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INTRODUCCION

La presente investigacion estuvo basada en el diagndstico, disefio e implementacion de
un programa sobre las practicas de autocuidado y de la cultura de prevencion la cual fue
efectuada con el personal que labora en el Ministerio de Obras Publicas, Trasporte,
Vivienda y Desarrollo Urbano (MOP). Por lo tanto, la investigacion consta de tres fases que

se detallan a continuacion:

Fase de exploracion, en la cual se realizd la administracion de los instrumentos al
personal designado y la recopilacion de la informacion; fase diagnostica, en la que se
efectud el procesamiento de la informacion y se elaboré un analisis cuantitativo y
cualitativo de los resultados asi como la elaboracion de una aproximacién diagndstica y la
fase de intervencion, en la que el equipo de investigacion a partir de los resultados
obtenidos efectlio una propuesta de intervencion y su respectiva aplicacion, basada en los

resultados de las fases mencionadas anteriormente.

La importancia de la investigacion radica en conocer las practicas de autocuidado y la
cultura de prevencion que tienen los empleados asi como la promocion que se da en cada
area de trabajo, de igual forma, a través de la investigacion y los resultados de la misma, se
disefid un plan de intervencion en el cual se abordaron teméticas que favorecieron al
conocimiento de las practicas necesarias para instaurar la cultura de prevencion y

concientizar sobre el autocuidado de cada empleado dentro y fuera de la institucion.

El contenido del presente trabajo de investigacion, se describen a continuacion: Capitulo
I, contiene la situacion problematica, la justificacion del estudio la cual sustenta el por qué
y él para que, de la necesidad de la investigacion, los objetivos generales y especificos que

fueron las directrices a seguir en el proceso.

Capitulo 11, hace referencia al marco tedrico que contiene antecedentes nacionales e
internacionales sobre la tematica, bases tedricas que sustentan el estudio, conceptos de
autocuidado vy la cultura de la prevencion y los factores que determinan ambos conceptos.




Capitulo 11, contiene la Metodologia de la investigacion, en la cual se da a conocer el
tipo de estudio, la poblacion y muestra que se utilizd para su realizacion, las técnicas e
instrumentos que se emplearon, el procedimiento metodoldgico, asi como los recursos

necesarios con los cuales se llevd a cabo el proceso de investigacion.

Capitulo 1V, consiste en la presentacién de analisis, sobre la base de los enfoques
metodologicos Cualitativo y Cuantitativo, que orientaron la recoleccion de datos, asi como

el procesamiento de los mismos con modalidades rigurosas que caracteriza a cada enfoque.

Capitulo V, se propusieron las respectivas conclusiones y recomendaciones tanto a la
institucion como al Departamento de Psicologia y finalmente se detallan las referencias

bibliograficas utilizadas en la presente investigacion.

De igual forma, se muestran los anexos pertinentes a la investigacion, tales como los
instrumentos que se utilizaron para recabar datos como la entrevista dirigida a jefaturas,
cuestionario para el personal y la guia de observacion con sus respectivas constancias de
validacion de instrumentos sometidos a criterios de jueces, el programa de intervencion
dirigido al personal del MOP vy finalmente se presenta la evaluacion de la ejecucion del

programa.
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CAPITULO I: PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

A. Situacion Actual

La falta de autocuidado y de una cultura de prevencion instaurada de forma
permanente tanto en instituciones del sector privado como del sector publico, es un
problema grave que sigue afectando considerablemente a la poblacion salvadorefia,
a nivel social y econémico. El autocuidado busca a través de la concientizacion,
generar un cambio cultural que tenga como premisa la responsabilidad y prevencion
de accidentes laborales e incluso enfermedades psicologicas causadas por el nivel
de estrés o ansiedad que genera la carga laboral, desde el punto de vista de las
organizaciones, los expertos comentan que en la actualidad es un desafio que se
puede enfrentar desde diversas perspectivas, sin embargo, en la investigacion, la
salud mental fue retomada como una condicion prioritaria para el desempefio

satisfactorio de los trabajadores.

Las instituciones juegan un rol importante en el cambio cultural y en impulsar
una mayor seguridad para sus empleados, es decir, que el empleador debe
preocuparse por actualizar las medidas preventivas y brindar constantes
capacitaciones que permitan prevenir enfermedades o0 accidentes, es por esto que la
presente investigacion fue orientada a evaluar el autocuidado y promover la cultura
de la prevencion en la institucion del Ministerio de Obras Publicas (MOP), con el
fin de reducir los niveles de exposicion a riesgos de accidentes como lesiones y
enfermedades profesionales. Instaurar dicha cultura, permite el desarrollo integral

de las personas y el crecimiento sustentable de las organizaciones o instituciones.

B. Enunciado del Problema
¢Existen adecuadas practicas de autocuidado y cultura de la prevencion en el
personal del area de la Gerencia de Adquisiciones y Contrataciones Institucional que

labora en el Ministerio de Obras Publicas, Trasporte y Desarrollo Urbano?

12
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C. Objetivos

General

Elaborar un diagnéstico sobre las practicas de autocuidado y cultura de
prevencion y a partir de este disefiar e implementar un programa de
intervencion que promueva dichos aspectos en el personal que labora en el
area de la Gerencia de Adquisiciones y Contrataciones Institucional (GACI)
del Ministerio de Obras Publicas, Transporte, Vivienda y Desarrollo Urbano
(MOP).

Especificos

v Evaluar las areas del autocuidado (Fisico, Emocional, Estilos de Vida,

Enfermedades, etc.) con el propdsito de identificar aquellas que sean
deficientes en los trabajadores del area de la GACI del Ministerio de Obras
Publicas, Trasporte y Desarrollo Urbano (MOP).

Incentivar a la busqueda auténoma de herramientas que les permitan a los
empleados desarrollar el autocuidado, con el fin de que encuentren
soluciones viables a las situaciones cotidianas que afectan su bienestar

psicoldgico.

Ejecutar acciones de promocion y prevencion a traves de un programa de
intervencion en el cual se promueva de forma progresiva la cultura de
prevencion y autocuidado en la salud fisica y mental en el personal del area
de GACI de calidad del MOP.

13
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D. Justificacion

En la actualidad las practicas de autocuidado se consideran un elemento
necesario para el bienestar de los trabajadores, siendo una construccion que abarca
las dimensiones cognitiva, social y psicolégica. Para que una persona pueda
desarrollar conductas de autocuidado debe interiorizar las tareas y habitos de
proteccidn y responsabilidad para conservar la vida e integridad de si mismos, sin
embargo, esto se logra a partir de un proceso de aprendizaje en el que las personas
desarrollan habilidades para la vida que les permiten optar por decisiones saludables

a nivel personal y social.

La cultura de la prevencion conjuntamente con las practicas del autocuidado son
condiciones indispensables para el desarrollo de la salud, fisica, emocional y mental
en los trabajadores, por lo tanto, para evaluar al personal que labora en el MOP
especificamente en el &rea de la GACI fue necesario e importante llevar a cabo una
evaluacion a través de instrumentos como la encuesta y entrevista semiestructurada

para identificar los factores de riesgos en el area de trabajo.

Considerando la complejidad de esta problematica, fue necesario que la
poblacion de trabajadores con la que se realizé la investigacion e intervencion
tomaran conciencia sobre la importancia de aprender a prevenir antes que curar, es
decir a velar por la salud fisica y psicologica, en especial a evitar diversas
enfermedades, ya que durante la realizacion de las actividades diarias se da poca
importancia al cuidado personal.

El impacto social que toma el estudio es basicamente promover las practicas de
autocuidado y cultura de la prevencion a través de herramientas que concienticen al
personal de la Gerencia de Adquisiciones y Contrataciones (GACI), con el fin de
evitar malestar fisico y psicoldgico; asi mismo, que el personal pueda adoptar
nuevas conductas, actitudes y habilidades en pro de la salud fisica y mental, a raiz
de esto se disefi0 y ejecutd un programa de intervencién basado en la promocién de
practicas de autocuidado y cultura de la prevencion.

14
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E. Delimitacion

a)

Espacial: Ministerio de Obras Publicas, Transporte, Vivienda, y Desarrollo

Urbano.

b) Social: Personal del Area de Gerencia de Adquisiciones y Contrataciones

c)

Institucionales (GACI)

Temporal: Febrero a Septiembre de 2019

F. Alcances y Limitaciones

Alcances

a)

b)

Se obtuvo un diagnédstico acerca de las practicas de autocuidado y de la
Cultura de la Prevencidon del personal que labora dentro de la Gerencia de

Adquisiciones y Contrataciones Institucionales (GACI), del MOP.

Se promovid la salud mental y fisica a través del disefio e implementacion
de un programa de intervencion en el cual el personal pudo adquirir nuevos
habitos para el cuidado de si mismos a través de estrategias que les ayudaran
a reducir los sintomas de estrés o ansiedad, principalmente en el entorno

laboral.

Se fomento la cultura de la prevencion en los empleados de la institucion, en
el cual tomaron un papel activo en la toma de conciencia de los riesgos a que
estan expuestos en su area de trabajo y que esto les permita adoptar medidas
que prevengan accidentes laborales.

15
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Limitaciones

a)

b)

Retraso en el inicio del proceso de investigacion, ya que en un principio se
negé la solicitud del equipo, postergando la seleccion de muestra y

recoleccion de datos.

Poco interés por parte de algunos empleados de la Gerencia de
Adquisiciones y Contrataciones Institucionales (GACI), en el proceso de

recoleccion de datos de la encuesta dirigida.

Dificultad para asistir a las jornadas de intervencion por parte de algunos
empleados debido a que tenian que hacer trabajo de campo o las reuniones
propias de sus funciones no les permitian llegar al taller.

16
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CAPITULO Il: MARCO TEORICO

2.1 Antecedentes
2.1.1 A nivel Internacional

"1 Autocuidado:

Este tema fue estudiado por una investigacion de posgrado en la Universidad Rafael
Landivar de Guatemala en el afio 2015, la investigacion abordada el tema de conductas y
condiciones de autocuidado en salud mental de los defensores y las defensoras de los
derechos humanos de la nifiez y la adolescencia. La investigacion consistio en evaluar las
conductas y condiciones de autocuidado, tanto los factores de riesgo como las estrategias
que practican los defensores y las defensoras de Derechos Humanos que trabajan en la
promocion, prevencion, atencion y proteccion de los derechos de la nifiez y adolescencia
para el autocuidado de su salud mental. Esta investigacion es de tipo cuantitativa y se aplico

una Escala de Autocuido a las personas participantes del estudio.

Los resultados concluyen en que los principales factores de riesgo de las conductas y
condiciones de autocuidado que se encontraron son: la supervision, las actividades
recreativas dentro del ambito laboral, la actividad fisica y las condiciones laborales
adecuadas; Y las principales practicas y estrategias de autocuidado que se encontraron son:
mantener una vida social activa fuera de la oficina con la familia y amigos, el uso del
humor dentro del &mbito laboral y el apoyo de redes sociales dentro del trabajo. (Ortiz,
2015, p.8).

Asi mismo Ortiz (2015) menciona que para alcanzar los objetivos de la presente
investigacion se selecciond profesionales de las ciencias sociales que laboran en
instituciones tanto gubernamentales como no gubernamentales, que tengan como eje
principal tanto la proteccion y la atencién psicosocial a nifiez victimas de cualquier tipo de
violencia, como la prevencion y promocion de los derechos de la nifiez y adolescencia y su

desarrollo integral.

17
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El tamafio de la muestra fue de 36 personas, entre ellas fueron 30 mujeres y 6 hombres,
a las cuales se les aplic6 el instrumento, “Escala del Autocuido para psicélogos clinicos de
Guerra.”! , basado en opciones de respuesta tipo Lickert.

Esta investigacion concluyé en que se encontraron niveles altos de autocuidado en dicha
institucion, ya que en las puntuaciones de las escalas la mayor parte de las personas de la
muestra puntearon en items frecuentemente en conductas de autocuido. Asi mismo se
investigo los principales factores de riesgo en las conductas y condiciones de autocuidado

que manifestaban los profesionales relacionados a la falta de autocuidado.

"1 Cultura de la Prevencion:

También es importante mencionar el surgimiento de la cultura de la prevencién en 1986,
este concepto nace a raiz de accidentes en el area laboral que marcaron a los trabajadores de
manera negativa en esa época, Sin embargo, a medida que se continué desarrollando,
comenz0 a integrar también a las enfermedades derivadas de las malas condiciones de
trabajo. Una primera observacion es entonces que no solamente el término sino el concepto

y sus significados estan en permanente evolucion.

En 1986, el accidente de Cherndbil puso en tela de juicio la confianza de la comunidad
internacional en relacién a la energia nuclear. En 1986, dos explosiones fundieron las 1.000
toneladas de concreto del reactor 4, liberando productos de fusion a la atmosfera. El costo
inmediato fue de 30 vidas, pero se contamind un area de 400 millas alrededor de la planta
de Ucrania, con aumentos significativos en el riesgo de muerte por cancer en Escandinavia

y en los paises del Este Europeo.

La Agencia Internacional de Energia Atomica (Internacional Atomic Energy Agency
IAEA) identificd una “pobre cultura de la seguridad” como factor contribuyente al desastre.
Es a partir de aqui que se comienza a difundir y analizar el concepto de cultura de la
seguridad. La revision del accidente que hace INSAG (Internacional Nuclear Safety
Advisory Group) comienza expresando que la conclusion vital que se alcanza es “la suma

importancia de poner una autoridad completa y responsabilidad por la seguridad en los

! Escala de Autocuidado para psicélogos clinicos de Guerra et al. (2008), fue disefiada en Chile para medir la
frecuencia de emisidn de conductas y condiciones de autocuidado en psicélogos que trabajan 53 realizando
psicoterapia o en la atencién psicolégica.
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maximos niveles de gerencia que actGan en las plantas. Las normas de procedimiento,
apropiadamente revisadas y aprobadas deben ser suplementadas por la creacion y
mantenimiento de una ‘cultura de la seguridad nuclear” (Rodriguez, 2009, pag. 39).

Rodriguez (2009) en su publicacion “Los convenios de la OIT sobre seguridad y salud en
el trabajo” afirma que: El concepto de cultura de la seguridad nace vinculado con los
accidentes, especialmente los ocurridos en centrales nucleares y en la aviacion. Sin
embargo, agrega que a medida que se continud desarrollando el concepto, también
comenzd a comprender las enfermedades debidas a las malas condiciones de trabajo.
Gherardi y Nicolini, (s.f) sostienen que, “la Seguridad es una propiedad emergente del
sistema cultural que produce la concepcion social de lo que es peligroso o seguro y qué

actitudes y conductas son las apropiadas frente al riesgo, el peligro o la seguridad”.

El concepto habla sobre el hecho de que en los accidentes mayores se hayan localizado
fracasos en los sistemas de gestion de la seguridad ha sugerido que siempre son falibles,
pese a todos los esfuerzos que se hagan en pos de su perfeccion. Esto ha determinado una
rapida atencion a la idea de una cultura de la seguridad. Se parte de la base de que cualquier
sistema funcionara mejor en organizaciones que posean una cultura de la seguridad, y al
mismo tiempo se sostiene que cuando se carece de ella es muy probable que los sistemas

implementados tengan fallos.

Un ejemplo de esto es el estudio realizado dentro de la empresa General Motors que, en
el afo 1993, empieza a implantar en todas sus factorias, un programa de promocion de la
cultura de la prevencion y autocuidado, a través de un cambio cultural de arriba hacia
abajo, en donde participaran desde los estratos mas superiores de la empresa hasta los mas
operativos (Ibermutuamur, como se cit6 en Aldaz, 2018).

Cada afio uno de cada tres trabajadores de la organizacion sufria accidentes, y los costes
anuales de indemnizacién por todos estos sucesos ascendian a mas de 100 millones. Por lo
tanto pusieron en marcha dinamicas de cambio, en donde participaban directivos y
representantes de los trabajadores, que se encargaban de visitar cada una de las plantas de la
compaiiia, para poder conocer como se encontraba el nivel de prevencion y a partir de ello
proponer iniciativas que demuestren que la seguridad y la salud son fundamentales y no
netamente palabreria, buscando de esta manera que cada trabajador de GM pueda decir que
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la compafiia se preocupa realmente por el bienestar, pues con este cambio hacia la cultura
preventiva logré reducir en un 87% la siniestralidad laboral, y en un 94% las jornadas
perdidas (Ibermutuamur, como se cité en Aldaz, 2018).

Otro estudio realizado en Europa, se enfoca en el bienestar que genera para un
trabajador tener establecida una cultura preventiva y de autocuidado dentro de la
organizacion. Este estudio se centrd en las empresas del IBEX 35 entre los meses abril y
junio del afio 2011, que constituyen un grupo de organizaciones muy representativas en
términos econdmicos, y en donde la promocién de la seguridad en el trabajo y el bienestar
deberia ser también un aspecto fundamental. La cultura de la prevencion se encuentra
asociada a su vez con la del bienestar, y estas en conjunto tienen como fin promover la

satisfaccion en el lugar de trabajo.

Dentro de las conclusiones a las que se llegaron con este estudio, es que las empresas
participantes realizan auditorias tanto internas como externas para conocer el estado de sus
empleados y como perciben ellos a la empresa, pero que por otro lado no se han
generalizado estudios que permitan valorar como mejorar la productividad y el bienestar de
los trabajadores cuando se promueve la prevencion y el autocuidado dentro de las
organizaciones; ya que en mayor o en menor grado de implantacion de estos modelos lo
que buscan las organizaciones es ser reconocidas como saludables tanto para sus empleados

como para la comunidad (Alcocer, 2011, p.11).

2.1.2 A nivel nacional

"1 Autocuido:

En El Salvador, se realizd una investigacion de trabajo de graduacion en la Universidad
de El Salvador, en la Facultad de Ciencias y Humanidades, Departamento de Psicologia; el
tema investigado fue acerca del “Diagnostico de las necesidades psicoldgicas que presenta
el Cuerpo de Socorristas Voluntarios de Cruz Roja Salvadorefia, sede en San Salvador y
propuesta de un programa de autocuidado para el fortalecimiento de su salud mental”, este
estudio fue realizado en el afio 2015, el cual consistia en realizar una investigacion de tipo

Diagndstica.

Segun Climaco, Martinez y Villanueva (2015) se estudi6 cémo la atencion de

emergencias y desastres de los voluntarios socorristas de Cruz Roja Salvadorefia, genera un
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impacto a nivel psicoldgico, debido a la exposicion a multiples escenarios de riesgo, por lo
tanto, el proceso fue orientado a realizar un diagndstico de las necesidades psicoldgicas que
presentan los socorristas voluntarios de la Cruz Roja Salvadorefia sede San Salvador.

A partir del diagnostico que se realizo se identificaron problematicas, de las que mas se
presentaron en los resultados, estas fueron el miedo y la ansiedad; son dos aspectos
presentes antes y durante la atencidn de casos de emergencias o desastres, debido al tipo de
emergencia que se atiende (accidentes, automovilisticos, partos de emergencia, entre otros),
a las caracteristicas individuales de los voluntarios y el contexto donde ocurrié la
emergencia; de tal manera que dependiendo de los factores expuestos, asi sera el nivel de
afectacion emocional en los socorristas (Climaco et al., 2015).

El dltimo paso de esta investigacion fue realizar el programa de intervencion sobre el
autocuido en la muestra realizada, que fue de 126 voluntarios, divididos en 15 brigadas. El

En este programa se utilizaron los modelos cognitivo-conductual y humanista existencial.

Asi mismo Climaco et al. (2015) menciona que, se contd con 14 sesiones realizadas,
abarcando 4 areas en pro del autocuido en la salud mental y realizando técnicas sobre
autoestima, motivacion, estrategias para abordar la tristeza, ansiedad y temores, y desahogo
emocional; al mismo tiempo en el area social se abordaron técnicas relacionadas con el
poco involucramiento en las actividades familiares, comunicacion, administracién efectiva
del tiempo vy relaciones interpersonales; en el area conductual, se trabaja el manejo del
estres, actividades fisicas y cuido de la salud; y en el area cognitiva, se manejan técnicas de

resolucion de conflictos y creatividad.

(1 Cultura de la prevencién

Es de mencionar que este tema es bastante nuevo en El Salvador y del cual no se han
realizado investigaciones al respecto, sin embargo, se han encontrado ciertas
investigaciones de campo con temas relacionados al Autocuidado y a la Cultura de la
Prevencidn, uno de ellos se investigo en el afio 2014, por estudiantes de la Universidad de
El Salvador, de la escuela de Administracion de Empresas; quienes realizaron su tema de
proceso de grado acerca de Seguridad y Salud Ocupacional en el Colegio loseph,

Municipio de Soyapango, Departamento de San Salvador, retomando la importancia de la
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seguridad y la salud ocupacional en las instalaciones del colegio, inspeccionando e

identificando las condiciones reales en las que se encuentra dicho colegio.

Se identifico lo que carece la institucion, es decir, la falta de sefiales de evacuacion, falta
de extintores, instalaciones deterioradas y sobre todo falta de programas o planes sobre
seguridad y salud ocupacional; para lograr esta identificacion se procede a utilizar las
técnicas e instrumentos de investigacion como la encuesta, obteniendo informacion de parte
de los empleados y alumnos del colegio, y de esta manera disefiar el Programa de

Seguridad y Salud Ocupacional. (Garcia, Hernandez y Valladares, 2014).

En esta investigacion lograron identificar los riesgos del lugar, algunos ejemplos de
estos son: instalaciones eléctricas en mal estado, toma corriente y cajas eléctricas sin
proteccidn, obstaculos en los pasillos, falta de extintores y de sefiales de evacuacién en
casos de emergencia, esto con el objetivo de proteger su integridad. Es por ello que para
integrar un Programa de Seguridad y Salud Ocupacional fue necesario hacer una
investigacion sobre las condiciones y necesidades del Colegio loseph. (Garcia, et al., 2014).
En base a este diagnostico se aplicé un programa que contrarrestara dichos problemas de
seguridad dentro de las instalaciones del colegio.

2.2 Base Teo6rica

2.2.1 Psicologia Humanista y Autocuidado:

1 La Teoria Humanista de la Personalidad de Carl Rogers

La corriente Humanista es una de las mas importantes en la psicologia, ya que es
Ilamada “la psicologia optimista” por la gran importancia que tiene el ser humano
haciéndolo unico y con tendencias a la autorrealizacion y el Autoconcepto; es por esto que

también es conocida como psicologia individual.
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Varios pioneros de la psicologia defendieron una vision positiva del ser humano, autores
como Abraham Maslow con su popular piramide de las necesidades ?de 1943 y Carl Rogers
que enfatiza la autorrealizacion del ser humano y creacién de la teoria humanista de la
personalidad a la comprension del “si mismo” o el “Yo” en 1959. Tanto las teorias de
Rogers como las de Maslow se centran en las elecciones individuales, y ninguna de las dos
sostiene que la biologia es determinista. Ambos enfatizaron el libre albedrio y la
autodeterminacion que tiene cada individuo para convertirse en la mejor persona que

puedan llegar a ser.

De acuerdo a Carl Rogers (1959): “Las personas quieren sentir, experimentar y
comportarse de formas que son consistentes con la autoimagen. Cuanto mas cercana esta la
autoimagen y el yo ideal, mas consistentes y congruentes son las personas y mas valor

creen que tienen”.

] La persona, segiin el Humanismo:

Torres (2019) menciona, que los psicélogos humanistas como Carl Rogers propusieron
algunas ideas sobre los procesos mentales en los que se enfatiza la libertad de los
individuos a la hora de tomar el rumbo de sus vidas. Segun ellos, ni los factores bioldgicos
ni los ambientales son determinantes en nuestro comportamiento, y no nos "arrastran™

irremediablemente.

Esto quiere decir que la diferencia de la corriente Humanista a las otras corrientes, es
gue esta no crea un concepto pesimista del ser humano, sino mas bien, el ser humano es
libre y desarrolla su crecimiento personal luchando por llegar a ser quien quiere ser. A

través de este desarrollo personal la persona crea su caracter y el modo de ser.

2 L3 Pirdmide de Maslow, o jerarquia de las necesidades humanas, es una teoria psicoldgica propuesta por
Abraham Maslow en su obra: Una teoria sobre la motivacion humana de 1943, que posteriormente amplid.
Maslow formula en su teoria una jerarquia de necesidades humanas y defiende que conforme se satisfacen
las necesidades mas basicas, los seres humanos desarrollan necesidades y deseos mas elevados.

——
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1 La personalidad funcional segun Carl Rogers:

Carl Rogers propone la idea de que la personalidad de cada individuo puede analizarse
segun el modo en el que se acerca o se aleja a un modo de ser y vivir la vida al que él pone
la etiqueta de persona altamente funcional (Torres, 2019). Segun Rogers, las personas
buscan alcanzar sus objetivos y metas en la vida, cuando logran esto, el individuo consigue
auto-actualizarse, esto significa que la persona tiene contacto con el aqui y ahora, sus

experiencias subjetivas y sus sentimientos, y que esta en continuo crecimiento y cambio.

La teoria de Rogers también menciona que “Todas las personas tienen el proposito de
buscar congruencia (equilibrio) en tres areas de sus vidas: la autoestima, la autoimagen y el
Yo ideal” (Sanchez, 2014). Cuando hay una vision incongruente entre las areas
mencionadas anteriormente, el rol del terapeuta serd transformar esta vision en una mas
congruente, ajustando la percepcion que la persona tiene de la imagen de si mismo y su
autoestima, asi como construyendo un Yo ideal mas realista para que pueda conseguirse

maés facilmente.

[1 Relacion del Autocuidado con la corriente Humanista:

El ser humano es un organismo que existe en relacion a un medio ambiente fisico, social
y cultural. Por lo tanto, el ser humano comparte una serie de caracteristicas con los demas
organismos vivos. Bajo esta concepcion el ser humano no es un componente, sino una
totalidad, donde “el todo es mas que la suma de sus partes”. En este contexto, el
“organismo” no se refiere Unicamente al cuerpo fisico, sino al ser humano (cuerpo,
sensaciones, emociones, pensamientos, etc.). Ademas, es un organismo que interactua
activamente con su medio. Esta inscrito en un campo que incluye tanto las condiciones
fisicas, como los procesos sociales y culturales que dan forma a su contexto. Se relaciona
en forma activa y creativa con el medio y con los organismos con que comparte su

existencia.
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Bajo este principio, en relacion al autocuidado y cultura preventiva, el ser humano se ve
influenciado por su entorno fisico, social y cultural (creencias, valores, conductas,
actitudes, habitos, entre otros.), los cuales se aprenden a través la interaccion continua en su
ambiente circundate, por lo que inciden de forma directa en su personalidad, autoestima,

relaciones sociales, etc., incidiendo en la salud fisica y mental.

El ser humano esta dotado de subjetividad. Es decir, tiene experiencias en relacion a la
interaccion con su medio, por lo tanto, la persona experimenta subjetivamente vivencias
relativas al modo en que se relaciona con su entorno y con otros seres humanos. Estas

experiencias acceden a la conciencia y son simbolizadas.

Se dice que las personas a través de su relacion con su entorno, adquieren experiencias
sean estas positivas 0 negativas las cuales influyen de forma directa en ellas, si lo
relacionamos al autocuidado una experiencia negativa o positiva ante (enfermedades,
lesiones, accidentes, trastornos, etc.) le permite a la persona instaurar en su esquema mental
medidas y préacticas en pro de su salud fisica y mental, ya que segun la teoria el ser humano
tiene la capacidad de enfrentar tales problemas enfocandose en él mismo en el aqui y en el
ahora para poder resolver sus dificultades.

Tambien, como se hablaba anteriormente, el ser humano construye una nocion de si
mismo. Mediante la funcion de reflexividad, el ser humano toma conciencia de si mismo,
construyendo una representacion de aquello que lo constituye como un “yo” diferente de

los “otros”.

En otras palabras, el ser humano es autoconsciente, reflexivo y llega a tomar conciencia
sobre si mismo en base a las experiencias de la vida diaria. En relacién a la practica del
autocuidado, cuando una persona se ve afectada a nivel de su salud fisica o0 mental debido a
una carencia de cultura preventiva, estas circunstancias generan que la persona tome
conciencia de su situacion actual y mediante ello, modifique sus patrones de conductas,

habitos, creencias, etc., en pro de su salud.

El ser humano tiende naturalmente al crecimiento y la actualizacion de sus
potencialidades, también conocida como la “Tendencia Actualizante”, esto quiere decir que
la persona puede alcanzar todos sus potenciales todo y cuando las condiciones sean
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correctas, porque también puede estar limitados al contexto, para que el ser humano alcance
su mayor potencial tiene que aprender a tener congruencia de la que quiere y como se
comporta, es decir que si la persona quiere estar pleno en cuanto a su salud mental y fisica

es necesario que actué por si solo y aprenda a desarrollar una cultura de autocuido.

Asi mismo Rogers en su teoria, identificd cinco caracteristicas de la persona plenamente

funcional:

1. Apertura a la Experiencia: Se basa en que las personas aceptan tanto las
emociones positivas como las negativas. Las emociones negativas no son negadas,
sino examinadas (en lugar de recurrir a mecanismos de defensa del yo). Si una
persona no puede abrirse a sus propios sentimientos, no se puede abrir a la

actualizacion del yo.

Esta caracteristica en relacion al autocuidado se basa en que la persona reflexiona
sobre sus emociones y sentimientos ante una enfermedad, esta introspeccion
permite que el individuo pueda modificar sus habitos y conductas en relacion a

prevenir antes que lamentar.

2. Vivencia Existencial: Esto consiste en estar en contacto con las diferentes
experiencias tal y como ocurren en la vida, evitando prejuzgar y las
preconcepciones. Incluye ser capaz de vivir y apreciar de forma plena el presente,
no estar siempre mirando al pasado o al futuro, ya que el primero se ha ido y el
ultimo ni siquiera existe. Esto no significa que no debamos aprender de lo que nos
ocurri6 en el pasado o que no debamos planificar cosas para el futuro. Simplemente,

debemos reconocer que el presente es lo que tenemos.

Esta caracteristica parte de la salud mental, ya que la persona debe superar las
experiencias negativas o traumaticas del pasado, asi mismo debe evitar pensar de
forma constante en el futuro ya que estas variables influyen en trastornos como la
ansiedad, estado de animo, suefio, alimenticios, etc. Para logra un equilibrio en la

salud mental y fisica, la persona debe dejar aun las experiencias negativas o
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traumaticas del pasado mediante la asistencia de un terapeuta, esto permitird que la

persona pueda enfocarse en el presente (el aqui y el ahora).

Confianza en Nuestro Organismo: Hay que prestar atencion y confiar en los
sentimientos, instintos y reacciones viscerales. Debemos confiar en nosotros
mismos y hacer aquello que creemos que es correcto y que surge de forma natural.
Rogers se refiere con esto a la confianza que debemos tener en el propio yo,

indispensable para estar en contacto con la autoactualizacion.

Esta caracteristica en relacion a la salud fisica y mental se refiere a la atencién que
la persona presta a las sefiales que emite el cuerpo (emociones, sentimientos,
estimulos interoceptivos y exteroceptivos.) Esto permite identificar si el organismo
estd funcionando de forma correcta 0 no y en relacion a lo anterior la persona
orienta su conducta a estabilizar la salud, a través de este proceso se modifican los
esquemas mentales por lo cual, al enfrentarse a situaciones similares, existe en

dichos esquemas la solucion para atender cada situacion.

Creatividad: Las personas de funcionamiento completo viven de manera
constructiva y efectiva en su ambiente. La espontaneidad y flexibilidad de
caracteristicas de estos individuos les permite adaptarse en forme adecuada a los
cambios en sus alrededores y buscan experiencias y desafios nuevos. Libres de

restricciones, avanzan con seguridad en el proceso de autorrealizacion.

Esta caracteristica parte de la salud mental y fisica, en relacion a la adaptacion de la
persona a los cambios (al trabajo, compafieros, horarios, dietas, habitos, etc.) La
persona que logra adaptarse a las condiciones del contexto puede afrontar de forma
adecuada las experiencias y desafios que se pueda enfrentar, esto genera alcanzar la

autorrealizacion, lo cual genera una sensacion de bienestar.

Libertad Experiencial: Las personas plenamente funcionales estan satisfechas con

sus vidas, ya que las experimentan con un verdadero sentido de libertad. Rogers
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afirma que la persona que funciona plenamente reconoce el libre albedrio en sus
acciones y asume las responsabilidades de las oportunidades que se le brindan. Para
Rogers, las personas plenamente funcionales estan bien ajustadas, bien equilibradas
y son interesantes de conocer. A menudo, estas personas consiguen grandes cosas

en la sociedad.

Esta caracteristica parte de la autoestima y la autorrealizacion, se basa en aceptarse
con virtudes y defectos, con lo que se tiene y lo que no se tiene, una persona que
acepta lo anterior puede gozar de una salud mental adecuada en relacion a la
autoestima, autoconcepto, autoaceptacién, autoconocimiento y auto valorizacion.
Esto genera en la persona un sentido de libertad, lo cual asi mimo le permite una

relacionarse con otras personas.

1 La psicologia humanistica en los fundamentos del trabajo.

El campo del trabajo y de la gestion humana ofrece una complejidad, tal que, si se
pierde de vista la interdisciplinariedad como forma de abordaje, la division resultante solo
contribuird a asumir el problema en una profunda confusion propia de cualquier intento por
comprender al ser humano en su forma separada, estudiando sus unidades y su
funcionalidad. Los principios del humanismo se fundamentan en: el respeto por la dignidad
humana, el reconocimiento de la libertad, la autonomia de las personas, su potencial y su
responsabilidad en la construccion de lo humano, han trascendido a través de las

necesidades de los trabajadores.

En relacién al principio planteado para la nueva doctrina con respecto a la gerencia de
recursos humanos y promoviendo la teoria de Maslow, McGregor (1996) deja conocer su

concepcién humanista en los siguientes supuestos:

= La aplicacién de esfuerzo fisico y mental en el trabajo es tan natural como jugar o

descansar. Segun circunstancias que pueden controlarse, el trabajo constituird una
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fuente de satisfaccion (en cuyo caso se realizard voluntariamente) o una fuente de

castigos (entonces, se evitara si es posible).

El control externo y la amenaza del castigo no son los unicos medios de encausar el
esfuerzo humano hacia los objetivos de la organizacion. El individuo debe dirigirse
y controlarse a si mismo en servicio de los objetivos a cuya realizacion se

compromete.

El compromiso con los objetivos es funcidn de las recompensas asociadas con su
logro. Las mas importantes de estas recompensas, por ejemplo, la satisfaccion de las
gue ya se han llamado Necesidades del yo y de realizacion personal, pueden ser
productos directos del esfuerzo desarrollado por lograr los objetivos de la

organizacion.

El ser humano ordinario aprende en las debidas circunstancias, no sélo a aceptar,
sino a buscar responsabilidades. El rehuir las responsabilidades, la falta de ambicion
y el énfasis en la seguridad, generalmente son consecuencias de la experiencia y no

caracteristicas humanas.

La capacidad de desarrollar en grado relativamente alto la imaginacion, el ingenio y
la capacidad para resolver los problemas de las organizaciones, es amplia, no

estrechamente definida en la poblacion.

En las condiciones actuales de la vida industrial, las potencialidades intelectuales

del ser humano se estan utilizando solo en parte.

