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Resumen 

El presente trabajo de investigación tuvo como objetivo identificar los principales factores de 

riesgos psicosociales en los trabajadores de una empresa pública o privada en el sector sur 

de la ciudad de Quito durante el año 2023. Se trabajó bajo un enfoque cuantitativo, no 

experimental, transversal con alcance descriptivo y exploratorio, con una muestra no 

probabilística de 40 profesionales. Se empleó un cuestionario Ad Hoc, el Maslach Burnout 

Inventory (MBI), el Copenhagen Psychosocial Questionnaire (CoPsoQ-III) y la Escala de 

Depresión, Ansiedad y Estrés (DASS – 21). Los principales resultados revelaron que los 

trabajadores experimentan un nivel de agotamiento emocional superior a la media. Además, 

se identificó que la inseguridad sobre las condiciones del trabajo es el factor de riesgo de 

mayor prevalencia en los trabajadores, con un puntaje de 60% en nivel alto. El estado de 

salud mental de los trabajadores, se encontró que el 5% de la muestra experimentan niveles 

severos de depresión, ansiedad y estrés. Se concluye que existe la necesidad de implementar 

estrategias de prevención y apoyo que promuevan la salud mental de los trabajadores y 

mejoren su bienestar general. 

 Palabras clave:  riego psicosocial, agotamiento, salud mental 
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Abstract 

The objective of this research work was to identify the main psychosocial risk factors in 

workers of a public or private company in the southern sector of the city of Quito during the 

year 2023. We worked under a quantitative, non-experimental, transversal approach with 

descriptive and exploratory scope, with a non-probabilistic sample of 40 professionals. An Ad 

Hoc questionnaire was used, the Maslach Burnout Inventory (MBI), the Copenhagen 

Psychosocial Questionnaire (CoPsoQ-III) and the Depression, Anxiety and Stress Scale 

(DASS – 21). The main results revealed that workers experience a higher than average level 

of emotional exhaustion. In addition, it was identified that insecurity about working conditions 

is the most prevalent risk factor in workers, with a score of 60% at a high level. The mental 

health status of the workers, it was found that 5% of the sample experience severe levels of 

depression, anxiety and stress. It is concluded that there is a need to implement prevention 

and support strategies that promote the mental health of workers and improve their general 

well-being. 

 Keywords:  psychosocial risk, exhaustion, mental health 
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Introducción 

Los riesgos psicosociales son un componente frecuente y problemático en todas las 

ocupaciones profesionales (Muñoz Rojas et al., 2018). Estos riesgos que surgen de la 

interacción entre el entorno, las demandas del trabajo y las capacidades de los empleados 

ha demostrado tener un impacto significativo en el bienestar general de los trabajadores 

(Rivera-Porras, 2019). Investigaciones previas enfatizan en que la exposición prolongada a 

condiciones laborares adversas como las demandas laborales excesivas, falta de control 

sobre el trabajo, escaso apoyo social y  ambigüedad en las funciones pueden desencadenar 

a una serie de efectos negativos que abarcan desde el deterioro de la salud mental, como 

estrés crónico y trastornos psicológicos, hasta manifestaciones físicas, como problemas 

cardiovasculares y trastornos musculoesqueléticos (Morales et al., 2021; Rosales y Jiménez, 

2023).  

En este contexto, los costos asociados con la salud mental de los trabajadores 

resaltan la necesidad de cambios estratégicos en el lugar de trabajo (Organización 

Internacional del Trabajo [OIT], 2019). Por lo tanto, evaluar y medir el entorno psicosocial del 

trabajador se considera esencial para el desarrollo de estrategias que fomenten lugares de 

trabajo saludables.  

El presente informe de investigación está estructurado en tres capítulos. El primero 

capítulo presenta el marco teórico, que proporciona los fundamentos conceptuales y teórico 

sobre los factores de riesgo psicosocial en el ámbito laboral y las consecuencias asociadas. 

El segundo capítulo de esta investigación se centra en la metodología utilizada para alcanzar 

los objetivos del estudio. En este capítulo se describen y justifican las decisiones 

metodológicas tomadas, se explican los procedimientos y técnicas empleadas para la 

recolección de datos, y se describen las herramientas y los análisis de datos utilizados.  

El tercer capítulo, corresponde al análisis e interpretación de resultados obtenidos a 

partir de los datos recopilados, en el que se describe de manera clara y detallada los 

principales hallazgos que dan respuesta a los objetivos planteados. Al finalizar, se presentan 

las discusiones, en las que se establecen conexiones con la literatura existente, las 
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conclusiones, que contribuyen al avance del conocimiento, y recomendaciones para mejorar 

el bienestar y la salud de los trabajadores.  

Para el desarrollo de este trabajo de investigación se empleó una metodología 

cuantitativa, no experimental, transversal con alcance descriptivo y exploratorio. La selección 

cuidadosa de la muestra, se dio a través de un muestreo no probabilístico de accesibilidad, 

estableciendo criterios de inclusión y exclusión para los participantes. Se establecieron 

objetivos específicos que definen la meta a alcanzar. Estos objetivos se enfocaron en 

determinar el síndrome de Burnout, identificar los factores de riesgo psicosocial y el estado 

de la salud en una muestra de trabajadores del sector sur de Quito.  

Para determinar el Burnout en sus tres dimensiones se utilizó el instrumento de 

Maslach Burnout Inventory (MBI). Esta herramienta permitió conocer que el agotamiento 

emocional es ligeramente superior a la media, la realización personal es alta, y la 

despersonalización es baja. Para identificar los principales factores de riesgo psicosocial se 

utilizó el Copenhagen Psychosocial Questionnaire (CoPsoQ-III) estas herramienta permitió 

que la inseguridad sobre las condiciones del trabajo es alta (60%). Para identificar el estado 

de salud mental, incluyendo la depresión, ansiedad y estrés, se utilizó la escala Depression 

Anxiety Stress Scale-21 (DASS-21), se identificó que la prevalencia del estado de salud 

mental, en general, es normal; sin embargo, el 5% de los trabajadores presentaron niveles 

severos de depresión, ansiedad y de estrés.  

Este estudio es importante debido a que contribuye al conocimiento existente en el 

campo de la psicología de la salud y organizacional. Al abordar los niveles de Burnout, los 

factores de riesgos psicosociales y el estado de la salud mental en los trabajadores del sector 

sur de Quito se proporcionan información relevante que ayuda a comprender los desafíos y 

necesidades de esta población. Además, los resultados de esta investigación permiten 

identificar áreas de intervención y sirven como una guía para el diseño de estrategias dirigidas 

a mejorar las condiciones de trabajo y prevenir problemas de salud mental.  
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Capítulo uno 

Marco teórico 

En este capítulo se proporciona una comprensión teórica sobre los factores de riesgos 

psicosociales en el ámbito laboral y las consecuencias que éstos pueden tener en la salud 

mental de los trabajadores. 

