones, en la
medida de lo posible, sobre conocimientos ya existentes y pruebas cientificas.
Se recomienda un equilibrio entre las intervenciones que estan basadas en
pruebas y las que se basan en el contexto. Esta afirmacion se pone de relieve en
el caso 4.6 («Take care»: programa de intervencion en equipo contra el burnout
(agotamiento) para asistentes sanitarios de oncologfa. Paises Bajos) y en el caso
4.3 (Programa clinico de prevencion y control del estrés. Portugal).

en el Trabajo

Debe darse prioridad a la
prevencion organizativa y
colectiva.

La especializacion en el puesto
de trabajo, sin embargo, es un
recurso muy importante en el

desarrollo de una infervencian.

Se recomienda un equilibrio
entre las interveniones que
estdn hasadas en pruebas y las
que se basan en el contexto.
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La direccion deberia asumir la
responsabilidad y el personal
deberia participar en todas las
fases: evaluacion, toma de
decisiones y aplicacidn.

Los cambios organizativos de
envergadura no son viables a
menos que la direccion esté
dispuesta a introducir
modificaciones y a invertir —al
menos en cierfa medido— en
la mejora del lugar de trabajo.
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Didlogo social, participacion e implicacion de los trabajadores

Para garantizar la titularidad de una intervencién son imprescindibles, en cada
fase del proyecto, la participacion y el compromiso de los trabajadores y de sus
representantes, de los mandos intermedios y de la direccién. La direccion
deberia asumir la responsabilidad y el personal deberia participar en todas las
fases: evaluacion, toma de decisiones y aplicacién. La direccién y el personal
representaran motivos e intereses distintos en las actividades de prevencién del
estrés, y a esto se suma el interés de asesores, investigadores y otras partes. Es
importante encontrar un compromiso de intereses coincidentes o paralelos, que
deberian constituir la base de la cooperacién. En algunos casos, se puede
formar al personal local como expertos a los que recurrir, y que puedan tender
puentes entre las diferentes partes. El caso 3.5 (Proyecto de intervencién sobre
absentismo y bienestar (PIAB). Dinamarca) y el caso 6.2 (Servicio de transporte
publico de Turin: Convenio sobre la prevencion del acoso sexual, el acoso moral
y la discriminacion. Italia) son ejemplos de iniciativas en las que diferentes
incentivos —econdmicos, de servicio y condiciones laborales— han contribuido
a la misma accién produciendo un efecto de sinergia.

Prevencion sostenida y respaldo de la direccion

Los cambios organizativos de envergadura no son viables a menos que la
direccién esté dispuesta a introducir modificaciones y a invertir —al menos en
cierta medida— en la mejora del lugar de trabajo. Este principio se ilustra en el
caso (La Poste: Gestiéon del estrés relacionado con situaciones de agresividad.
Francia), en el que el compromiso de la direccién al mas alto nivel de la empresa
fue un factor decisivo.

Asimismo, si queremos que las mejoras sean sostenibles, la direccién debe
incorporar actividades preventivas en la gestién regular de la empresa, por
ejemplo, como parte del sistema de gestién de las condiciones de trabajo.
Paralelamente a los sistemas de garantia de la calidad del producto, deberian
incluirse, como parte de la gestién continua, sistemas que garanticen
determinadas condiciones laborales o coddigos de préactica. El caso 6.1 (Grupo
operativo para la prevencion del hostigamiento en el lugar de trabajo de la
Health and Safety Authority (HSA). Irlanda) ilustra un esfuerzo por respaldar el
compromiso a todos los niveles de la organizacién y mantener un esfuerzo
preventivo respecto al hostigamiento. Para poder saber si se han alcanzado y
sostenido los objetivos de cambio, deberian integrarse en la rutina actual del
lugar de trabajo estudios sistematicos sobre el lugar de trabajo. La importancia
de la reduccién de riesgos y del seguimiento a mas largo plazo se pone de
relieve, en particular, en la herramienta que se describe en el caso 3.2 (Cémo
abordar el estrés relacionado con el trabajo: enfoque de la gestion de riesgos
aplicado por los enfermeros en una fundacién del National Health Service.
Reino Unido).
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Con objeto de fomentar la mejora,
principalmente del medio de frabao, para
proteger la seguridad y la salud de los
trabajadores, de acuerdo con lo previsto
por el Tratado y los sucesivos programas
de acdn relativos a la seguridad y la salud
en el lugar de trabajo, lo Agencia tendra
como objefivo proporcionar a los organismos
comunitarios, a los Estados miembros y a
los medios interesados foda la informacion
téenica, dientifica y economica dfil en el
dmbito de la seguridad y la salud en el
trabajo.
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