Las teorias organizacionales buscan dos propdsitos fundamentales: mejorar las

condiciones de trabajo para las personas y garantizar la productividad de las

organizaciones. A pesar de que han existido diversos aportes tedricos que tratan de explicar

la relacion humana y laboral de forma armoniosa, se deja en evidencia que las empresas

estan por encima de las personas y que siempre buscan velar por su propio éxito y no

necesariamente por el bienestar fisico y/o psicolégico del capital humano. Como si lo
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humano solo trabajara de forma productiva y eficiente, Unicamente para recibir una
compensacion econdémica que garantice su supervivencia y sus deseos de bienestar. Sin
embargo, la lucha constante de las nuevas tendencias y los avances que se han dado en los
ultimos siglos, contribuyen de manera positiva a la satisfaccion de las necesidades

priorizadas de los trabajadores.

2.2.2 Autocuido:

[1 Teoria del Déficit de Autocuidado de Dorothea Orem

En 1958 la enfermera Dorothea Orem?, inicia el trabajo sobre la teoria del Autocuidado,
y en 1959 inicia publicando sus conceptos de enfermeria para proporcionar el autocuidado
en el individuo. Dentro de su trayectoria, D. Orem especifica que ningln autor ha
influenciado sus trabajos; sin embargo, en sus escritos utiliza el conocimiento de varios
campos de estudio; un ejemplo de ello, es la contribucion de Maslow y su jerarquizacion de
necesidades que pudo influir en la construccion de la teoria de Orem, si se considera que
Maslow, al llevar a cabo la jerarquizacion, ubica a las necesidades fisioldgicas en la base de
la piramide, seguidas de necesidades de seguridad, amor y pertenencia, de estima, a las
cuales Maslow las denomina necesidades de déficit cuando no se poseen; este termino lo
pudo haber adoptado Orem al desarrollar su teoria de déficit de autocuidado cuando la
capacidad de la persona no es suficiente para satisfacer sus requerimientos de autocuidado.

Segun Vega (s.f. p. 3), Orem define el autocuidado como “La conducta aprendida por el
individuo dirigida hacia si mismo y el entorno para regular los factores que afectan su
desarrollo en beneficio de la vida, salud y bienestar.” Es decir, que los seres humanos
tienen habilidades intelectuales y practicas que ayudan a satisfacer sus necesidades de salud

fisica y mental, asi mismo tienen habilidades para encontrar e internalizar las informaciones

3 Orem nacié en Baltimore, y fue una enfermera estadunidense que se gradud y se educd con las Hijas de la
Caridad de S. Vicente de Paul en 1930. Asi mismo, teorizé sobre su labor y promovié un modelo de atencién
que contribuye en el desarrollo de la ciencia de la enfermeria.
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necesarias para su bienestar, y cuando no es asi, tienden a pedir ayuda a su entorno familiar

o0 en algun profesional de la salud.

Esta teoria enfatiza que la realizacion del autocuidado requiere una accion deliberada,
calculada e intencionada, que estd condicionada por el conocimiento y repertorio de
habilidades de un individuo, y se basa en la premisa de que los individuos saben cuando
necesitan ayuda y, por lo tanto, son conscientes de las acciones especificas, que necesitan
realizar. Sin embargo, pueden escoger entre distintas opciones en sus conductas de auto
cuido. (Orem, 1993, p. 4).

Esta teoria da énfasis, a que “el autocuidado no es innato”, esta conducta se aprende y se
adquiere durante el crecimiento y el desarrollo del ser humano, siendo su principal fuente
las relaciones interpersonales, las cuales empiezan con sus padres, que son modelos a
seguir de los nifios, luego estas habilidades se van adquiriendo con las relaciones de

amigos, familia, es decir, con el entorno que los rodea.

A partir de esta teoria, se articulan tres conceptos que la autora menciona como
importantes: el de Agente de autocuidado que se refiere a cualquier persona que cumple
con la responsabilidad de conocer y satisfacer las necesidades de autocuidado; el Agente de
autocuidado al dependiente que es la persona externa que acepta proporcionar el cuidado a
otra persona importante para él; y el de Agente de cuidado terapéutico, en el cual la persona
que da el autocuidado es el profesional de enfermeria.

Vega (s.f), expone que: “Las actividades de autocuidado son afectadas por creencias
culturales, habitos, costumbres y practicas habituales de la familia y comunidad que
pertenece” (p.8). Asi mismo, la teoria sustenta que algunos factores condicionan de
diversas maneras tanto las capacidades como las acciones de autocuidado; estas van
relacionadas con la edad, el sexo, estado de desarrollo, sistema familiar, educacion,

orientacion sociocultural, disponibilidad de recursos, patrones de vida y estado de salud.

Dorothea Orem, también hace énfasis en los requisitos de autocuidado, que tienen por
objeto promover condiciones necesarias para la vida y maduracion del individuo, y asi
prevenir condiciones adversas de dichas situaciones, en algunos momentos del proceso

evolutivo o del desarrollo humano: nifiez, adolescencia, adultez y vejez.
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Dichos requisitos son categorizados como universales, de desarrollo o de desviaciones
de la salud (Tabla 1). Los primeros representan los comportamientos que por lo general se
consideran dentro de los limites normales para los seres humanos, constituyen los objetivos
requeridos que deben alcanzarse a través del autocuidado para el mantenimiento integral en

las diversas etapas del ciclo vital.

Los segundos se refieren a las condiciones més especificas y particulares que garanticen
el crecimiento y desarrollo normal de la persona desde la concepcion hasta la vejez y
enfrentar las situaciones que puedan afectarlo. En este requisito Orem identifico dos
grupos: el primer grupo hace referencia a la provision de las condiciones que promuevan el
desarrollo y el segundo grupo son los requisitos orientados al compromiso del crecimiento
propio. (Rivera, 2006, P. 94).

Por ultimo, los requisitos derivados de las desviaciones de salud son los que existen para
personas que estan enfermas o lesionadas, incluyendo los defectos y las discapacidades. Se
puede decir también que los requisitos que plantea la autora son una funcion humana
reguladora que debe aplicar un individuo, de forma deliberada para si mismo con la
finalidad de mantener su vida y estado de salud, desarrollo y bienestar.

‘1 Tabla 1. Requisitos de Autocuidado

Universales De Desarrollo Desviaciones de la Salud

A. Mantenimiento de la A. Soporte y promocion A. Asistencia medica

respiracion, aguay
alimentos.
Mantenimiento del
equilibrio, entre el
reposo y la actividad y
entre lasoledad y la

interaccion social.

C. Prevencién de

de los procesos vitales,
incluyendo: embarazo,
nacimientos, neonatos,
lactancia, infancia,
adolescencia y edad
adulta.

Proporcionar cuidados

en deprivacion

segura cuando este
expuesto a una

patologia.

B. Atencidén a los
resultados del estado

patoldgico.

32

——
| —



peligros.

. Promocion del
desarrollo humano de
acuerdo con el
potencial, limitaciones

y normalidad.

educacional,
desadaptacién social,
pérdida de familia,
amigos, posesiones y
seguridad, cambio de

ambiente, problemas

C. Utilizacion de la terapia
médica para prevenir o

tratar la patologia.

D. Atencion a los efectos
molestos de la terapia

de status, mala salud, o médica.

condiciones de vida,

enfermedad terminal. E. Modificacion de la
autoimagen para aceptar

los cuidados necesarios.

F. Aprender a vivir con la

patologia.

Tomado textualmente de Riehl Sisca, Teoria general de la enfermeria de Orem, Editorial Doyma
P.291 (Tabla 31.2)

[1 Definicion de Autocuidado

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2019) define el autocuidado como las
actividades de salud no organizadas y a las decisiones de la salud tomadas por individuos,
familia, vecinos, amigos, colegas, compafieros de trabajo, etc. Comprende la
automedicacion, el auto tratamiento, el respaldo social en la enfermedad, los primeros
auxilios en un *“entorno natural”. Es por ello que el autocuidado se basa en aquellas
practicas cotidianas y las decisiones que se realizan en pro de la salud y que se adquieren en
el propio desarrollo histérico con la familia, amigos y los valores de la sociedad, estas son
empleadas por libre decision con el propdésito de prevenir enfermedades o restablecer la

salud. Todo ello responde al instinto de supervivencia.

Entre las précticas que conforma el autocuidado se encuentran: la alimentacion

adecuada, medidas higiénicas, manejo del estrés, actividad fisica, recreacién, chequeos y

33

——
| —



seguimiento de prescripciones médicas, habilidades sociales y resolucion de conflictos.

Para la Fundacién Iberoamericana de Seguridad y Salud Ocupacional (FISO, 2012, p. 2), el

Autocuidado es el conjunto de habilidades y de competencias a los que recurre el individuo,

para establecer procesos y manejos desde y hacia si mismo, el grupo, la comunidad o la

empresa, con el objeto de gestionar y resolver sus propios procesos y su necesidad de

desarrollarse como ser humano y frente a los desafios del diario vivir.

Segun la (OMS, 1946 p. 1), la salud es un estado de completo bienestar fisico, mental y

social, y no solo la ausencia de enfermedades.” Este concepto de salud no se centra

exclusivamente en la ausencia de enfermedades o afecciones, sino que va mas alla de eso.

En otras palabras, se basa en el equilibrio que debe existir entre la salud mental y la fisica

ya que a través de ella se puede gozar de una calidad de vida digna.

1 Tipos de Salud en el Autocuidado

Salud Fisica: Se refiere a la condicion fisica general de las personas en relacion al
bienestar y funcionamiento 6ptimo del cuerpo. Asi mismo se basa en la ausencia de
enfermedades y del buen funcionamiento fisiolégico del organismo. Las
enfermedades estan relacionadas a factores por: no dormir lo necesario, la mala
alimentacion, la poca higiene, ausencia de ejercicio fisico y no realizarse chequeos

médicos.

Salud Mental: La OMS (2001) define la salud mental como un estado de completo
bienestar fisico, mental y social, y no solamente la ausencia de afecciones o
enfermedades. Cuando la persona tiene un equilibrio en su salud mental, es
consciente de sus propias capacidades, puede afrontar las tensiones normales de la
vida, puede trabajar de forma productiva y fructifera y es capaz de hacer una
contribucion a su comunidad. Asi mismo se caracterizas por tener un nivel
equilibrado de autoestima, autoconcepto, autoaceptacion, autocontrol, resiliencia,

motivacion, resolucion de conflictos y tolerancia a la frustracion.
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Salud Laboral: La OMS (1995), define la salud laboral como una actividad
multidisciplinaria que se encuentra orientada a promover y proteger la salud de los
trabajadores a través de la prevencién y control de enfermedades y accidentes, asi
como también de la eliminacion de factores y condiciones que ponen en peligro la

seguridad y la salud en el trabajo.

1 Desarrollo del Autocuidado desde el Enfoque Psicoldgico

Para fomentar el autocuidado de forma correcta se requiere un cierto grado de desarrollo

personal, mediado por un permanente fortalecimiento de estas &reas: Autoconcepto,

Autocontrol, Autoestima Autoaceptacion y Resiliencia.

Autoconcepto: Se basa en las creencias sobre nosotros mismos que se manifiestan
de forma directa en la conducta. Un mayor autoconocimiento se traduce en
autoaceptacion. Es a traves de este conocimiento que se llega comprender como
funciona nuestro cuerpo y nuestra mente, por lo cual facilita la comprension de

sefiales que emite el cuerpo.

Autoestima: Esta nace del autoconcepto, se basa en la valoracion que se tiene de
uno mismo a partir de hechos concretos y se va formando a partir de las opiniones
de los demas, esta puede evidenciarse a través del lenguaje verbal y no verbal.
Cuando la autoestima es baja se le da poco valor a la autoimagen, lo cual repercute
en el cuidado de la salud, todo esto debido a que la imagen de uno mismo estéa

infravalorada.

Autoaceptacion: Se basa en el reconocimiento de cualidades y limitaciones, permite
asumir y aceptar constructivamente las caracteristicas que dificilmente pueden ser
modificadas. Cuando la salud estd deteriorada y se llega al extremo de una
enfermedad irreversible, la autoaceptacion permita que la persona acepte su realidad

y trabajar en ello, para mantener su calidad de vida.
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Autocontrol: Es la capacidad para controlar nuestras decisiones. Este funge un papel
fundamental en las decisiones en relaciéon al autocuidado, por lo cual se puede
influir en la salud en especial cuando tenemos que regirnos por una dieta en la cual

debemos limitarnos a muchas cosas.

Resiliencia: Es la capacidad de hacer frente a las adversidades de la vida y
superarlas a fin de salir de ellas fortalecido o transformado. Al recibir una mala
noticia sobre nuestra condicidn de salud, esta area junto a las anteriores es cruciales
para afrontar la noticia y permite trabajar sobre los recursos y fortalezas para

recuperar la salud.

[1 Factores Determinantes del Autocuidado

Factores Personales

Conocimientos: Estos determinan en gran medida la adopcion de préacticas
saludables, estos se adquieren en el trascurso de la vida y estan ligadas en parte a la
educacion y la informacion que recibimos ya sea de manera personal o social. Asi

mismo existen varios factores internos y externos que influyen (Tobdn, 2003).

Voluntad: Cada persona es un cumulo de valores, creencias, aprendizajes y
motivaciones diferentes, lo cual influye de forma directa en nuestra voluntad. Es por
ello que nuestras estructuras mentales y emocionales nos llevan a replantearnos un
habito. costumbre o creencia el cual se presenta médiate un acontecimiento

(enfermedad, crisis, estrés, Catastrofes, muerte, etc.)

Actitudes: Esta relacionada a los valores, los principios y las motivaciones. Asi
mismo son el resultado de nuestra conducta, las cuales orientan nuestra actuacién en

contra o a favor de la salud (Tobdn, 2003).
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Habitos: Son aquellos que se adquieren por experiencia y por su realizacion regular
y automatica. Desde el punto de vista del conductismo es la repeticion de una
conducta que de forma gradual se llega a instaurar en nuestro repertorio de

comportamientos (Tobdn, 2003).

Estos aspectos revelan, el nivel de consideracion que debe tener el autocuidado en la

vida de cada persona, ya que en la actualidad el ritmo de vida es demasiado acelerado, y se

va dejando de lado el tomar conciencia sobre los actos que se realizan, ya que simplemente

se los hace de forma automaética sin saber si pueden o no afectar a la salud (Reyes, 2017, p.

7).

Factores Externos

Cultural: Esta relacionada en gran medida a la cultura de prevencion y el
autocuidado. Ya que nuestro comportamiento este arraigado a las creencias,

costumbres y tradiciones de nuestra sociedad

Género: La prevencion y el autocuidado se ve influenciado por la sociedad, estas
practicas difieren en relacion a nuestro género, es por ellos que observamos en
algunas mujeres que tienen un mayor cuidado en su apariencia fisica a la que tienen
la mayoria de los hombres. Todo esto se ve influenciado por los valores y
estereotipos de la sociedad.

Socioeconomicas: Se basa en el acceso de la poblacion a servicios y necesidades
basica, el factor economico influye de tal manera que una persona con salario
minimo no puede costearse los servicios de salud privados, asi mismo como los
medicamentos recetados que en ocasiones el tratamiento mensual tiende a superar el
salario base, por lo cual solo se puede acceder al servicio de salud publica, el cual
estd muy saturado y no se da la debida atencion al cliente, por lo cual la salud del

paciente se va agravando.
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1 Tipos de Practicas del Autocuidado

El estilo de vida de toda persona se basa principalmente en repertorios de conductas que
influyen directamente en la salud, estas se rigen por dos tipos de practica: Las positivas o
protectoras las cuales influyen la salud fisica y mental generando un equilibrio y bienestar
en la persona y las negativas o de riesgos las cuales generan un desequilibrio en el cual la
salud se deteriora de forma progresiva afectando la calidad de vida.

» Factores Protectores: Se basa en las précticas de autocuidado que toda persona
realiza en pro de su salud, de esta forma todas las acciones estan encaminadas a
prevenir enfermedades o restablecer la salud, a fin de alcanzar un equilibrio entre la
vida y las actividades diarias, de esta forma se posibilita conservan e incrementar

los niveles de salud.

= Factores de Riesgo: Este corresponde al conjunto de fenémenos de naturaleza fisica,
quimica, organica, psicoldgica o social que involucra la capacidad de potenciar o
provocar dafios que deterioren de forma progresiva la salud (vulnerabilidad hacia la

salud fisica y mental).

[1 Efectos de la Falta de Autocuidado

En relacion a lo anterior, la salud depende de los valores y habitos que se han
interiorizado, todo ello influye de forma directa en el bienestar y calidad de vida, cuando no
se da la debida importancia a las sefiales que emite el cuerpo y organismo se desarrollan de
forma progresiva enfermedades que pueden afectar y deteriorar la salud. Una persona que
no tiene una cultura de prevencién y autocuidado puede verse afectado por: Sindrome de
burnout, trastornos de ansiedad, depresién, aumento del consumo de alcohol y tabaco,
absentismo laboral, hipertension, diabetes, gastritis, cancer, etc. En algunos casos puede ser
tratable si se previene o se descubre a tiempo, pero al dejarlas pasar pueden desarrollarse a
tal grado que pueden ser irreversibles y en las circunstancias mas criticas provocar la

muerte.
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2.2.3 Cultura de la prevencion

Existe una gran confusion conceptual en relacion al término “cultura”. No se ha
proporcionado una definicidbn undnimemente aceptada, no existe consensos sobre los
indicadores de la misma y escasos trabajos se han emprendido para analizar la relacion
entre la cultura de la prevencion y los resultados organizacionales (Gherardi y Nicolini,
2000). Cuando se refiere a la cultura de la prevencién, no se habla de crear una nueva
cultura, sino mas bien de educar para crear conciencia, adoptar nuevas conductas y una

actitud responsable y de respeto por la proteccion de las vidas en las futuras generaciones.

La cultura de la prevencion implica una actitud colectiva que solo puede construirse
mediante un largo proceso social, donde cada ser humano, como ciudadano comin y como
parte de los sistemas estructurales que componen la sociedad, sea capaz de cambiar
situaciones amenazantes que colaboran con la dinamica social en los procesos de desarrollo
y de ser coherentes en las decisiones y en la practica de sus acciones. Cada grupo desarrolla
actitudes compartidas, creencias y formas de comportamiento, por lo tanto, en una
organizacion la autoridad méaxima debe de poner la seguridad de sus empleados como una

de las principales prioridades y fomentar las practicas de autocuidado.

Para profundizar con el concepto, la cultura preventiva abarca el conjunto de actitudes y
creencias positivas que se comparten por todos los miembros de una empresa sobre salud,
riesgos, accidentes, enfermedades y medidas preventivas. También se puede definir como
la actitud proactiva, de todos los integrantes de familias, escuelas, empresas y comunidades,
para emprender acciones de prevencion, independientemente de que exista 0 no un desastre
inminente. La cultura de la prevencion de riesgos se fundamenta en el compromiso y la

participacion.

Anibal (1998) afirma que: El rendimiento en prevencion es alcanzado a través de un
compromiso sin vacilaciones y la dedicacion de todos los niveles de la organizacion para
crear una cultura de la seguridad que sea genuinamente aceptada por los empleados y los
contratistas como la médula de sus valores personales. El objetivo es crear el concepto, la
creencia de que ningdn nivel de afectacion es aceptable. (p. 49)
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Existen diferentes enfoques para abordar la prevencion y cada uno de ellos puede
resultar Gtil de algun modo. Una condicion de éxito, necesaria pero no suficiente, es la
participacién de los trabajadores y trabajadoras, pero esta participacion tiene que ir
acompariada de compromiso visible de todos los agentes implicados hacia esa cultura de la
prevencion, ese nuevo enfoque en el que se busca la excelencia en la calidad de vida

laboral.

Hernandez (2015) Afirma: La prevencion debe de integrarse en el dia a dia de la
actividad, escolar y laboral, como un auténtico “estilo de vida” y no como una imposicion.
Asi pues, multiples sectores estdn mostrando un interés creciente por la cultura de
seguridad como medio para reducir la siniestralidad laboral y mejorar la competitividad de

la empresa. (p. 6)

El trabajo y deterioro de la salud ya no deben de ser dimensiones separadas. Los riesgos
en el trabajo son la consecuencia de las malas condiciones en que este se desarrolla.
Prevenir significa actuar sobre la fuente o el origen del riesgo, haciendo posible que el
trabajo y el deterioro de la salud no sean sindbnimos. Una de las herramientas centrales para
mejorar en forma continua las condiciones de salud y seguridad en el trabajo es el

desarrollo y la consolidacién de una cultura de la prevencion.

El concepto “cultura nacional de prevencion en materia de seguridad y salud”
desarrollado en el convenio N° 187 de la Organizacion Internacional del Trabajo
reconocida por sus siglas OIT, sobre el marco promocional para la seguridad y salud en el
trabajo (2006), se refiere:

A una cultura en la que el derecho a un medio ambiente de trabajo seguro y saludable se
respeta en todos los niveles y en la que el gobierno, los empleadores y los trabajadores
participan activamente en iniciativas destinadas a asegurar estas condiciones mediante
un sistema de derechos, responsabilidades y deberes bien definidos y en la que se
concede la méaxima prioridad al principio de prevencion. (p.10)

En definitiva, la cultura de la prevencion supone el compromiso de la sociedad, de las
organizaciones y de los individuos con la salud y la seguridad, lo que se manifiesta en un
conjunto de valores, actitudes, percepciones, conocimientos y practicas de orden individual

40

——
| —



y colectivo. Gherardi y Nicolini (2000) sostienen que: “La Seguridad es una propiedad
emergente del sistema cultural, que produce la concepcion social de lo que es peligroso o
seguro y qué actitudes y conductas son las apropiadas frente al riesgo, el peligro o la
seguridad” (p. 103).

Instalar esta cultura preventiva en las empresas requiere del conocimiento y de la
participacion de todos los actores involucrados, directa o indirectamente, en el proceso de
trabajo (OIT, 2016). En efecto, es importante informarse respecto a los riesgos a los que se
estd expuesto individual o colectivamente en una situacion de trabajo, comprometerse con
las acciones de prevencion, y participar en la identificacion de los riesgos mediante la
reflexion sobre las propias acciones y las medidas que es posible tomar.

1 Cultura de prevencion en materia de seguridad y salud.

Se refiere a una cultura en la que el derecho a un medio ambiente de trabajo seguro y
saludable se respeta en todos los niveles, en la que el gobierno, los empleadores y los
trabajadores participan activamente en iniciativas destinadas a asegurar un medio ambiente
de trabajo seguro y saludable mediante un sistema de derechos, responsabilidades y deberes
bien definidos, y en la que se concede la maxima prioridad al principio de prevencion.
(Ochoa, 1995). Al hablar de cultura, se debe analizar los modos de vida, costumbres,
conocimientos, grados de desarrollo artistico, cientifico e industrial de un grupo social y en
esta ocasion se hara especial énfasis en el colectivo que conforman los integrantes de una

organizacion.

Resulta evidente que la cultura no viene dada; sino que se conforma diariamente en el
analisis y el desarrollo de los fendmenos humanos, que se aceptan como deseados y a la vez
los rasgos considerados perniciosos son eliminados. De ahi que la cultura pertenezca a la
totalidad del grupo social, que es quien la hace, la estructura y la convierte en
comportamientos cotidianos y normales no puede permanecer ajeno. (De Roux, 1995). En
concreto, hablar de cultura de prevencion supone hablar de la incorporacion de los
conceptos propios de la seguridad laboral, la higiene industrial, la psicologia y la
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ergonomia, por ello nadie puede permanecer ajeno y todos tienen que asumir que la salud

en el trabajo es un valor para la sociedad.

En definitiva, la cultura de la prevencion hace referencia a la necesidad de asumir de un
modo colectivo la responsabilidad de evitar y reducir los riesgos en el lugar de trabajo. Las
empresas, como principales deudoras de la obligacion de seguridad, adoptando todas las
medidas necesarias e incorporando a su dinamica empresarial la cultura de la seguridad, los
trabajadores, cumpliendo con las normas de seguridad, los sindicatos, vigilando y
reivindicando la incorporacion de todas las medidas necesarias para dicho aseguramiento y

la sociedad, rechazando los comportamientos contrarios a estos principios.

Podria decirse que los pilares de una cultura de prevencion son: la informacion, el

compromiso Y la participacion. En ese sentido es importante recalcar lo siguiente:

= Informarse supone identificar y evaluar los riesgos a los que estan expuestos
trabajadores y trabajadoras en sus actividades, incluyendo la multiplicidad de

puntos de vista de las personas involucradas.

= Comprometerse se refiere a la necesidad de tomar conciencia y educar para la
adopcion de conductas responsables que cuiden las vidas de las personas en

situacion de trabajo, asi como el entorno en que estas acciones se desarrollan.

= Pparticipar implica formar parte de acciones colectivas compartidas por todos los
miembros de una comunidad u organizacién con el objetivo de cambiar situaciones
riesgosas. Para ello es necesario asumir comportamientos proactivos
independientemente de que exista 0 no un peligro inminente. En ese sentido, la
implementacion de estrategias participativas hace posible que la tarea se realice de
forma maéas creativa, flexible, con mayor nivel de innovaciéon y mayores

posibilidades de mejora.
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1 Los niveles de prevencidn segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS).

= Prevencion Primaria: todas las acciones para eliminar, aislar, sustituir y proteger al
trabajador, intentando que el peligro no se convierta en un riesgo. También se
incluye en esta categoria todo lo que se haga en el medio ambiente para que, por

ejemplo, los trabajadores dispongan de agua potable e instalaciones sanitarias.

= Prevencidn Secundaria: las acciones de control de la salud de los trabajadores para
hacer una deteccion temprana de los posibles dafios a la salud.

= Prevencion Terciaria: cuando un trabajador sufre un deterioro en su salud, ya sea
por un accidente, enfermedad laboral, se lo debe curar y rehabilitar. Es importante
considerar que los accidentes y enfermedades del trabajo provocados por las malas

condiciones laborales son el fracaso de la prevencion.

En el Salvador, como parte de las prioridades que el Ministerio de Salud (MINSAL) se
plantea, es identificar los riesgos por puesto de trabajo, elaborar los programas de gestion
de prevencion de riesgos de los comités y fortalecer la capacitacion continua. Se espera
renovar la base de datos de todos los empleados, de tal forma que les permita conocer mas
de cada persona trabajador y que esto dé elementos para avanzar en la prevencion, “Tener
mas completa la base de datos, nos permitird conocer nuestra fuerza laboral y saber de qué
se enferman, condiciones especificas, genero y qué edades prevalecen, para centrar
esfuerzos en esa poblacion de empleados”, (Crespin, 2017 p.10) Es necesario que las
empresas establezcan o desarrollen nuevas herramientas que permitan la instauracion de

una cultura de prevencion.

Del mismo modo, una de las metas es mejorar el proceso para identificar las
enfermedades profesionales, Crespin (2017) afirma: Es importante tener un perfil
epidemioldgico de todas las personas, ya que buscaran que el medico que registra la
enfermedad brinde su diagndstico mas claro, que explique el padecimiento y brinde mas
informacién del paciente, no a nivel sintomatico sino mas descriptivo, asi se lograra

identificar y prevenir enfermedades profesionales. Sin embargo, este proceso normativo es
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implementado de manera prolongada, sin tomarlo como prioridad con las empresas o

instituciones. (p.105)

2.2.4 Autocuidado y Cultura de Prevencion en el Ambito Laboral

(Alcocer, 2011). Manifiesta que no se han generalizado estudios que permitan valorar
como mejorar la productividad y el bienestar de los trabajadores cuando se promueve la
prevencion y el autocuidado dentro de las organizaciones. El autocuidado y la cultura de la
prevencion son el producto de los valores, actitudes, competencias y patrones de
comportamiento, grupales e individuales, de los colaboradores que guardan una estrecha

relacién con la cultura de cada una de las organizaciones.

Por otra parte, la cultura de prevencion y el autocuidado, es un tema totalmente
novedoso ya que en las organizaciones estos términos son empleados de forma separada, el
autocuidado se basa en que cada miembro del personal debe responsabilizarse de su propia
salud y seguridad, mientras la cultura preventiva es todas las normativas que deben
cumplirse por los cédigos de trabajo y de salud. Por ello es necesario que el autocuidado y
la cultura preventiva sea considerada indisoluble, puesto que ambas estan vinculadas
(Mendoza, 2004).

Si bien es cierto cada quien debe velar por su salud y la empresa debe supervisar que se
cumplan con las normativas de seguridad para evitar accidentes, es de resaltar que estos dos
términos estan vinculados, para que se desarrolle una cultura preventiva es necesario que

todo el personal participe activamente junto a la organizacion.

En la realidad eso difiere mucho en especial en el género masculino, debido al
machismo que se desarrolla por la familia de origen y la sociedad, es por ello que en las
organizaciones se presentan mas accidentes en hombres que en mujeres, debido a que los
trabajadores realizan conductas y acciones a fin de reafirmar su masculinidad ante sus

compafieros.
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La salud mental y fisica se ven influenciadas por la cultura preventiva que se ha
adoptado en el propio desarrollo histérico y a las practicas de autocuidado, es por ello que
en el &mbito laboral deben existir procesos y procedimientos de prevencion, cuidado de los
bienes de la empresa y personal. Esto se desarrolla con la finalidad que exista un equilibrio
entre la salud y el trabajo, que en la mayoria de los casos es para que el personal pueda
rendir de una mejor manera a la organizacion, pero solo se limitan a la prevencion de
riesgos y dejan de lado la salud del personal. Por lo que se observa que las personas dan

mayor relevancia a su trabajo antes que a su propia salud.

1 Autocuidado y Cultura de Prevencion a Nivel individual.

El autocuidado y cultura preventiva se desarrolla en relacion a la sociedad a la cual se
pertenece, es aqui donde los valores de la familia de origen y los circulos sociales toman un
papel crucial, ante estas relaciones se tiende a adoptar conductas y estilos de vida que
pueden llegar a ser beneficiosos y no beneficiosos para la salud.

Por lo general se tiende a dejar de lado la salud individual ya que se priorizan otras
actividades antes que ello, en el dia a dia se presentan multiples variables, entre ellas
hipotecas, préstamos, pagos de bienes y servicios, alimentacion, deudas, etc. Todo esto se
acumula a tal grado que la persona debe pagar méas de lo que gana en relacion a su salario.
Es por esto que se tiende a trabajar horas extras e incluso se llega al extremo de renunciar a
las incapacidades médicas y forzar al cuerpo a trabajar en contra de su propia salud fisica e
incluso mental, con el objetivo de poder suplir las necesidades y los bienes y servicios

adquiridos.

Por lo tanto, ante este planteamiento se puede afirmar que en El Salvador no se ha
desarrollado una cultura preventiva y por lo tanto no se da la relevancia a la propia salud
fisica por lo que cuando se adolece de algin malestar fisico se recurre a la automedicacion,
en ocasiones da resultado, pero en otras ocasiones solo se estd agravando mas la situacion,

a tal grado que se asiste al centro médico cuando las condiciones de salud han empeorado.
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Por otro lado, esta la salud mental, en la cual en el dia a dia, hay que enfrentarse a

situaciones relacionadas a la familia, el trabajo, lo econémico, etc.

Ante esta acumulacion de situaciones se producen altos niveles de estrés, debido a que
en los propios esquemas mentales no existen estrategias y actitudes que permita afrontar el
estrés de forma correcta. Ante esta situacion, el cuerpo se encuentra en un estado de
emergencia debido a que debe de dar respuesta a los estresores, al exponerse de forma
prolongada a estos niveles de estrés las defensas del cuerpo se debilitan y vuelven mas
susceptibles a las personas, tanto a enfermedades como a alteraciones psicoldgicas, que sin

el debido tratamiento pueden evolucionar en trastornos mentales.

2.2.5 Marco Legal

La siguiente recopilacion de articulos, estd enmarcada sobre el Codigo de salud, Codigo
de trabajo y la Politica de prevencidn de riesgos, cuya finalidad es evidenciar los aspectos
legales que sustentan las acciones de una cultura preventiva dentro de las instituciones o
empresas en el pais. A su vez, este apartado facilitara el conocimiento y la comprension de
los procedimientos legales que se deben cumplir en cada una de las organizaciones
gubernamentales 0 no gubernamentales, para velar por la seguridad de los empleados y de
esta manera poder identificar las funciones de las distintas autoridades que conforman el
marco legal del derecho del trabajador salvadorefio.

Existen aspectos que son esenciales para el bienestar fisico y psicologico del trabajador que
no son abordados en el Codigo de trabajo pero que, a pesar de ello, son necesarios para un
optimo desarrollo laboral, a partir de esto, es fundamental comparar la teoria con la practica

dentro de dichas instituciones u organizaciones.

1 Codigo de Salud

El Cddigo fue aprobado por Decreto Legislativo No. 995 de fecha 28 de abril de 1988,
publicado en el Diario Oficial No. 86, Tomo 299, de fecha 11 de mayo 1988, dentro de sus

disposiciones encontramos respecto de la cultura de prevencién en las atribuciones del
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Ministerio de Salud en el Capitulo I del Titulo I, el articulo nimero 41, los numerales 6, 7

y 8 que literalmente dicen:

Sostener y fomentar los programas de salud de caracter regional centroamericano
aprobados por los organismos correspondientes;

Velar por el desarrollo y mejoramiento de las normas de ensefianza de las
profesiones relacionadas con la salud y promover el adiestramiento técnico y
especializacion del personal encargado de las secciones de salud; y

Propiciar todas las iniciativas oficiales y privadas que tiendan a mejorar el nivel de
salud de la comunidad, de acuerdo con las normas sefialadas por los organismos

técnicos correspondientes.

Respecto a la promocion de la salud, en las acciones para la salud en el Capitulo I,

seccion uno, de los articulos 43, 44 y 45 literalmente dicen:

Para los efectos de este Codigo y sus Reglamentos, seran acciones de promocion de
la salud, todas las que tiendan a fomentar el normal desarrollo fisico, social y mental
de las personas.

La educacion para la salud serd accion béasica del Ministerio, que tendrd como
propdésito desarrollar los habitos, costumbres, actitudes de la comunidad, en el
campo de la salud. Para ello determinara las dependencias encargadas de elaborar
los programas para la obtencién de estos objetivos.

Créase una Comision mixta con caracter permanente integrada por dos
representantes del Ministerio de Salud Publica y Asistencia Social y dos del
Ministerio de Educacidn, todos de nivel ejecutivo, con el objeto de preparar los
programas obligatorios de educacion para la salud, que deberan impartirse en los
establecimientos publicos y privados de ensefianza y demas medidas destinadas a

este fin. Un reglamento regulara el funcionamiento de esta Comision.

Respecto a la salud mental, en el Capitulo I, seccion seis, de los articulos 54 y 55

literalmente dicen:

El Ministerio organizara y desarrollara actividades de salud mental para el estudio,

investigacion, prevencion, tratamiento y rehabilitacion de las enfermedades y
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trastornos mentales o problemas psicologicos de la poblacion en general y
principalmente de la infancia.

El Ministerio, realizara dentro de su programa de salud mental, actividades contra el
alcoholismo, tabaquismo, drogodependencia y demas factores que contribuyen al
desarrollo de las deficiencias y enfermedades mentales o degenerativas, propiciando
la terapia grupal para los que adolecen de neurosis, trastornos de conducta y
drogodependencia.

Respecto a la seguridad e higiene del trabajo, en el Capitulo I, seccién dieciséis, de los
articulos 107, 108, 109, 113 y 116 literalmente dicen:

Se declara de interés publico, la implantacion y mantenimiento de servicios de
seguridad e higiene del trabajo. Para tal fin el Ministerio establecera de acuerdo a
sus recursos, los organismos centrales, regionales, departamentales y locales, que,

en coordinacion con otras instituciones, desarrollaran las acciones pertinentes.