1.1 Factores de riesgos psicosociales 

Los factores de riesgo psicosociales son aquellos elementos presentes en el entorno 

laboral, social o personal que pueden tener un impacto negativo en la salud mental, emocional 

y social de una persona (Salamanca Velandia et al., 2019). Específicamente, los factores de 

riesgo psicosociales relacionados con el trabajo están asociados a las condiciones del 

entorno organizacional que tienen el potencial de causar daño psicológico, social o físico en 

los empleados (Ortiz Guzmán, 2021). Por su naturaleza se dividen en dos categorías 

principales: 1) Riesgos laborales, que comprenden los peligros físicos y ambientales 

presentes en el entorno de trabajo, y 2) Riesgos psicosociales, que se centran en los factores 

psicológicos y sociales que pueden afectar la salud mental y emocional de los trabajadores; 

ambos tipos de riesgos pueden interactuar entre sí, y tener múltiples efecto en la salud del 

trabajador, por lo que representan nuevos retos para los sistemas de gestión de seguridad y 

salud ocupacional (Muñoz Rojas et al., 2018). 

1.1.1 Riesgos Laborales 

Se entiende como riesgo a la posibilidad de que una amenaza se transforme en un 

daño, refiriéndose como amenaza al conjunto de factores presentes en el escenario laboral 

que representan un peligro creciente para la salud del trabajador (Cedeño Mero et al., 2018). 

Estos factores, según Cortés Díaz (2018) pueden ser a) Factores o condiciones de seguridad 

que influyen en los accidentes laborales como herramientas, superficies, instalaciones 

eléctricas, entre otros, b) Factores que pueden provocar enfermedades laborales como los 

de origen físico (vibraciones, iluminación, radiación),  los de origen químicos (gases, humos, 

polvo) y los de origen biológico (virus, bacterias, hongos), c) Factores derivados de las 

características del trabajo que pueden causar un daño físico al trabajador como el esfuerzo 
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físico, posturas, entre otros. Por tanto, los riesgos laborales pueden ser físicos, químicos, 

biológicos, ergonómicos o de seguridad; a los que, en un futuro, se sumarán los riesgos 

emergentes relacionados con la tecnología (Magnavita y Chirico, 2020; Ruíz Vargas y 

Gallegos Torres, 2018). 

Los efectos de los riesgos laborales en la salud de los trabajadores pueden verse 

influenciados por la profesión y el entorno en el que se desenvuelve el empleado, por ejemplo, 

los trabajadores de la salud están mayormente expuestos a riesgos biológicos, mientras que 

los docentes, a factores que pueden causar patologías vocales (Bertin et al., 2018; Rai et al., 

2021; Castro Rojas, 2018). Independientemente de la profesión, las diferentes condiciones y 

riesgo laborales a los que se enfrentan los trabajadores pueden producir lesiones y/o 

enfermedades relacionadas con el trabajo, incluso, causar la muerte (Chancusi et al., 2018). 

De hecho, se estima que, a nivel mundial, cada día, 1000 trabajadores mueren a causa de 

accidentes laborales y otros 6500 por enfermedades profesionales (OIT, 2019). Estas cifras 

alarmantes, posiblemente se debe a que muchas empresas ignoran las normas de seguridad 

y salud en el trabajo debido a que perciben la seguridad y la salud como un costo en lugar de 

una inversión (Ortíz Méndez, 2021). 

En base a lo expuesto, se entiende que los factores de riesgo laboral no solo afectan 

a los trabajadores de manera individual, sino que también pueden tener consecuencias 

negativas a nivel organizacional, por lo que es fundamental que los empleadores reconozcan 

que identificar a tiempo las amenazas presentes en el lugar de trabajo desempaña un papel 

importante para implementar medidas de prevención que ayuden a la protección de la salud 

de los trabajadores y en consecuencia a la eficiencia de las organizaciones. 

1.1.2 Riesgos Psicosociales 

Los riesgos psicosociales también denominados riesgos para la salud mental en el 

trabajo, son uno de los riesgos emergentes más críticos de seguridad y salud (Organización 

Mundial de la Salud [OMS], 2022). Estos riesgos se refieren a aquellas condiciones o 

situaciones que están directamente relacionadas con los aspectos del diseño, contexto social 

y organizacional del trabajo, que pueden afectar el bienestar psicológico y/o físico de los 
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empleados (Sierra, 2021). Surgen de la interacción entre las percepciones, la experiencia y 

aspectos individuales de los trabajadores con las condiciones de trabajo, y son influidos por 

situaciones económicas, políticas, sociales y culturales; por lo que se consideran más 

subjetivos (Pinos-Mora, 2017; Román Hernández, 2019).  

A pesar de que en la actualidad el impacto de los riesgos psicosociales se reconoce 

ampliamente como una prioridad en la salud y la seguridad, el concepto como tal, de riesgo 

psicosocial, aún no se comprende claramente, motivo por el que en los lugares de trabajo no 

incorporan suficientemente estos riesgos en la toma de decisiones estratégicas, o no saben 

cómo gestionarlos adecuadamente (Weissbrodt y Giauque, 2017). Lo anterior lo respalda un 

estudio de análisis de contenido de la base de datos mundial sobre legislación en materia de 

seguridad y salud en el trabajo, el cual identificó una situación alarmante, de 132 países 

estudiados el 64% no ha incluido la evaluación y prevención de riesgos psicosociales 

obligatoria en su legislación nacional de seguridad y salud en el trabajo (Chirico et al., 2019).  

De acuerdo con lo citado, aunque se ha identificado que los riesgos psicosociales en 

el trabajo afectan el bienestar psicológico de los empleados, aún existen dificultades para 

comprenderlos adecuadamente y tomar medidas preventivas en términos de seguridad y 

salud. Esto refleja la necesidad de que las organizaciones y los gobiernos fomenten una 

cultura de bienestar psicológico e implementen políticas que prioricen la salud mental de los 

trabajadores. 