El Ministerio en lo que se refiere a esta materia tendra a su cargo:

a) Las condiciones de saneamiento y de seguridad contra los accidentes y las
enfermedades en todos los lugares de produccion, elaboracion y comercio;

a) La ejecucion de medidas generales y especiales sobre proteccion de los
trabajadores y poblacién en general, en cuanto a prevenir enfermedades y
accidentes; vy,

b) La prevencion o control de cualquier hecho o circunstancia que pueda
afectar la salud y la vida del trabajador o causar impactos desfavorables en

el vecindario del establecimiento laboral.

Corresponde al Ministerio de Salud:

a) Promover y realizar en los establecimientos o instalaciones por medio de sus
delegados o de los servicios médicos propios de las empresas industriales,
programas de inmunizacion y control de enfermedades transmisibles, educacion

higiénica general, higiene materno infantil, nutricion; tratamiento y prevencion
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b)

d)

f)

de las enfermedades de transmision sexual, higiene mental, saneamiento del
medio ambiente y rehabilitacion de los incapacitados laborales

Clasificar las enfermedades profesionales e industriales que deben ser
notificadas a las autoridades correspondientes

Autorizar la instalacion y funcionamiento de las fabricas y demas
establecimientos industriales, en tal forma que no constituya un peligro para la
salud de los trabajadores y de la poblacion general y se ajusten al reglamento
correspondiente;

Cancelar las autorizaciones correspondientes y ordenar la clausura de los
establecimientos industriales, cuando su funcionamiento constituya grave
peligro para la salud y no se hubieren cumplido con las exigencias de las
autoridades de salud, de acuerdo con el reglamento respectivo.

Se entendera por establecimiento o instalacion inofensiva, la que no produce
ningun tipo de molestias, las que no producen ruidos, malos olores, vibraciones;
radiaciones; humo; gases; polvo; atraccion de insectos y roedores y por
circulacion excesiva de personas y vehiculos.

Se entendera por establecimiento o instalacion peligrosa la que por la indole de
los productos que elabora o de la materia prima que utiliza puede poner en grave
peligro la salud y la vida del vecindario, tales como las fabricas de explosivos,

fundiciones de minerales y las que produzcan radiaciones.

Respecto a la asistencia psiquiatrica, en el Capitulo Il, seccion cuarenta y seis, del

articulo 203 literalmente dice:

El Ministerio de conformidad con sus recursos, y sus normas respectivas en los

organismos de salud que determine, dara asistencia psicoldgica y psiquiatrica a los

enfermos que la requieran. Esta asistencia serd domiciliaria, ambulatoria o

institucional y tendra por objeto el tratamiento y control de las enfermedades y

deficiencias mentales.

Los investigadores en dicha revision, pueden concluir que se da mayor relevancia a las

enfermedades relacionadas con la salud fisica, la promocién a través de diversos
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programas. Sin embargo, solo existe una seccion que aborda la salud mental que se

encuentran en los articulos 54 y 55. Asi mismo se incluye una seccion dedicada a la

asistencia psiquiatrica. Con lo anterior se demuestra que actualmente no se le da la debida

importancia a la salud mental ni a los beneficios que se podrian observar en el desempefio

laboral de las personas.

1 Codigo de Trabajo

El Codigo fue aprobado por Decreto Legislativo No. 15 de fecha 23 de Julio del 1972,
publicado en el Diario Oficial No. 142, Tomo 236, de fecha 31 de Julio 1972, dentro de sus
disposiciones encontramos respecto a la jornada de trabajo y de la semana laboral, en el

Capitulo I11, el articulo nimero 161 y 162 literalmente dicen:

Las horas de trabajo son diurnas y nocturnas. Las diurnas estan comprendidas entre
las seis horas y las diecinueve horas de un mismo dia; y las nocturnas, entre las
diecinueve horas de un dia y las seis horas del dia siguiente: La jornada ordinaria de
trabajo efectivo diurno, salvo las excepciones legales, no excedera de ocho horas
diarias, ni la nocturna de siete. La jornada de trabajo que comprenda mas de cuatro
horas nocturnas, sera considerada nocturna para el efecto de su duracion. La semana
laboral diurna no excederad de cuarenta y cuatro horas ni la nocturna de treinta y
nueve.

En tareas peligrosas o insalubres, la jornada no excedera de siete horas diarias, ni de
treinta y nueve horas semanales, si fuere diurna: ni de seis horas diarias, ni de

treinta y seis horas semanales, si fuere nocturna.

Respecto del descanso laboral, en el Capitulo Ill, en los articulos nimero 171 y 172

literalmente dicen:

Todo trabajador tiene derecho a un dia de descanso remunerado por cada semana
laboral.

Los trabajadores no sujetos a horario tendran derecho a la remuneracion del dia de
descanso, siempre que hubieren laborado seis dias de la semana y trabajado la

jornada ordinaria en cada uno de ellos.
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Respecto de la vacacion anual remunerada, en el Capitulo V, en los articulos nimero

177,y 178 literalmente dicen:

Después de un afio de trabajo continuo en la misma empresa o establecimiento o
bajo la dependencia de un mismo patrono, los trabajadores tendran derecho a un
periodo de vacaciones cuya duracién serd de quince dias, los cuales seran
remunerados con una prestacion equivalente al salario ordinario correspondiente a
dicho lapso méas un 30% del mismo.

Los dias de asueto y de descanso semanal que quedaren comprendidos dentro del
periodo de vacaciones, no prolongaran la duracién de éstas; pero las vacaciones no
podran iniciarse en tales dias. Los descansos semanales compensatorios no podran

incluirse dentro del periodo de vacaciones.

Respecto a las prestaciones por enfermedad, en el libro tercero, titulo primero, en el

Capitulo 1, en el articulo numero 307 literalmente dice:

En los casos en que se suspende el contrato individual por enfermedad o accidente
comdn del trabajador, el patrono esta obligado a pagarle, mientras dure la
enfermedad y hasta el restablecimiento de aquél, una cantidad equivalente al setenta
y cinco por ciento de su salario basico, conforme a las categorias y con las

limitaciones que a continuacion se expresan:

Primera categoria: Comprende a los trabajadores que tienen un afio 0 mas de estar al
servicio del patrono y da derecho, en cada afo, a gozar del setenta y cinco por
ciento de su salario basico durante sesenta dias.

Segunda categoria: Comprende a los trabajadores que tienen cinco meses 0 mas y
menos de un afo de estar al servicio del patrono y da derecho, durante ese plazo, a
gozar del setenta y cinco por ciento de su salario basico durante cuarenta dias.
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Tercera categoria: Comprende a los trabajadores que tienen un mes 0 mas y menos
de cinco de estar al servicio del patrono y da derecho, en ese plazo, a gozar del
setenta y cinco por ciento de su salario basico durante veinte dias.

Respecto a la ayuda en caso de muerte del trabajador, en el libro tercero, titulo primero,

en el Capitulo 111, en el articulo numero 313 literalmente dice:

En caso de muerte del trabajador, el patrono queda obligado a entregar
inmediatamente a las personas que dependian econOmicamente de aquel,
prefiriéndolas por el orden en que las hubiere enumerado en su contrato, 0 en su
defecto, en cualquier registro de la empresa, y para que se invierta especialmente en
el sepelio del trabajador, una cantidad equivalente a sesenta dias de salario basico;
pero en ningln caso la prestacion aludida podra ser inferior a doscientos cincuenta

colones.

Respecto a los riesgos profesionales, en el titulo tercero, del Capitulo I11, en los articulos
numero 316, 317, 318 y 319 literalmente dicen:

Se entienden por riesgos profesionales, los accidentes de trabajo y las enfermedades
profesionales a que estan expuestos los trabajadores a causa, con ocasion, 0 por

motivo del trabajo.

Accidente de trabajo es toda lesion organica, perturbacion funcional o muerte, que
el trabajador sufra a causa, con ocasion, o por motivo del trabajo. Dicha lesion,
perturbacion o muerte hade ser producida por la accion repentina y violenta de una

causa exterior o del esfuerzo realizado.

Se entenderd comprendido en la definicion de accidente de trabajo, todo dafio que el
trabajador sufra en las mismas circunstancias, en sus miembros artificiales y que les

disminuya su capacidad de trabajo.
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= Se considera enfermedad profesional cualquier estado patologico sobrevenido por la
accion mantenida, repetida o progresiva de una causa que provenga directamente de
la clase de trabajo que desempeiie o haya desempefiado el trabajador, o de las
condiciones del medio particular del lugar en donde se desarrollen las labores, y que

produzca la muerte al trabajador o le disminuya su capacidad de trabajo.

Respecto a los riesgos profesionales, en el Capitulo IV sobre los seguros, en el articulo

namero 360 literalmente dice:

= Los patronos de empresas que se dediquen a actividades que por su propia
naturaleza o por circunstancias especiales ofrezcan un peligro para la salud, la
integridad fisica o la vida de los trabajadores, a juicio de la Direccién General de
Prevision Social, estan obligados a asegurar a aquellos trabajadores que, por
participar en la ejecucion de labores peligrosas, estan expuestos a sufrir riesgos
profesionales. No sera necesaria dicha calificacion respecto de las empresas que se

dediquen a cualquiera de las actividades indicadas en el Art. 106.

Los investigadores en dicha revision, pueden concluir que en el codigo de trabajo se vela
por la salud fisica y mental del trabajador, se establecen las horas de trabajo, los dias de
descanso, vacaciones, prestaciones por enfermedad y riesgos profesionales, dichos articulos
favorecen el autocuidado y la cultura preventiva, ya que el personal tiene derechos y la
organizacion debe cumplir con las obligaciones que aseguran la salud del personal. Pero
cabe destacar, que en algunas instituciones y organizaciones sobreponen sus intereses
economicos ante la salud del personal ya que consideran en ocasiones que son gastos para
la empresa integrar nuevas adquisiciones, como por ejemplo: invertir en capacitaciones de
autocuidado para los empleados, el manejo de estrés o ansiedad que genera la sobrecarga
laboral, atencion psicologica personalizada, se puede decir que esta Ultima deberia ser un
privilegio para todas las empresas, sin embargo son pocas empresas que cuentan con dicho

beneficio.
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1 Reglamento General en Materia de Prevencion de Riesgos en los Lugares de

Trabajo

El Cédigo fue aprobado por Decreto Legislativo No. 30 de fecha 15 de junio de 2000,

publicado en el Diario Oficial No. 135, Tomo No. 348 del 19 del mismo mes y afio, dentro

de sus disposiciones encontramos respecto a las disposiciones preliminares, en el Capitulo

I, en los articulos nimero 1, 2 y 3 que literalmente dicen:

Objeto: El presente Reglamento tiene por objeto regular la aplicacion de la Ley
General de Prevencion de Riesgos en los Lugares de Trabajo, en lo relativo a
condiciones de Seguridad e Higiene en que deben desarrollarse las labores, a fin de
eliminar o controlar los factores de riesgos en los puestos de trabajo, sean estos de
naturaleza mecanica o estructural, fisica, quimica, ergonomica, biolégica o
psicosocial. Todo con el propdsito de proteger la vida, salud, integridad fisica,
mental y moral de los trabajadores y trabajadoras. De conformidad con la Ley, el
presente reglamento persigue en las areas que regula, que trabajadoras y
trabajadores tengan igualdad de derechos, a efecto de que gocen un ambiente de

trabajo seguro y saludable.

Competencia: El Ministerio de Trabajo y Prevision Social, como 6rgano rector de
la seguridad y salud ocupacional en los lugares de trabajo, le corresponde la
aplicacion de este Reglamento, a través de la Direccion General de Inspeccién de
Trabajo y Direccion General de Prevision Social, y las diferentes Oficinas
Regionales y Departamentales, en los términos que establece la Ley General de
Prevencién de Riesgos en los Lugares de Trabajo, sin perjuicio de las facultades y
atribuciones que otras leyes otorguen a otras instituciones publicas dentro de sus

respectivas competencias.

Aplicacién: El presente Reglamento tendra aplicacion en todos los lugares de
trabajo, sean publicos o privados, y estan obligados a cuidar de su estricta
observancia, los empleadores y los trabajadores, atendiendo a las caracteristicas de
cada puesto de trabajo. Las definiciones establecidas en el Art. 7 de la Ley, se
entienden aplicadas para efectos del presente Reglamento. Asimismo, por la
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mencion de la Ley, se entendera referida a la Ley General de Prevencion de Riesgos

en los Lugares de Trabajo.

Respecto al equipo de proteccion personal, en el Capitulo IlI, seccion dos, de los

articulos 89, 90 y 91 literalmente dicen:

Definicion de equipo de proteccion personal: Se entendera por equipo de

proteccion personal, cualquier equipo destinado a ser llevado o sujetado por el

trabajador para que le proteja de uno o varios riesgos que puedan amenazar Su

seguridad o salud, asi como cualquier complemento o accesorio destinado a tal fin.

Obligacion del empleador: Para cumplir los aspectos relacionados con el equipo

de proteccion personal, el empleador estara obligado a lo siguiente:

a)

b)

Analizar y evaluar los riesgos existentes que no puedan evitarse o limitarse
suficientemente por otros medios.

Determinar los puestos de trabajo en los que deba recurrirse a la proteccion
personal, de acuerdo al analisis de riesgos para cada uno de estos puestos, el
riesgo o riesgos frente a los que debe ofrecerse proteccion, las partes del
cuerpo a proteger y el tipo de equipo o equipos de proteccion individual que
deberan utilizarse.

Proporcionar gratuitamente a los trabajadores los equipos de proteccion
personal que deban utilizar, reponiéndolos cuando resulte necesario.
Asegurar que el mantenimiento de los equipos se realice conforme a lo

dispuesto por el fabricante, en base a norma aplicada del equipo.

Brindar la capacitacion respectiva para el uso efectivo del equipo de

proteccién personal a utilizar.
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= Caracteristicas del Equipo de proteccion personal: El equipo de proteccion
personal a utilizar debera cumplir como minimo con lo dispuesto a continuacion:

a) Proporcionar una proteccion eficaz frente a los riesgos que motivan su uso,
sin suponer por si mismos el ocasionar riesgos adicionales ni molestias
innecesarias.

b) Tener en cuenta las condiciones anatomicas y fisioldgicas y el estado de
salud del trabajador

c) Adecuarse al portador, tras los ajustes necesarios.

d) En caso de riesgos multiples que exijan la utilizacion simultanea de varios
equipos de proteccién individual, éstos deberan ser compatibles entre si y
mantener su eficacia en relacion con el riesgo o riesgos correspondientes.

e) Cumplir los requisitos establecidos en cualquier disposicion legal o
reglamentaria que les sea de aplicacion, en particular en lo relativo a su

disefio y fabricacion.

Respecto a la sefializacion de seguridad, en el Capitulo 111, seccién tres, de los articulos

98 y 99 literalmente dicen:

Disposiciones basicas: El presente Capitulo establece las disposiciones basicas de
sefializacion en materia de seguridad y salud ocupacional aplicables a todos los

lugares de trabajo.

Circunstancias a valorar: La eleccion del tipo de sefial y del nimero y tipo de
colocacion de las sefiales o dispositivos de sefializacion en cada caso, se realizara
teniendo en cuenta las caracteristicas de la sefial, los riesgos, los elementos o
circunstancias que hayan de sefializarse, la extension de la zona a cubrir y el nimero
de trabajadores involucrados, de tal forma que la sefializacion resulte lo mas eficaz

posible.
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Respecto a los riesgos higiénicos, en el Capitulo 1V, seccidon dos, del articulo 149

literalmente dice:

= La evaluacion del ruido debe realizarse bajo condiciones normales de operacion, debe ser
representativa de una jornada laboral de ocho horas y en aquella jornada que, bajo
condiciones normales de operacion, presente la mayor emision de ruido. Si la evaluacion
dura mas de una jornada laboral, en todas las jornadas en que se realice se deben
conservar las condiciones normales de operacion. Se debe usar pantalla contra viento en el
micréfono de los instrumentos de medicion, durante todo el tiempo que dure la

evaluacion.

Es necesario que todas las empresas cuenten con una evaluacion continua del
cumplimiento de estos articulos ya que como autoridades deben promover la salud fisica y
mental de los trabajadores, y abonar a la actualizacion del sistema de salud interno; se
deben respetar las condiciones iddneas para el ejercicio laboral ya que si no se cumplen el
desempefio laboral seréd bajo. Debido a esto, es importante que las instituciones o empresas

privadas fomenten la cultura de la prevencion.
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CAPITULO I1I: METODOLOGIA

A. Tipo de Estudio: Fue de tipo explorativa-diagnostica con el objetivo de conocer e
identificar las principales necesidades que presentaba el personal del area de
Gerencia de Adquisiciones y Contrataciones Institucionales del MOP, en relacién a
las préacticas de autocuidado y cultura preventiva, lo cual permitio elaborar un
diagnostico sobre dicha tematica. Ademas, el estudio fue de caracter mixto, ya que
la entrevista a las jefaturas fue analizada e interpretada de manera cualitativa y en la
encuesta al personal, asi como la guia de observacion de las instalaciones, los datos

fueron tratados de manera cuantitativa.

B. Tipo de Muestreo: El tipo de muestreo utilizado en la investigacion fue No
Probabilistico debido a que no toda la poblacion del Ministerio de Obras Publicas,
Transporte, Vivienda, y Desarrollo Urbano. (M.O.P.T.V.D.U) Podia participar en el
estudio, sino que debian de cumplir ciertos requisitos entre ellos: ser una unidad que
presentara mayor necesidad en el area de autocuidado y cultura preventiva, asi
mismo no debia ser personal de campo ni de ventas, por la disponibilidad de tiempo
para participar en las sesiones de intervencion. Por lo que la muestra fue de tipo
intencional para que el personal ademas de proporcionar la informacion para el

estudio, pudiese participar en el programa de intervencion.

C. Poblacién y Muestra: El Ministerio de Obras Publicas, Transporte, Vivienda y
Desarrollo Urbano (M.O.P.) cuenta con una poblacion total de 1,100 empleados. El
area de la Gerencia de Adquisiciones y Contrataciones Institucionales (GACI) se
constituye de una poblacion de 30 empleados, para la realizacion de esta
investigacion la muestra fue de 30 empleados, de los cuales se procedid a encuestar
a 26 empleados y a entrevistar a 4 miembros de las jefaturas, los cuales permitieron
conocer la perspectiva de la organizacion en relacion a la cultura preventiva de su

personal.
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D. Técnicas e Instrumentos de Recoleccion de Datos

Técnicas: Las técnicas utilizadas en esta investigacion fueron: la encuesta, la
entrevista dirigida y la observacion dirigida. Las cuales sirvieron de base para la
recoleccion de informacion sobre las practicas de autocuidado y cultura de
prevencion en el personal del area de la Gerencia de Adquisiciones y Contrataciones
Institucionales (GACI) del Ministerio de Obras Publicas, Transporte, Vivienda y
Desarrollo Urbano (M.O.P.)

Instrumentos de Recoleccion de Datos

Encuesta dirigida al personal de area de la Gerencia de Adquisiciones y
Contrataciones Institucionales (GACI): Fue constituida por su respectivo
objetivo, indicaciones, nombre del encuestador, fecha en que se realizo, asi mismo
se compuso por 7 ejes y 33 items que brindd un panorama sobre el autocuidado del
personal. El primer eje estuvo orientado a la obtencion de datos personales del
encuestado, en el segundo eje se tomaron en cuenta datos en relacion al puesto de
trabajo, el tercer eje fue enfocado en conocer las practicas de autocuidado en
relacion a la salud fisica, el cuarto eje se dirigio a conocer las practicas de
autocuidado en relacion a la salud mental, en el quinto eje se conoci6 las relaciones
sociales del personal y finalmente en el sexto eje se enfocd en conocer sobre la

cultura de prevencidn a traves del trabajo, sociedad y seguridad laboral.

Entrevista dirigida a jefaturas de la area de la Gerencia de Adquisiciones y
Contrataciones Institucionales (GACI): Fue constituida por su respectivo
objetivo, asi mismo se compuso por 4 ejes y 14 items entre ellos: 7 items para datos
personales y 14 items que brindaron un panorama sobre las practicas de autocuidado
que realizan dentro de la institucion, asi como el conocimiento de leyes laborales y
de cultura de la prevencion por parte de la jefatura del area de la Gerencia de
Adquisiciones y Contrataciones Institucionales (GACI) del Ministerio de Obras

Publicas, Transporte, Vivienda y Desarrollo Urbano (M.O.P.), el primer eje estuvo

59

——
| —



orientado en la obtencion de datos personales por parte de la jefatura, el segundo eje
se enfocd en los conocimientos que se tiene sobre la salud y el autocuidado, el tercer
eje fue enfocado en los conocimientos que se tiene sobre la cultura de prevencién, el
cuarto eje se baso en conocer sobre la seguridad laboral dentro de la organizacion y
finalmente especifico el espacio para el nombre del entrevistador y fecha en que se

realizé.

Guia de observacion de las condiciones materiales del Ministerio de Obras
Publicas, Transporte, Vivienda y Desarrollo Urbano (M.O.P.): Se constituyo
por su respectivo objetivo, datos informativos como el nombre del observador, la
fecha y direccién de la institucion, asi mismo estuvo conformado por 13 items que
comprendian las condiciones de trabajo en cuanto a infraestructura, ventilacion,
iluminacién, éareas verdes, condiciones del cafetin, calidad de los servicios
sanitarios, accesibilidad para el personal con discapacidad, mobiliario, sefializacion
de zonas de riesgo y condiciones de la clinica médica y psicoldgica del Seguro
Social ISSS.

E. Procedimiento Metodoldgico.

e Fase I: Planeacién de la investigacion y construccion de instrumentos:
Se procedio a leer sobre las teorias de autocuidado y cultura de prevencion
para la creacion de las areas y de los items que conformarian los
instrumentos, después de la construccion de la Encuesta dirigida al personal
y la Entrevista dirigida a la jefatura del &rea de Gerencia de Adquisicionesy
Contrataciones Institucionales (GACI) fueron sometidos a un proceso de

validacion por parte de expertos en el area de la psicologia.

e Fase Il: Aplicacion de instrumentos: Se converso con la encargada de la
clinica empresarial del Ministerio de Obras Publicas, Transporte, Vivienda y
Desarrollo Urbano (M.O.P.), ella establecié contacto con la encargada del

area de la Gerencia de Adquisiciones y Contrataciones Institucionales
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(GACI), en la siguiente semana se establecieron las fechas y los horarios, asi
como la preparacién del personal y las jefatura, una vez finalizado dicho
proceso, se realizd la recoleccion de datos por medio de la encuesta a los
veintiséis empleados y la entrevista a cuatro jefes de dicha area, asi mismo

se realizo la observacion de las instalaciones.

Fase Ill: Analisis, Interpretacion de Datos y Establecimiento del
Diagnostico: Los datos cuantitativos fueron procesados a partir del
programa PSPP para andlisis estadisticos de muestras grandes. Esta fase se
realizd a traves de la integracion de los resultados de la encuesta y entrevista
dirigida tanto al personal como a las jefaturas del area, de igual forma se
tomaron en cuenta aspectos importantes de la guia de observacion y en base
a ello se identificaron los factores de riesgo y necesidades que presentaba el

personal.

Fase 1V: Disefio, aplicacion y evaluacion del programa de intervencién:
A partir del diagndstico establecido se retoman las areas deficitarias (Salud
Mental, Relaciones Interpersonales y Cultura de la Prevencion) y se procede
al disefio y consiguiente implementacion del programa de intervencion. Para
la evaluacion del programa se disefiaron cinco criterios en el que se
identificd el impacto y beneficio de las sesiones en el personal y mediante

ello realizar el informe final.
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CAPITULO IV: PRESENTACION Y ANALISIS DE LOS RESULTADOS

4.1.1 Encuesta dirigida al personal

A continuacion, se presentan los resultados obtenidos de la encuesta dirigida al personal; por
medio de tablas y graficos se exponen las respuestas con mayor frecuencia, ademas de un
analisis inferencial en el que se profundiza en la informacién presentada, en contraste con el

marco tedrico, la entrevista dirigida a las jefaturas y la guia de observacion.
Tabla 1.

Edad del Encuestado

Frecuencia Porcentaje
Vaélido 26 — 35 7 26.9
36 — 45 7 26.9
46 — 55 7 26.9
56 — 65 5 19.2
Total 26 100.0

W35
W3s5.45
O4s-55
W55.-65

Figura 1.

De acuerdo a los resultados el 80.7 % de los encuestados se encuentran en las edades entre 26 y
55 afios, distribuidos de manera equitativa en los primeros tres rangos de edad, mientras que un
19.2% oscilan entre los 56 a los 65 afos.
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Tabla 2.

Departamento/Municipio donde vive

Frecuencia Porcentaje
Valido San Salvador 13 50.0
Soyapango 7 26.9
Ayutuxtepeque 3 11.5
Apopa 1 3.8
La Libertad 1 3.8
Santa Ana 1 3.8
Total 26 100.0

Figura 2.

En 92.2% de los encuestados reside en el departamento de San Salvador, esto indica que pueden

desplazarse con mayor facilidad a su trabajo y un 3.8% reside en la Libertad y Santa Ana.




Tabla 3.

Nivel Académico

Frecuencia Porcentaje
Valido Técnico 14 53.8
Universitario 12 46.2
Total 26 100.0

B Tecnice
W Universtario

Figura 3.
De la poblacion el 53.8% de los encuestados posee estudios a nivel técnico; sin embargo, un

porcentaje no menos importante 46.2% posee estudios a nivel universitarios.
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Tabla 4.
Estado Civil del Encuestado

Frecuencia Porcentaje
Valido Casado 19 73.1
Soltero 4 15.4
Acompafiado 3 115
Total 26 100.0

W sotero
H casado

O Acompafindo

Figura 4.

El 84.6% de los encuestados vive en situacion de pareja, ya sea casado o acompafiado, mientras
que un 15.4% es soltero.
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Tabla 5.
Genero del Encuestado

Frecuencia Porcentaje
Vaélido Femenino 16 61.5
Masculino 10 38.5
Total 26 100.0

W masculine
[ Femenino

Figura 5.
La poblacién encuestada fue mayoritariamente del género femenino 61.5%, a comparacion del
género masculino 38.46%.
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Tabla 6.

¢Con que frecuencia se realiza chequeos médicos?

Frecuencia Porcentaje
Valido Una vez al mes 5 19.2
Cada 6 meses 11 42.3
Cada Afio 10 38.5
Total 26 100.0

B una vez al mes
B cada 6 meses
Ocada &fo

Figura 6.

El 61.5% de los encuestados se realiza chequeos médicos con una frecuencia regular de una vez
al mes o cada 6 meses, mientras que un 38.5% asiste cada afio.
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Tabla 7.
¢ Con que frecuencia asiste al Odont6logo/Dentista?

Frecuencia Porcentaje
Vélido Una vez al mes 1 38
Cada 6 meses 9 34.6
Cada afio 12 46.2
Nunca 4 154
Total 26 100.0

W una vez al mes
B Cada & meses
Ocada afo

M Hunca

Figura 7.

Solamente el 38.4% de los encuestados asiste al odontélogo con una frecuencia adecuada de una
vez al mes o cada seis meses, a diferencia de un 46.2% que asiste cada afio a realizarse los

respectivos chequeos, mientras que un 15.38% manifiesta que no asiste al odontdlogo.




Tabla 8.

Por lo general cuando se enferma y no conoce lo que padece ¢ prefiere auto medicarse o
asistir al médico?

Frecuencia  Porcentaje

Valido  Asistir al Medico 19 73.1
Automedicarse 7 26.9
Total 26 100.0

B Automedicarse
[ Asistir al Medico

Figura 8.

El 73.1% de la poblacion asiste al médico cuando se enferma en vez de auto medicarse, esto
quiere decir que el personal se preocupa por su salud, siendo precavidos en no ingerir cualquier
medicamento que no esta previamente recetado por él médico, mientras que un dato no menos
importante el 26.9% prefiere automedicarse.
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Tabla 9.
¢Con que frecuencia suele enfermarse?

Frecuencia Porcentaje
Vélido Una vez al mes 10 38.5
Cada 6 meses 9 34.6
Una vez al afio 5 19.2
Nunca 2 7.7
Total 26 100.0

M una vez al mes
H Ccada 6 meses
O cada afio

W hunca

Figura 9.
De la poblacién encuestada el 73.1%, manifiesta enfermarse con una frecuencia de una vez al
mes o cada seis meses, mientras que un 19.2% suele enfermarse cada afio y finalmente un 7.7%

de los encuestados manifiesta que no se enferman.




Tabla 10.
¢ Practica algun deporte o realiza algun tipo de actividad fisica?

Frecuencia Porcentaje
Vaélido Si 14 53.8
No 12 46.2
Total 26 100.0

s
Ero

Figura 10.
El 53.8% practica deportes o alguna actividad fisica, representando un estilo de vida activo, lo

cual es favorable ya que contribuye a la liberacion de estrés y a la salud fisica, mientras que un

46.2% no realiza actividades fisicas o deportes.
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Tabla 11.

¢Con que frecuencia asiste al psicélogo?

Frecuencia Porcentaje

Vaélido Una vez al mes 1 3.8
Cada 6 meses 1 3.8
Cada afo 2 7.7

Nunca 22 84.6

Total 26 100.0

W uUna vez al mes
B Cadla & meses
O cada afio

M Hunca

Figura 11.

Un porcentaje de 84.6% manifestd nunca haber asistido al psiclogo, aunque si cuentan con
estudiantes practicantes de psicoldgica que brindan asistencia psicologica, pero, es poca la
cantidad de empleados que asisten a ella, mientras que un 3.8% asiste con una frecuencia de una

vez al mes o cada seis meses y finalmente un dato no menos importante 7.7% asiste cada afio.
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Tabla 12.
¢ Sus preocupaciones del trabajo o del hogar le han hecho perder el suefio?

Frecuencia Porcentaje

Vélido Frecuentemente 4 15.4
A veces 11 42.3

Nunca 11 42.3

Total 26 100.0

W Frecusrtamarts
B A veces
Oirunca

Figura 12.
Solamente el 15.4% de los encuestados manifiesta que las preocupaciones del trabajo o del
hogar les han producido insomnio frecuentemente, mientras que un 84.6% manifiesta todo lo

contrario.
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Tabla 13.
Ante los problemas personales, familiares y laborales. ¢suele hablar sobre ellos con sus

amigos, familia o prefiere mantenerlos reservados?

Frecuencia Porcentaje

Valido Hablar sobre ellos 14 53.8
Mantenerlos reservados 12 46.2
Total 26 100.0

W Hablar sobre ellos
B Mantenerlos reservados

Figura 13.

El 53.8% de los encuestados suele hablar sobre sus problemas con otros, sin embargo, un
porcentaje importante del 46.2% no lo hace, probablemente no tienen esas fuentes de apoyo o la
suficiente confianza para hablar de sus conflictos lo cual es perjudicial para la salud debido a los

altos niveles de estrés y sobrecarga emocional.




Tabla 14.

¢ Qué actividades realiza para evitar o manejar el estrés? (Puede elegir mas de una

opcidn).
Frecuencia Porcentaje
Valido Salir con la familia 17 34.7
Salir con los amigos 7 14.3
Hacer ejercicio o practica 13 26.5
algun deporte
Asistir a la iglesia 7 14.3
Otros 5 10.2
Total 49 100.0
M Salir con la familia
@ Salir con amigos
@ Hacer ejercicio o
practicar algun
deporte
O Asistir a la iglesia
@ Otros
Figura 14.

El 75.5% de los encuestados realiza actividades recreativas o deportivas para manejar el estres,
estas practicas resultan beneficiosas ya que permiten en cierta medida liberar las tensiones
proporcionando una sensacion de relajacion y bienestar, aporta energia, aumenta la produccién
de endorfinas, mejora el estado de animo ademdas de generar estabilidad emocional. Un
porcentaje minimo (10.2%) utiliza otro tipo de actividades como leer libros, escuchar musica y

utilizar las redes sociales para divertirse.
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Tabla 15.

¢ Se siente valorado/apreciado por sus familiares y amigos?

Frecuencia Porcentaje
Valido Mucho 19 73.1
Poco 7 26.9
Total 26 100.0

W vucho
Eroco

Figura 15

De la poblacion encuestada, el 73.1%, se sienten valorados y apreciados por familiares y
amigos, esto es favorable ya que contribuye a una autoestima sana en relacién con los demas,
mientras que un 26.9% manifiesta sentirse poco valorado.




Tabla 16.

¢En qué medida se acepta usted mismo con sus virtudes y defectos?

Frecuencia Porcentaje
Valido Poco 1 3.8
Medianamente 5 19.2
Mucho 20 76.9
Total 26 100.0

Broco
H Medionaments
Omuche

Figura 16.

Un porcentaje del 76.9% de los encuestados dice aceptarse a si mismo con sus virtudes y
defectos, esto es positivo pues indica que el personal tiene una autoestima equilibrada en
relacion a la autoimagen y Autoconcepto, un 19.2% se acepta medianamente y un dato no
menos importante un 3.8% se acepta poco.




Tabla 17.
¢Expresa y defiende adecuadamente sus derechos cuando no son respetados?

Frecuencia Porcentaje
Valido Siempre 13 50.0
A veces 10 38.5
Casi nunca 3 115
Total 26 100.0

B siempre
W A veces
O casimnca

Figura 17.
El 50% expresa y defiende adecuadamente sus derechos, mientras que el otro 50% dice hacerlo

a veces o casi nunca. El dato es favorable ya que indica que una parte de la poblacién es asertiva

cuando sus derechos son violentados.
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Tabla 18.

¢ Esta a disposicion de los demds y abiertos a sus consultas?

Frecuencia Porcentaje

Valido Siempre 22 84.6
A Veces 4 15.4
Total 26 100.0

]| Siempre
B A veces

Figura 18.

El 84.6% de la poblacion manifiesta estar siempre dispuesto y abierto a los demas, es posible
que dentro del area encuestada existan buenas relaciones entre los empleados, mientras que un
15.4% manifiesta que a veces.




Tabla 19.
¢ Se considera una persona *con tacto™ y delicadeza para expresar opiniones a sus

comparieros?

Frecuencia Porcentaje

Valido Siempre 14 53.8
A veces 11 42.3
Casi nunca 1 3.8
Total 26 100.0
i

O casi nunca

Figura 19.

El 53.8% se considera una persona con tacto y delicadeza para expresar opiniones a sus
compaiieros, esto nos indica que hay respeto y tienden a expresarse mostrando asertividad para
dirigirse a sus compafieros; un porcentaje no menos importante de empleados 46.1% manifiesta

que a veces o casi nunca lo hace.
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Tabla 20.

¢ Intenta ayudar a sus comparieros para que resuelvan mas facilmente sus problemas?

Frecuencia  Porcentaje

Valido Siempre 18 69.2
A veces 7 26.9

Casi nunca 1 3.8
Total 26 100.0

| Siempre
B A veces
O casinunca

Figura 20.
Un porcentaje importante 69.2% siempre esta dispuesto a ayudar a sus compafieros, mientras
que un 26.9% expresa que a veces y un dato no menos importante un 3.8% casi nunca.




Tabla 21.

Por lo general ¢se lleva bien con los demas?

Frecuencia Porcentaje

Valido Siempre 19 73.1
A Veces 7 26.9
Total 26 100.0

] Siempre
B & veces

Figura 21.

Un porcentaje importante 73.1% manifiesta siempre llevarse bien con los demas, sin embargo,
el 26.9% algunas veces se llevan bien con los demas.




Tabla 22.

¢Las funciones y tareas que realiza le gustan?