1.1.2.1 Conceptualización de factores psicosociales. Aunque no existe un 

consenso sobre la conceptualización de factores psicosociales, ya que representa las 

percepciones y experiencias de los trabajadores (Polanco-Martínez y  García-Solarte, 2017), 

el más difundido es el propuesto por la OIT en 1984, en el cual se hace referencia a los 

factores psicosociales como interacciones entre el trabajo y su entorno, así como a la 

satisfacción laboral y las condiciones de la organización, por un lado, y a las capacidades y 

necesidades del trabajador, su cultura y su situación personal fuera del ámbito laboral, por 

otro lado, que pueden influir en la salud, en el rendimiento y la satisfacción en el trabajo a 

través de percepciones y experiencias del trabajador (OIT, 1984).  
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Redefiniendo este concepto Allmirall Hernández et al. (2018) mencionan que, los 

factores psicosociales son una condición de trabajo que emerge de la interacción dinámica 

entre diferentes dimensiones del ser humano (quehacer, ocupación, ambiente, entre otros) 

con todo lo que conforma la actividad laboral; cuando la alteración de esta dinámica es 

percibida como negativa y sostenida en el tiempo se convierten en factores de riesgo con 

potencial de impactar en la salud y bienestar de los trabajadores. Para complementar Moriano 

León et al. (2019) señalan que los factores psicosociales se caracterizan principalmente 

porque se extienden en el espacio y el tiempo, son subjetivos, incrementan el impacto de 

otros riesgos, tienen escasa cobertura legal, pueden ser moderados por otros factores y 

resulta más difícil de intervenir en ellos. Juárez-García et al. (2020) aclaran que los factores 

psicosociales pueden ser tanto positivos como negativos, de acuerdo a esto, favorecer al 

desarrollo individual de los trabajadores o perjudicar la actividad laboral y su salud. 

Existen diferencias entre factores psicosociales y los riesgos psicosociales, que son 

de consideración, una de ellas es, la gravedad y globalidad de las consecuencias, mientras 

que los factores psicosociales son posibles causas de perjuicio tanto para el bienestar físico 

como psicológico del trabajador, los riesgos psicosociales tienen una alta probabilidad de 

causar consecuencias principalmente graves (Allmirall Hernández et al., 2018).  

En resumen, dentro de la conceptualización de factores psicosociales es importante 

diferenciar entre factores psicosociales y riesgos psicosociales para poder identificar y 

abordar adecuadamente las condiciones laborales que pueden afectar negativamente la 

salud y bienestar de los trabajadores. En general, los factores psicosociales son subjetivos, y 

a pesar de que incrementan el impacto de otros riesgos resulta más difícil de intervenir en 

ellos. 

1.1.2.2 Teorías de los factores de riesgo psicosociales. Entre los modelos teóricos 

de los factores de riesgo psicosociales en el trabajo más influyentes en el estudio de la salud 

ocupacional se encuentran los citados a continuación. 

Modelo teórico Demanda – Control desarrollado por Karasek (1979), esta teoría 

sostiene que las demandas laborales y la libertad de decisión interactúan para causar tensión 
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psicológica. Según este modelo, los empleados que enfrentan altas demandas laborales y 

baja libertad de decisión en el trabajo corren mayor riesgo de experimentar problemas de 

salud y de comportamiento en el trabajo (Karasek, 1979). Posteriormente, se agregó como 

tercer componente al apoyo social de los compañeros de trabajo y de los superiores (Johnson 

y Hall, 1988), sugiriendo que la falta de apoyo social aumentaría los efectos adversos de la 

tensión laboral. En conjunto, el modelo predice el riesgo a la enfermedad profesional 

relacionadas con el estrés y el comportamiento activo/ pasivo del trabajador (Portoghese et 

al., 2020). Este modelo se ha utilizado ampliamente para explicar las relaciones entre los 

aspectos psicosociales del trabajo y la salud relacionada con el trabajo (Del Pozo-Antúnez et 

al., 2018). En base a los principales postulados del modelo Demanda – Control, de manera 

general, se puede concluir que es de esperar que los trabajos caracterizados por una alta 

demanda laboral, un bajo control laboral y bajo apoyo social, tengan un efecto negativo en 

bienestar psicológico de los trabajadores. Esto implica que, para comprender la complejidad 

del entorno laboral, sería necesario abordar los diferentes tipos de demandas que son 

particulares de cada tipo de trabajo. 

Modelo teórico Desequilibrio Esfuerzo - Recompensa desarrollado por Siegrist et al. 

(1990), esta teoría enfatiza en los efectos adversos a largo plazo sobre la salud del trabajador 

a causa del desequilibrio entre los esfuerzos en el trabajo y la baja recompensa recibida 

(dinero, estima, oportunidades profesionales, seguridad laboral). El modelo afirma que la falta 

de reciprocidad o equidad entre los esfuerzos invertidos y las recompensas recibidas provoca 

un estado de angustia emocional que puede conducir a resultados adversos para la salud 

(Siegrist, 2016). De este modelo se puede destacar, el énfasis en la falta de reciprocidad del 

intercambio social, más que en la estructura del trabajo, e incluye una característica personal 

de afrontamiento a las demandas del trabajo. Esta distinción podría ser útil para comprender 

los componentes extrínsecos e intrínsecos al momento de abordar los factores psicosociales 

del trabajo y su relación con el bienestar psicológico de los trabajadores. 

Modelo teórico Demandas - Recursos Laborales (DRL) de Bakker y Demerouti (2007), 

el supuesto básico del modelo DRL es que cada trabajo tiene características específicas que 
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pueden categorizarse como demandas y recursos laborales, que pueden conducir al aumento 

o disminución del bienestar de los trabajadores. De acuerdo a este modelo, las demandas 

laborales son aquellos aspectos físicos, psicológicos, sociales y organizacionales del trabajo 

que requieren un esfuerzo o una habilidad física y/o psicológica sostenidos y que, por tanto, 

conllevan costos psicológicos y físicos (Bakker y Demerouti, 2007). Los recursos laborales, 

por otro lado, son aquellos recursos físicos, psicosociales, sociales u organizacionales del 

trabajo que son funcionales para lograr metas, reducir las demandas laborales o estimular el 

crecimiento y el desarrollo personal (Bakker y Demerouti, 2007). La extensión del modelo 

incluye los recursos personales como autoevaluaciones positivas que tienen los individuos 

sobre su capacidad para controlar e impactar en su entorno (Bakker y Demerouti, 2013). En 

síntesis, este modelo plantea que altas demandas laborales conducen a la tensión y al 

deterioro de la salud (el proceso de deterioro de la salud), y que los altos recursos conducen 

a una mayor motivación y una mayor productividad (el proceso motivacional). 