Frecuencia Porcentaje
Valido Si 25 96.2
A Veces 1 3.8
Total 26 100.0

W si
B A veces

Figura 22.

Casi la totalidad de encuestados 96.2% expreso satisfaccion en las funciones y tareas que
realiza, esto, relacionado al item anterior sugiere que los empleados se desenvuelven en un
ambiente de armonia y de buenas relaciones laborales que los motiva a realizar sus actividades
de manera efectiva y con mas calidad en su trabajo, mientras que un 3.8% expresa todo lo

contrario.




Tabla 23.
¢ Esta satisfecho con su desempefio laboral?

Frecuencia  Porcentaje

Vaélido Si 25 96.2
A veces 1 3.8
Total 26 100.0

W si
B A veces

Figura 23.

De la poblacion encuestada el 96.2% sefialo sentirse satisfecho con su desempefio laboral, esto
se puede referir a las actitudes positivas que tienen de ellos mismos con su trabajo, participando
activamente en las funciones que realiza y mostrando indicadores de lealtad y compromiso

hacia la Institucion, mientras que un 3.8% expresa todo lo contrario.




Tabla 24.

¢El salario que recibe es acorde a las funciones que realiza?

Frecuencia Porcentaje
Vaélido Si 10 38
No 16 62
Total 26 100.0

m Si
HNo

Figura 24.

Un porcentaje importante 62% expresa que el salario que recibe no es acorde a las funciones

que realiza, a diferencia del 38% que indica que si es acorde.
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Tabla 25.

¢ Considera que su trabajo es monotono y repetitivo?

Frecuencia Porcentaje

Valido Si 7 26.9
No 14 53.8
A veces 5 19.2
Total 26 100.0
Hsi
Eno
O A veces

Figura 25.

Un porcentaje del 53.8% considera que su trabajo no es mondtono; sin embargo, un porcentaje

importante 46.1% considera que si es monotono o que a veces lo es.
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Tabla 26.

Cuando se le presentan problemas relacionados en su trabajo ¢los puede solucionar?

Frecuencia Porcentaje

Valido Si 18 69.2
A Vveces 8 30.8
Total 26 100.0

Wsi
B & veces

Figura 26.

El 69.2% menciona que pueden solucionar los problemas cuando se les presentan en el trabajo,
por lo contrario, el 30.8% no puede solucionarlos inmediatamente.




Tabla 27.

¢ Conoce usted, de algiin programa dentro de la empresa acerca de la cultura de la

prevencion o seguridad ocupacional?

Frecuencia Porcentaje

Si 12 46.2
Vélido  No 14 53.8
Total 26 100.0

B

Figura 27.

El 53.8% de la poblacion, indica que no conoce de algun programa a cerca de la cultura de

prevencion o seguridad ocupacional, a pesar de esto un porcentaje no menos importante 46.2%

no conoce programas relacionados a dicho tema, debido a que la institucion no proporciona

informacion adecuada sobre los programas de cultura de prevencion o seguridad laboral.
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Tabla 28.

En caso de algun accidente laboral, ¢ Sabe usted a quien dirigirse?

Frecuencia Porcentaje

Valido Si 16 61.5
No 10 38.5
Total 26 100.0

Figura 28.

El 61.5 % sabe a quién dirigirse en caso de un accidente laboral, por otro lado, el 38.5% de la

poblacion restante, no sabe a quién dirigirse.
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Tabla 29.
¢Considera que la infraestructura en el area de trabajo donde usted labora se encuentra en

buen estado?

Frecuencia Porcentaje

Valido Si 22 84.6
No 4 154
Total 26 100.0

Figura 29.
De la poblacion encuestada el 84.6% considera que la infraestructura en el area de trabajo se
encuentra en buen estado, esto es debido a que las jefaturas se preocupan por resolver todos los

requerimientos que hacen los empleados, mientras que un 15.4% expresa todo lo contrario.




Interpretacion de la encuesta dirigida a los empleados

En relacién a la edad la mayoria de los empleados se encuentran en una edad considerada
productiva; asi mismo, en cuanto a la zona de residencia el personal puede desplazarse con
facilidad a su trabajo, evitando considerablemente el estrés generado por el trafico y con la
posibilidad de poder descansar, ademas de llegar un poco mas temprano a su destino y
compartir tiempo con la familia, pudiendo desarrollar otras actividades extralaborales, esto
debido a que la mayoria reside en el departamento de San Salvador. Un aspecto favorable a
destacar es el hecho de que el personal posee un nivel académico desde técnico hasta
universitario, que les permite ejercer las funciones que requiere el puesto. La mayor parte de los
encuestados vive en situacion de pareja, ya sea casado o acompariado, lo cual probablemente
genera un apoyo emocional y afectivo entre las parejas, que contribuya en las précticas de
autocuidado. Un hecho interesante es que posiblemente los puestos administrativos son
demandados mas por el género femenino dentro de la Gerencia de Adquisiciones y
Contrataciones Institucionales, y en cambio los puestos de campo dentro del MOP son mas

demandados por el genero masculino.

En relacion a la salud fisica, los encuestados se realizan chequeos médicos con una
frecuencia adecuada, lo cual es favorable ya que permite mantener en control la salud, ademas
de detectar con anticipacion la evolucion de posibles enfermedades y evitar futuros riesgos.
Ademas, asisten al médico cuando se enferman en vez de auto medicarse, esto quiere decir que
el personal se preocupa por su salud general, siendo precavidos en no ingerir cualquier
medicamento que no esta previamente recetado por él médico. Sin embargo, la asistencia al
odontdlogo no es con una frecuencia adecuada, lo cual es desfavorable, indicando que el
personal no le da la debida importancia a la salud bucal, sin considerar las posibles

consecuencias u afectaciones en esta area.

En cuanto a actividad fisica, el personal practica deportes o ejercicios, representando un
estilo de vida activo, contribuyendo a la liberacidn de estrés. Este hecho contrasta con el dato de
que la mayor parte de los empleados manifiesta nunca haber asistido al psic6logo, indicando

que no existe una adecuada promocion de la asistencia psicoldgica por parte de la Institucion;
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aunque si cuentan con estudiantes practicantes de psicoldgica que brindan asistencia
psicoldgica, pero, es poca la cantidad de empleados que asisten a ella. Por lo tanto, esto es un
indicio de la poca cultura o posibles creencias erroneas que tengan los empleados sobre la ayuda
psicoldgica. Es importante resaltar que los medios de desahogo que algunos utilizan es el hablar
sobre sus problemas con otros; el dato es favorable ya que la mayoria de estas personas perciben
en sus relaciones sociales fuentes de apoyo en las cuales pueden ventilar las emociones que les
afectan, por otra parte, los que no habla de sus problemas probablemente no tienen esas fuentes
de apoyo o la suficiente confianza para hablar de sus conflictos lo cual es perjudicial para la
salud debido a los altos niveles de estrés y sobrecarga emocional. A pesar de lo anterior, la
mayoria de empleados manifiestan que las preocupaciones del trabajo o del hogar no les
producen insomnio de manera frecuente, posiblemente el personal goza de un adecuado
autocontrol emocional que les permite sobrellevar las diversas problematicas de la vida

cotidiana.

Un porcentaje significativo de los encuestados manifiestan sentirse valorados y apreciados
por familiares y amigos, lo que contribuye a una autoestima sana en relacion con los demas, asi
mismo permite generar fuentes de apoyo, contribuyendo a una sana relacién interpersonal con
su entorno social y familiar. En cuanto a la expresion y defensa de derechos la mitad de los
encuestados manifiesta hacerlo y el resto no lo hace, por lo que algunos son asertivos, en
cambio otros asumen una postura de sumision, siendo esto perjudicial, generando inestabilidad
emocional, ademas que el agresor puede aprovecharse de la situacion y continuar en la misma
dindmica. En general manifiestan estar siempre dispuestos y abiertos a los demas, es posible que
dentro del area encuestada existan buenas relaciones entre los empleados, manteniendo un buen
clima laboral y evitando conflictos que produzca algun tipo de rivalidad o actitudes prepotentes.
Esto se refuerza con el dato de que la mayoria esta dispuesta a ayudar a sus compafieros, esto
puede ser indicio de que los empleados muestran habilidades de trabajo en equipo, que puede

ayudar a mejorar en el desempefio laboral dentro de su unidad de trabajo.

Casi la totalidad de encuestados expreso satisfaccion en las funciones y tareas que realiza;
esto relacionado a lo anterior sugiere que los empleados se desenvuelven en un ambiente de
armonia y de buenas relaciones laborales que los motiva a realizar sus actividades de manera
efectiva y con més calidad en su trabajo. Esto se ve reforzado con el hecho que de igual manera

casi la totalidad de la encuestada sefiala sentirse satisfecho con su desempefio laboral. Sin

92

——
| —



embargo, hay un contraste ya que un personaje elevado, expresa insatisfaccion con el salario que
recibe de acuerdo a las funciones que realiza, probablemente la institucion no establece salarios
en base a las actividades que los empleados realizan o a la experiencia que tienen, creando
inconformidad. Aunado a lo anterior algunos empleados expresan que su trabajo es monétono,
posiblemente debido a que sus labores son de tipo administrativo y los procesos que realizan

son repetitivos, dejando poco espacio para la iniciativa personal y la creatividad.

En cuanto al tema de la cultura de prevencion y la seguridad ocupacional, en su mayoria el
personal desconoce la existencia de programas de ese tipo, esto es debido a que la institucion no
proporciona informacion adecuada al respecto, ya que, si la informacion se trasmite, esta no es
de forma presencial sino mas bien por medios electrénicos, lo que no asegura que todos los
empleados hagan la respectiva revision. Sin embargo, la mayoria menciona que si sabe a quién
dirigirse en caso de algun accidente laboral ya que en la institucién hay una clinica empresarial
del seguro social que atiende emergencias en la jornada, la cual esta equipada con lo necesario
para atender al personal. La mayoria considera que la infraestructura en el &rea de trabajo se
encuentra en buen estado, lo que podria ser un indicio de que las jefaturas se preocupan por
resolver todos los requerimientos que hacen los empleados como es en los siguientes casos:

cambiar las sillas en mal estado, escritorios antiguos, ventiladores, luces deterioradas, etc.
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4.1.2. Entrevista dirigida a las jefaturas.

A continuacion, se presenta un andlisis detallado de los resultados de la entrevista dirigida a
las jefaturas, la cual es analizada de manera cualitativa a través de los rubros establecidos dentro
del instrumento, de igual manera profundizando en las unidades de anélisis en las que

predominan ideas, opiniones y puntos de vista que tienen los/as jefes entrevistados.

Jefatura #1

Salud y Autocuidado |

Unidad de Analisis
“Es fundamental porque
en el trabajo estamos en
un ambiente de estres”
“Son las medidas que yo
tomo personalmente para
bienestar fisico mental”

“La  prevencion tiene
mucho que ver con el
autocuidado y de esa

forma evitamos los
accidentes”
“Son todas las acciones

encaminadas para evitar
accidentes”

“Con las visitas del
ministerio de trabajo ya
que ellos verifican las
instalaciones por posibles
riesgos y. lo hacen saber”

“En el reglamento interno

Categoria
La importancia de la salud
fisica y mental en la
institucion.
Significado
autocuidado.

de

Relacién entre
autocuidado y prevencion
de accidentes.

Significado

La jefatura recalca que debe haber
una oOptima salud fisica y mental
para evitar el estrés.

El significado que la jefatura
conoce va encaminado a que el
autocuido es sobre tomar medidas
personales.

La jefatura considera que si existe
una relacion entre las variables.

Cultura de la prevencion.

Significado de la cultura
de prevencion.

Aplicacion de normativa
vigente en el salvador
sobre prevencion y
seguridad laboral.

Reglamento interno que
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El significado que proporciona la
jefatura se basa en las acciones
que toma la institucion y que
estdn relacionadas directamente
con la Salud Ocupacional, en
cuanto a la prevencion de
accidentes en el &rea de trabajo.

La jefatura desconoce de la
aplicacion de una normativa en
especifico, sin embargo, hace
relacion que las visitas del
ministerio de trabajo en el MOP
pueden ser para verificar las
instalaciones por posibles riesgos,
como un tipo de normativa o
procedimiento que conlleva la
prevencion y seguridad laboral.

Segun la jefatura la institucion no
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no esta contemplado, pero
si se genera a través de
Talento Humano”

“El estrés porque hay
muchas incapacidades, las
instalaciones son seguras
y tal vez podria ser los
mapaches que se esconden
en el cielo falso”

“Si, s mas nos exigen un
nombramiento de un
representante que asiste a
las  capacitaciones vy
transmita lo que ha
aprendido sobre los temas
de seguridad industrial”

“Las  actividades que
realizamos son:
Capacitaciones, charlas,

ferias de salud e invitamos
a un experto en temas de
salud.”

“Hay un equipo en cada
area capacitado para las

emergencias, como
sismos, inundaciones,
puntos Seguros,
ambulancias, los

responsables son los de

apoye el autocuidado y la
cultura de la prevencion.

Identificacion y evaluacion
de riesgos en el area de
trabajo.

Capacitaciones de
seguridad para los
empleados.

Actividades para fomentar
el autocuidado y la cultura
de la prevencion.

Seguridad Laboral
Programa de Seguridad y
Salud Ocupacional en la
institucion.
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cuenta con un reglamento interno,
pero considera que quien apoya al
autocuidado y la cultura de la
prevencion es el area de Talento
Humano, a través de actividades

fisicas. Como, por ejemplo:
caminatas y aerébicos.
Segun la jefatura los riesgos

identificados son el estrés laboral
ya que muchos empleados se
incapacitan por esas razones,
ademds menciona que existen
mapaches dentro de la institucion
gue causan daflos en las
instalaciones ya que defecan y
orinan en la infraestructura de los
edificios.

La jefatura recalca que quienes
reciben las capacitaciones son
Unicamente las personas
nombradas por la institucion,
como las jefaturas, pero estos no
siempre transmiten los
conocimientos aprendidos a los
subalternos, ya que los jefes
muchas veces no cuentan con el
tiempo y lo hacen solo por correo
electrénico.

En la institucion Unicamente se
reciben actividades de salud fisica
como ferias de la salud, chequeos
médicos o charlas sobre alguna
enfermedad fisica, pero no se
realizan actividades orientadas a
la salud mental o autocuidado.

El Area de la GACI no cuenta con
un programa sobre seguridad y
salud ocupacional, pero la jefatura
menciona que el responsable de
implementar programas  de
seguridad es la Gerencia de
Talento Humano, ya que ellos
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Gerencia de  Talento
Humano”

“Es super util y necesario
por cualquier
eventualidad, los
beneficios son: mayor

relajacién y comprension
de cémo evolucionan las
enfermedades.”

“Ya existe un programa
muy fuerte, méas el papel
que juega la clinica
empresarial, considero que
no le veo debilidad
alguna.”

“Si, un comité envia
circulares y yo lo envi6 a
cada coordinador para que
se lo envié al personal y
estén enterados”

“Si, de sus derechos estan
bien informados”

Utilidad de las précticas
preventivas dentro de la
Institucion.

Acciones para promover el
autocuidado y la cultura de
prevencion.

Conocimiento del personal

de las politicas vy
procedimientos para la
seguridad laboral y

autocuidado.
Conocimiento de derechos

y obligaciones por parte
del personal.
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cuentan con un equipo capacitado
en salud ocupacional.

La jefatura resaltd que la utilidad
y beneficios que tiene invertir en
las préacticas preventivas son:
mayor relajacion y comprension
de las enfermedades, de igual
forma se denota que abarcan mas
sobre la salud fisica que la salud
mental.

La jefatura considera que el
programa que implementa la
clinica empresarial para promover
el autocuidado y la cultura de la
prevencion  juega un  papel
importante y menciona que no es
necesario incorporar otras
acciones desde la institucion.

La jefatura menciona que ellos se
encargan de  enviar  esta
informacién a los comités y este
comité se encarga de enviarselo al
personal por correo electronico y
por chats grupales.

Nuevamente la jefatura menciona
que los empleados conocen de sus
derechos via correo electronico y
chats grupales.
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Jefatura #2

Salud y Autocuidado |

Unidad de Analisis Categoria Significado
“Muy importante muchas Laimportancia de lasalud La importancia que le da la
veces no nos cuidamos en fisica y mental en la jefatura va encaminada en

ese  aspecto, pero es institucion. cuidarse a uno mismo, hacerse
necesario cada 6 meses chequeos medicos y también
hacerse un chequeo, porque menciona que a veces no hay
en el ambiente laboral no muy buena comunicacion en el
hay muy buena area de trabajo y repercute en la
comunicacion e influye en la salud mental.

salud mental”

“El autocuidado con lleva Significado de La jefatura menciona ejemplos de
estarse chequeando cada 6 autocuidado. practicas de autocuidado, mas no
meses y también fomentar la proporciona  un  significado
relacion con amigos Yy concreto de autocuidado.

familia como también hacer
gjercicio o practicar algin

deporte

“No mucho, porque la Relacién entre  Segln la jefatura no hay mucha
prevencion de accidentes autocuidado y prevencidn relacién entre autocuidado y
estd en funcion de lo laboral, de accidentes. prevencion de accidentes, ya que
es decir depende ya de la menciona que la prevencion de
institucion” accidentes es una funcion

Unicamente para el area laboral,
es decir una obligacion para la
institucion.
Cultura de la prevencion.
“Es mas prevenir riesgos Significado de la cultura EI significado que tiene la

laborales, como los de prevencion. jefatura estd enfocado a la
mecanismos que prevencion de riesgos laborales
implementa la institucion, para el cuidado de sus empleados
para el cuidado de sus y generar ambientes saludables
empleados y para que dentro de la institucion.

puedan desarrollarse en un
ambiente saludable”
“Acda hay un comité de salud Aplicacion de normativa La jefatura solo tiene
ocupacional y la clinica da vigente en el salvador conocimiento de que existe un
ferias de salud y charlas” sobre  prevencion y comité de salud ocupacional y
seguridad laboral. que la clinica empresarial se
encarga de algunas actividades
enfocadas a la salud fisica, pero
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“No, la institucién no cuenta
con un reglamento”

“Nunca se discuten los
riesgos de los empleados,
estos se evallan con la
relacién técnico y jefatura
inmediata”

“Si, sobre todo como utilizar
las alarmas, mas que todo es
de salud ocupacional”

“Salir a comer con los
compaferos 'y llevarnos
bien”

“Si cuenta la institucién con
un programa de seguridad y
salud ocupacional, y quien
es el responsable de
implementar el programa es
el comit¢é de Salud
Ocupacional  que  estad
conformado por empleados
de la Institucion”

“Muy util, es necesario para
no estar muy estresados”

Reglamento interno que
apoye el autocuidado y la
cultura de la prevencion.

Identificacion y
evaluacion de riesgos en
el &rea de trabajo.

Capacitaciones de
seguridad para los
empleados.

Actividades para fomentar
el autocuidado y la cultura
de la prevencion.

Seguridad Laboral
Programa de Seguridad y
Salud Ocupacional en la
institucion.

Utilidad de las practicas
preventivas dentro de la
Institucion.

98

desconoce de alguna normativa
vigente en el pais que pueda
implementarse en la institucion.
Segun la jefatura la institucion no
cuenta con un reglamento interno
que apoye el autocuidado y la
cultura de prevencioén.

La jefatura considera que la
identificacion de riesgos es
cuando el personal se acerca a la
jefatura inmediata y le explica
sobre la problematica que estd
ocurriendo en ese momento
Segun como menciona la jefatura,
las capacitaciones que brinda la
institucion son de tipo
ocupacional, es decir explicarles
sobre el uso de herramientas que
se utilizan para prevenir riesgos
laborales.

Las actividades que realizan para
fomentar el autocuidado van
encaminadas a las relaciones
interpersonales entre el grupo de
comparieros, ya que consideran
que disminuye el nivel de estrés.
Pero no especifica actividades
para fomentar la cultura de la
prevencion.

La jefatura comenta que si cuenta
un programa de Seguridad y
Salud Ocupacional que esta
conformado por el comité de
Salud Ocupacional que entre
empleados se ha conformado.

La jefatura menciona que una de
los principales beneficios de
invertir en practicas preventivas
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“Hacer como estudios en
cada gerencia y hacer
terapias grupales, y
atenderlos ain mas en el
area de psicologia”

“Si, se les da a ellos a través
de capacitaciones y también
en internet se encuentra la
politica y procedimientos,
pero es mas que todo de
seguridad laboral”

“Si, ellos son abogados y
defectivamente conocen sus
derechos y obligaciones.”

Acciones para promover
el autocuidado y la cultura

de prevencién

Conocimiento

del

personal de las politicas y
procedimientos
laboral

seguridad
autocuidado.

para

la
y

Conocimiento de derechos
y obligaciones por parte

del personal.

——
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es la disminucion del estrés en el

personal.
Una de las recomendaciones
sobre la  promocion  del

autocuidado para la jefatura es:
hacer estudios més detallados en
gerencias  sobre  necesidades
psicoldgicas que se presentan en
el personal y también el énfasis
en hacer terapias grupales y
atencion psicoldgica a empleados
ya (que algunos necesitan la
atencion de un profesional y la
institucién no da seguimiento a
las personas que padecen de
dificultades psicoldgicas.

El conocimiento que recibe el
personal sobre las politicas y
procedimientos para la seguridad
laboral son Unicamente por medio
de capacitaciones y de revision de
documentos via pagina web de la
institucién, lo cual no asegura que
todos los empleados tengan
conocimientos certeros de la
seguridad laboral.

El personal que labora para esta
jefatura conoce claramente sobre
sus derechos y obligaciones
dentro de la institucion debido a
que la mayoria de ellos son
abogados.
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Jefatura #3

Salud y Autocuidado |

Unidad de Analisis
“Muy importante, porque
cuando un empleado esta
saludable rinde més y se
ausenta menos, se queja
menos Yy esta en condiciones
de hacer bien su trabajo, y
cuando sucede lo contrario

su rendimiento baja vy
afecta”
“Son todas aquellas

acciones que llevamos para
cuidar nuestra salud mental
y fisica, es decir son
acciones como el ejercicio,
relajarse y tomar
precauciones en el trabajo.”

“En  buena medida, Ila
prevencion va mas
encaminado a tomar
medidas para evitar

accidentes que en algunos

aspectos del autocuidado
son iguales, un ejemplo
puede ser como un
empleado se sienta en una
silla del trabajo
(autocuidado), y la silla en
buen estado como la

prevencion de accidentes”

“Somos mas reactivos que
preventivos,  pero  una
definicion de cultura son
todas las acciones que
tomamos para evitar que un
problema se dé a futuro,
entonces es como evitar con
anticipacion los accidentes

Categoria
Importancia de la salud
fisica y mental

Definicién de autocuidado

Relacion entre autocuidado
y prevencion de accidentes.

Cultura de la prevencion.
Significado de la cultura de
prevencion.

100

Significado
La jefatura explica que es
importante que los

empleados esten saludables
para mayor eficiencia en su
trabajo, es decir que si el
trabajador se siente bien

puede realizar sus
actividades sin ausentarse a
su trabajo.

La jefatura entiende por
autocuidado como todas
aquellas  conductas  que
requieren el cuidado propio
en pro de la salud mental,
fisica y emocional,
realizando actividades que
bajen los niveles de estrés.

La jefatura considera que, si
existe una relacion entre las
variables, ya que menciona
que ambos términos van
encaminados a la
prevencion, es decir que
para que un individuo se
cuide tiene que tomar
medidas, asi como la
obligacion de la institucion

de tomar medidas para
prevenir accidentes
laborales.

El significado que explica la
jefatura es que cultura de la
prevencion son todas las
acciones que se toman
anticipadamente para evitar
riesgos o accidentes dentro
de la institucion.
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tomando medidas”

“Hay una ley que establece
eso, busca evitar y cumple
con la ley, es la ley NTS
(Normas Técnicas
Salvadorefias), son
elaboradas con el organismo
salvadorefio 'y cualquier
institucion  que  quiera
certificarse con esta ley debe
cumplir todas las medidas
de seguridad de Ia
institucion.”

“No, no cuenta con ningun
reglamento, ni se ejecuta
ningun reglamento.”

“Ha habido acciones como
cambiar sillas en mal estado,
escritorios en mal estado, se
procuré hacer mddulos para
los empleados, esto fue hace
como dos afnos”

“Para los empleados en
general no, mas que todo
para los enlaces del comité,
esta persona es capacitada,
pero no hay replica y por
cultura también que los
empleados no creen entre
ellos mismos.”

Aplicacion de normativa
vigente en el salvador sobre
prevencion y  seguridad
laboral.

Reglamento interno que
apoye el autocuidado y la
cultura de la prevencion.

Identificacion y evaluacion
de riesgos en el area de
trabajo.

Capacitaciones de seguridad
para los empleados.
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La jefatura conoce sobre una
ley llamada NTS (Normas
Técnicas Salvadorefias), que
permite a la institucion
certificarse cumpliendo la
ley y las medidas de
seguridad en la institucion,
sin embargo, esta ley no es
aplicada dentro de la
institucion del MOP

Segin la  jefatura la
institucion no cuenta con un
reglamento interno,
mencionando que se ha
hecho un esfuerzo por
mejorar algunas acciones,
como cuando  ocurren
inspecciones se tomaron
medidas de  seguridad
laboral, como cercar unos
tableros eléctricos.

Segun la jefatura los riesgos
identificados son de tipo
material o0  herramientas
ocupadas en el area laboral,
esto para que sus empleados
estén mas comodos y no se

obstruya el paso de
cualquier sismo.

La jefatura recalca que
quienes reciben las
capacitaciones son

unicamente los enlaces del
comité, pero estos no tienen
la obligacion de transmitir lo
aprendido pues los demas
empleados presentan
actitudes de apatia sobre
dichas capacitaciones,
también menciona que la
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“A veces vienen de la
clinica a realizar la Pausa
activa, convocan al personal
y hacen actividades de
relajacion, pero de aqui a las
500, la feria de la salud se
hace una vez al afio.”

“No que yo conozca.”

“Es  bueno todo lo
relacionado al tema de la
prevencion, es mas barato
también y evita siniestros; es
muy buena inversion apoyar
en temas de la salud que
beneficie al empleado. Entre
los beneficios es mejor el
rendimiento del empleado,
se enferman menos, pocas
probabilidades de presentar
un accidente.”

Actividades para fomentar
el autocuidado y la cultura
de la prevencion.

Seguridad Laboral
Programa de Seguridad y

Salud Ocupacional

institucion.

Utilidad de
preventivas dentro de

Institucion.

en

la

las practicas

la

“Y0 no tengo nada en contra Acciones para promover el
de las charlas, pero a veces autocuidado y la cultura de

es mejor llevar las cosas a la prevencion.

——
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clinica empresarial suele
tocar temas de salud en
algunos meses del afio.

Las actividades que se
realizan dentro de la
institucién son pocas y se
llevan a cabo en cortos
periodos de tiempo, una o
dos veces al afio, practican
actividades como la
relajacion o temas de la
salud fisica, que pueden
considerarse como temas de
autocuidado, pero que no
son impartidas por un
psicologo, sino por la
doctora en medicina de la
clinica empresarial.

El Area de la GACI no
cuenta con un programa
sobre seguridad y salud
ocupacional, y la jefatura
también  desconoce de
alguno que pueda ser
impartida en otra area de la
institucion MOP.

La jefatura explica la
importancia de la utilidad de
las practicas preventivas, ya
gque menciona que seria una
buena inversion
implementar medidas que
conlleven a la salud, es
importante mencionar que la
prevencion es mucho mas
barata, que la inversion de
dafios irreversibles en los
empleados.

La jefatura entiende como
“charlas” a las
capacitaciones, talleres o
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practica, que escucharlas, y
esperar a que las personas lo
hagan por si solas es dificil.”

“No, porque para eso la

institucién debe certificarse
con laley NTS.”
“Si los conocen. En las

funciones de cada empleado
se le dan a conocer sus
derechos y deberes.
También esta disponible en
linea todos esos documentos
que se realizan para
brindales sus derechos y
reglamentos.”

Conocimiento del personal

de las politicas y
procedimientos para la
seguridad laboral y

autocuidado.

Conocimiento de derechos y
obligaciones por parte del
personal.
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todo lo relacionado al
aprendizaje de un tema en
especifico. Y recalca que
este tipo de intervenciones
no ayudan al personal,
porque no hay un
seguimiento para que los
empleados lo puedan llevar
a la préctica.

La jefatura menciona que
ellos desconocen acerca de
las politicas y
procedimientos para la
seguridad laboral, ya que no
estan certificados por la Ley
NTS.

la jefatura menciona que los
empleados conocen de sus
derechos en una plataforma

en linea donde pueden
descargan los documentos
sobre sus derechos 'y
deberes.
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Jefatura #4

Salud y Autocuidado ‘

Unidad de Analisis
“Es importante porque si
mantenemos una adecuada
salud fisica y mental se
trabaja mejor y hay armonia

en el entorno laboral.

“Son los cuidados, los

conocimientos y las
acciones que se realizar por
si mismo, lo que uno hace

por su persona.

“Si,

uno tiene el raciocinio para

por supuesto porque

ver que le hace dafio y asi

prevenir y autocuidarse”

“Prever acontecimientos o
visualizar lo que puede
afectar en el ambiente
laboral a fin de evitar

accidentes o tragedias”

“Se aplica por medio de

comisiones, prevencion de

Categoria
La importancia de la salud
fisica y mental en la

institucién.

Significado de autocuidado.

Relacion entre autocuidado
y prevencion de accidentes.

Cultura de la prevencion.
Significado de la cultura de

prevencion.

Aplicacion de normativa

vigente en el salvador sobre
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Significado

La jefatura considera que
una adecuada salud tanto
fisica como mental permite
generar un ambiente de
armonia entre el personal, lo
cual se traduce en un mejor
trabajo

El significado que la jefatura
da a dicha definicion se basa
en los conocimientos que se
tienen y las acciones que se
realizan por uno mismo a fin
de cuidar su salud

La jefatura considera que si
existe una relacion entre las
variables mediante la toma
de conciencia de lo que nos
afecta y las acciones que se
toman para prevenir
El significado que
proporciona la jefatura se
basa en

conocer con

anticipacion  los  riesgos
dentro de la organizacién de
manera de evitar accidentes
al personal

La jefatura considera que se

aplica dicha normativa por
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mobiliario, salidas de

emergencia, sirenas de

emergencia, de esa forma la

cumplimos”
“No, porque hasta el
momento desconozco  Si

existe 'y si existe, en
recursos humanos no lo han

comunicado”

“Salidas de emergencia por
obstaculos u obstrucciones,
criadero de zancudos y

control de plaga”

“No, solo simulacros sobre
rutas de evacuacién y puntos
de encuentro, estas se
realizan una o dos veces al
ano”

“Capacitaciones,  charlas,
ferias de salud, analisis de
laboratorio y visitas médicas
las cuales se realizan cada

dos meses”

“Si, la gerencia de talento

humano, a través de

ejercicios al aire libre,

maratones todo enfocado en
del

liberar el estrés

prevencion y  seguridad

laboral.

Reglamento interno  que
apoye el autocuidado y la

cultura de la prevencion.

Identificacién y evaluacion
de riesgos en el area de

trabajo.

Capacitaciones de seguridad
para los empleados.

Actividades para fomentar
el autocuidado y la cultura

de la prevencion.

Seguridad Laboral
Programa de Seguridad y
Salud Ocupacional en la

institucion.
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medio de diferentes
comisiones que se encargan
de velar por la seguridad del
personal

Segun la jefatura desconoce
dicho

reglamento, ya que en todo

la existencia de
caso el Departamento de
Recursos humanos no lo ha
dado a conocer

Segun la jefatura los riesgos
los

identificados son

obstaculos que impiden
acceder libremente por las
salidas de emergencia y los
criaderos de zancudos que
afectan al personal

Segun la jefatura no se
imparten capacitaciones de
seguridad para el personal,
solo simulacros sobre dicho
tema.

En la institucion Unicamente
se reciben actividades de
capacitacion, charlas y ferias

referidas a la salud fisica.

La jefatura comenta que si

cuenta un programa de
Seguridad y Salud
Ocupacional, el cual es

ejecutado por la gerencia de
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personal”

“Muy util, porque mejora la
calidad del trabajador y su
trabajo, asi que estd muy
entrelazado el cuidado del
personal y su productividad”
“Concientizar mas al
personal, mas charlas, mas
actividades en relacion a la
salud como ejercicios 0

alimentacion”

“Un bajo porcentaje 10%, se
asigna de uno hasta tres
personas para asistir a
charlas y se transmite a los
compaferos lo que han
aprendido a través correos,
pero algunas veces y no es
lo mismo que la cuenten a

recibirla”

Utilidad de

preventivas dentro de la

las practicas

Institucion.

Acciones para promover el
autocuidado y la cultura de

prevencion.

Conocimiento del personal
de las politicas vy
procedimientos para la
seguridad laboral y

autocuidado.
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talento humano por medio
de actividades dirigidas a
liberar estres.

La jefatura considera muy
atil este tipo de préacticas y
establece una relacion entre
la calidad de vida del
personal y la productividad
en su trabajo.

Una de las recomendaciones
propuestas es concientizar al
personal respecto al
autocuidado a través de
charlas y actividades que
promuevan la salud fisica,
sin embargo, no se toma en
cuenta la salud mental.

El conocimiento que recibe
el personal sobre las
politicas y procedimientos
para la seguridad laboral es
bajo, segun la jefatura este
conocimiento se adquiere
por medio de charlas en las
cuales se asigna Unicamente
a tres personas. A veces se
comparte lo aprendido en las

charlas a través de correo.
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“Si, los documentos estan en  Conocimiento de derechos 'y EIl personal conoce sobre sus

internet, son accesibles y de obligaciones por parte del

esa forma se informan”

personal.

——
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derechos y obligaciones
dentro de la institucion a
través de la plataforma
virtual donde  pueden
descargar dichos
documentos, sin embargo,
no se verifica que el
personal lea estos

documentos realmente.

'



Interpretacion de las entrevistas a las jefaturas.

Rubro | - Salud y Autocuidado: Mediante la informacion recabada a través de las
entrevistas se puede decir que las jefaturas no tienen conceptos muy claros sobre lo que es la
salud y el autocuidado por lo que consideran que no existe una relacion entre dichas variables,
cabe destacar que el significado de salud estd orientado a la prevencion y evitar incapacidades
médicas, lo que se traduce para las jefaturas como una mayor productividad por parte del

personal y un ambiente laboral ameno entre comparieros.

Rubro Il - Cultura de la Prevencion: Se puede decir que no existe una adecuada cultura
preventiva en la institucion, las jefaturas no tienen claro dicho concepto, debido a que
consideran que esta es una obligacion de la institucion en la cual las acciones y medidas que se
toman estan orientadas a prevenir accidentes tanto a nivel de infraestructura como del personal,
por lo que no perciben una vinculacién entre la institucion y el personal en dicha cultura
preventiva, asi mismo en cuanto a normativas las jefaturas desconocen de ellas debido a que no
existe una relacion en cuanto a sus opiniones respecto al tema, por otro lado se deja en claro que
no existe y que talento humano hasta la fecha no ha construido un reglamento que promueva la
cultura preventiva en la institucién, por otro lado, si bien el personal tiene derecho a participar
en capacitaciones, esta es muy limitada y no todos tienen acceso a la misma tematica debido a
las localidades y el espacio lo cual limita al personal en relacion a la cultura preventiva,
finalmente todas las actividades que realiza la institucion esta orientado a la salud fisica,
dejando de lado la salud mental del personal, por lo cual se presentan una tendencia de casos de
estrés laboral lo cual repercute en las relaciones sociales, clima laboral, productividad y en

incapacidades medicas ya sea a nivel fisico o mental.

Rubro 111 Seguridad Laboral: Segun lo establecido por las jefaturas se puede inferir que en
la institucion no se da mayor importancia al tema de seguridad laboral, ya que suelen atribuir la
responsabilidad a la Gerencia de Recursos Humanos y al comité de salud ocupacional, debido a
gue cuando se consulta sobre el tema no tienen conocimiento concreto de programas disefiados
para suplir las necesidades que presentan los empleados en las areas de trabajo y consideran que

los Unicos que deben de encargarse de promover acciones de prevencion son dichos
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departamentos, a pesar de que sean conscientes que hay necesidad de desarrollar practicas
preventivas dentro de la institucion no toman un papel activo para definir actividades que
favorezcan la salud fisica y mental de los empleados. En cuanto al conocimiento de politicas y
procedimientos de seguridad laboral y autocuidado que tienen los empleados segun las jefaturas
es deficiente ya que no se vela para que los empleados tengan amplio conocimiento, sino mas
bien se deja a criterio individual informarse por medios electrénicos o internet, de igual forma
con los derechos y obligaciones del personal algunos los conocen a plenitud y otras personas no
se han tomado el tiempo suficiente para estudiarlos a profundidad.
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4.1.3 Andlisis de Guia de Observacion de las condiciones de la infraestructura.
La presente guia es analizada de forma cualitativa lo que permite identificar las condiciones
con las que cumple la institucion y en las que se presentan deficiencias, asi mismo se identifican

las condiciones laborales en las que se desenvuelve continuamente el personal del MOP.

Tabla 30. Estado de la infraestructura.

a) Paredes Limpias SI
b) Instalaciones amplias NO
c) Instalaciones Reducidas SI
d) Piso adecuado SI
e) Instalaciones modernas NO

Segun el estado de la infraestructura de las instalaciones del MOP, se puede observar que las
paredes se encuentran limpias, las instalaciones no son amplias para el paso peatonal ya que el
paso de los vehiculos que ingresan y salen de la institucion circulan sin permitir suficiente
espacio para los peatones, el piso es adecuado, sin embargo, no cuenta con instalaciones

modernas ya que algunas &reas estan deterioradas.

Tabla 31. Ventilacion del ambiente de trabajo

a) Cuentan con ventanas amplias NO
b) Sin ventanas NO
c) Cuentan con aire acondicionado NO
d) Cuentan con ventiladores SI

En cuanto a la ventilacion del ambiente de trabajo, la institucion no cuenta con ventanas
amplias pero cada edificio tiene ventanas pequefias en la parte superior de cada oficina, no

cuentan con aire acondicionado, sino con ventiladores.
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Tabla 32. lluminacién del ambiente laboral

a) Lamparas en buen estado SI

b) Luces intermitentes NO
c) Luces opacas NO
d) Luces LED NO

La iluminacion del ambiente laboral es adecuada ya que las lamparas estan en buen estado.

No se observaron luces intermitentes, opacas o luces LED.

Tabla 33. Condiciones del mobiliario en el area de trabajo

a) Escritorios espaciosos Sl
b) Sillas ergonémicas Sl
c¢) Area de escritorio y ordenador con iluminacion adecuada | SI
d) Mobiliario en buen estado Sl

De acuerdo a las condiciones del mobiliario en el area de trabajo se pudo observar que los
escritorios son espaciosos, cuentan con sillas ergondmicas sin ningun deterioro e incluso el area

del escritorio y ordenador contaba con iluminacién adecuada.

Tabla 34. Condiciones del area de cafeteria:

a) Cuentan con protocolo de limpieza NO
b) Hay basureros a su alrededor NO
c) Utensilios adecuados de cocina NO
d) Hay espacio para lavado de manos NO

El area de la cafeteria no cuenta con protocolo de limpieza, no hay basureros cercanos a los
comedores, en los puestos de venta de comida no se utilizan utensilios adecuados de cocina y no

hay espacio para lavado de mano, ni dispensadores de alcohol gel.
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Tabla 35. Condiciones del area donde el personal consume sus alimentos

a) Area aseada. NO
b) Constante limpieza. NO
c) Moscas o insectos a la vista. SI

d) Protocolos de limpieza (dispensadores | NO
de alcohol gel o lavamanos)

El area en donde el personal come sus alimentos no es totalmente aseada ya que no hay
suficiente iluminacién lo que provoca que en la oscuridad se proliferen moscas e insectos, no se
realiza constante limpieza en las mesas, ni se observan protocolos de limpieza como

dispensadores de alcohol gel o lavamanos.

Tabla 36. Estado y calidad de los servicios sanitarios para el personal

a) Limpios SI
b) Mal olor NO
¢) Conagua SI
d) Papel higiénico y jabon SI
e) Servicios y lavamanos en buen estado | Sl

En cuanto al estado y calidad de los servicios sanitarios para el personal se observan limpios
sin mal olor, con agua y en cada bafio hay papel higiénico y jabon para lavarse las manos, de la
misma manera hay agua en cada sanitario, dentro de los bafios hay dos lavamanos que se

mantienen con el servicio de agua regular y el dispensador de jabon para cada lavamanos.

Tabla 37. Adecuaciones de la infraestructura para personas con discapacidad

a) Existen rampas Sl
b) Adecuaciones en bafios NO
c) Parqueos exclusivos NO
d) Sefalizacion especifica NO
( )|
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Las adecuaciones de la infraestructura para personas con discapacidad son limitadas, ya que
a pesar de que hay rampas para el acceso de personas en sillas de ruedas, los bafios no estan
adecuados ni se observan parqueos con sefializacion especifica para el acceso de personas con
discapacidad. Es importante mencionar que en la clinica empresarial hay un colaborador de la
unidad que utiliza silla de ruedas y desde hace 6 meses se construy6 una rampa, por lo que antes

los comparieros le ayudaban a subir las gradas para entrar a la oficina.

Tabla 38. Areas con las que cuenta la institucion en casos de emergencia

a) Zonas de evacuacion Sl
b) Salidas de emergencia Sl
c) Puntos de encuentro Sl

Las areas con las que cuenta la institucion en caso de emergencia son, rétulos que indican las
salidas de emergencia y las zonas de evacuacion ante cualquier emergencia, incluso cada oficina

tiene un extinguidor y también hay puntos de encuentro.

Tabla 39. Distribucién de areas verdes

a) Cercano al ambiente de trabajo Sl

b) Lejanos al ambiente de trabajo NO

c) Areas verdes en buen mantenimiento | SI

d) No existen NO

La distribucion de areas es adecuada ya que estan cercanas al ambiente de trabajo, afuera de
las oficinas se encuentran plantas y pasto, lo que provoca que el ambiente sea mas fresco, sin

embargo, el area verde no se observa con excelente mantenimiento.
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Tabla 40. Atencién médica y en salud mental

a) Cuenta con clinica empresarial del ISSS Sl

b) Condiciones fisicas y ambientales de la clinica | Sl

c) Clinica de psicologia por parte del MOP SI

La institucién cuenta con una clinica empresarial del ISSS, la cual se puede observar como un
area con adecuadas condiciones fisicas y ambientales, tiene aire acondicionado para evitar la
proliferacion de enfermedades y cuenta con los protocolos de higiene necesarios, de igual forma

hay una clinica psicoldgica coordinada por estudiantes en practicas profesionales.

Interpretacion de la Guia de Observacion de las condiciones de la infraestructura.

De acuerdo a la observacién que se realiz6 dentro de las areas del Ministerio de Obras
Publicas, se observaron aspectos favorables como, que las paredes de la institucion estan
totalmente limpias ya que se les da mantenimiento constante, de igual manera, las lamparas
estan en buen estado permitiendo que los empleados tengan total claridad en sus lugares de
trabajo. En cuanto a las condiciones del mobiliario, la institucién cuenta con escritorios
espaciosos y sillas ergonomicas para los empleados, este aspecto es importante ya que beneficia
al personal porque en las horas que permanecen sentados pueden estar en una posicion comoda
y tomar una postura correcta al realizar el trabajo diario, también poseen el area de escritorio y
ordenador con iluminacion adecuada y en buen estado, por otra parte, los bafios de la institucion
son limpios, amplios y cuentan con papel higiénico e incluso con dispensador de jabon para la

higiene de los empleados.

Es necesario destacar que la institucion cuenta con sefializacion para emergencias como, por
ejemplo; las rutas de evacuacion, salidas de emergencia y puntos de encuentro incluso en cada
area de trabajo tienen un extinguidor en caso de incendio, en relacion a la distribucion de las
areas verdes se pudo observar que si se encuentran cercanas al ambiente de trabajo lo que

facilita al personal tomar un descanso al aire libre después de terminar la jornada laboral.

Algunos aspectos deficientes que se observaron y que deben de ser mejorados por la institucion
son los siguientes; las instalaciones no son amplias y no hay organizacién para el paso vehicular

y peatonal, se observo que las instalaciones no son modernas ya que algunas zonas estan
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deterioradas, asi mismo, se evidencié que no hay ventilacion suficiente debido al tamafio

reducido de ventanas, para contrarrestar esta necesidad se utilizan ventiladores.

En relacion al area de cafeteria no se observé que la institucion vele por implementar
protocolos de limpieza ya que no hay basureros cercanos a las mesas ni algun lugar en
especifico donde el personal pueda realizar el lavado de manos adecuadamente, por lo tanto, el
area donde toman sus alimentos no es la adecuada, ademas no esta totalmente iluminada lo que

permite la proliferacion de moscas e insectos.

Con respecto a las adecuaciones de la infraestructura para personas con discapacidad si
existen rampas para el transporte de sillas de ruedas, pero, no hay adecuaciones en los servicios
sanitarios para que puedan ser utilizados para dichas necesidades, ni cuentan con parqueos

exclusivos ni sefializaciones especificas.

Finalmente, un aspecto que es importante retomar es que la institucion cuenta con una clinica
empresarial del 1ISSS que tiene todas las condiciones fisicas y ambientales para proporcionar
beneficios a los trabajadores en cuento a salud fisica y mental, pero no velan por la salud mental
directamente ya que no hay un psicologo de planta que dé seguimiento a los casos que son
requeridos, sino mas bien un estudiante en practicas, el cual no es promovido adecuadamente, lo
que provoca que las personas no busquen por si solas la ayuda psicoldgica a pesar de que lo

necesiten.

Un punto que se debe destacar son las practicas incompletas de cultura de prevencion en la
institucion ya que a través de la informacién que se ha obtenido de la observacion, algunas
deficiencias que se presentan pueden afectar al empleado en su propio bienestar, dejando en

evidencia una inadecuada promocion de seguridad laboral en las areas de trabajo.

Las personas a través de la relacion con su entorno, adquieren tanto experiencias positivas
como negativas, las cuales influyen de forma directa, con el autocuidado; una experiencia
negativa como puede ser el caso de un accidente laboral le permite a la persona instaurar en sus
esquemas cognitivos medidas y practicas en pro de su salud fisica y mental. Es por esta razon
que la institucion debe velar constantemente por el bienestar de los empleados para evitar

accidentes laborales.
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4.2 Interpretacion global de los resultados

Con base en la informacion recabada a partir de la encuesta dirigida al personal,
entrevista a las jefaturas, guia de observacion y los planteamientos del marco teérico se
puede inferir lo siguiente: En el Ministerio de Obras Publicas, Transporte, Vivienda y
Desarrollo Urbano (M.O.P.T.V) no se ha instaurado una adecuada cultura preventiva y
de autocuidado, ya que no se le da la debida importancia a la seguridad del personal, asi
como a la promocion y valoracién de dichos temas, lo cual provoca en el personal un
desinterés por la salud mental y fisica limitandose solo a realizar sus actividades
laborales. Cuando se deja de lado la construccion de esta cultura, el personal estd mas
propenso a sufrir accidentes o a verse afectado en su salud fisica y mental, lo cual no es
favorable en las organizaciones debido a que se aumenta el indice de sobrecarga y estrés
laboral, en el cual se ven afectados de forma directa los empleados, manifestando
diferentes tipos de problematicas ya sea en el area personal como el desconocimiento del
rol del psicologo o los estigmas de este, ansiedad y estrés laboral, social como las
relaciones entre los empleados y laboral con el desconocimiento de la Cultura Preventiva

y otros temas como Salud Ocupacional.

Toda la conducta estd influenciada por las experiencias que se adquiere en el
desarrollo socio historico, dichos hébitos y conocimientos no solo dependen de las
experiencias sino de la cultura en la que se esta inmerso. Los tedricos sostienen que las
actividades de autocuidado son afectadas por creencias culturales, habitos, costumbres y
practicas habituales de la familia y comunidad a la que se pertenece, es por ello que
ciertas areas de la vida son descuidadas o no se le da la debida importancia, como el
asistir al odontélogo debido al miedo de experimentar dolor a causa de los
procedimientos, la asistencia al terapeuta que esta estigmatizada debido a creencias
irracionales y la cultura preventiva debido a las conductas temerarias para probar valor o
masculinidad en el caso de los hombres. Es por ello que el personal de la Gerencia de
Adquisiciones y Contrataciones Institucionales (GACI) se vio beneficiado en ciertas

areas mientras que en otras se vieron afectados, como veremos a continuacion.

En cuanto a salud fisica en relacion con los factores protectores se puede decir que el

personal estd muy bien de salud fisica ya que se realizan chequeos médicos cada seis
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meses 0 una vez al afio, asi mismo prefieren asistir al médico en lugar de automedicarse,
suelen enfermarse entre una vez al mes o cada seis meses y practican deportes ya sea de
manera individual o participando en las actividades que promueve la clinica empresarial.
Estas acciones estan encaminadas a prevenir enfermedades o restablecer la salud, a fin
de alcanzar un equilibrio entre la vida y las actividades diarias, de esta forma se

incrementan los niveles de salud.

En cuanto a salud mental el personal en cierta medida no se ve afectado por los
problemas relacionados al trabajo, ademas tienen una adecuando salud emocional y por
lo tanto no llegan a estresarse o perder el suefio, por otro lado, se consideran apreciados
y valorados por familiares y amigos lo cual es muy positivo porque mediante las
reuniones familiares y sociales comparten tiempo y les permite liberar estrés, asi mismo
cuentan con fuentes de apoyo emocional y por lo tanto pueden ventilar aquellas
emociones negativas que con el tiempo pueden evolucionar en estres o ansiedad; asi
mismo se aceptan con sus virtudes y defectos. De acuerdo al autocuidado desde el
enfoque psicoldgico, la autoaceptacion se basa en el reconocimiento de cualidades y
limitaciones, permite asumir y aceptar constructivamente las caracteristicas que
dificilmente pueden ser modificadas. Esto es favorable para la construccion del
Autoconcepto ya que este se basa en las creencias que se tiene de uno mismo y que se
manifiestan de forma directa en la conducta. Por lo tanto, un mayor autoconocimiento se
traduce en autoaceptacion lo que permite una adecuada autoestima. En base a lo anterior

se puede decir que el personal tiene una adecuada salud mental.

Respecto a las relaciones sociales, el personal manifestd tener ciertas conductas
asertivas, lo que posiblemente les permite defender sus derechos de forma adecuada,
tratando siempre de expresar sus opiniones y quejas con el debido respeto; se llevan bien
con sus comparfieros, se ayudan entre si y finalmente estan a disposicion de los demas.
En esta area se puede decir que han aprendido habilidades sociales, por lo tanto, se
pueden llegar a presentar conflictos entre compafieros, pero estos pueden ser resueltos y

mantener un clima laboral favorable.

Respecto al trabajo y sociedad, los empleados expresan estar satisfechos con las

funciones que realizan en su trabajo, asi mismo este genera que se sientan satisfechos
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con su desempefio, lo que a su vez genera que su trabajo no se perciba como monotono o
repetitivo, todo esto les permite poder solucionar problemas del trabajo. Esto se puede
relacionar con el area de salud mental en la cual tienen la habilidad para manejar de
forma adecuada las situaciones en la que estdn inmersos por lo tanto no les genera
ansiedad ni estrés y no padecen de insomnio generado por preocupaciones. En cuanto a
seguridad laboral el personal manifiesto conocer de algunos programas de cultura
preventiva y seguridad ocupacional, sin embargo, no existe ningun programa que
respalde a la institucion para fomentar entre el personal una cultura basada en la
seguridad, salud y bienestar. De igual forma consideran que las instalaciones son

adecuadas para desempefiar sus labores de forma normal y segura.

En base al tema de estudio: “Las practicas de Autocuidado y la Cultura de la
Prevencién”, asi como el enunciado del problema, que expresa lo siguiente: ¢EXxisten
adecuadas practicas de autocuidado y cultura de la prevencion en el personal del area de
la Gerencia de Adquisiciones y Contrataciones Institucional que labora en el Ministerio
de Obras Publicas, Trasporte y Desarrollo Urbano? Se puede inferir que en cierta medida
si existen practicas adecuadas respecto al autocuidado, pero enfocado mas al area de
salud fisica que de salud mental, si bien el personal goza de salud mental es de forma
indirecta ya que los resultados muestran que la asistencia al psicologo no forma parte de
sus practicas de autocuidado ni tampoco existen practicas adecuadas en relacién a la
cultura de prevencion ya que esta se debe fundamentar en la informacion, el compromiso

y la participacion de todos.

Tal como muestran los resultados de las entrevistas, no todos los empleados
participan en las capacitaciones debido a que solo el coordinador u otro seleccionado del
area es invitado a dichas capacitaciones, la persona seleccionada a participar en dichas
capacitaciones deben de transmitir la informacidn con sus comparieros, pero no existe un
compromiso para compartir los aprendizajes y de hacerse solo se comunica via correo
electronico o chats, lo cual es un método que no beneficia a la adquisicion de
conocimientos y eso no permite que los empleados consigan una cultura preventiva
efectiva, donde tengan que interiorizar este tipo de medidas, y no tomarlas como una
obligacion o imposicién. Respecto a las jefaturas todos discrepan en el tema de cultura

preventiva como se evidencia en los resultados no existen programas de seguridad
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ocupacional, en todo caso esta es una responsabilidad exclusiva de recursos humanos los
cuales no le han dado la debida importancia al tema segun las jefaturas, todas las
actividades que se fomentan estan orientadas a responder a la salud fisica dejando de
lado la salud mental.

Asi mismo no existe reglamento que apoye el autocuidado y cultura preventiva,
ademéas de no conocer normativas sobre prevencion y seguridad laboral, ya que la
institucién se enfoca mas en la prevencion primaria definida esta como las acciones para
eliminar, aislar, sustituir y proteger al trabajador, intentando que el peligro no se
convierta en un riesgo; también se incluye en esta categoria todo lo que se haga en el
medio ambiente para que los trabajadores dispongan de agua potable e instalaciones
sanitarias. Por lo tanto, sus acciones estan orientadas en la infraestructura y ciertas
condiciones laborales que deben cumplirse para que los empleados puedan realizar de
forma segura y con normalidad sus actividades, esto queda en evidencia mediante lo
recabado en la guia de observacion donde se evidencia que hay compromiso por la
institucién, sin embargo, las instalaciones no son inclusivas para el personal con
discapacidad ya que no cuentan con bafios adecuados, parqueos exclusivos ni

sefalizaciones.

Por lo tanto, y en respuesta al enunciado del problema del Capitulo | de esta
investigacién, podemos decir que no hay una adecuada préactica de autocuidado y cultura
preventiva, debido a que estos temas se perciben de forma separada tal como lo expreso
Mendoza (2004) “La cultura de prevencion y el autocuidado, es un tema totalmente
novedoso ya que en las organizaciones estos términos son empleados de forma
separada” si bien el personal se preocupa por su salud fisica, el autocuidado estéa
incompleto dejando de lado la salud bucal y mental, ademas que no hay una adecuada
cultura preventiva en la organizacion en la que el personal este plenamente capacitado
en temas de seguridad ocupacional. De acuerdo a los objetivos especificos del presente
estudio se pretendia evaluar las areas del autocuidado (fisico, emocional, estilos de vida,
enfermedades, etc.) con el proposito de identificar aquellas que sean deficientes en los
trabajadores del area de la GACI del Ministerio de Obras Publicas, Trasporte y
Desarrollo Urbano (MOP). Las &reas identificadas en las que se presentan deficiencias
son: salud bucal, dentro del area de salud fisica en donde el personal asiste cada seis
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meses 0 nunca al odontdélogo, asi mismo en la salud mental se identifico que el personal
no asiste al psicdlogo, a pesar de los esfuerzos de la clinica empresarial del MOP, por
promover la salud mental se puede decir que no han generado impacto en la poblacion,
por lo tanto es necesario desmitificar el rol del psiclogo para que los empleados

cambien sus esquemas sobre la asistencia psicoldgica.

En cuanto a las relaciones interpersonales como area abordada en la encuesta, los
empleados manifestaron tener adecuadas relaciones interpersonales, donde se pudo
corroborar que las jefaturas tienen una perspectiva diferente, es decir, manifestando que
presenta problemas de trabajo en equipo; es por ello que se pretende orientarlos en el
tema de relaciones interpersonales y trabajo en equipo para que el personal aprenda a
convivir entre sus compaferos en un ambiente donde la convivencia sea sana y el
ambiente de trabajo sea el ideal. Finalmente, la cultura preventiva siendo esta una de las
areas mas importantes en abordar, los resultados dieron a conocer que la institucion vela
por la seguridad sus empleados, ya sea en mejorar la infraestructura o a promocionar la
salud fisica, pero se limitan en promocionar o adquirir mas conocimientos sobre el tema,
ya que no todos pueden participar en las capacitaciones seguridad ocupacional u otro

tema que abarque la cultura preventiva como tal.
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CAPITULO V. CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

5.1 CONCLUSIONES
1 Segun la informacion obtenida a partir de las encuestas de personal y jefaturas
inmediatas, se concluye que los empleados se inclinan por considerar que las practicas
de autocuidado se perciben como un elemento necesario y que puede provocar tension al
desarrollo de su bienestar psiquico y fisico si no se vela por ello, a diferencia de las
jefaturas que orientan el autocuidado y cultura de la prevencién unicamente a factores de

riesgos vinculados a las condiciones fisicas y de equipamiento.

1 Las areas evaluadas en las que se detectaron deficiencias en el autocuido son: la salud
fisica destacando como area deficiente la salud bucal debido a que no les dan la debida
importancia a los chequeos en el tiempo recomendable para evitar alguna afectacion.
Otra de las areas afectadas es la salud mental, debido a la poca promocion que se le da a
la asistencia psicoldgica dentro de la empresa ya que el personal no asiste al psicélogo a
pesar de que presenten dificultades personales, de igual forma, los empleados expresan
no tener dificultades en el area de autoestima, sin embargo, se identifica a través de los
resultados de las encuestas el poco conocimiento que tienen de si mismos por el hecho

de que algunas personas no se aceptan tal como son.

1 En cuanto a las relaciones interpersonales entre los empleados de la GACI; segun los
datos es una de las areas con mejores resultados de la encuesta del personal, sin
embargo, haciendo contraste con la entrevista de jefes hay una variacion en los
resultandos ya que mencionan que hay deficiencias en las relaciones entre compafieros,
afectando el trabajo en equipo, la sana convivencia y el poco involucramiento en
actividades extracurriculares.

1 En cuanto a los resultados de la guia de observacion es importante recalcar que en la
institucién se cuenta con infraestructura adecuada para que los empleados laboren
plenamente ya que las paredes estan limpias, las lamparas se encuentran en buen estado
permitiendo que los empleados lleven a cabo la jornada laboral con iluminacién, asi
mismo la institucion se encarga de que el inmobiliario sea ergondmico para que se eviten
problemas de salud durante la jornada laboral en la que permanecen sentados por horas y

puedan sentirse comodos, se observan sefializacion para casos de emergencia como;
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rutas de evacuaciones, salidas de emergencia y puntos de encuentro. Asi mismo, algunos
aspectos deficientes e importantes de mencionar estan relacionados al poco seguimiento

que se le da a la cafeteria en cuanto a protocolos de limpieza.

Los factores de riesgos que se han presentado dentro de la institucion son la falta de
programas de cultura preventiva y la poca capacitacion que los empleados reciben sobre
temas de seguridad laboral o autocuidado, también es de mencionar el desconocimiento
sobre el tema de cultura preventiva de parte de los empleados y de las jefaturas dentro
del area abordada, ya que en los resultados de las entrevistas y encuestas no tienen un
concepto claro sobre este tema y no conocen las medidas a tomar en caso de que
ocurriera una emergencia dentro del area, ademas , no cuentan con el personal idoneo, ni

las herramientas necesarias para abordar este tipo de tematicas.

Segun los resultados de las encuestas y entrevistas dirigidas al personal las practicas de
autocuidado y cultura de la prevencion que se identificaron especificamente en el &rea de
la GACI son la asistencia recurrente a los chequeos médicos, no se enferman
constantemente, utilizan actividades recreativas para disminuir el estrés, y evitan los
conflictos con los compafieros del area resolviendo de manera adecuada los problemas,
sin embargo, en cuanto a cultura de prevencion se encuentran deficiencias en relacion a
programas sobre seguridad y salud ocupacional ya que en la institucién no se da el
debido seguimiento de fomentar y ejecutar medidas de seguridad para los empleados ni
se toma el tiempo para que cada uno de ellos se informen de manera consiente sobre las

adecuadas practicas de autocuidado.
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5.2 RECOMENDACIONES

> ALAINSTITUCION.

] Es recomendable mantener informados y capacitados en aspectos relacionados con la
cultura de prevencién a los empleados y jefaturas del area de Compras y Adquisiciones
Institucionales (GACI) ya que de esta manera se pueden abarcar medidas que
contribuyan a la prevencién de accidentes a traves de la creacion y utilizacion de un
manual exclusivamente disefiado para controlar los riesgos mas comunes que puedan

presentarse en el area de trabajo.

1 Es de suma importancia potencializar las relaciones inter e intra personales de cada
empleado ya que los refuerzos sociales facilitaran considerablemente la comunicacién y

adaptacion al ambiente de trabajo.

1 Es necesario que se disefie y ejecute un plan de intervencién orientado a las préacticas de
autocuidado y cultura de la prevencién para el personal que labora en la institucion
dentro del cual se puedan abordar las diferentes &reas y tematicas relacionadas a la salud
fisica y mental de los empleados promoviendo y aplicando dichas practicas a su vida

cotidiana.

1 Se recomienda que el personal participe activamente en el programa de intervencion, si
bien han desarrollado de forma auténoma estrategias para alcanzar un equilibrio entre la
salud fisica y mental, es necesario que el personal se actualice con el fin de adquirir
nuevos conocimientos y habilidades en relacion al autocuidado para tener herramientas
que les permita afrontar de manera correcta los problemas de la vida cotidiana y puedan

gozar estabilidad fisica y mental.
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AL DEPARTAMENTO DE PSICOLOGIA

Se recomienda que la Universidad de El Salvador a través del Departamento de
Psicologia promueva constantemente la cultura de prevencion a través de la

implementacion de programas enfocados en el autocuidado en el area laboral.

Es importante que los estudiantes de psicologia adquieran conocimientos sobre salud y
seguridad ocupacional para implementar medidas preventivas en las empresas e

instituciones.

Que los estudiantes de psicologia construyan, a través de la informacion proporcionada
en la presente investigacion, un manual con préacticas de autocuidado y cultura de la

prevencion que sea de utilidad para el personal de las empresas e instituciones.
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Instrumentos de Recoleccion de Datos

UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR \#
FACULTAD DE CIENCIAS Y HUMANIDADES
DEPARTAMENTO DE PSICOLOGIA

Entrevista dirigida a jefatura del area de Gerencia de Adquisiciones y Contrataciones
Institucionales del Ministerio de Obras Publicas, Transporte, Vivienda y Desarrollo
Urbano (M.O.P)

Objetivo: ldentificar las practicas de autocuidado que se realizan dentro de la empresa, asi
como el conocimiento de leyes laborales y de cultura de la prevencién, para la realizacién de un

diagndstico y programa de intervencion dentro de la empresa.

|. Datos Personales:

1. Nombre:
2. Edad: 3. Género: F M 4. Estado Civil:

5. Cargo:

6. Anos laborando:

7. Total, de empleados a su cargo:

Il. Salud y autocuido.

1. ¢Que tan importante es la salud fisica y mental dentro de la organizacion?

2. ¢Qué entiende por autocuidado?

3. ¢Considera que hay relacion entre autocuidado y prevencion de accidentes?
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I11. Cultura de la prevencion.

4. ;Qué entiende por cultura de la prevencion?

5. ¢De qué manera se aplica la normativa vigente en El Salvador sobre prevencion y seguridad
laboral?

6. ¢La Institucion cuenta con un reglamento interno que apoye el autocuidado y la cultura de la
prevencion en el area laboral?

Explique:

7. ¢Se han identificado y evaluado riesgos que puedan presentarse y afectar el logro de objetivos
y metas de su area de trabajo? ¢Cuales? ; Como se han evaluado?

8. ¢La institucion imparte capacitaciones de seguridad para los empleados? ¢Que tipos de temas
imparten?, ;Con que frecuencia?

9. ¢Qué actividades realizan para fomentar el autocuidado y la cultura de la prevencion?
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IV. Seguridad Laboral.

10. ¢Cuenta la Institucién con un programa de Seguridad y Salud Ocupacional? En caso de ser
afirmativo, ¢Quién es el responsable de implementar el programa?

Si No

11. ;Que tan util considera usted, invertir en practicas preventivas dentro de una organizacion?
¢ Qué beneficios trae tanto para el empleador como el empleado?

12. ¢ Qué acciones deberian incorporarse en la Institucion para promover el autocuido y la
cultura de la prevencion dentro de la Institucion?

13. ¢ Conoce el personal las politicas y procedimientos para garantizar la seguridad laboral y el
autocuido en la Institucion? ;Qué acciones toman para que el personal conozca de estas
politicas y procedimientos?

14. Los empleados de su area de trabajo conocen sobre sus derechos y obligaciones como
trabajador? ¢De qué manera se informan?

Nombre del entrevistador Fecha:
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UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR
FACULTAD DE CIENCIAS Y HUMANIDADES ?
DEPARTAMENTO DE PSICOLOGIA

Encuesta Dirigida al Personal que labora en el Area de la Gerencia de Adquisiciones y
Contrataciones Institucionales del Ministerio de Obras Publicas, Transporte,
Vivienda Y Desarrollo Urbano (M.O.P)

Objetivo: Identificar las practicas de autocuidado, estilos de vida y conocimiento de
cultura de la prevencién en empleados que laboran en el area de finanzas, para el
establecimiento de un diagndstico que permita disefiar e implementar un programa de

intervencion dentro de la empresa.

Indicaciones: Por favor, lea detenidamente cada pregunta y responda con sinceridad,
recuerde que no hay respuestas buenas ni malas; Todas las respuestas se manejaran con
completa confidencialidad y ética por parte de los entrevistadores. Asi mismo, esta encuesta
es de uso académico para obtener el grado de Licenciatura en Psicologia, sobre el tema
“Diagnostico, Disefio e Implementacion de un Programa de Intervencion sobre las

Practicas de Autocuidado y de la Cultura de la Prevencion”.

|. Datos Personales:

1. Edad: 2.Genero: F___ M 3. Estado Civil:

4. Nivel académico:

5. Departamento/Municipio donde vive:

I1. Datos de la empresa:

6. Cargo desemperiado:

7. Tiempo laborando en la empresa:

8. Distancia de su trabajo a su casa:

9. Total de empleados en su area de trabajo:
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I11. Salud Fisica
10. ¢Con que frecuencia se realiza chequeos médicos?
Una vez al mes Cada 6 meses Cada afo Nunca

11. ;Con que frecuencia asiste al Odontologo/Dentista?

Una vez al mes Cada 6 meses Cada afio Nunca

12. Por lo general, cuando se enferma y no conoce lo que padece ¢Prefiere
automedicarse o asistir al medico?

Automedicarse Asistir al Medico

13. ¢Con que frecuencia suele enfermarse?

Una vez al mes Cada 6 meses Cada afio Nunca

14. ;Practica algun deporte o realiza algun tipo de actividad fisica?
Si No
Explique:

IV. Salud Mental.
15. ¢ Con que frecuencia asiste al psicélogo?

Una vez al mes Cada 6 meses Cada afio Nunca

16.Sus preocupaciones del trabajo o del hogar le han hecho perder el suefio?

Frecuentemente A veces Nunca

17. Ante los problemas personales, familiares y laborales. ¢suele hablar sobre ellos con
sus amigos, familia o prefiere mantenerlos reservados?

Hablar sobre ellos Mantenerlos reservados
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18. ¢Qué actividades realiza para evitar o manejar el estrés? (Puede elegir méas de una
opcion).
(1 Salir con la familia.
(] Salir con los amigos.
Salir a fiestas.
Hacer ejercicio o practicar algun deporte.

Asistir a la iglesia.

N 0 O T B

Otros (Explique)

19. ¢Se siente valorado/apreciado por sus familiares y amigos?

Mucho Poco Nada

20. ;En qué medida se acepta usted mismo con sus virtudes y defectos?

Poco Medianamente Mucho

Explique:

V. Relaciones Sociales.

21. ;Expresa y defiende adecuadamente sus derechos cuando no son respetados?

Siempre A veces Casi nunca

22. ¢ Esta a disposicion de los demas y abierto a sus consultas?

Siempre A veces Casi nunca
23. ¢Se considera una persona “con tacto” y delicadeza para expresar opiniones a sus

comparieros?

Siempre A veces Casi nunca
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24. ¢ Intenta ayudar a sus comparieros para que resuelvan mas facilmente sus
problemas?

Siempre A veces Casi nunca

25. Por lo general, ¢ Se lleva bien con los demas?

Siempre A veces Casi nunca

V1. Cultura de la Prevencion.

Trabajo y Sociedad.

26. ¢Las funciones y tareas que realiza le gustan? Si No A veces
Explique

27. ¢Esta satisfecho con su desempefio laboral? Si No A veces

28. ¢ El salario que recibe es acorde a las funciones que realiza?
Si No

29. ¢ Considera que su trabajo es monotono y repetitivo? Si No  Aveces

30. Cuando se le presentan problemas relacionados a su trabajo.
¢Los puede solucionar? Si No A veces

Explique:
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VII. Seguridad Laboral.

31. ;Conoce usted, de algin programa dentro de la empresa acerca de la cultura de la
prevencion o seguridad ocupacional? Si No

¢Cuales?

32. En caso de algun accidente laboral, ¢Sabe usted a quien dirigirse?
Si No

33. ;Considera que la infraestructura en el area de trabajo donde usted labora se
encuentra en buen estado?
Si No

¢Porque?