En base a las teorías expuestas, se puede deducir que los modelos no son excluyen 

el uno del otro, se complementan, cada uno desde su perspectiva explica el impacto del 

trabajo en la salud psicosocial de los trabajadores, en general, coinciden que ese impacto es 

resultado de la combinación de factores externos e internos (falta de equilibrio entre ambos) 

y que de no contar con los recursos suficientes para afrontar las demandas laborales se 

producirán efectos negativos en la salud. 

1.1.3 Principales riesgos psicosociales y consecuencias 

Como ya se ha mencionado, los riesgos psicosociales se refieren a aquellos aspectos 

del diseño, organización y gestión del trabajo, incluido su contexto social y ambiental, que 

tienen el potencial de infringir daños psicológicos, físicos o sociales cuando no se gestionan 

adecuadamente (Sierra, 2021).  Algunos de los resultados negativos de estos riesgos es el 

estrés laboral, síndrome de Burnout, ansiedad y depresión (Vévoda et al., 2018).  

De acuerdo a la Organización Panamericana de la Salud (OPS, 2016) los riesgos son 

psicosociales son numerosos y pueden tener origen tanto en el contenido como en el contexto 
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de trabajo. Entre ellos, se han identificado dos categorías (Tabla 1 y 2) bajo las cuales se 

pueden agrupar los riesgos psicosociales básicos en el lugar de trabajo. 

Tabla 1 

Riesgos psicosociales asociados al contenido del trabajo 

Riesgo Características 

Tipo de trabajo Tareas aversivas o trabajos de bajo valor social 

Carga de 

trabajo 

Requisitos y dificultad de la tarea, tareas inesperadas, número 

excesivo de actividades a realizar en un período determinado y 

volumen de información a procesar en relación con el tiempo 

disponible. 

Ritmo de 

trabajo 

Tiempo requerido para realizar y completar una tarea específica, 

es decir, la velocidad a la que se debe completarla. 

Horario laboral Trabajos a turnos, turnos nocturnos, horarios inflexibles, jornadas 

imprevisibles y/o prolongadas (≥55 horas/semana). 

Participación y 

control 

Se refiere a la oportunidad que tiene el trabajador de organizar su 

trabajo, de adoptar iniciativas propias, aprender cosas nuevas y 

desarrollar habilidades. Abarca una limitada participación en la 

toma de decisiones y una falta de control sobre la carga, el ritmo, 

y otros aspectos de su trabajo. 

Nota: Adaptado de Forastieri, V. (2018). 

Tabla 2 

Riesgos psicosociales asociados al contexto del trabajo 

Riesgo Características 

Estructura y 

cultura 

organizacional  

Sistema de evaluación-recompensa, sistema de información-

capacitación, comunicación deficiente, poco apoyo para la 

resolución de problemas y para el desarrollo personal, falta de 

claridad o acuerdo en los objetivos de la organización. 

Rol de los 

empleados 

Ambigüedad y conflicto de roles, responsabilidades de terceros, 

explotación en función de las facultades y destrezas, solicitudes 

contradictorias de diferentes personas. 

Desarrollo 

profesional 

Incluye el estancamiento profesional, falta de reconocimiento 

social, bajos salarios y factores relacionados con la inseguridad 

laboral. 

Relaciones 

interpersonales 

Incluye el aislamiento social, relaciones conflictivas con los 

superiores o compañeros, falta de apoyo social, violencia 

laboral, acoso.  

Consolación 

trabajo y familia 

Conflicto entre los requisitos y necesidades laborales y las 

demandas familiares y laborales. 

Nota: Adaptado de Forastieri, V. (2018). 

La exposición sistemática de los empleados a los riesgos antes mencionados puede 

afectar negativamente su salud a nivel físico, conductual y psicológico, por ejemplo, una alta 

carga de trabajo se asocia con bajos niveles de bienestar y mayores riesgos de problemas 
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de salud (Pace et al., 2021). Las jornadas imprevisibles y/o prolongadas aumentan los 

comportamientos adversos para la salud, como fumar cigarrillo, consumir alcohol, dieta poco 

saludable, alteraciones del sueño; y pueden causar la mortalidad y morbilidad por cardiopatía 

isquémica y accidente cerebrovascular (Li et al., 2018). Los conflictos interpersonales 

laborales se asocian con problemas de salud, en particular con la depresión (Manrique Torres, 

2019). Además, la literatura indica un papel directo e indirecto de los riesgos psicosociales 

en los índices de salud organizacional como el absentismo, ausentismo por bajas médicas, 

productividad, satisfacción laboral e intención de renunciar; así como, agotamiento 

relacionado con el trabajo, síntomas de estrés e insatisfacción laboral (Asante et al., 2019; 

Castro Méndez, 2018).  

De acuerdo a la revisión sistemática de Muñoz Rojas et al. (2018) los riesgos 

psicosociales también se asocian con una amplia gama de trastornos mentales y físicos, que 

incluyen ansiedad, depresión, intentos de suicidio, trastornos del sueño, dolor de espalda, 

fatiga crónica, problemas digestivos, enfermedades autoinmunes, deterioro de la función 

inmunológica, enfermedades cardiovasculares, hipertensión y úlceras pépticas.  

Del mismo modo, se ha sugerido que el impacto de los riesgos psicosociales en la 

salud y el bienestar de los trabajadores está mediado por los mecanismos psicofisiológicos 

activados por el estrés que pueden derivar en enfermedades cardíacas y trastornos 

musculoesqueléticos (Suárez Duarte et al., 2020). Al parecer, el género tiene implicaciones 

significativas en estos efectos, ya que la evidencia ha encontrado que las trabajadoras, en 

comparación con los trabajadores masculinos, son más vulnerables a los riesgos 

psicosociales, enfatizando que el género debe ser considerado para la evaluación y 

prevención (De Sio et al., 2018).  

Aunque los riesgos psicosociales pueden estar presentes en cualquier sector, ciertos 

trabajadores tienen mayores probabilidades de verse expuestos a estos riesgos que otros, 

debido a las funciones que desempeñan o a los entornos en los que trabajan y cómo lo 

realizan su trabajo (Prado-Gascó et al., 2020). Por ejemplo, los horarios de trabajo irregulares 

para enfermeras y médicos, responsabilidad por el bienestar de los demás para psicólogos, 
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enfermeras, cuidadores, maestros y exposición a las amenazas de violencia para policías y 

guardias (Cuesta-Mero et al., 2019).  Generalmente, los empleados del sector público y los 

empleados eventuales son más vulnerables a los riesgos psicosociales que los empleados 

del sector privado y los empleados permanentes (Ghezzi et al., 2020).  