Nombre del encuestador: Fecha:
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Universidad de El Salvador
Facultad de Ciencias y Humanidades LP
Departamento de Psicologia

bservacién de Infraestructura en Instalaciones del Ministerio de Obras

Publicas, Transporte, Vivienda Y Desarrollo Urbano (M.O.P)

Objetivo: Recabar informacion a fin de identificar sobre la infraestructura y las

condiciones laborales en las que se desenvuelve continuamente el personal del MOP.
I. Datos informativos:

Observador: Fecha:

Areas de Observacion:

1. Estado de la infraestructura

f) Paredes Limpias

g) Instalaciones amplias
h) Instalaciones Reducidas
i) Piso adecuado

j) Instalaciones modernas

Observaciones:

2. Ventilacion del ambiente de trabajo

e) Cuentan con ventanas amplias
f) Sin ventanas

g) Cuentan con aire acondicionado
h) Cuentan con ventiladores

Observaciones:
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lluminacién del ambiente laboral

e) Lamparas en buen estado

f) Luces intermitentes

g) Luces opacas

h) Luces LED

Observaciones:

Condiciones del mobiliario en el area de trabajo

e) Escritorios espaciosos

f) Sillas ergonémicas

g) Area de escritorio y ordenador con iluminacion adecuada

h) Mobiliario en buen estado

Observaciones:

Condiciones del area de cafeteria

e) Cuentan con protocolo de limpieza

f) Hay basureros a su alrededor

g) Utensilios adecuados de cocina

h) Hay espacio para lavado de manos

Observaciones:

Condiciones del area donde el personal consume sus alimentos

e) Area aseada.

f) Constante limpieza.

g) Moscas o insectos a la vista.

h) Protocolos de limpieza (dispensadores
de alcohol gel o lavamanos)

Observaciones:
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7. Estado y calidad de los servicios sanitarios para el personal

f) Limpios

g) Mal olor

h) Con agua

i) Papel higiénico y jabén

j) Servicios y lavamanos en buen estado

Observaciones:

8. Adecuaciones de la infraestructura para personas con discapacidad

e) Existen rampas

f) Adecuaciones en bafios
g) Parqueos exclusivos
h) Sefalizacién especifica

Observaciones:

9. Areas con las que cuenta la institucion en casos de emergencia

d) Zonas de evacuacién
e) Salidas de emergencia
f) Puntos de encuentro

Observaciones:

10. Distribucion de areas verdes

e) Cercano al ambiente de trabajo

f) Lejanos al ambiente de trabajo

g) Areas verdes en buen mantenimiento
h) No existen

Observaciones:
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11.

Atencion médica y en salud mental

d) Cuenta con clinica empresarial del ISSS

e) Condiciones fisicas y ambientales de la clinica

f) Clinica de psicologia por parte del MOP

Observaciones:
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PROGRAMA DE INTERVENCION SOBRE LAS PRACTICAS DE
AUTOCUIDADO Y CULTURA DE LA PREVENCION:

ELABORADO POR:

V Araujo Beltran Gabriela Eleonora
V Escobar Guillen Silvia Maria

V Grande Gomez Ellman Jaime

TEMA DE PROCESO DE GRADO:

Diagnaéstico, Disefio e Implementacion de un Programa de Intervencion sobre las
Practicas de Autocuidado y de la Cultura de la Prevencion en el Personal que Labora en
el Ministerio de Obras Publicas, Transporte, Vivienda, y Desarrollo Urbano
(M.O.P.T.V.D.U), San Salvador.

142

——
| —



1. Descripcion del Programa:

El programa de Intervencion de las practicas de autocuidado y de la cultura de la
prevencion, esta compuesto por 10 sesiones que abarcan tres areas deficientes
encontradas en el diagnostico del proceso de grado; estas areas son: Salud Mental,
en las que se abarcaran temas relacionados a la desmitificacion del rol del
psicologo, importancia del autocuidado, estrés y ansiedad en el trabajo; otra de las
areas es Relaciones Interpersonales, donde se llevaran a cabo dos temas, los cuales
son: trabajo en equipo y relaciones interpersonales y la tercera area que se realizaran
es de la Cultura de la Prevencion: seguridad laboral, conocimiento de cultura
preventiva y primeros auxilios psicologicos. Es importante abordar estas areas y
necesidades encontradas, ya que ayudara a los empleados a conocer las
consecuencias provocadas por la falta de cultura preventiva dentro de la institucion
y la importancia del cuidado personal para una vida mas plena y saludable fisica y
mentalmente; asi como el impacto anivel psicolégico para brindarles una

orientacion adecuada en temas de la salud mental.

2. Justificacién

El presente programa tiene como finalidad la intervencion sobre las préacticas de
autocuidado y de la cultura de la prevencion, con el propdsito de capacitar, ampliar
y modificar las conductas que no favorecen el desarrollo de estas areas dentro del
Departamento de Gerencia de Adquisiciones y Contrataciones Institucionales
(GACI) del M.O.P, que surgen a raiz del poco conocimiento que tienen sobre estos
temas o de los insuficientes recursos para ensefiar sobre estas necesidades tan
importante. En términos psicologicos, el Autocuidado se caracteriza como la actitud
y aptitud para realizar de forma voluntaria y sistematica actividades dirigidas a
conservar la salud y prevenir enfermedades, generalmente la evidencia de un
adecuado autocuidado reduce la incidencia de patologias graves y mejora la salud
mental. A su vez, la Cultura de la Prevencion puede definirse como el conjunto de

actitudes y creencias positivas, compartidas por todos los miembros de una
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organizacion social o laboral sobre salud, riesgos, accidentes, enfermedades y

medidas preventivas, independientemente exista 0 no un desastre inminente.

Es por ello que mediante el diagndstico de las necesidades encontradas y el
disefio y ejecucion del plan de intervencion, se pretende ayudar los empleados del
area de Gerencia de Adquisiciones y Contrataciones Institucionales (GACI),
brindandoles estrategias y herramientas psicoldgicas adecuadas, las cuales les
permitan  modificar conductas, incrementar conocimientos y desarrollar las
habilidades adecuadas para mejorar sus estilos de vida, salud mental y en el caso del
tema de cultura de la prevencion, evitar riesgos laborales, ensefiarles a prevenir
experimentando un mejoramiento durante y despues del programa tanto a nivel intra

e inter personal, en cada uno de los empleados participantes.

Con la implementacion de este plan de intervencién se pretende que haya un
cambio positivo en los participantes; con el apoyo de las técnicas, se espera que
durante su aplicacion se dé una toma de conciencia acerca de las dificultades
encontradas a nivel personal, asi como en el d&mbito de la institucion y por
consecuencia haya voluntad durante el proceso y asi lograr una concientizacion,
evitar las dudas y ayudar o asesorar en la resolucion de problemas, donde sean ellos
mismos los que reflexionen y tomen sus propias decisiones, empoderandolos y
capacitandolos para mejorar el control de su vida personal, familiar y profesional;
buscando la efectividad en sus labores y promoviendo la salud mental en los
empleados del M.O.P.

Objetivos

Objetivo General:

Desarrollar un programa de intervencién el cual beneficie las necesidades
detectadas en los empleados de area de Gerencia de Adquisiciones y Contrataciones
Institucionales (G.A.C.I), que permita el desarrollo de herramienta en relacion a las

variables de Cultura de la Prevencién y Autocuidado.
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Objetivos Especificos:

Facilitar técnicas psicoldgicas que permitan a los participantes aprender de una
manera mas adecuada las diferentes conductas del autocuidado como practica

deseable.

Brindar las herramientas psicoldgicas necesarias a los empleados sobre cultura
preventiva para que les ayuden a anticiparse y evitar posibles acontecimientos de

riesgo.

Fomentar temas relacionados a la salud mental en los trabajadores, y genere un
adecuado aprovechamiento de técnicas relacionadas al tema y asi puedan practicarlo

fuera y dentro de la institucion.

Metas:

(1 Promover en un 90% las préacticas de autocuidado.

71 Ampliar en 80% el conocimiento sobre cultura de la prevencion.

(] Capacitar en un 60% a los empleados sobre el tema de los primeros auxilios
psicoldgicos.

(] Fomentar la comunicacion, cooperacion y armonia equipos de trabajo,
aumentando el nivel de conciencia del poder de la intencion en el 100% de
los participantes.

(] Ejecutar en un 80% técnicas de relajacion para el afrontamiento del estrés y
ansiedad.

[J Fomentar en un 85% el conocimiento del autocuidado y la cultura de la

prevencion en los participantes.
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5. Beneficios del Programa:

Autocuidado:

[

[ N N R

Incremento del bienestar general de cada uno de los empleados.
Reducir el nivel de ansiedad y estrés.

Mejorar la salud mental.

Enriquecer las relaciones interpersonales.

Mejorar el estado de animo.

Cultura de la Prevencion:

Disminuir el nimero de accidentes laborales.

Incremento de la productividad a través de la motivacion.

Disminuir los niveles de absentismo a partir de la mejora en la salud, fisica y
mental.

Mejorar el clima laboral y tener empleados motivados

Promover la importancia de las medidas de Seguridad, Higiene, Salud y

Bienestar.

6. Estructura del Programa:

a) Areade la Salud Mental: 4 sesiones

"1 Importancia de la Salud Mental

[l Desmitificacion del rol del Psicélogo.
"1 Importancia del Autocuidado.
(]

Ansiedad y Estrés.

b) Relaciones Interpersonales: 2 sesiones
"1 Trabajo en Equipo y Relaciones Interpersonales.

1 Estilos de Comunicacion y Asertividad

c) Cultura de la Prevencion: 4 sesiones
(1 Conocimiento de la Cultura de la Prevencion.

1 Primeros Auxilios Psicoldgicos.
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7. Localizacién:

[1 Sala de Reuniones GACI.

8. Periodo de Ejecucidn:
1 Periodo: Del 15 de agosto al 12 de septiembre de 2019.

[1 Horario: 7:30 a.m. a 9:30 a.m.
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Sesiones de
|ntervencion




Objetivo de Sesion: Brindar conocimientos amplios sobre la funcion del psicologo para que los empleados comprendan de qué

Area: Salud Mental.

Nombre Creativo del Programa: “Intenta Expresarlo”

N° de Sesion: 1

2 Sub-area: Desmitificacion del rol del psicélogo.

manera el profesional genera bienestar mental a través de técnicas especializadas para cada problematica.

ACTIVIDAD OBJETIVO ESPECIFICO PROCEDIMIENTO RECURSOS TIEMPO
METODOLOGICO MATERIALES
Presentacion del Explicar de forma interactiva el | Se iniciar& la jornada dando la | 1. Dos papelégrafo. 10
taller objetivo principal de la sesion | bienvenida a los empleados presentes, | 2. Plumones. minutos
para que los empleados se | asi como invitarlos a participar en toda
familiaricen con las actividades | la jornada del taller, se dara el objetivo
que se llevaran a cabo, asi | del taller para tener mas claro la sesion
mismo con el establecimiento | de ese dia.
de normas y expectativas de la | También se llevara a cabo Ila
jornada. construccion de las normas de
convivencia a través de un papeldgrafo
que los facilitadores brindaran para ir
anotando cada respuesta de los
empleados por ultimo se hara un sondeo
de manera participativa sobre las
expectativas que cada uno tenga hacia el
taller mediante una lluvia de ideas que se
irdn anotando en otro papelografo.
Dinamica de Generar un ambiente de | Se procedera a la realizacion de la | Ninguno 10
ambientacion confianza entre los participantes | dinamica de animacion, los participantes minutos
“Sonrisas a través de la interaccion en la | se colocaran en parejas frente a frente, el
gratuitas” dindmica establecida. objetivo es que la pareja A tiene que
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hacer reir o sonreir a la pareja B
haciendo algun cumplido o comentario a
pesar que esté mentalizada que no debe
de reirse, luego se repetira la accion de la
misma manera cambiando roles de Ay
B

Exploracion de los | Identificar a través de una serie | Se les preguntara a los empleados sobre | 1. Paginas de 10
conocimientos de preguntas los conocimientos | que conocimientos tienen acerca de las | papel bond de minutos
previos previos que tienen  los | funciones del psicdlogo y se iran | colores.
empleados a cerca del rol que | colocando cada una de las ideas por hoja
cumple el profesional de | de papel bond para pegarlas en la pared a
psicologia medida que se respondan las preguntas.
(¢En qué area puede brindar orientacion
el psicélogo?, ¢Cuando se debe asistir al
psicologo?, ¢Desde qué edad se puede
asistir al psicologo? (De qué manera
ayuda el psicélogo en diferentes
situaciones?)
Profundizacion del | Proporcionar nuevos | Para iniciar con el tema, los facilitadores | 1. Papelografo. 15
tema conocimientos a los empleados | explicaran a los empleados el papel que minutos
sobre el rol del psicélogo para | juega el psicélogo y cuéles son las areas
que comprendan la importancia | de intervencion del profesional de la
de la salud mental. salud mental.
Aplicacion de los Ejemplificar a través de un caso | Desarrollo de la  Técnica: El/La | 1. Hojas con el 20
aprendizajes las necesidades que se presentan | facilitadora les solicitarda que presten | caso descriptivo. minutos

“Comprendiendo
el
comportamiento”

en las personas para valorar la
importancia de buscar ayuda
psicoldgica.

atencion a la lectura de un caso que se
presentard& sobre un adulto con
problemas de alcoholismo y como se
producen las consecuencias de esta
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afectacion (Ver anexol)

Socializacién de los resultados: Cuando
se finalice la lectura se generard una
pequefia discusion a través de dos
preguntas como, por ejemplo: (Es
necesario que la persona busque ayuda
psicolégica? y ¢En qué medida
consideran que el psicologo puede
ayudar en este caso? Se les pedira que de
manera voluntaria participen en la
discusion del caso.

Reflexion final: El/La facilitadora
reforzard las respuestas que han
proporcionado los participantes para
profundizar en la importancia de la
funcion de los psicologos en casos
similares y cudles son las bases para
proporcionar una adecuada intervencion.

Evaluacion del
taller

“Lo que me llevo
del grupo”

Interactuar a través de la
dindmica los conocimientos
adquiridos en la jornada para
que los empleados se lleven
experiencias  relevantes y
puedan ponerlas en préactica en
su vida cotidiana.

Se les indicarda a los participantes que
forme un circulo. Luego tendran que
comentar lo mas relevante que se
llevaran de la jornada; las preguntas
generadoras seran: ;Qué ensefianza me
proporcionaron las dindmicas? ¢Por qué
es importante conocer la labor
psicoldgica? (Qué quiero poner en
practica al salir de este taller? El/ La
facilitadora entregara trozos de papel
bond para que puedan escribir en una
oracién los aprendizajes adquiridos
después se colocaran en una caja y se

1. Trozos de
papel bond
2. Plumones

6 minutos
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compartiran con todos los participantes.

Cierre del Taller

Expresar muestras de
felicitacion y agradecimiento
por la participacion en el taller
para que los empleados se
motiven a continuar
participando.

Al finalizar el taller se le felicitara al
grupo de empleados por haber asistido y
participado en cada wuna de las
actividades; posteriormente se hard una
breve reflexion para que los empleados
reflexionen y practiquen lo aprendido en
el taller. Al finalizar se les hara entrega
de un pequefio y simbélico refrigerio.

1. Refrigerio

7 minutos
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Area: Salud Mental

importancia de cuidar su salud y practicar los conocimientos adquiridos.

Nombre Creativo del Programa: “Si puedes cambiar tu mente, puedes cambiar el mundo”
N° de Sesion: 2

ACTIVIDAD

OBJETIVO ESPECIFICO

PROCEDIMIENTO
METODOLOGICO

RECURSOS
MATERIALES

TIEMPO

Presentacion del
taller

Generar de forma participativa
las normas y las expectativas
que se llevaran a cabo en el
taller para desarrollarlo de
manera optima.

Se iniciara el taller dando la bienvenida
a los empleados presentes, asi como
invitarlos a participar en toda la jornada
del taller, se dara el objetivo del taller
para que tengan una idea de lo que
compartird en las actividades.

Tambien se llevara a cabo la
construccion de las normas de
convivencia a traves de un papeldgrafo
que los facilitadores brindaran para que
entre todos se coloquen dichas normas y
asi mismo se hara un sondeo de manera
participativa sobre las expectativas que
cada uno tenga hacia el taller mediante
una lluvia de ideas que se irdn anotando
en otro papeldgrafo.

1.Dos papelografos
2. Plumones

10
minutos

Dinédmica de
ambientacion
“Te quiero
dulzura, pero

Establecer un ambiente de
confianza en el cual a través de
la dinamica los empleados
puedan expresar sus muestras de

Se procedera a la realizacion de la
dindmica de animacion, se les pedira a
los empleados que se coloquen en
circulo de pie, la primera persona le dice

Ninguno

10
minutos

153

——
| —




ahora no puedo
reirme”

compafierismo entre ellos.

a la persona de su derecha ¢(Me quieres
dulzura?, por lo cual la persona contesta;
“Si te quiero dulzura, pero no puedo
reirme” A continuacién la primera
persona hace reir a la segunda persona,
de esta manera se continuara el juego
hasta finalizar con la Gltima persona. El
objetivo de la dindmica es que entre los
comparfieros descubran de qué manera
provocar una emocion placentera a otra
persona.

Exploracion de los
conocimientos
previos

Identificar los conocimientos
que tengan los empleados sobre
la salud mental y la importancia
que requiere cuidar de ella.

Se les preguntard a los empleados sobre
gue conocimientos tienen acerca salud
mental y se iran anotando en un
papelografo las respuestas que vayan
surgiendo en ellos. (;Qué es salud
mental?, ¢De qué manera podemos
cuidar nuestra salud mental? ¢Es igual
de importante que la salud fisica? ¢Es
importante promover la salud mental en
las instituciones? ¢Las instituciones
deberian prestarle mayor atencion a la
salud mental de los empleados?).

1. Papeldgrafo

10
minutos

Profundizacion del
tema

Mostrar a los empleados a
través de la informacion
proporcionada, la importancia
de identificar las emociones en
si mismos y en otras personas
para un adecuado
autoconocimiento.

Los facilitadores proporcionaran a los
empleados informacion referente a la
salud mental y sobre la importancia que
se debe dar para tener un O&ptimo
desarrollo, asi mismo el deber ser de las
instituciones ante la promocion adecuada
de la salud mental y el autocuidado.

1 papeldgrafo.

15
minutos
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Aplicacion de los
aprendizajes
“Pensamiento,
consciente,

racional y positivo”

Identificar como los
pensamientos  racionales e
irracionales afectan en la salud
mental de los empleados para
gue puedan tomar conciencia de
si mismos y de esa manera
aprendan a modificarlos.

Desarrollo de la Técnica: El/La
facilitadora le explicara al grupo que la
técnica consiste en tres pasos; el primer
paso es pensar conscientemente, el
segundo paso es el pensamiento racional
y finalmente se explicara el tercer paso
que es la conversion de pensamientos
negativos a positivos (ver anexo 2). Se
entregara una hoja de trabajo en el cual
deberan colocar pensamientos negativos,
después se entregara otra hoja de trabajo
para convertir dichos pensamientos a
pensamientos positivos. Luego de haber
finalizado los dos primeros ejercicios, se
har4& un ejercicio de conversion de
pensamientos negativos en el que se
presentard un cartel con una serie de
pensamientos para que los empleados
participen uno a uno y que al lado de
cada pensamiento  negativo ellos
escriban el pensamiento positivo (ver
anexo 3)

Socializacion de los resultados: Cuando
se hayan completado los ejercicios, se
realizara una pequefa discusion a través
de las siguientes preguntas generadoras:
¢ldentificaron los pensamientos
negativos?, (Qué tan importante es
cambiar los pensamientos negativos a
positivos?, ¢Resultd facil convertir los
pensamientos negativos a positivos? Se

1. Hojas de
trabajo.

20
minutos
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les pedird que de forma voluntaria
participen en la socializacion.

Reflexion final: Para finalizar el/la
facilitadora proporcionara una reflexion
sobre la importancia de los pensamientos
positivos en la vida cotidiana con el fin
de que tomen conciencia del nivel de
afectacion que causan los pensamientos
negativos.

Evaluacion del
taller
“Recordatorios
importantes”

Orientar a la reflexion de los
empleados en cuanto a los
aprendizajes adquiridos en el
taller para  que  tomen
importancia a la salud mental.

Se proporcionara a cada uno de los
empleados una bolsita con lo siguiente:
*1 figura de goma para borrar mis
preconceptos.

*1 figura de vela para recordar de
repartir siempre la propia luz.

*1 Banda elastica para recordar de ser
cada vez mas flexible.

*1 clip para ser un instrumento de union.
*1 figura de vaca para no olvidar de
obtener siempre el mayor provecho de
todo lo que la vida me ofrece.

*1 figura de oreja para acordarme de que
saber escuchar es muy importante.

Se les indicara a los empleados que
participen de forma voluntaria en la
reflexion que provoca en ellos la lectura
de casa simbolo representado en la bolsa
y que comparen la importancia de cuidar
de la salud mental.

1. Bolsitas con las
figuras
establecidas.

6 minutos

Cierre del Taller

Felicitar por la participacion y
el esfuerzo durante el taller, asi

Al finalizar el taller se le felicitara al
grupo de empleados por haber asistido y

1. Refrigerio

7 minutos
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como enfatizar la reflexion con
los empleados con el fin de
poner en préctica lo aprendido
durante toda la jornada.

participado en la jornada, asi mismo se
motivara para que ellos continden
implementados los aprendizajes
adquiridos. Se les hara entrega de un
pequefio y simbdlico refrigerio.
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Nombre Creativo del Programa: “El éxito mas grande, es el cuidado de uno mismo”

Area: Salud Mental N° de Sesion: 3

wz) Sub-area: Importancia del autocuidado.

Objetivo de Sesion: Fomentar estrategias de autocuidado que faciliten en los empleados la promocién de la salud para evitar de

manera significativa el degaste fisico y mental.

ACTIVIDAD OBJETIVO ESPECIFICO PROCEDIMIENTO RECURSOS TIEMPO
METODOLOGICO MATERIALES
Presentacion del Establecer un ambiente de | Se iniciard la jornada dando la | 1. Dos papelografo. | 10 minutos
taller confianza entre los empleados, | bienvenida a los empleados presentes, | 2. Plumones.

para lograr que se facilite el | asi mismo se les hara la invitacion para 3. Lista de
desarrollo de la tematica a | que participen en toda la jornada del | asistencia.

tratar. taller, se dard el objetivo de la sesion
para tener una idea mas amplia de la
tematica.

También se llevara a cabo el
recordatorio de las normas de
convivencia a través de un papelégrafo
que los facilitadores brindaran para ir
anotando cada respuesta de los
empleados por ultimo se hara un sondeo
de manera participativa sobre las
expectativas que cada uno tenga hacia la
sesion, a través de una lluvia de ideas
que se iran anotando en otro
papelografo.

158

——
| —




Dinamica de
ambientacion
“Cualidades
positivas a
escondidas”

Recalcar las cualidades
positivas de los empleados a
través de la actividad.

Se procedera a la realizacion de la
dindmica de animacion, los participantes
se colocaran en circulo y se les entregara
una hoja de papel y un plumén. A
continuacion, se les explicara que se
coloquen la hoja de cartulina en su
espalda. Luego se les indicara que deben
escribir un aspecto positivo que
identifiqguen en su compariero, se les
recordara que tendran un tiempo
estimado para que lo puedan realizar.

Al terminar el tiempo estipulado
pediremos que se retiren la hoja de sus
espaldas y posteriormente podran leer y
expresar sus impresiones de lo escrito.

1. Cartulina.
2. Boligrafos.

10 minutos

Exploracion de los
conocimientos
previos

Identificar los conocimientos
previos sobre la temética del
autocuidado.

Se les preguntara a los empleados sobre
que conocimientos tienen acerca del
autocuidado, se solicitara que contesten
de manera voluntaria para poder colocar
las ideas en el papelografo, las preguntas
de apertura seran; ¢;Qué sabe usted a
cerca del auto cuido?, ;Cual es la
importancia de poner en préctica el auto
cuido?, ¢Conoce algunas estrategias para
auto cuidarse?, ¢Ponen en practica
alguna estrategia del auto cuido? y Para
qué sirve el auto cuido?

1. Papeldgrafo.

10
minutos
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Profundizacion del | Brindar informacion relevante | Los facilitadores explicaran a los | 1 Papeldgrafo. 15 minutos
tema sobre la importancia del | empleados que es el autocuidado y sus
autocuidado con el fin de que | elementos que lo componen:
los empleados tomen conciencia | alimentacion, suefio, actividad fisica,
de las précticas de autocuidado | ocio, entretenimiento y relajacion,
que tienen sobre si mismos. también se hara mencion de los habitos
nocivos para la salud como es el
consumo en exceso de alcohol y tabaco.
Aplicacion de los Concientizar al grupo de | Desarrollo de la Técnica: El/La | 1. Hojas de papel | 20 minutos
aprendizajes empleados sobre el autocuidado | facilitadora entregara una hoja en blanco | bond.
“Me amoy por eso | propio y como se refleja en | en la cual deberan dibujar la silueta de su | 2. Lapiceros.
me cuido” ellos mismos para fomentar | persona e incluir los habitos positivos y
habitos adecuados tanto para la | negativos que realizan diariamente.
salud fisica como para la salud | Socializaciéon de  los  resultados:
mental. posteriormente se les solicita que al
reverso de la hoja dibujen una nueva
silueta y coloquen los nuevos habitos
que desean practicar, después se piden
voluntarios para que lo compartan.
Reflexion final: El/La facilitadora
interactuard con el grupo para que se
reflexione sobre el beneficio de cuidarse
a si mismos y el compromiso que
conlleva cambiar habitos negativos por
positivos.
Evaluacion del Evaluar la jornada con las | Se les indicara a los participantes que | Ninguno. 6 minutos

taller
“La palabra clave”

vivencias que cada uno de los
empleados obtuvo a través de la
realizacion del taller.

forme un circulo. Luego tendran que
comentar lo méas relevante o el
aprendizaje mas significativo que

obtuvieron con el taller a través de una
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sola palabra, luego, se hard un debate
para complementar las ideas que cada
uno proporciond.

Cierre del Taller

Felicitar a los empleados de la
institucion por la colaboracion
durante la realizacion de la
jornada.

Para finalizar, se felicitara a los
empleados por participar en la jornada y
se les invitard a que sigan participando,
posteriormente se les entregard un
pequefio refrigerio.

1. Refrigerio

7 minutos
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Area: Salud Mental.

Nombre Creativo del Programa: “Cuerpo sano, mente sana”

N° de Sesion: 4

Sub-area: Calistenia Fisica y Mental.

Objetivo de Sesion: Fomentar actividades que contribuyan a la salud fisica y mental de los empleados para que puedan practicarlas en

la vida cotidiana.

ACTIVIDAD OBJETIVO ESPECIFICO PROCEDIMIENTO RECURSOS TIEMPO
METODOLOGICO MATERIALES
Presentacion del Generar de forma participativa | Se iniciara la sesion dando la bienvenida | 1.Dos papelografos 10
taller las normas y las expectativas | a los empleados presentes, asi como | 2. Plumones minutos
que se llevaran a cabo en el | invitarlos a participar en toda la jornada,
taller para desarrollarlo de | se dara el objetivo de la sesion para tener
manera optima. mas claro la sesion de ese dia.
También se llevard a cabo el
recordatorio de las normas de
convivencia a través de un papelégrafo
que los facilitadores brindaran para ir
anotando cada respuesta de los
empleados por ultimo se hara un sondeo
de manera participativa sobre las
expectativas que cada uno tenga hacia la
sesion mediante una lluvia de ideas que
se iran anotando en otro papelografo.
Dinamica de Realizar de forma positiva una | Se solicitard que para esta dindmica los | 1. MUsica 10
ambientacion dinamica de integracion con el | empleados se pongan de pie y se | 2. Bocinas. minutos
“Caminaen fin que los empleados participen | colocard una melodia, mientras tanto
circulos” y se involucren en el taller. deberan de caminar por todo el saldn,

realizando movimientos de estiramiento
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0 algun paso que les permita liberarse de
estres y que se sientan relajados. Cuando
finalicen los 10 minutos deberan tomar
asiento  para continuar con las
actividades. Los facilitadores deberan
proporcionar una breve reflexion sobre
la importancia de realizar ejercicio
diariamente.

Exploracion de los | Evaluar los conocimientos que | Se les preguntara a los empleados sobre | 1. Papelégrafo 10
conocimientos tienen los empleados acerca de | que conocimientos tienen acerca de minutos
previos los conceptos sobre calistenia | calistenia fisica y mental, luego se iran
fisica y mental. anotando en un papelografo las
respuestas que vayan surgiendo en ellos.
(¢Qué es calistenia mental?, ;Qué es
calistenia fisica? ¢Por qué es importante
realizar ejercicios mentales y fisicos?),
¢lo practican?, ;Cada cuanto tiempo?,
¢De qué tipo de ejercicio practican?
Profundizacion del | Proporcionar conocimientos | Los facilitadores brindaran informacién | Ninguno. 15
tema sobre la importancia de la salud | sobre calistenia mental y fisica para que minutos
fisica y mental. los empleados conozcan nuevas formas
de ejercitar la mente y el cuerpo al
mismo tiempo, asi mismo la importancia
de practicar los ejercicios regularmente.
Aplicacion de los Ejecutar una técnica de | Desarrollo de la Técnica: El/La | 1. Hojade 20
aprendizajes intervencion  que  permita | facilitadora proporcionara una hoja en la | abecedario. minutos

“El abecedario
mental”

gjercitar la mente a través de
movimientos  fisicos y de
concentracion.

que se colocara un abecedario con letras
grandes y en la parte de abajo de cada
letra se colocaran letras al azar (Ver
Anexo 4), se solicitara que los
empleados lean las letras del abecedario
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y se explicara de la siguiente manera: “Si
la letra que esta debajo de la letra
mayuscula es una “i” minuscula, suba el
brazo izquierdo, al ver una “d” suba el
brazo derecho y al ver una “j” suba
ambos brazos”, los empleados deberan
de realizar estos movimientos de forma
coordinada hasta evitar el minimo de
errores. Cuando el grupo de empleados
logre entender la técnica y cometan el
minimo de errores deberdn de intentarlo
comenzando de la dltima letra que es la
“Z” hasta la primera letra que seria “A”

Socializacién de los resultados: Se
realizaran las siguientes preguntas: ¢Qué
tan dificil fue realizar los ejercicios en
coordinacion mente y cuerpo?, ¢;Cuantos
intentos realizaron para lograr hacer
excelente el ejercicio? ¢(Qué fue lo mas
dificil de la técnica?

Reflexion final: El/La facilitadora
explicard la importancia de realizar
ejercicios mentales ya que contribuyen a
la conexion mente y cuerpo, asi mismo
facilita la concentracion en diversas
actividades. Para terminar se les
preguntara que sintieron al realizar la
técnica.
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Evaluacién del
taller
“El trofeo”

Brindar un espacio de reflexion
sobre las  actividades vy
aprendizajes que los empleados
obtuvieron durante la jornada.

Se les solicitara a los participantes que
cada uno pase al frente para que tomen
de la pared un trofeo simbolico, en el
cual deberan colocar una palabra que
signifique el aprendizaje que han
obtenido del taller, algunas preguntas
que pueden facilitar la reflexion son;
¢Cual es la importancia de recibir este
tipo de talleres?, ;Qué aprendid el dia de
hoy y que pondra en practica mafiana?,
¢Qué mensaje positivo nos deja el
taller?, ; Qué aspectos pondra en préactica
de todo lo que aprendi6 el dia de ahora?

1. Trofeo en
imagen.

6 minutos

Cierre del Taller

Felicitar a los empleados por la
participacion en el taller para
que puedan motivarse a
participar en las futuras
actividades.

Al finalizar el taller se le felicitara al
grupo de empleados por haber asistido y
participado en cada wuna de las
actividades y por haber realizado un
buen desempefio en la jornada; El/la
facilitadora hard una breve reflexion para
que los empleados sean conscientes y
practiquen a nivel personal ejercicios
fisicos y mentales. Al finalizar se les
hara entrega de un pequefio y simbdlico
refrigerio.

1. Refrigerio

7 minutos
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Nombre Creativo del Programa: Un dia seguro jSeguro que es un gran dia!

Area: Salud Mental
wﬁ@ Sub-area: Ansiedad y Estres

N° de Sesion: 5

Objetivo de Sesion: Proporcionar al personal conocimientos tedricos y técnicas que permitan la comprension, evolucion y manejo

adecuado los niveles de ansiedad y estrés, de forma que puedan identificar cuando se manifiesta y como controlarlo en el momento.

Actividad Objetivo Especifico Procedimiento Metodologico Recursos Tiempo de
Materiales Ejecucion
Presentacion de | Recordar de forma | Se iniciarad la sesion dando la bienvenida al personal e Normas 10
la sesidn. participativa las | presente, asi como invitarlos a participar de forma e Listade Minutos
normas y evaluar las activa en t_o,da la jornada, se ,daré a conocer el objetivo Asistencia
expectativas de los de Ia_seS|on. Se proce,dera_ a repasar Ias, normas,
- posteriormente se pasara asistencia y por dltimo se
participantes  de la hara un sondeo de manera participativa sobre las
sesion de este dia, | expectativas que cada uno tenga hacia la sesion.
para desarrollarlo de | mediante una lluvia de ideas.
manera optima.
Dinamica de Generar un ambiente | Los facilitadores solicitaran levantarse de sus asientos e Celular 10
ambientacién | ladico y de buen |y formar una cola, posteriormente se pondra musica y e Modsica Minutos
“Grupo de animo los | ellos deberén de bailar en cola, al parar la cancion e Bocina
estatuas” participantes 'y el | ellos deberan de detenerse en la posicion que estaban
equipo de trabajo. cuando se detuvo la cancion y asi seguiria la dinamica
hasta terminar.
Exploracion de | Evaluar mediante el | Los facilitadores, proporcionaran a los participantes e Papel 15
conocimientos | dibujo los | papel y lapiz posteriormente se les solicitara que o Lépiz Minutos
previos conocimientos realicen un dibujo en el que expresen como entienden i ]E’apelégra
0

previos acerca de la

ellos, la ansiedad y el estrés, posteriormente deberan
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ansiedad y el estrés
para formar una idea

explicar a los facilitadores el significado del dibujo, al
final se construye en concepto sobre la ansiedad vy el

general  sobre el | estrés en un papelografo.
autoconcepto.
Profundizacion | Ampliar los | Los facilitadores explicaran a los participantes como e Material 15
del tema. conocimientos acerca | evoluciona la ansiedad, el estrés y las consecuencias sobre las Minutos

del tema de ansiedad | fisicas y mentales que se pueden producir de no técnicas

y estrés, brindado | manejarlas de forma adecuada. de L

nueva informacion re'lajacmrl

) ) ) ) ) diafragmé

con el fin de poner en | Posteriormente  se  proporcionarad el  material tica y

practica lo aprendido. | psicoeducativo de la respiracion diafragmatica y muscular
respiracion muscular progresiva, en la cual se progresiva
abordara su importancia y sus beneficios.

Aplicacion de los | Desarrollar técnicas | Desarrollo de la Técnica: Una vez concluida la e Modsica 45
aprendizajes de relajacion que | Profundizacion del tema, se procedera a practicar con Relajante Minutos
“Técnicas de | permita a los | el grupo las técnicas de: respiracion diafragmatica, en
Relajacion” participantes manejar | un primer momento los facilitadores representaran el

la ansiedad y los
niveles de estrés, por
medio de su
aplicacion.

ejercicio y daran la siguiente consigna, siéntese en una
posicion comoda, cierre sus 0jos, concéntrese en la
musica y trate de despejar la mente, lleve una de sus
manos a su pecho y la otra a su estbmago, ahora lleve
el aire al pecho/estomago, inhalando de forma lenta
por la nariz por cinco segundos, ahora retenga el aire
por cinco segundos y finalmente exhale de forma lenta
por la boca por cinco segundos, ahora repita el
ejercicio cinco veces mas, posteriormente los
participantes realizaran el ejercicio
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Una vez culminada la primera técnica se procedera a
practicar técnica de relajacion muscular progresiva,
los facilitadores representaran el ejercicio y daran la
siguiente consigna, siéntese en una posicion comoda,
cierre sus 0jos, concentrese en la musica y trate de
despejar la mente, ahora inhale por la nariz y tense de
forma lenta un musculo por cinco segundos, ahora
retenga el aire y mantenga en tension ese musculo por
cinco segundos mas y finalmente exhale de forma
lenta por la boca y libere de tension ese musculo por
cinco segundos, ahora repita el ejercicio cinco veces
mas, posteriormente los participantes realizaran el
ejercicio (ver anexo 5)

Socializacién de los resultados: Una vez finalizado las
técnicas de relajacion con los empleados se les pedira
de forma voluntaria que expresen ¢Como se sintieron
con la técnica?, ¢(Cual fue mas relajante?, ;Qué
musculo fue mas liberador de tension?

Reflexidn final: Los facilitadores reforzaran de forma
breve, el propdsito de estas técnicas, sus beneficios y
en qué momentos puede usarse, ademas de dar breve
reflexion acerca del tema.

Evaluacién de la
sesion
“Tiro al blanco"'

Evaluar el impacto de
la sesion en los
participantes.

Dinamica:

En la pared se encontraran 10 globos los cuales cinco
de ellos tienen preguntas entre ellas: ;Cual es la
utilidad de estas técnicas?, ¢en qué casos se puede
usar la técnica de respiracion diafragmatica?, ¢Por

e Globos
e Plumon
e Lapicero
e Aguja

10
Minutos
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cuénto tiempo se deben inhalar, retener y exhalar?,
¢Qué pasa si realizamos el ejercicio de respiracion
diafragmatica de forma brusca? ¢Cuéntas repeticiones
se deben realizar en cada ejercicio?, mientras que los
otros cinco estan vacios, posteriormente a los
participantes se les entregara un lapicero con una
aguja, se le llevara a una distancia 3 metros y debera
lanzar el lapicero hacia los globos, el que reviente
debera ser revisado y verificar si contiene pregunta, en
caso de ser favorable, pasara a responder a la
pregunta.

Cierre de la
sesion

Finalizacion de Ia
sesion con una breve
reflexion.

Al finalizar el taller se felicitara a los participantes por
haber asistido y participado en cada una de las
actividades y por haber realizado un buen desempefio
en la jornada; los facilitadores hardn una breve
reflexion para que los empleados sean conscientes y
practiquen todo lo aprendido en el taller y que les
genere un impacto en su vida laboral.

Al finalizar se compartira un pequefio y simbdlico
refrigerio.

e Refrigerio

15
Minutos
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Nombre Creativo del Programa: Un dia seguro jSeguro que es un gran dia!

Area: Relaciones interpersonales.

Sub-area: Comunicacion Asertiva.

N° de Sesion: 6

Objetivo de Sesion: Fomentar habilidades y actitudes que favorezcan las sanas relaciones interpersonales, de manera que el personal

aprenda a comunicarse con los demas y expresar lo que piensa de forma correcta sin recurrir a la agresion verbal.

Actividad Objetivo Especifico Procedimiento Metodologico Recursos Tiempo
Materiales de
Ejecucion
Presentacion de la | Recordar de forma | Se iniciara la sesién dando la bienvenida al | e Normas 10
sesion. participativa las normas y | personal presente, asi como invitarlos a| e Listade Minutos
evaluar las expectativas de | participar de forma activa en toda la jornada, se Asistencia
los participantes de la | dard a conocer el objetivo de la sesion. Se
sesion de este dia, para | procedera a repasar las normas, posteriormente
desarrollarlo de manera | se pasara asistencia y por ultimo se hara un
optima. sondeo de manera participativa sobre las
expectativas que cada uno tenga hacia la sesion.
mediante una lluvia de ideas.
Dinamica de Generar un ambiente ludico | Los facilitadores formaran dos equipos de cinco | e Mesa de 10
ambientacion y de buen animo entre los | personas, sera una competencia, cada equipo le Trabajo Minutos
“Rompecabezas” | participantes, el cual | sera asignada una mesa y se le entregara un| e Rompecabez
permita  desarrollar el | rompecabezas, el cual estd incompleto por lo as

trabajo en equipo entre
ellos.

que deberan de ir a una tercera mesa en donde se
encuentran varias piezas revueltas de ambos
equipos y donde deberan de trabajar en equipo
para cumplir la meta.
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Exploracion de | Evaluar los conocimientos | Los facilitadores realizaran una lluvia de ideas | e Plumoén 15
conocimientos que se tiene acerca de como | en la cual se preguntara, a los participantes lo | e Papeldgrafo Minutos
previos funcionan las relaciones | siguiente: ¢qué significa para ustedes las
interpersonales para formar | relaciones interpersonales?, ¢Cuales serian
una idea general sobre | indicadores de sanas relaciones interpersonales?,
dicho termino. ¢indicadores de  inadecuadas  relaciones
interpersonales?, ;Qué hacer cuando alguien se
sobrepasa con nosotros? cada idea se ira
anotando en un papelografo a fin de forma un
concepto sobre las relaciones interpersonales.
Profundizacion del | Brindar a los participantes | Se introducird a los participantes a la teméatica | e Material 15
tema. un conocimiento teorico | de las relaciones interpersonales (habilidades Psicoeducati | Minutos
sobre el entrenamiento | conversacionales, estilos de comunicacion y vo de las
sobre las relaciones | entrenamiento  asertivo). Ademas, se les relaciones
interpersonales. proporcionara un material psicoeducativo. interpersonal
es
Aplicacion de los | Desarrollar técnicas de que | Desarrollo de la Técnica: Primeramente, se | e Ninguno 45
aprendizajes permita a los participantes | explicara el objetivo por el cual se realizan Minutos

“Psicodramas”

identificar los estilos de
comunicacion y mostrar la
forma correcta de hablar
con los demas, asi como
capacitar al personal en
como defender sus derechos
sin irrespetar los derechos
de los demés, a fin de
fomentar adecuadas

dichas técnicas, una vez hecho este paso, se
procederd a realizar la técnica de habilidades
conversacionales en la cual se haran dos
representaciones, la primera es la forma en que
la comunicacion falla y la segunda consiste en
iniciar la conversacion, hacer preguntas,
proporcionar informacion gratuita o adicional y
cerrar la conversacion.
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relaciones
entre ellos.

interpersonales

Luego se proseguird con estilos de
comunicacion, en la cual se conformaran 3
grupos, los facilitadores proporcionaran un
ejemplo y cada grupo representara un estilo de
comunicacion (asertivo, pasivo y agresivo),
mientras un grupo dramatiza los otros deberan
analizar de cual se trata.

Posteriormente se trabajard con la técnica de
entrenamiento  asertivo  nuevamente  se
conformaran 5 parejas, los facilitadores
propondran una situacion de conflicto a
representar, uno sera el agresor y el otro el
agredido el cual deberd defender de forma
correcta sus derechos, sin ofender al otro. Al
final de cada ejemplo las demés parejas
propondran otras vias de solucidon al problema.

Socializacion de los resultados: Una vez
finalizado las técnicas de  relaciones
interpersonales con los empleados se les pedira
de forma voluntaria que expresen como se
sintieron al practicarlas, que es lo mas
interesante y que fue lo mas impactante.

Reflexidon final: Los facilitadores reforzaran de
forma breve, el propoésito de estas técnicas, sus
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beneficios, ademas de dar breve reflexién acerca
del tema.

Evaluacién de la
sesion
“Golpe de suerte”

Evaluar el impacto de la
sesion en los participantes.

Habréa diez papelitos en los cuales cinco de ellos
tendran la palabra pregunta, que dicen lo
siguiente: ¢Cudl es la utilidad de estas técnicas?,
¢En qué elemento se falla al llevar una
conversacion con otra persona?, ¢Como se
realiza la técnica de habilidades
conversacionales?, ¢Expliqgue en que consiste
cada estilo de comunicacion?, ;Cémo podemos
defender de forma correcta nuestros derechos?,
mientras que los otros cinco estan vacios, estos
seran puestos debajo de los asientos de los
participantes, al finalizar la aplicacion de
aprendizajes se les solicitara que revisen bajo
sus asientos y lean el papel que tienen los que
tengan en sus papeles la frase “pregunta”
deberan notificar a los facilitadores y ellos
realizaran una pregunta la cual deberd ser
contestada.

e Asientos
e Papelitos
e Lapicero

10
Minutos

Cierre de la sesion

Finalizacion de la sesién
con una breve reflexion.

Al finalizar el taller se felicitara a los
participantes por haber asistido y participado en
cada una de las actividades y por haber realizado
un buen desempefio en la jornada; los
facilitadores haran una breve reflexion para que
los empleados sean conscientes y practiquen
todo lo aprendido en el taller y que les genere un

e Refrigerio

15
Minutos
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impacto en su vida laboral.

Al finalizar se compartirda un pequefio y
simbdlico refrigerio.
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Nombre Creativo del Programa: Un dia seguro jSeguro que es un gran dial

\% Area: Relaciones Sociales
&5 G2/ Sub-area: Trabajo en Equipo

Objetivo de Sesion: Promover el espiritu de equipo y sentido de pertenencia, a través del aporte de ideas creativas, toma de decision y

N° de Sesion: 7

resolucion de conflictos, a fin que el personal se perciba como un equipo en su area de trabajo.

Actividad Objetivo Procedimiento Metodoldgico Recursos Tiempo de
Especifico Materiales Ejecucion
Presentacion | Recordar de | Se iniciard la sesion dando la bienvenida al personal e Normas 5
de la sesion. | forma presente, asi como invitarlos a participar de forma activa e Listade Minutos
participativa las | en toda la jornada, se dara a conocer el objetivo de la Asistencia
normas Yy evaluar | sesion. Se procedera a repasar las normas, posteriormente
las expectativas | se pasara asistencia y por ultimo se hara un sondeo de
de los | manera participativa sobre las expectativas que cada uno
participantes de | tenga hacia la sesion. mediante una lluvia de ideas.
la sesion de este
dia, para
desarrollarlo  de
manera optima.
Dinamica de | Generar un | Los facilitadores solicitaran que se forme un circulo, e Plato 10
ambientacién | ambiente Iudico y | posteriormente se daran las indicaciones de la dindmica a e Sillas Minutos
“El Platillo” | de buen animo | realizar, consecutivamente se les proporcionara un plato

entre los
participantes, el
cual permita
desarrollar el

plastico el cual debera ser pasado entre los participantes
utilizando Unicamente sus pies como medio, procurando
que el plato nunca toque el suelo, una vez completado el
circulo deberé realizar la misma dinamica, pero esta vez
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trabajo en equipo
entre ellos.

usando solo un pie.

Exploracion de
trabajo en
equipo

Evaluar el grado
de integracion de
los participantes
en grupos que no
son conformados
por afinidad, asi
como el trabajo
que realizan en
equipo.

los facilitadores iran asignando un namero del uno al dos
a los participantes, posteriormente se les solicitaran que se
retnan todos los unos y los dos, seran dos equipos de
cinco integrantes, luego se le entregara a cada equipo un
papelégrafo y un plumon, los participantes deberan
trabajar en equipo y crear un logo que los defina como
equipo, posteriormente deberan escribir que caracteristicas
los describen como un equipo, finalmente se les
preguntara lo siguiente: ¢fue facil o dificil ponerse de
acuerdo? Y ¢Qué estrategias utilizaron para llegar a un
acuerdo?

e Papeldgraf
0
e Plumodn

20
Minutos

Profundizacion
del tema.

Introducir a los
participantes a la

temética a
trabajar, asi
mismo se
pretende  hacer

conciencia en
dejar a un lado
las  diferencias
que puedan
existir para el
cumplimiento de
metas con mayor
facilidad.

En base al grupo conformado anteriormente los
facilitadores 'y los participantes realizaran una
retroalimentacion de la sesion anterior, la cual servira de
introduccién al tema, posteriormente se explicar la
importancia del trabajo en equipo y los beneficios que
estos permiten a nivel de grupo y organizacional.

e Carteles
sobre
trabajo  en
equipo

15
Minutos
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Aplicacién de
los
aprendizajes
“Dibujo a
Ciegas”

Fomentar en los
participantes por
medio de técnicas
el valor  del
trabajo en equipo,
en el cual puedan
hacer a un lado
diferencias si es
que existen y ser
conscientes  de
como la wunidn
entre ellos hace
posible  cumplir
objetivos.

Desarrollo de la Técnica: los facilitadores formaran 5

parejas, se les pedira que se junten y consecuentemente
deberan de sentarse de espalda a espalda, un miembro de
la pareja se le proporciona papel y boligrafo, mientras que
a la otra persona se le proporciona una imagen, este
debera describir a su compariero la imagen, pero sin decir
realmente lo que es, la persona con el papel y el boligrafo
debera dibujar lo que le describen. Al final se hace una
socializacion de como se sintieron y que fue lo més dificil
(ver anexo 6)

Dinamica la torre: se conformaran 2 equipos de 5
personas, a los cuales se les entregara un paquete de
pajillas, los equipos deberan competir por construir la
torre mas alta, deberdn de trabajar en equipo y ser
creativos para que las pajillas se mantengan firmes y no se
caiga, al finalizar el tiempo propuesto por los facilitadores
se hard una socializacion de cémo se sintieron trabajando
en equipo y que estrategias utilizaron para lograr el
objetivo.

Socializacién de los resultados: Una vez finalizada las
técnicas de trabajo en equipo con los empleados se les
pediréd de forma voluntaria que expresen como se sintieron
al practicarlas y que fue lo mas impactante.

Reflexion final: Los facilitadores reforzaran de forma

Hojas de
papel bond
Léapiz
Imagen
Pajillas

45
Minutos
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breve, el propdsito de estas técnicas, sus beneficios,
ademas de dar breve reflexion acerca del tema.

Evaluacion de | Evaluar el | los facilitadores solicitaran a los participantes que formen ¢ Ninguno 15
la sesion impacto de la | un circulo, posteriormente todos deberan de tomarse de Minutos
“Debriefing” | sesion en los las manos, y se preguntara abiert:_almente (;_Qué signi,fica
participantes eqmpo?, ¢Cual es la cl~ave del trabfauo en eqmpo? y ¢Como
. perciben a sus comparieros después de estas practicas?, al
medl_an_te el final todos deberédn darse un abrazo por ser comparfieros de
debriefing 0 | trabajo.
desahogo.
Cierredela | Finalizacion de la | Al finalizar el taller se felicitara a los participantes por o Refrigerio 15
sesidn sesion con una | haber asistido y participado en cada una de las actividades Minutos

breve reflexion.

y por haber realizado un buen desempefio en la jornada;
los facilitadores haran una breve reflexion para que los
empleados sean conscientes y practiquen todo lo
aprendido en el taller y que les genere un impacto en su
vida laboral.

Al finalizar se compartird un pequefio y simbdlico
refrigerio.
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Nombre Creativo del Programa: Un dia seguro jSeguro que es un gran dial

/., Area: Cultura de la Prevencion
) Sub-area: Seguridad Laboral

N° de Sesion: 8

que puedan desempefiar su trabajo de forma efectiva, cumpliendo estandares de seguridad en su entorno laboral.

Objetivo de Sesion: Proporcionar a los empleados el conocimiento necesario acerca de la cultura preventiva y seguridad laboral para

Actividad Objetivo Especifico Procedimiento Metodologico Recursos Tiempo
Materiales
Presentacion del Recordar de forma participativa | Se iniciara el taller dando la bienvenida a | 1. Papelografos 10
taller las normas y las expectativas | los empleados presentes, asi como | 2. Plumones minutos
que se llevaran a cabo en la | invitarlos a participar en toda la jornada
sesion para desarrollarlo de | del taller, se daré el objetivo de la sesion
manera optima. para tener mas claro lo que se trabajara
ese dia.
También se llevara a cabo el recordatorio
de las normas de convivencia de los
empleados por ultimo se hara un sondeo
de manera participativa sobre las
expectativas que cada uno tenga hacia la
sesion mediante una lluvia de ideas que
se iran anotando en otro papelografo.
Dinamica de Lograr un clima favorable de | Se procedera a la realizacion de la | Ninguno 10
ambientacion integracion por medio de la | dindmica de animacion, donde los minutos

“Mimi compafia”

dindmica con el fin que los
empleados participen 'y se
involucren en el taller.

facilitadores los formaran en grupos de 4
integrantes, y les brindaran el nombre de
un animal para que uno de los miembros
del grupo haga la mimica del animal y el
resto pueda adivinarlo.
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Exploracion de los | Evaluar los conocimientos que | Se les preguntard a los empleados sobre | 1. Papelografo 10
conocimientos tienen los empleados acerca de | que conocimientos tienen acerca de la minutos
previos los conceptos que conozcan | cultura preventiva, seguridad laboral o
sobre cultura preventiva, | salud ocupacional y se iran anotando en
seguridad laboral o salud | un papelégrafo las respuestas que vayan
ocupacional. surgiendo en ellos. (¢,Qué es cultura
preventiva?, ¢(Cuales son los beneficios
de generar una cultura preventiva?, ;Qué
es seguridad laboral?, ;Qué significa
riesgo? ¢CoOmo prevenir los riesgos
mediante la cultura de la prevencion?
Profundizacion del | Abordar tematicas claves y dar | Se realizard por medio de una técnica | 1. Carteles 15
tema ejemplos sobre el taller que | participativa y comunicativa, en donde minutos

sirvan de base para que los
empleados conozcan acerca del
tema y aprendan nuevos temas y
practiquen en su ambito laboral.

los facilitadores por medio de una lluvia
de ideas donde se les preguntaran que
conocen acerca de la Cultura Preventiva,
significado del riesgo y ¢Qué medidas se
pueden tomar ante un riesgo?, al finalizar
de las participaciones de cada empleado,
los facilitadores reforzaran las respuestas
mediante carteles de informacioén que
proporcionaran al grupo.
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Aplicacion de los
aprendizajes
“La prisa causa
accidentes”

Ensefiar a los trabajadores un
amplio  conocimiento  sobre
riesgos laborales por medio de
dindmica  para que  los
trabajadores vean de una forma
practica las consecuencias de
hacer su labor apresuradamente
0 muy confiados.

Desarrollo de la Técnica: El/La
facilitadora le solicitara al grupo de
empleados que presten atencion a las dos
dindmicas siguientes, se trabajara de
forma individual procurando que estén
ubicados en medio circulo. Una vez
ubicados, se les dira oralmente dos
problemas (ver anexo 7). que tendran que
resolverlos en 30 segundos sin ocupar
ningun tipo de material donde puedan
escribirlo y solo tengan que pensarlo.
Cuando el grupo de empleados tenga la
respuesta se pedird de forma voluntaria a
que 6 empleados digan sus respuestas en
voz alta y otras 6 personas en el proximo
problema.

Asi mismo se realizarda una pequefa
dindmica llamada “La percepcion del
Riesgo” donde, iniciaran dandoles a cada
empleado un globo y se les pedira que lo
inflen hasta donde ellos se sientan
seguros de inflarlos, es decir inflarlo
hasta donde se sientan “seguros” que el
globo no explotara, una vez lo tengan
inflado uno de los facilitadores
preguntara al grupo si lo seguiran
inflando o no dandoles otra oportunidad
de seguir inflandolo, una vez hecho,
comparard los globos para ver cual de
ellos esta mas inflado y el/la facilitadora
explicard 'y comparard los globos,

Ninguno

20
minutos
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mencionando y  profundizando vy
comparando la percepcion de los riesgos
en las personas segun como inflaron el
globo.

Socializacidn de los resultados:

Antes de pasar a la reflexion se les
realizar& una serie de preguntas
generadoras, para que algun participante
responda de forma voluntaria:

¢Qué les causd resolver un problema de
forma rapida o apresurada?

¢Qué sintieron o pensaron al inflar muy
grande su globo?

¢Por qué es importante prevenir?

Reflexién final: El/La facilitadora
reforzard cada una de los problemas
expuestos dando una breve reflexion
acerca del contra de la prisa ante una
situacion de riesgo, y también
mencionando los errores que se comenten
cuando las personas actlan de manera
apresurada.

Evaluacion del
taller
“El globo caliente”

Ofrecer un espacio para la
reflexion, donde los empleados
puedan expresar de forma
participativa el impacto del taller
y la importancia de recibir este
tipo de talleres, entre otras y asi

Se les indicard a los participantes que
forme un circulo. Luego tendran que
pasarse un globo el cual tendrd una
pregunta escrita encima del globo; las
preguntas generadoras seran: ¢Cual es la
importancia de recibir este tipo de

1. Globos
2. Plumones

6 minutos
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empezar a incorporar la cultura
preventiva dentro de la
institucion.

talleres?, /Qué aprendid el dia de hoy y
que pondra en practica mafiana?, ¢Que
mejoraria de este taller?, ;Qué mensaje
positivo nos deja el taller?, ; Que aspectos
pondrd en practica de todo lo que
aprendié el dia de ahora? EI/ La
facilitadora dirigira la dindmica por
medio de palmadas y cuando deje de
aplaudir, la persona que le queda el globo
deberd leer y contestar la pregunta, esa
misma pregunta pueden participar o
agregar un comentario los demas
empleados para una mayor socializacion
y evaluacion de la sesion.

Cierre del Taller

Felicitar por la participacion y el
esfuerzo durante el taller, asi
como enfatizar la reflexion con
los empleados con el fin de
poner en préctica lo aprendido
durante toda la jornada.

Al finalizar el taller se le felicitard al
grupo de empleados por haber asistido y
participado en cada una de las actividades
y por haber realizado un buen desempefio
en la jornada; El/la facilitadora hard una
breve reflexion para que los empleados
sean conscientes y practiqguen en la
institucion todo lo aprendido en el taller y
que les genere un impacto en su vida
laboral.

Al finalizar se les hard entrega de un
pequefio y simbolico refrigerio.

1. Refrigerio

7 minutos
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Nombre Creativo del Programa: Un dia seguro jSeguro que es un gran dia!

Area: Cultura de la Prevencion

N° de Sesion: 9

desempefiar su trabajo de forma efectiva, cumpliendo estandares de seguridad en su entorno laboral.

Actividad Objetivo Especifico Procedimiento Metodologico Recursos Tiempo
Materiales
Presentacion del Recordar nuevamente de forma | Se iniciara el taller dando la bienvenida a | 1.Papelografos 10
taller participativa las normas y las | los empleados presentes, asi como | 2. Plumones minutos
expectativas que se llevaran a | invitarlos a participar en toda la jornada
cabo en el taller para|del taller, se dard el objetivo del taller
desarrollarlo de manera 6ptima. | para tener mas claro la sesion de ese dia.
También, se hara un sondeo de manera
participativa sobre las expectativas que
cada uno tenga hacia el taller mediante
una lluvia de ideas que se iran anotando
en otro papelégrafo.
Dinamica de Realizar de forma positiva una | Se procedera a la realizacion de la | Ninguno 10
ambientacion dinamica de integracion con el | dinamica de animacion, se les pedird a minutos
“Larisa” fin que los empleados participen | los empleados que se separen en dos filas

y se involucren en el taller.

iguales, una frente a la otra Yy
separandolos dos metros. Quien dirija el
juego tira al centro una moneda. Si cae
cara los empleados de una fila deben
permanecer serios y los de la otra deben
reir fuerte y hacer muecas 0 gestos
graciosos. Los que rien cuando deben
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estar serios salen de la fila y se continda.

Exploracion de los
conocimientos
previos

Evaluar los conocimientos que
tienen los empleados acerca de
los conceptos que conozcan

sobre cultura preventiva,
seguridad laboral o salud
ocupacional.

Se les preguntard a los empleados sobre
gue conocimientos tienen acerca de la
cultura preventiva, seguridad laboral o
salud ocupacional y se irdn anotando en
un papeldgrafo las respuestas que vayan
surgiendo en ellos. (;Qué conocen sobre
prevencion de accidentes?, Diferencia
entre riesgo y peligro, Ejemplos de
riesgos y peligros dentro de una
institucion, ¢Qué medidas se pueden
tomas ante un riesgo?

1. Papeldgrafo

10
minutos

Profundizacion del
tema

“La pizza de la
prevencion”

Abordar temaéticas claves y dar
ejemplos sobre el taller que
sirvan de base para que los
empleados conozcan acerca del
tema y aprendan nuevos temas y
practiquen en su ambito laboral.

Los facilitadores continuaran
profundizando el tema de la Cultura de la
Prevencién con los empleados, abarcando
los conceptos claves, los cuales son:
-Cultura preventiva en el trabajo.

- Tipos de Riesgo en el trabajo.

- (Como se puede fomentar la Cultura
Preventiva?

También para profundizar mas el tema de
la sesion se iniciard una pequefa
dindmica, en la que permitira que los
empleados participen también. Se llevara
a cabo dividiendo en dos grupos al grupo
de empleados, se le brindara a cada grupo
una caja de pizza donde tendra a dentro
manualidades, es decir una masa de pizza

1. Caja de pizza
2. Fomis

3. Lapiceros

4. Post its

15
minutos
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hecha con fomi, diferentes tipos de post it
que simularan los ingredientes de la
pizza, las indicaciones para esta técnica
seran de que se les pedira que en la base
de la pizza pondran los post it pegados
respondiendo las siguientes preguntas de
forma grupal.

1. Los posibles actos inseguros que
ustedes creen que pueda suceder en las
labores que realizan.

2. Posibles condiciones inseguras que han
detectado o0 puedan pasar en la
institucion.

3. Las fuentes de peligros en las que
ustedes trabajan.

Al final ganard la pizza que sea mas
sustentable, es decir que sea claro en lo
que escriba y que haya detectado bien los
problemas haciendo dos posibles
soluciones de cémo resolver esos peligros
encontrados.

Aplicacion de los
aprendizajes
“El avion de
emergencia”

Ejecutar una  técnica de
intervencion que permita la
reflexion entre empleados sobre
posibles riesgos que puedan
suceder para que puedan dar
soluciones de manera rapida ante
cualquier situacién de riesgo.

Desarrollo de la Técnica: El/La
facilitadora le solicitara al grupo de
empleados que se mantengan en los
grupos de la dindmica anterior en donde
se les brindard un pequefio caso (ver
anexo 8) en donde tendran que trabajar en
equipo para dar una respuesta oportuna y
con justificacion.

Socializacién de los resultados: Cuando
el grupo de empleados tenga la respuesta

Ninguno

20
minutos
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se pedird de forma voluntaria a que dos
integrantes del grupo expliquen quienes
fueron los pasajeros del avion que
eligieron y ¢por qué?, y también
explicaran si en el transcurso de la
resolucion del caso intentaron encontrar
otras posibles soluciones.

Reflexién final: El/La facilitadora
reforzard cada una de los problemas
expuestos dando una breve ideas
centrales de la reflexion acerca del tema
de riesgos y situaciones en crisis.

Evaluacion del
taller

“El arbol de las
preguntas”

Ofrecer un espacio para la
reflexion, donde los empleados
puedan expresar de forma
participativa el impacto del taller
y la importancia de recibir este
tipo de talleres, entre otras y asi
empezar a incorporar la cultura
preventiva dentro de la
institucion.

Se les indicard a los participantes que
cada uno pase al cartel del arbol a tomar
un papelito pegado al abrirlo uno de los
papelitos tendran una pregunta que tendra
que responder y en los demas papelitos
tendra otras indicaciones para que otra
persona responda, como por ejemplo:
“preguntale a tu compafiera que usa
lentes”; las preguntas generadoras seran:
¢Cual es la importancia de recibir este
tipo de talleres?, ;Qué aprendio el dia de
hoy y que pondrd en practica mafiana?,
¢Qué mejoraria de este taller?, ¢Qué
mensaje positivo nos deja el taller?, ;Qué
aspectos pondra en préactica de todo lo
que aprendio el dia de ahora?

1. Cartel

6 minutos

187

——
| —




Cierre del Taller

Felicitar por la participacion y el
esfuerzo durante el taller, asi
como enfatizar la reflexion con
los empleados con el fin de
poner en préctica lo aprendido
durante toda la jornada.

Al finalizar el taller se le felicitard al
grupo de empleados por haber asistido y
participado en cada una de las actividades
y por haber realizado un buen desempefio
en la jornada; El/la facilitadora hard una
breve reflexion para que los empleados
sean conscientes y practiqguen en la
institucion todo lo aprendido en el taller y
que les genere un impacto en su vida
laboral.

Al finalizar se les hard entrega de un
pequefio y simbolico refrigerio.

1. Refrigerio

7 minutos
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Nombre Creativo del Programa: Un dia seguro jSeguro que es un gran dia!

? Area: Cultura de la Prevencion N° de Sesion: 10
&=5"&= Sub-area: Primeros Auxilios Psicoldgicos
Objetivo de Sesion: Practicar con los empleados de la institucion primeros auxilios psicologicos para que amplien sus conocimientos

sobre este tema y puedan tomar medidas de maneras urgentes en casos especiales.

ACTIVIDAD OBJETIVO ESPECIFICO PROCEDIMIENTO RECURSOS TIEMPO
METODOLOGICO MATERIALES
Presentacion del Recordar de forma participativa | Se iniciara el taller dando la bienvenida a | 1. Dos papeldografos 10
taller las normas y las expectativas | los empleados presentes, asi como | 2. Plumones minutos

que se llevaran a cabo en el | invitarlos a participar en toda la jornada
taller para desarrollarlo de | del taller, se dard el objetivo del taller
manera optima. para tener mas claro la sesion de ese dia.
También, los empleados de manera
participativa  expresaran  sobre las
expectativas tengan hacia el taller
mediante una lluvia de ideas que se iran
anotando en otro papelégrafo.

Dinamica de Realizar de forma positiva una | La facilitadora envolverd un pequefio | Ninguno 10
ambientacion dinamica de integracion con el | regalo con muchas capas de papel minutos
“El regalo” fin que los empleados participen | diferentes. En cada capa escribird una

y se involucren en el taller. tarea 0 una pregunta. Ejemplos de tareas

seran: ‘cantar una cancion’ o ‘abrazar a la
persona junto a usted’. Los ejemplos de
las preguntas seran: ‘;Cual es su color
favorito?” o ‘,Cuél es su nombre?’ La
facilitadora dara palmadas con sus manos
junto al grupo para que se vaya pasando
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el paquete; los participantes tendran que
pasar el paquete a través del circulo o lo
tiran de una persona a otra. Cuando la
facilitadora pare las palmadas, el
empleado que tenga el paquete
desenvolvera una capa de papel y tendra
que hacer la tarea o contestara la pregunta
que estd escrita en el papel. El juego
continla hasta que todas las capas hayan
sido desenvueltas. El regalo es para la
persona que desenvuelve la Ultima capa
de papel.

Exploracion de los | Evaluar los conocimientos que | Se les preguntard a los empleados sobre | 1. Papelografo 10
conocimientos tienen los empleados acerca de | que conocimientos tienen acerca de los minutos
previos los conceptos que conozcan | primeros auxilios psicologicos, y se iran
sobre los primeros auxilios | anotando en un papelografo las
psicoldgicos, respuestas que vayan surgiendo en ellos.
(¢Qué conocen sobre los primeros
auxilios psicoldgicos?, ;Para qué sirven?,
¢Como se realizan?, ;Coémo surgieron?
Profundizacion del | Abordar conceptos claves y dar | Se realizard por medio de una técnica | 1. Laminas de 15
tema: ejemplos sobre el taller que | participativa y comunicativa en donde la | situaciones de minutos

Psicoeducacion

sirvan de base para que los
empleados conozcan acerca del
tema y aprendan nuevos temas y
practiquen en su ambito laboral.

facilitadora iniciara reforzando cada una
de las preguntas que anteriormente se
habian planteado, para profundizar los
conceptos claves.

Se les pedira que se organicen en dos
grupos, en donde se le entregara a cada
grupo tres laminas de situaciones de
riesgo (ver anexo 9) en las que se
explicard una situacién determinada, se

riesgo.
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incentivard a los grupos a describir las
situaciones y a responder las preguntas
asociadas, siendo estas:

- ¢Se puede realizar primeros auxilios
psicoldgicos en esa situacion?

¢Porque?

- ¢En qué otra situacion puedo tomar
accion con los primeros auxilios
psicolégicos? ¢(En qué casos no se
realiza?

Aplicacion de los
aprendizajes
“Practiquemos los
primeros auxilios
psicoldgicos.”

Ejecutar una técnica de
intervencion que permita la
practica de los primeros auxilios
psicoldégicos y que puedan
entender de forma facil y rapida
cada uno de los pasos que
conlleva realizarla.

Desarrollo de la Técnica: El/La
facilitadora le solicitara al grupo a que se
dividan siempre en dos grupos y que
elijan a tres integrantes para participar en
el modelado de la técnica. Se les dard las
mismas laminas de la técnica anterior,
solo que ahora tendran que dramatizarla
con la ayuda del facilitador que les
explicard como practicar la técnica segun
el manual ABCDE para aplicacion de
primero auxilios psicolégicos (ver anexo
10).

Socializacién de los resultados: Cuando
el grupo de empleados logre entender la
técnica tendran que modelar lo que
aprendieron segun la situacion que les

haya tocado.

Reflexién final: El/La facilitadora
reforzard cada una de los problemas
expuestos dando una breve ideas

centrales acerca del tema de riesgos y

1. Laminas sobre
situaciones de
riesgo.

2. Material usual
del ABCDE

20
minutos
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situaciones en crisis.

Evaluacion del
taller

“El globo de
preguntas”

Ofrecer un espacio para la
reflexion, donde los empleados
puedan expresar de forma
participativa el impacto del taller
y la importancia de recibir este
tipo de talleres, entre otras y asi
empezar a incorporar la cultura
preventiva dentro de la
institucion.

Se les indicard a los participantes que
cada uno pase el globo que estara
cubierto de papeles, el facilitador sera el
encargado de contar hasta 10 y los
empleados deberan pasar el globo, al que
le toque el ndmero 10, despegard un
papelito del globo, leyendo una de las
preguntas generadoras, las cuales seran:
¢Cual es la importancia de recibir este
tipo de talleres?, ;Qué aprendio el dia de
hoy y que pondrd en practica mafiana?,
¢Qué mejoraria de este taller?, ¢Qué
mensaje positivo nos deja el taller?, ;Qué
aspectos pondra en préactica de todo lo
que aprendio el dia de ahora?

1. Cartel

6 minutos

Cierre del Taller

Felicitar por la participacion y el
esfuerzo durante el taller, asi
como enfatizar la reflexion con
los empleados con el fin de
poner en practica lo aprendido
durante toda la jornada.

Al finalizar el taller se le felicitara al
grupo de empleados por haber asistido y
participado en cada una de las actividades
y por haber realizado un buen desempefio
en la jornada; El/la facilitadora hara una
breve reflexién para que los empleados
sean conscientes y practiqguen en la
institucion todo lo aprendido en el taller y
que les genere un impacto en su vida
laboral.

Asi mismo, se les hard entrega de un
pequefio y simbolico refrigerio.

Al finalizar se realizara la clausura con la
entrega de los diplomas de participacion.
(ver anexo 11)

1. Refrigerio
2. Diplomas

7 minutos
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ANEXOS
del
Programa




Anexo 1 - Caso descriptivo (comprendiendo el comportamiento)

Se trata de un obrero de fabrica de 35 afios. Es casado y tiene tres hijos de 7, 9 y 11 afios.

Problema: Al caerse de una escalera y romperse una pierna, el paciente fue internado en la
sala de traumatologia de un hospital general. Al tercer dia se lo notd nervioso y comenzo a
temblar. Se lo interrogd acerca de sus habitos, pero negé tener algin problema de bebida de
alcohol en exceso. Dijo a los médicos que s6lo ocasionalmente tomaba un vaso de cerveza.
A la noche no podia dormir y las enfermeras se preocupaban porque hablaba con

incoherencia y estaba muy ansioso.