Por tanto, los riesgos psicosociales constituyen un problema importante en la mayoría 

de los lugares de trabajo y, en general, se consideran más difíciles de regular que muchos 

otros riesgos para la seguridad y la salud en el trabajo; lo que conduce a mayores presiones 

sobre el gasto público por el aumento de los costos de la atención de la salud (Sáenz Yánez 

y Ugalde, 2019). Cabe mencionar que una gestión adecuada de estos riesgos psicosociales 

parece estar asociada con la satisfacción laboral, por lo que actúan como factores de 

protección que ayudarían además a aumentar la productividad, prevenir accidentes y 

promover el bienestar de los empleados (Rivera-Porras, 2019).  

En general, la literatura previa muestra que los riesgos psicosociales en el trabajo son 

una amenaza para la salud, seguridad y funcionamiento de los empleados; y que los riesgos 

psicosociales predicen en gran medida la ansiedad, la depresión y el Burnout. Por ello es 

importante que las organizaciones reconozcan que de abordar y gestionar los riesgos 

psicosociales en colaboración con los empleados es crucial para llegar a crear entornos 

laborales seguros. 

1.1.3.1 Jornada laboral. Los empleados aportan a las organizaciones dos elementos 

fundamentales, a saber, la capacidad para el trabajo y tiempo, la capacidad para el trabajo 

se refiere a las destrezas y competencias que un trabajador tiene para llevar a cabo sus tareas 

profesionales, y el tiempo, en cambio, se refiere al período de duración que el trabajador 

dedica a desempeñar dichas tareas (Bernal Gonzalez et al., 2020). 

Partiendo de lo anterior, se entiende por jornada laboral al tiempo que los trabajadores 

dedican para el desempeño de sus tareas laborales. Esta duración de tiempo representa la 

cantidad de horas que debe trabajar un empleado, sobre la cual se establece la remuneración 

correspondiente (Vinueza Ochoa et al., 2021). Generalmente, la jornada máxima de trabajo 

en algunos países como Ecuador, es de 8 horas diarias y estas, no exceden las 40 horas 
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semanales (Pin et al., 2021). Sin embargo, puede variar según el acuerdo entre el empleador 

y el empleado o según las leyes y regulaciones laborales vigentes de cada país (Ávalos 

Rodríguez, 2019).  

La duración y distribución de la jornada laboral puede tener un impacto significativo 

tanto en el bienestar de los trabajadores, como en su productividad y calidad de vida (De la 

Casa Quesada, 2019). De hecho, la investigación ha demostrado que una jornada laboral 

prolongada, es decir, ≥41 horas a la semana, contribuye al agotamiento (Castillo Soto et al., 

2019). Este agotamiento se encentraría vinculado con los efectos negativos de la fatiga 

crónica, los cuales pueden resultar en problemas de salud tales como enfermedades 

cardiovasculares y trastornos gastrointestinales (Vivas-Manrique y Fonseca Muñoz, 2019). 

Además, puede producir condiciones de salud mental como ansiedad, depresión y trastornos 

del sueño (Uribe-Prado, 2020).   

1.1.3.2 Estrés laboral/ Burnout. La OMS (2023) define estrés como el “estado de 

preocupación o tensión mental causado por una situación difícil” (p. 1). De acuerdo a este 

organismo, el estrés puede ser beneficioso en pequeñas dosis, ya que puede mejorar el 

rendimiento y la capacidad de adaptación del individuo. Sin embargo, cuando el estrés es 

prolongado o excesivo, puede tener consecuencias negativas en la salud física y mental.  

En particular, el estrés que surge en el contexto del trabajo se denomina estrés laboral, 

el cual puede definirse como el estado físico o mental de una persona en respuesta a las 

exigencias del trabajo (Patlán Pérez, 2019). Este concepto hace referencia a una condición 

caracterizada por sufrimiento físico, psicológico o social, que surge del sentimiento de no 

poder responder a las solicitudes o estar a la altura de las expectativas laborales y va siempre 

acompañado de varias nociones como el desempeño, la motivación y también el bienestar 

de los empleados por lo que, cuando el estrés se eleva a niveles no tolerables afecta 

directamente a la salud y la productividad del trabajador (Amaya Cardozo et al., 2021; 

Matabanchoy et al., 2020).  

Este tipo de estrés, es un fenómeno social complejo y se desarrolla cuando 

interactúan múltiples factores de riesgo psicosocial que tienen origen tanto en las exigencias 
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del trabajo que no se coinciden con las necesidades, expectativas o capacidades del 

trabajador, como en la falta de compensación adecuada por el trabajo desempeñado (Álvarez 

Silva y Espinoza Samaniego, 2018). Los riesgos psicosociales que más influyen en la 

percepción del estrés laboral son la sobrecarga de trabajo, la poca autonomía, la falta de 

apoyo social, la presencia de conflictos interpersonales en el puesto de trabajo, los conflictos 

de rol dentro de la empresa, y la falta de participación en los cambios de organización de la 

empresa (Díaz Pincheira y Carrasco Garcés, 2018). 

Las demandas laborales excesivas pueden convertirse en factores estresantes y 

generar mucho estrés cuando el empleado no cuenta con recursos personales o de la 

organización para lidiar con una situación de amenaza persistente (Martínez Martínez, 2020). 

De acuerdo a una revisión de las principales causas del estrés laboral, estos factores 

incluyen, un trabajo muy exigente y tiempo insuficiente para completar las tareas; la forma en 

que se realiza el trabajo, especialmente si implica interactuar con el público, la falta de apoyo 

de los gerentes y colegas; el acoso psicológico en el lugar de trabajo, la distribución injusta 

del trabajo, las recompensas, las promociones y las oportunidades profesionales (Buitrago-

Orjuela et al., 2021).  

En este sentido, los trabajadores pueden estar expuestos a varios tipos de estrés 

laboral entre ellos: 1) estrés laboral episódico breve y esporádico, el cual es causado por 

situaciones puntuales, sus efectos son moderados y desaparece una vez que la situación 

haya sido superada, 2) estrés laboral crónico, se produce por una exposición prolongada a 

los factores estresantes del entorno laboral; es más peligroso, y sus consecuencias pueden 

ser graves tanto física como mentalmente, 3) estrés positivo, que se produce ante un reto 

laboral y puede ser motivador si se maneja adecuadamente, y 3) estrés negativo, este es 

perjudicial ya que se prolonga del horario laboral y afecta la vida personal del empleado (Ortiz 

Guzmán, 2020). 

Autores como Mejia et al. (2019) reportan que las mujeres son el grupo más vulnerable 

a episodios estrés laboral, relacionándolo con la mayor carga de trabajo, esto debido al hecho 
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de tener que cumplir un rol en el hogar en paralelo a las actividades laborales mientras que 

los hombres presentan más estrés por la organización y el reconocimiento laboral.  

El estrés laboral se ha convertido en una de las principales consecuencias de la 

exposición a riesgos psicosociales en la actualidad; a nivel mundial, es el segundo problema 

de salud relacionado con el trabajo informado con mayor frecuencia después de las 

enfermedades musculoesqueléticas, el cual, tiene un alto costo social y económico (US$ 

221,13 millones) debido al ausentismo de los empleados, los costos médicos y la pérdida de 

productividad (Hassard et al., 2018; Riquelme Lagos et al., 2019).  

La respuesta prolongada al estrés en el trabajo puede conducir al síndrome de 

Burnout, el cual se manifiesta a través del agotamiento emocional, distanciamiento mental del 

trabajo y una sensación de falta de logros personales (García-Carmona et al., 2019). Este 

fenómeno ocupacional se desarrolla como consecuencia de una sobrecarga provocada por 

desajustes entre las necesidades, expectativas o capacidades de un trabajado profesional y 

su entorno de trabajo hasta agotar los recursos psicofísicos de la persona, lo que en efecto 

disminuye la motivación para comprometerse con el trabajo (Vivas-Manrique y Fonseca 

Muñoz, 2019).  

Se ha demostrado que a medida que aumentan los estresores laborales relacionados 

con el ambiente físico, con la organización de la empresa o con factores externos a la misma, 

también aumenta el número de casos de agotamiento informados por los trabajadores, lo que 

a su vez se relaciona con una mayor percepción de síntomas psicosomáticos de estrés; es 

decir, existe una relación directa entre los factores estresantes y el nivel de Burnout que siente 

el personal (Merino-Plaza et al., 2018).  

Los riesgos psicosociales del trabajo vinculados a altos niveles de agotamiento, 

incluyen una gran carga de trabajo y altas demandas laborales, trabajar en entornos 

inseguros (por ejemplo, falta de equipo de protección personal), falta de capacitación y 

experiencia, oportunidades limitadas para el tiempo de inactividad (es decir, tiempo limitado 

para sueño, recreación o tiempo con amigos o familiares), y la falta de apoyo de los 

compañeros y la gerencia (Morgantini et al., 2020). 
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Estudios como el de Gonçalves et al. (2019) han demostrado que el estrés y el 

agotamiento son un problema potencial dentro de muchas ocupaciones y actualmente se 

considera un riesgo laboral para muchas profesiones, llegando incluso a ser considerados 

como una epidemia global.  

De lo anterior citado, se puede concluir que el estrés laboral es un tema que debe ser 

valorado en la explicación de los problemas de salud y seguridad ocupacional ya que 

compromete el bienestar de los trabajadores. 

1.1.3.3 Inseguridad laboral. La inseguridad laboral es un constructo de creciente 

preocupación. Inicialmente, fue definido como “una impotencia percibida para mantener la 

continuidad deseada en una situación laboral amenazada” (Greenhalgh y Rosenblatt 1984, 

p. 438), a partir de entonces, se empieza a comprender la complejidad del entorno laboral 

como una presión ejercida sobre el individuo y sus reacciones, lo que llevó a abordar a la 

inseguridad laboral como una expectativa de pérdida y a la seguridad laboral como una 

necesidad para el trabajador. Una conceptualización más reciente, se refiere al fenómeno 

como “la anticipación de las situaciones involuntarias e incontrolable posibilidad de perder un 

trabajo que se desea conservar” (Llosa et al., 2018, p. 212). Independientemente del enfoque, 

la inseguridad laboral implica anticipar un evento negativo (pérdida del empleo) y sus 

consecuencias para el bienestar económico, psicológico y social de los trabajadores 

afectados, esta interacción, está mediada por componentes objetivos (es decir, variables 

observables como la situación económica del país), y subjetivos, que se centra en la 

experiencia de las personas y en cómo experimentan o perciben la situación laboral en el que 

están inmersos (Valero et al., 2022).  

En particular, la inseguridad laboral se relaciona con los cambios en el mercado 

laboral, la globalización, el progreso tecnológico, entre otros factores que constantemente 

transforman de manera significativa a las empresas y en consecuencia crea nuevas 

condiciones de trabajo que se caracterizan principalmente por un aumento en las exigencias 

laborales, flexibilidad laboral, nuevos tipos de contratos laborales, horarios de trabajo 

irregulares, trabajo temporal, intensificación del trabajo y desequilibrio entre la vida personal 
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y profesional (Recio, 2018). Es así como, la inseguridad laboral se convierte en uno de los 

factores estresantes más comunes en la vida laboral contemporánea con una amplia variedad 

de consecuencias perjudiciales para la organización y la salud de los empleados (Lee et al., 

2018). En el momento en que se presenta un clima de inseguridad o inestabilidad a nivel 

organizacional, la productividad y competitividad de la organización se ven directamente 

afectadas (Mariño et al., 2019).  

La inseguridad laboral difiere según las características sociodemográficas de las 

personas: edad, género, educación, estado de carrera, campo de actividad, posición dentro 

de la organización así como tamaño y nivel de competitividad de la organización; así como el 

tipo de contrato, siendo el contrato de trabajo temporal una de las principales causas de la 

inseguridad laboral, porque no garantizan a los trabajadores la perspectiva de un futuro 

laboral (Petitta y Jiang, 2020)l. Todas estas características influyen en la percepción de los 

riesgos psicosociales y aumenta la vulnerabilidad de los trabajadores al estrés laboral (De 

Sio et al., 2018). 

De acuerdo con el marco referencial, la inseguridad laboral tiene importantes 

implicaciones tanto para los individuos como para las organizaciones; por lo que es necesario 

abordar esta problemática desde una perspectiva integral, considerando tanto los aspectos 

objetivos como subjetivos de la situación laboral actual de cada empleado. Promover la 

seguridad laboral no solo beneficiará a los trabajadores en términos de bienestar y desarrollo 

personal, sino que también puede contribuir a la creación de entornos laborales más 

productivos y saludables. 