Antecedentes: Segun lo manifestado por su esposa, el paciente hacia mas de tres afios que
tomaba grandes cantidades de cerveza. El afio anterior, habia faltado al trabajo varias veces
y lo habian amenazado con despedirlo. Todos los dias, comenzaba a beber cuando volvia
del trabajo a la tarde y no dejaba hasta no quedar dormido. La tarde en que se lo interno
volvié a su casa como de costumbre, pero se cayo en la escalera y se quebro la pierna antes
de comenzar a beber. Por lo tanto, no habia tomado nada antes de ser internado. Su esposa
estaba avergonzada del problema de alcoholismo de su marido, por lo que no dijo nada
cuando su esposo fue internado. Tres dias mas tarde cuando se lo preguntaron directamente,

les contd toda la historia.

La sefiora dijo que su esposo habia comido muy poco en las Gltimas semanas. Habia notado
que en varias ocasiones no podia recordar ni siquiera eventos importantes que habian
sucedido el dia anterior. Habia tenido un accidente de autos dos afios antes, estando
alcoholizado, pero no sufrio lesiones graves. El paciente no habia tenido problemas de
salud graves en el pasado. La relacion con su esposa, sin embargo, se habia vuelto
extremadamente dificil desde que comenzo a beber por lo que ella pensaba seriamente en
divorciarse. Su relacion con los hijos era tensa. Solia discutir con ellos, pero en la
actualidad éstos trataban de evitar a su padre lo mas posible. Segun la esposa, el padre de su

esposo habia sido un alcoholico cronico y murié de cirrosis cuando éste tenia 24 afos.
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Datos actuales: Al examinarlo, su discurso era desordenado e incoherente. Pensaba que
aun estaba en la fabrica y que tenia que terminar un trabajo. A veces reconocia algunos
médicos y enfermeras que lo habian atendido los dias anteriores, pero otras veces creia que
eran compafieros de la fabrica. En varias ocasiones sacaba insectos que veia en su sabana.
Estaba desorientado con relacion al tiempo y se asustaba del menor ruido que proviniera de
afuera de su habitacion. Transpiraba abundantemente y no podia sostener un vaso sin volcar
casi todo su contenido. Constantemente trataba de salir de la cama y no se daba cuenta de

que su pierna derecha estaba enyesada.

——
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Anexo 2 - Pensamiento, consciente, racional y positivo

Los participantes permaneceran sentados y el facilitador explicara que la técnica consiste en

3 pasos los cuales son:
a) Pensar Conscientemente.

Es el proceso por el cual observaras tu forma de pensar por algin tiempo, quizas estando
bajo los efectos del estres, y te daras cuenta de los pensamientos negativos que pasan por tu
mente y que de otra forma pasarian inadvertidos. ES mejor no suprimir ningun

pensamiento, solo déjalos fluir mientras los observas.

Busca pensamientos negativos mientras observas "como fluyen en tu conciencia".
Normalmente estos aparecen y desaparecen siendo apenas percibidos. A menudo no te

daras cuenta de que existen. Pero los pensamientos negativos mas comunes son:
- Preocupaciones acerca de como nos ven otras personas.

- Una preocupacién con los sintomas del estrés.

- Martirizarse como consecuencia de un pobre desempefio

- Auto critica

- Sentimiento de incompetencia, etc.

b) Pensamiento racional

Una vez que estés consciente de tus pensamientos negativos, escribelos y revisarlos
racionalmente. Revisa si los pensamientos tienen alguna base en la realidad y a menudo
encontraras que cuando afrontas correctamente a los pensamientos negativos ellos son
obviamente un error y puedes eliminarlos, pero cuando los pensamientos puedan ser justos,
puedes trabajar en el problema para eliminarlo o neutralizarlo. Ya que no puedes eliminar

algo que no sabes que tienes.

¢) Pensamiento positivo y afirmacion
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Para contrarrestar a los pensamientos negativos utiliza las afirmaciones positivas. Puedes
usar las afirmaciones para reconstruir tu confianza y cambiar los patrones de conducta
negativa hacia los positivos. Realiza las afirmaciones en base estimaciones racionales de
los hechos, y Usalas para recuperarte del dafio que los pensamientos negativos han hecho en

la confianza en ti mismo.

Ejemplos de afirmaciones pueden ser:

- Puedo hacer esto.

- Puedo lograr mis objetivos.

- Estoy aqui por mi y la gente me querra por lo que soy.

- Tengo el completo control de mi vida.

- Aprendo de mis errores. Ellos aumentan la base de experiencia en la cual me muevo.
- Soy una persona bien valorada.

Luego de haber explicado los pasos se haran un ejercicio de conversion de los

pensamientos negativos y positivos.
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Anexo 3 - Hojas de trabajo.

HOJA DE TRABAJO \
[ =

Primera parte: “Pensamiento, consciente, racional y positivo

Indicacion: Escriba los pensamientos negativos que han venido a su mente durante la
primera etapa de la actividad y finalmente revise si estos pensamientos estan basados en la
realidad o son producto de su imaginacion.
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Anexo 3 - Hojas de trabajo (segunda parte).

HOJA DE TRABAJO

aLs

Segunda parte: “Pensamiento, consciente, racional y positivo”

Indicacion: Escriba a continuacion pensamientos positivos que le ayuden a combatir con
los pensamientos negativos que escribié anteriormente.




Anexo 3 - Hojas de trabajo (tercera parte).

Tercera parte: se presentaran las frases en papelografo en el cual los participantes tendran

que convertir los pensamientos negativos a positivos.

1. “ME AVERGUENZO DE MI MISMO”

2. “HE FALLADO POR COMPLETO”

3. “CREEN QUE SOY ABURRIDO”

4. “NO TIENE SENTIDO INTERTARLO”

5. “NO VA HA FUNCIONAR”

6. “TENGO QUE SEGUIR, AUNQUE ESTE AGOTADO”

7. “PARECE ENFADADA/O, SEGURO QUE ES POR MI CULPA”

8. “ESTA SITUACION ME DESBORDA”

9. “LO ESTA HACIENDO A PROPOSITO”

10. “TODO VA A SALIR MAL”
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Anexo 5 - Técnicas de Relajacién

Respiracion Diafragmatica

Ventajas de la respiracion diafragmética: los pulmones y el cerebro reciben una gran
cantidad de oxigeno, se activa de forma directa la relajacion del organismo, se produce
un masaje en los drganos, se ventilan y limpian los pulmones, se estimulamos al corazén y
la circulacion, se mejora el transito intestinal, se con la practica nuestra forma normal de

respirar, se recomienda realizar 3 veces al dia estos ejercicios.

Asi mismo esta técnica recomendable realizarse en situaciones de estrés intenso, al estar
molesto, al experimentar sintomas de ansiedad o ataques de panico, ya que se regula el
ritmo cardiaco y la respiracion lo cual permite evitar la hiperventilacion y la evolucion de

efectos de dichas situaciones.

POSICION DE REPOSO

@

& \ T
'd
i
INSPIRACION ( 2 seqgundos )
Y 4
% e
=

EL DIAFRAGMA BAJA Y
ABOMBA EL ABDOMEN
POR LA PRESION EJERCIDA

ESPIRACION ( 4 segundos )




¢ Como se realiza la respiracion diafragmatica?

Estos son los pasos que debes seguir:

1.

Es muy util hacerlo recostado boca arriba, de forma comoda. Después se puede hacer
de pie o caminando. Puede incorporarse a la actividad diaria, ya que no llama la
atencion ni lo perciben los demas.

Coloque su mano derecha en su pecho y la mano izquierda por debajo del ombligo.
Antes de empezar, expulse el aire de tus pulmones. El objetivo es que se elimine
el aire residual que suele acumularse, lo cual hard que el organismo necesite respirar
de forma maés profunda.

Inhale por la nariz de forma relajada, dirigiendo el aire hacia la parte baja de tus
pulmones, lo recomendable es por cinco segundo, asi que puede realizarse un conteo
de forma mental. La mano que debe moverse es la que esta colocada en el abdomen. Si
se mueve la del pecho, el ejercicio no esta siendo aplicado correctamente.

Retenga el aire en sus pulmones por cinco segundos.

Una vez concluida la cuenta de cinco segundos, expulse el aire lentamente por medio
de la boca. La mano ubicada en el abdomen debera bajar lentamente. Concéntrese en
experimenta como sale el aire de su organismo.

Mantenga por cinco segundos los pulmones vacios

Repite el ejercicio de cinco a siete veces, hasta sentirse relajado.

Practica unas 2 o 3 veces al dia el ejercicio. A medida que lo practique podré utilizarlo
en situaciones de estrés o ansiedad. Ademas, puedes recurrir a esta técnica antes de

dormir.

“Recuerde, no fuerce su respiracion. Déjela que fluya y reldjese. Usted puede
controlarla”
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Relajacion Progresiva de Jacobson

Esta técnica es especial para manejar el estrés, el cuerpo suele acumular estrés en areas

especificas como: el cuello, la espalda y las piernas, de no manejar de forma adecuada el

estrés se generan irritaciones en la piel, hinchazon de ciertos musculos, asi como torticolis

(dolor extremo en el cuello que impide la movilidad) lumbago (dolor extremo en el area

lumbar de la espalda, que impide la movilidad), asi mismo los altos indices de estrés

debilitan las defensas de nuestro organismo, volviéndonos susceptibles a enfermedades.

Por ello se recomienda que practiques esta técnica durante la semana, puedes trabajar

cuatro grupos de musculos por cuatro dias, haciendo cinco repeticiones, de esta forma

lograras liberar estrés y sentirte relajado.

iA continuacién te presentamos el procedimiento!

Pon masica que te haga sentir relajado

Siéntate/acuéstate, ponte comodo Yy cierra los 0jos

Trata de despejar tu mente y concéntrate en el ejercicio

Inhala por la nariz y comienza a tensar el musculo de forma lenta (cinco segundos)
Reten la respiracion (cinco segundos)

Exhala por la boca y libera el musculo de forma lenta (cinco segundos)

Realiza cinco repeticiones en cada musculo

iPasos a sequir!

1. Manos. Apretar los pufios, se tensan y destensan. Los dedos se extienden y se

relajan después.

Biceps y triceps. Los biceps se tensan (al tensar los biceps nos aseguramos que no
tensamos las manos para ello agitamos las manos antes después relajamos
dejandolos reposar en los apoyabrazos. Los triceps se tensan doblando los brazos en
la direccion contraria a la habitual, después se relajan.

Hombros. Tirar de ellos hacia atras (ser cuidadoso con esto) y relajarlos.

Cuello (lateral). Con los hombros rectos y relajados, doblar la cabeza lentamente a

la derecha hasta donde se pueda, después relajar. Hacer lo mismo a la izquierda.
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

Cuello (hacia adelante). Llevar el menton hacia el pecho, después relajarlo. (Llevar
la cabeza hacia atrds no esta recomendado).

Boca (extender y retraer). Con la boca abierta, extender la lengua tanto como se
pueda y relajar dejandola reposar en la parte de abajo de la boca. Llevar la lengua
hasta tan atrds como se pueda en la garganta y relajar.

Boca (apertura). Abre la boca cuanto sea posible; cuidado en este punto para no
bloguear la mandibula y relajar.

Lengua (paladar y base). Apretar la lengua contra el paladar y después relajar.
Apretarla contra la base de la boca y relajar.

Ojos. Abrirlos tanto como sea posible y relajar. Estar seguros de que quedan
completamente relajados, los 0jos, la frente y la nariz después de cada tension.
Respiracion. Respira tan profundamente como sea posible; y entonces toma un
poquito mas; espira y respira normalmente durante 15 segundos. Después espira
echando todo el aire que sea posible; entonces espira un poco mas; respira y espira
normalmente durante 15 segundos.

Espalda. Con los hombros apoyados en el respaldo de la silla, tirar tu cuerpo hacia
adelante de manera que la espalda quede arqueada; relajar. Ser cuidadoso con esto.
Gluteos. Tensa y eleva la pelvis fuera de la silla; relajar. Aprieta las nalgas contra la
silla; relajar.

Muslos. Extender las piernas y elevarlas 10 cm. No tenses el estdbmago; relajar.
Apretar los pies en el suelo; relajar.

Estomago. Tirar de él hacia dentro tanto como sea posible; relajar completamente.
Tirar del estbmago hacia afuera; relajar.

Pies. Apretar los dedos (sin elevar las piernas); relajar. Apuntar con los dedos hacia
arriba tanto como sea posible; relajar.

Dedos. Con las piernas relajadas, apretar los dedos contra el suelo; relajar. Arquear
los dedos hacia arriba tanto como sea posible; relajar.

https://www.youtube.com/watch?v=RbQ-_RZPPaE

https://www.youtube.com/watch?v=eu-2iWv_fCM

(Ingresa a estos links para ver una pequefia demostracién y un ejercicio guiado)
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Anexo 6 - Hoja de trabajo (Dibujo a Ciegas)

Indicaciones: A continuacion, se le presenta la siguiente imagen, lo que debera hacer es
dirigir a su compariero sobre los elementos que debe dibujar, pero con la excepcion que no
puede mencionarlos de forma directa, sino que debera referirse a los elementos por otro
nombre. Ejemplo: Luna (Circulo con pequefios agujeros dentro, ubicada en el borde

superior derecho de la hoja)
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Anexo 7 - La prisa causa accidentes.

Problema 1. Suma

1000 + 30 + 40 + 20 + 9

Problema 2. Caso

Usted va conduciendo un autobus...
Se suben 5 personas en la primera parada.
En la segunda parada se suben 3 y se bajan 2
En la tercera parada se bajan 2 y se suben 6

éDe qué color son los ojos del conductor?
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Anexo 8 - El avion en emergencia

"Ustedes son pasajeros del vuelo con destino a la ciudad de UNION GRUPAL. El vuelo se
desarrollaba con total normalidad, hasta que falla una de las turbinas del avion, y dan la
sefial de emergencia de que se debe saltar. La azafata, entregard los correspondientes
paracaidas a los pasajeros. Surge otro problema, el nimero de paracaidas no es suficiente, y

se plantea que ' tres de las personas que hay en el avidn, no podrian saltar".

A continuacidn, se describen algunas caracteristicas personales y de situacion de cada uno

de los pasajeros y de la tripulacion.

1) Azafata 1: Tiene 18 afios, convive con padres y un hermano menor. Desde hace un afio,
su padre se encuentra aquejado de una enfermedad, que le impide desenvolverse

laboralmente. Ha recaido sobre ella, la casi total manutencion del hogar.

2) Azafata 2: Tiene 30 afios, estd cursando un embarazo de 4 meses, después de varios
intentos fallidos.

3) Azafata 3: Tiene 28 afios, va a contraer enlace el mes proximo. Ya esta planificando sus

vacaciones. Es hija unica.

4) Piloto 1: Tiene 37 afos, es soltero, es una persona muy querida y reconocida por su alto
nivel de solidaridad con los demaés. Se encuentra realizando los tramites de adopcién de un

nifio de 2 afos.

5) Piloto 2: Tiene 58 afios, le queda menos para llegar a la tan ansiada jubilacion. Espera
poder compensar en los afios venideros, la mala fortuna que ha tenido hasta el momento:
fue hijo natural, su madre fallece cuando €l tiene 13 afios, pasa su adolescencia en un

orfanato, se " hace solo". Pero, nunca " deja de luchar".
Actualmente, tiene un hijo que lucha contra la drogadiccion.

6) Copiloto: Cumple su suefio de toda la vida, dedicarse a esta actividad, fue su pasion.
Ahora, fue seleccionado, y desde hace tres meses, solo agradece "a la vida™ la generosidad

gue ha tenido con él.
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Tiene 28 afios, y tiene novia desde los 18, anhelan casarse cuanto antes, y formar su propia

familia; el haber conseguido este trabajo, es una posibilidad de concretar esto.

7) Pasajero 1 - Un empresario, cuyo objetivo es realizar un contacto "clave™ que le

permitird abrir puertas y brindar nuevas posibilidades laborales a sus empleados.

Se trata de una empresa familiar, que nace gracias a su bisabuelo, hace ya muchos afios. El
ha venido desarrollando una muy buena gestion, de participacion y consideracion a sus

trabajadores. En él esta puestas muchas expectativas.

8) Pasajero 2 - Mujer joven de 24 afios, que, debido a avatares del destino, fue separada de
su madre al nacer. Pesquisas e investigaciones realizadas, localizan el paradero de la madre

(ciudad destino de este viaje).

A partir de este hecho, esta persona, solo ha pensado en el dia en que la conocerd. Su

madre, cursa un cuadro terminal, y su ultimo deseo es conocer a esta hija.

9) Pasajero 3 - Nifia de 10 afos. Hija de padres separados. Ya que esta de vacaciones, las va

a disfrutar con su padre y su nueva esposa. Esté a cargo de la tripulacion.

10) Pasajero 4 - Misionera de 48 afios. Su motivo de viaje, pasar a trabajar y brindar apoyo
en un ambito de gente muy enferma, que viven en condiciones infrahumanas. Su clara
vocacion y su capacidad de escucha, contencion y ayuda al préjimo, hicieron que fuera

elegida, para tan noble accion.

11) Pasajero 5 - Hombre mayor de 65 afios de edad. Se traslada a esta ciudad, para el
reencuentro con la Unica familia que le queda, su hija, yerno y 2 nietos (uno de los cuales

tiene 9 meses y una grave enfermedad).

Tiene una posicion social muy holgada y uno de los motivos de su viaje es ayudar

econdmicamente a su familia.

12) Pasajera 6 — Mujer de 42 afios que en su juventud fue prostituta; razon por la cual fue
discriminada siempre que buscaba trabajo, lo que la llevo a tener grandes pozos depresivos.
Conoce al Pasajero 7, se casa con él y siente que comienza a tener fe en la vida. Se ha
enamorado perdidamente de esta persona.
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13) Pasajero 7 - Hombre de 62 afios, hijo de victimas del holocausto. Aun sigue padeciendo
las secuelas que esta situacion limite dejé en su familia (la cual quedd desmembrada), sus
padres fueron asesinados.

Intenta rehacer su vida, se casa, tiene 2 hijos - de los cuéles uno muere en la adolescencia
de una enfermedad - este hecho aniquila también su relacion matrimonial (que ya venia

deteriorada).
Hace un afio conoce a la pasajera 6; y por primera vez, siente que la vida le da la revancha.
El aclara que no saltara si no es con su mujer.

14) Pasajero 8 - Mujer de 42 afios. Viaja con su bebé de 3 meses de vida, pues van a
realizarle una intervencion para salvar su vida. Logra después de un afio, y gracias a la
solidaridad de mucha gente, reunir los fondos para esto. Queda esperando su marido, a

cargo de 2 hijos mas: nifia de 4 afios, y varén de 6.
15) Pasajero 9 - Bebe de 3 meses de vida. Hijo de pasajero 8.

16) Pasajero 10 - Hombre de 38 afios. Viudo. En busqueda de oportunidad laboral, que le
permita ofrecer mejor calidad de vida a su familia. Tiene 3 hijos: varon de 13 afios, nifia de

8 y varon de 5, que quedaron a cargo de su madre, o sea la abuela de los chicos.

ADVERTENCIA 1: Se debe tomar en cuenta, en cuanto a la cantidad de paracaidas, a

todos y cada uno de los tripulantes: 3 azafatas, 2 pilotos, 1 copiloto.

ADVERTENCIA 2: Desde la deteccion de un nimero menor de paracaidas que el
necesario, y la posterior comunicacion al grupo de esto, transcurren unos cuantos minutos.
Van quedando solamente " 20 minutos" antes de que la situacién se descontrole de manera

total.

ADVERTENCIA 3: Usted debe dejar afuera irremediablemente 3 de las personas

mencionadas con anterioridad.
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Anexo 10 - Manual ABCDE para aplicacion de Primeros Auxilios Psicolégicos

A continuacidn, se presenta el protocolo organizado en 5 letras “ABCDE”,
que sirven como ayuda memoria de cada uno de los pasos del protocolo.

A B

escucha
Activa

reentrenamiento
de la (B)entilacion

Deivacion a
redes de apoyo

psico-
Educacion

ACTIVA:

PASO 1:

Este paso puede tomar entre 10 a 20 minutos.

Saber comunicarse con una persona angustiada, ansiosa o
alterada es fundamental. En este estado, la persona puede
querer 0 no contarle su historia.

Escuchar ese testimonio puede ser de gran ayuda para
calmar a la persona afectada, por lo cual es esencial dar
espacio para que ella cuente de manera espontanea lo que
le est& ocurriendo, pero sin presionarlo.

Para otras personas guardar silencio sera preferible:
permanecer a su lado, en silencio, puede ser de gran ayuda.

Lo central de la escucha activa es ser capaz de transmitirle
a la otra persona que alli hay un ser humano que esta
comprendiendo lo que le pasa.

Cuidese del furor curandis, un impulso irreflexivo por
“hacer algo” por quien esta sufriendo. Esta condicion
podria hacerlo decir o hacer cosas que dafien a la persona,
aungue no haya sido su intencion.

214

A- ESCUCHA

LO QUE
DEBE
HACER O DECIR

Higale entender al afectado

que esta escuchandolo. Resuma las
causas del sentimiento utilizando el
estilo del relate y considerando las
palabras referidas por el afectado
(parafrasear). Asienta con la cabeza
o diga:

“mmm_.claro, si*

otra alternativa:

“entonces usted me dijo que...”

Tenga paciencia con el relato, sin
preguntar por detalles que la persona
no ha referido. Tolere los espacios de
silencio, la pena o el llanto.

No se precipite a decir algo ina-
propiado “por hacer algo”. Controle el
furor curandis.

Si es sefialado, pregunte por la si-
tuacion de otras personas sies el caso.
Por ejemplo,

"¢y se encuentra bien su hija?”
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Permanezca cerca a la persona,
sentado a su lado y mirando al rostro.
Solo toque a la persona en actitud
de apoyo si estd confiado de que
serd bien recibido por ésta. Puede
preguntarle si le incomoda.

Utilice técnica reflejo, adoptando
posturalmente wuna actitud similar
a la del afectado, que le comunigue
que usted estd en la misma
“sintonia afectiva”. Hagale saber
que comprende su sufrimiento
y que entiende que se puede
estar sintiendo muy mal, sin ser
autoreferente.

“Esto debe ser dificil para usted._..”

B-VENTILACION
PASO 2:

la (B)entilacién y asi ayudar a las personas a tranquilizarse. Este paso toma 10 minutos,
aunque habra personas que necesitaran mas tiempo. Recuerde que este y otros pasos
pueden aplicarse siempre y cuando la persona quiera recibirlo.

Explique que la forma como respiramos influye en nuestras emociones, y que es por eso
que en el yoga y la meditacion se trabaja con la respiracion.

Técnicas de respiracion:

1.-Dirijase a la persona y digale Explique que la forma como respiramos influye en
nuestras emociones, y que es por eso que en el yoga y la meditacion se trabaja con la
respiracion. “Ahora ensayaremos el re-entrenamiento de la respiracion: consiste en
inspirar, exhalar y luego esperar un momento con los pulmones vacios hasta volver a
inspirar... lo importante es la pausa luego de vaciar los pulmones”

2.-Puede pedirle que lo practiquen juntos. 3.-Para empezar, pidale a la persona que
adopte una postura relajada y cémoda, poniendo los pies en el piso y sintiendo ese
contacto. “Si lo desea y se siente comodo, puede cerrar los 0jos o mirar un punto fijo
con la mirada baja. Ahora vamos a intentarlo...”

——

215

'



1 2 3

INSPIRACION EXHALACION: RETENCION cON
4 tiempos. POR LA NARIZ O LOS PULMONES
POR LA BOCA. "wacios”.
4 tiempos. 4 tiempos.

Los ¢4 tiempos no siguen necesariamente el tiempo real (en se-
gundps). La duracién de los tiempos es variable, segiin el estado
de agitacion de |la persona. Acomode la duracién de los tiempos
para que el afectado se sienta comodo y no se quede sin aire.

C- CATEGORIZACION DE NECESIDADES
PASO 3:

Luego de un evento traumatico es comun que se produzca confusién mental y las
personas tengan dificultades para ordenar los diferentes pasos que deben seguir para
solucionar sus problemas (ej. denuncia de siniestro, llamada a familiares, basqueda de
pertenencias, tramites legales, etc.). Usted puede ayudar mucho a la persona
acompanandola en el proceso de jerarquizacion de sus necesidades, para luego ayudarla
a contactar los servicios de salud y seguridad social que podran serle de ayuda.
Recuerde que esta es una intervencion breve, y su trabajo se centra en ayudar a
identificar las necesidades y jerarquizarlas.




LO QUE
DEBE
HACER O DECIR

Escuche el relato e identifique las
preccupaciones del afectado:

“¢0ué es lo que le preccupa o
necesita ahora?

ipuedo ayudario(a) a resolverlo?”

Ayude a las personas a priorizar sus
necesidades: Se les puede pedir que
distingan entre lo que necesitan so-
lucionar inmediatamente y lo que
puede esperar:

“.. me doy cuenta de que son mu-
chas los cosas que le preocupan.
ile parece si vamos paso a pasoy

nos enfocamos primero en lo mds

urgente?”

D-REDES DE APOYO
PASO 4:

Una vez identificadas estas necesidades, ayude a la persona a contactar a las personas y/o
servicios de apoyo social que podran ayudarle a satisfacer dichas necesidades ahora y mas
adelante, junto al material Servicios y Redes de Apoyo. Recuerde siempre que la primera
red de apoyo es la familia y los amigos. Para este paso es indispensable que antes de
contactar al afectado haya estudiado bien la oferta de servicios de apoyo social disponibles.
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LO QUE
DEBE
HACER O DECIR

Facilite el contacto con sus familiares,
amigos y/o trabajo.Sugiera llamarlos
si es necesario (identifique teléfonos
publicos disponibles o gestione un
teléfono méavil con su institucion).

Haga sugerencias practicas sobre
como recibir la ayuda necesitada.
Utilice la informacién de contacto
disponible en el material Servicios y
Redes de Apoyo.

E-PSICO-EDUCACION

PASO 5:

Para finalizar, promueva estrategias de respuesta positivas ante el estrés, explicando y
entregando una copia del material, ; Qué puedo esperar frente a una crisis?

Es muy importante que usted normalice aquellas reacciones emocionales que —aunque por
cierto incomodas— son normales en situaciones de crisis, como labilidad emocional,
dificultad para pensar, insomnio, angustia, entre otras. De esta manera la persona no
interpretara lo que le ocurre como una sefial de estar “perdiendo la cabeza”. Enfaticele que
lo méas probable es que el malestar que siente se vaya pasando sin necesidad de ayuda en
algunas semanas, muéstrele como ayudarte a si mismo y a sus conocidos, cuéles son las
sefiales de alarma, y qué hacer si aparecen.

——
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Reacciones emocionales

« Estado de shock

« Terror

« Irritabilidad

- Sentimiento de culpa (hacia si
mismo y hacia otros)

- Rabia

« Dolor o tristeza

« Embotamiento emocional

- Sentimientos de impotencia
- Pérdida del disfrute derivado
de actividades familiares

- Dificultad para sentir alegria
- Dificultad para experimentar
sentimientos de amor

y carino por otros

Reacciones fisicas

- Fatiga, cansancio

» Insomnio

» Taquicardia o palpitaciones
= Sobresaltos

« Exaltacion

= Incremento de dolores fisicos
« Reduccion de la

respuesta inmune

- Dolores de cabeza

- Perturbaciones
gastrointestinales

- Reduccion del apetito

- Reduccion del deseo sexual
- Vulnerabilidad a

la enfermedad

Es importante ayudarse con las siguientes estra-
tegias de respuesta positivas frente al estrés:

« Intente descansar (entre 7 a 8 horas continuas en la noche).

v Recuerde utilizar las técnicas de respiracion.

v Comparta con familia y amigos.

v Realice actividades que le ayuden a relajarse: caminar, rezar,
meditacion, salir en bicicleta, etc.

v Intente realizar actividad fisica recurrente (4 o mds veces por

semana).

v Procure establecer rutinas de actividades diarias.

v Evite el consumo de alcohol o drogas.




Anexo 11 - Diploma

UNIVERSIDAD DEEL SALVADOR
FACULTAD DE CIENCIAS Y HUMANIDADES
DEPARTAMENTO DE PSICOLOGIA

Se otorga el presente diploma a:

ROSA MARIA RAMOS

Por su valiosa participacion en el Programa de
Psicoeducativo de Autocuidado y Cultura de la
Prevencion denominado:

UN DIA SEGURO, ;SEGURO ES UN GRAN DIiA!

Dirigido a empleados de la Gerencia de Adquisiciones y Contrataciones (G.A.C.I). en el
Ministerio de Obras Piublicas, Transporte. Vivienda y Desarrollo Urbano (MOP).
desarrollade en San Salvador, del15 de agosto al12 de septiembre de dos mil

diecinveve.

FACILITADORES OFELIA DELOS A.TREJO  pRA. JOHANA FLORES LIC. RENE EDGARDO
GARCIA GUIROLA
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Evaluacion del Programa:

En las sesiones del programa de intervencion denominado “’Un dia seguro, jSeguro es
un gran dia!”’ creado a partir del andlisis e interpretacion del resultado de encuestas y
entrevistas del proceso de grado; fueron invitados 30 empleados a participar a las 10
sesiones realizadas en un periodo de cinco semanas a partir del 15 de agosto hasta el 12 de
septiembre del presente afio, donde asistieron un total 10 empleados, que estuvieron
involucrados en las sesiones realizadas para promover y ensefiar temas relacionados al
Autocuidado y la Cultura de la Prevencion. Por lo que este programa se realiz6 con el fin de
mejorar y capacitar a los empleados sobre el poco conocimiento de los temas mencionados

anteriormente.

El grupo facilitador realizd la valoracion del programa basandose en cinco criterios que
fueron: la valoracién global del programa, las ventajas y desventajas de las técnicas
empleadas, la influencia del programa en la vida cotidiana y laboral, la eficacia del

programa y finalmente las sugerencias por parte de los empleados y de los facilitadores.

1. Valoracion global del programa:

En base a los resultados de estos objetivos de evaluacion se puede afirmar en cuanto a la
valoracion global del programa, es que cada uno de los consultantes se mostrd
participativo, muy honestos al momento de responder, dieron a conocer al final de las
sesiones, los avances o mejorias que han tenido cada uno de ellos, manifestando que habia
un amplio conocimiento en los temas relacionados a la salud mental que abarca el
Autocuidado, asi mismo, el tema de la Cultura de la Prevencion fue un tema innovador
donde pudieron analizar los riesgos que pueden existir dentro del area laboral y de las
medidas que deben tomar para mejorar el problema que presentaban, es decir que el

programa tuvo reacciones positivas y efectivas.

De igual manera, se les pidi6 a los participantes de forma voluntaria, evaluar la eficacia del
programa realizando un video corto, donde respondieran lo que aprendieron de las sesiones

de intervencion o la importancia de tratar los temas abarcados del programa, donde
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participaron cuatro empleados y dieron su punto de vista en el video. También, cada uno de
los participantes compartié como se sintieron yendo a las sesiones durante cinco semanas,
resaltando la poca motivacion que tenian al entrar a las sesiones, pero su perspectiva
cambiaba cuando transcurria la realizacion del programa; ya que se podia observar el
cambio de actitud en los empleados, mostrandose al final de las sesiones muy satisfechos

con el contenido, mas empaticos, participativos y relajados.

2. Ventajas y desventajas de las técnicas empleadas:

Con referencia a las ventajas y desventajas de las tecnicas empleadas, se puede decir que
entre sus ventajas fueron el impacto que estas tuvieron en el personal, especificamente
hablando de las técnicas de relajacion, las técnicas de estilos de comunicacién o trabajo en
equipo, ya que mostraban interés por saber y aprender mas de la técnica, participando
activamente y realizando ejercicios al pie de la letra. Asi mismo, es importante recalcar
acerca de las facilidades que los empleados presentaron al momento de realizar las técnicas,
diez de ellos respondieron de forma similar expresando haber tenido una buena experiencia
en las sesiones, y describiendo a los facilitadores con caracteristicas de creatividad,

honestidad y confidencialidad en su trabajo.

En cuanto a sus desventajas, se puede mencionar el limite de tiempo para realizarlas,
pues se contaba con dos horas de taller donde se realizaban dos técnicas de intervencion,
esto provocO en algunas sesiones el disgusto de los empleados de sentir que su
participacién o comentario hacia la técnica tenia que ser puntual para no llevarse mas del

tiempo acordado.

Otra de las dificultades encontradas por el grupo de facilitadores, fue el grupo limitado
en todas las cinco semanas de intervencion, puesto que, no todos los trabajadores estaban
dispuestos a participar en ello, fueron un total de 20 empleados los que no asistieron a las

sesiones, aungue se les haya promovido e invitado a participar en cada una de las sesiones.
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3. La influencia del programa en la vida cotidiana y laboral:

El impacto que tuvo el programa en los empleados se puede decir que fue limitado, ya
que en el tema de la Cultura Preventiva no existe algin programa en la institucion que
respalde la tematica, por lo tanto, no se pueden realizar actividades a futuro que puedan
seguir reforzando y ensefiando a los empleados a seguir medidas para enriquecer la
seguridad laboral. Sin embargo, los empleados también mencionaron sobre las mejorias y
practicas de autocuidado en su vida cotidiana que han realizado después del programa, un
ejemplo de ello es que practican las técnicas de relajacion antes de dormir, también al
sentirse estresados y procuran comer mas saludable o llevar comida a su trabajo para evitar

comer comida rapida en horas de almuerzo.

4. La eficacia del programa:

La eficacia del programa va encaminada en el aprendizaje que ellos obtuvieron en las 10
sesiones realizadas, ya que mencionaron que desconocian sobre los temas abarcados tanto
del Autocuidado como de Cultura de Prevencion, quedandoles claro los temas abordados y
generando conciencia en cada uno de los participantes, asi como un conocimiento mas
amplio acerca de la teoria abordada y de las medidas que se pueden tomar en situaciones de
estrés, conflictos interpersonales, medidas de seguridad, ademas de recurrir al psicélogo

para abordar problemas que estan generando malestar personal.

5. Sugerencias por parte de los empleados y de los facilitadores:

Por lo tanto, las sugerencias que cada uno de los facilitadores aportaron, fueron:
promover mas temas de la salud mental en los diferentes campos para que el area de
Gerencia de Adquisiciones y Contrataciones Institucionales (G.A.C.1) siga realizando
actividades y enriqueciéndose en temas relacionados siempre al Autocuidado y Cultura
Preventiva y abarcar mas temas encaminados a la salud mental y psicoterapia psicologica.

Otra sugerencia propuesta es el involucramiento de parte de los jefes en este tipo de

intervenciones, ya que solo participaron una vez en el periodo de ejecucion de las sesiones,
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siendo importante la presencia de ellos para que el personal pudiera expresar sus
sugerencias o0 aprendizajes y que estas sean tomas en cuenta en proyectos a futuro dentro de

la Institucion.

Igualmente, se sugiri6 a la Institucion establecer un equipo de respuesta en crisis, para
que estén preparado para responder ante una crisis y salvaguardar el estado mental y fisico
de los empleados. Ademaés de la seguridad, se debe proporcionar servicios de prevencion,
intervencion y post- intervencién en salud mental, para que se siga fomentando el tema de

la Cultura Preventiva.

Finalmente se felicité a todos los participantes por el compromiso mostrado desde el
inicio hasta la finalizacion del programa que, por lo que ellos expresaron y como
facilitadores se pudo comprobar, tuvo efecto positivo, de cambio y superacion en la vida
cotidiana y laboral de cada uno de los participantes, ya que mencionaron haber llevado

estos temas a la practica.
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Registro fotografico de sesiones de intervencion
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