1.2 Variables relacionadas a los riesgos psicosociales 

Los riesgos psicosociales son multidimensionales y pueden ser causados por diversas 

de factores que pueden afectar la salud mental y emocional de los trabajadores, incluyendo 

aspectos del trabajo, la organización y el contexto social en el que se desenvuelve el 

trabajador (Anzules Guerra et al., 2019). Entre las variables más comunes relacionadas con 

los riesgos psicosociales emergentes en la actividad laboral se encuentran el síndrome de 

Burnout, la ansiedad y la depresión (Uribe-Prado, 2020). 
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1.2.1 Síndrome de Burnout 

Aunque no existe un consenso en la definición de Burnout, la más aceptada y 

difundida es la de Maslach y Jackson en 1981, que describen el Burnout como un síndrome 

psicológico tridimensional, el cual surge como consecuencia de la exposición prolongada a 

los factores estresantes relacionados con el trabajo (Maslach y Jackson, 1981). Para Gil-

Monte (2003) el Burnout es una respuesta psicológica que surge como consecuencia del 

estrés prolongado en el ámbito laboral, y está relacionado con las interacciones 

interpersonales y emocionales en el trabajo. Más tarde, Maslach, Schaufeli y Leiter, desde un 

enfoque social, lo definieron como “una respuesta prolongada a los estresores emocionales 

e interpersonales crónicos en el trabajo” (Maslach et al., 2001). Actualmente, el Burnout es 

considerado como es un síndrome laboral resultado de una carga excesiva de trabajo que 

requiere un esfuerzo sostenido que agotan los recursos psicológicos y físicos del individuo, 

lo que a su vez reduce su motivación para participar plenamente en su labor (Lovo, 2020). 

Independientemente de la falta de delimitación general, se reconoce al síndrome de 

Burnout como un constructo multidimensional, caracterizado por la combinación de aquella 

sensación de agotamiento emocional, despersonalización y baja realización personal 

(Maslach y Jackson, 1981). Más concretamente, el agotamiento emocional se refiere a la 

experiencia de estrés que puede agotar los recursos físicos y emocionales de una persona, 

se caracteriza por la sensación de falta de energía que no se recupera con el descanso; 

mientras que, la despersonalización se refiere a la falta de conexión emocional con el trabajo 

debido a la sobrecarga de estrés, y la pérdida de entusiasmo por las tareas laborales, 

acompañada de insensibilidad e indiferencia hacia los demás; finalmente, la baja realización 

personal se relaciona con sentimientos de ineficacia profesional y disminución de la 

productividad en el trabajo (Maslach y Leiter, 2016).  

El Burnout está asociado directamente con riesgos psicosociales relacionados con la 

carga de trabajo, el tipo de tareas, las relaciones entre compañeros, jefes y/o clientes, el 

esfuerzo emocional, la falta de autonomía, conflicto de rol, supervisión inadecuada o 
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excesiva, falta de apoyo social y las condiciones de la jornada laboral que dificultan la 

conciliación trabajo-familia (Edú-Valsania et al., 2022).  

Este síndrome laboral puede tener consecuencias indeseables, tanto en el ámbito 

personal como en el social y profesional, ya que afectan no solo a los propios trabajadores, 

sino también a sus familias, al entorno laboral y las organizaciones (Castel Riu, 2021). A nivel 

personal del individuo, el agotamiento puede ocasionar sentimientos de infelicidad, ansiedad, 

depresión, aislamiento, abuso de sustancias, relaciones conflictivas, divorcio y otros 

problemas similares (Castañeda Sánchez y Herrera Cardona, 2020). Entre las consecuencias 

físicas destacan las enfermedades cardiovasculares y los trastornos musculoesqueléticos, 

entre las consecuencias psicológicas, el insomnio y los síntomas depresivos; por último, entre 

las principales consecuencias laborales se encuentran la disminución de la satisfacción 

laboral y el desempeño, el ausentismo y la bajas por enfermedad (Morales et al., 2021; 

Salvagioni et al., 2017). 

La prevalencia del síndrome de Burnout de los profesionales varía en función de la 

profesión, siendo los de la sanidad, educación y seguridad los que presentan un mayor riesgo 

y vulnerabilidad (Gomes et al., 2022). Revisiones recientes de la literatura, reportan que la 

tasa de agotamiento de los profesionales de la salud es del 77,8% (Ávila Agreda et al., 2021), 

entre los docentes la prevalencia es del 52% (Ozamiz-Etxebarria et al., 2023) y entre los 

profesionales de seguridad nacional como policías, el 28% presenta valores críticos de 

Burnout (Queirós et al., 2020).  

Las altas tasas de agotamiento se asocian cada vez más con problemas de salud, 

especialmente con ansiedad y depresión (Koutsimani et al., 2019) y por el impacto que tiene 

en la vida laboral y personal de los trabajadores ha motivado a la OMS (2019) a reconocer 

este síndrome como un fenómeno ocupacional que afecta la salud y requiere de atención 

médica; incluyéndolo en la 11ª Revisión de la Clasificación Internacional de Enfermedades 

(CIE-11) como un síndrome resultante del estrés laboral crónico que no se ha manejado con 

éxito.  
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En resumen, el Burnout es un síndrome psicológico descrito como una respuesta 

específica a la exposición prolongada a factores estresantes relacionados con el trabajo que 

tiene tres componentes: agotamiento, despersonalización y reducción de la autoeficacia. En 

la vida laboral, la prevalencia de este síndrome, es probable que afecte el funcionamiento y 

bienestar de los trabajadores. 

1.2.2 Ansiedad y depresión 

Los trabajadores en respuesta a los factores estresantes expresan sus respuestas 

emocionales, con manifestación de ansiedad y depresión; por lo que son dos de los 

problemas de salud mental más frecuentes en el lugar de trabajo (Seo et al., 2017). Estas 

dos condiciones, representan una de las causas más comunes y costosas de ausentismo e 

incapacidad laboral, según estimaciones de la OMS (2022) y la OIT (2022) ocasionan la 

pérdida de aproximadamente 12.000 millones de días de trabajo cada año, impactando en la 

economía global con 1 billón de euros anuales en pérdida de productividad. 

Aunque la ansiedad y la depresión están estrechamente relacionadas, se consideran 

trastornos separados debido a las diferencias en las características de presentación. Por un 

lado, la ansiedad es una condición psicológica común y una emoción normal que desde el 

punto de vista evolutivo es adaptativa ya que actúa como factor protector frente a situaciones 

amenazantes; sin embargo, cuando la ansiedad es prolongada puede provocar angustia 

psicológica y afectar el funcionamiento del individuo (Chacón Delgado et al., 2021). El Manual 

diagnóstico y estadístico de los trastornos mentales DSM-5 describe a la ansiedad como la 

anticipación a una amenaza futura que cuando sobrepasa el umbral de respuesta adaptativa 

y/o normal en la vida cotidiana se vuelve patológica requiriendo tratamiento clínico. Esta 

respuesta, se caracteriza por sentimientos de nerviosismo, inquietud y tensión que pueden 

afectar el funcionamiento diario de un individuo, está influenciada tanto por las diferencias 

individuales como por los factores ambientales; en la actualidad, incluye una interacción de 

factores psicosociales (Allande-Cussó et al., 2022; Mejia et al., 2019). Según las estadísticas, 

la ansiedad afecta al 3,6% de la población adulta en edad de trabajar, lo que plantean serias 

preocupaciones, ya que los niveles generales de ansiedad en el lugar de trabajo tienen 
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implicaciones sustanciales para los empleados y las organizaciones en términos de 

desempeño laboral y riesgos (OPS, 2017).  

La ansiedad en el lugar de trabajo se encuentra relacionada a varios riesgos 

psicosociales entre ellos, mayores demandas, un menor control, menos apoyo social, más 

inseguridad laboral y mayor esfuerzo invertido en el trabajo; esta asociación hace que la 

ansiedad pueda manifestarse en forma de fobia, ansiedad social, ansiedad generalizada y 

miedo a las condiciones laborales o los compañeros y superiores (Gómez Ortiz et al., 2019). 

En particular, la fobia al lugar de trabajo o fobia laboral es la forma más grave de ansiedad 

entre los trabajadores, la cual ocurre como una reacción similar al pánico con excitación 

fisiológica al pensar en el lugar de trabajo o acercarse a este, sus síntomas manifiestan la 

existencia de un sufrimiento subjetivo severo y/o impedimento para el desempeño de las 

funciones diarias en el trabajo; por lo que, la persona que la padece muestra una clara 

conducta de evitación hacia el lugar de trabajo y en consecuencia surge el ausentismo 

(Vignoli et al., 2017). 

Por otro lado, la depresión es esencialmente un trastorno del estado de ánimo que se 

caracteriza por un ánimo bajo (deprimido), irritabilidad, falta de energía, tristeza, insomnio e 

incapacidad para disfrutar de la vida (DSM-5), refiriéndose a estado de ánimo por su duración 

en el tiempo. La depresión también puede entenderse como un síndrome en el que el síntoma 

nuclear es la tristeza; o bien como una enfermedad que de la misma forma el síntoma 

característico es la tristeza y sensación de vacío (Cavieres y López-Silva, 2021; Benavides, 

2017). Cualquiera sea el enfoque, la etiología de la depresión es multifactorial e involucra 

factores genéticos, biológicos y psicosociales; respecto a estos últimos, la investigación ha 

encontrado que los factores de riesgo psicosocial, sobre todo de las demandas psicológicas 

y la falta de apoyo social en el trabajo son predictores significativos de síntomas depresivos 

independientemente de los rasgos de personalidad (Morales Fuhrimann, 2017).  

La depresión, es uno de los trastornos más comunes e incapacitantes, en términos de 

años perdidos por mala salud, discapacidad o muerte prematura, que afecta al 5% de los 

adultos a nivel mundial, de estos el 75% no reciben tratamiento alguno (OMS, 2023), 
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posiblemente, debido al estigma, la incertidumbre sobre la rentabilidad del tratamiento y la 

falta de intervenciones efectivas realizadas en un entorno laboral, lo que resulta preocupante, 

dado que la depresión es un factor de riesgo importante para el suicidio (González-Abarca et 

al., 2018).  

Como se ha podido constatar, la exposición prolongada a un trabajo estresante 

incrementa el riesgo de sufrir agotamiento, ansiedad y depresión en el futuro. Sin embargo, 

cabe mencionar que, aunque los tres constructos (agotamiento, depresión y ansiedad) se 

correlacionan entre sí, uno no es la consecuencia de otro; cada uno tiene sus propias 

características y factores que los afectan de manera independiente. 
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Capítulo dos 

Metodología 

2.1 Objetivos 

2.1.1 Objetivo general 

Identificar los principales factores de riesgos psicosociales en trabajadores de una 

empresa pública o privada en el sector sur de la ciudad de Quito durante el año 2023. 

2.1.2 Objetivos específicos  

Determinar los niveles de Burnout en sus tres dimensiones (agotamiento emocional, 

despersonalización y baja realización personal) en una muestra de trabajadores del sector 

sur de Quito. 

Identificar los principales factores de riesgos psicosociales en una muestra de 

trabajadores del sector sur de Quito. 

Identificar el estado de la salud mental, a través del estrés, ansiedad y depresión en 

una muestra de trabajadores del sector sur de Quito. 

2.2 Preguntas de investigación 

¿Cuál es el nivel de Burnout a través de las dimensiones de agotamiento emocional, 

despersonalización y baja realización personal en los trabajadores del sector sur de Quito en 

el año 2023? 

¿Cuáles son los principales riesgos psicosociales a los que se exponen los 

trabajadores del sector sur de Quito? 

¿Cuáles son las características de salud mental (estrés, ansiedad, depresión), de la 

muestra de trabajadores del sector sur de Quito? 

2.3 Diseño de investigación 

La metodología del presente estudio se enmarcó en un diseño de investigación 

cuantitativo, no experimental, transversal con alcance descriptivo y exploratorio. Cuantitativo, 

ya que se parte de preguntas previamente definidas las que se busca dar respuesta utilizando 

un proceso ordenado y objetivo, con este fin, se miden variables o conceptos observables 

que pueden ser expresados en términos numéricos que pueden ser analizarlos 



25 
 

estadísticamente (Losada y Marmo, 2022). No experimental, porque no se manipulan 

intencionalmente variables independientes, sino que se basa en la observación del fenómeno 

tal como se presenta en su entorno natural (Saldaña y de los Godos, 2019). El alcance 

transversal, porque la medición de las variables se realiza en un único momento, con el 

propósito de describir y analizar la incidencia de una condición y así obtener una impresión 

de las características o fenómenos estudiados en un momento específico (Rodríguez y 

Mendivelso, 2018). Exploratorio porque implica investigar un tema poco conocido y acercarse 

a la realidad para comprender mejor el fenómeno a investigar; y descriptivo porque se busca 

describir las particularidades de un fenómeno (Ramos-Galarza, 2020). 

2.4 Población y muestra 

La población se refiere al conjunto total de individuos que comparten características o 

atributos específicos que son de interés para un estudio y muestra es una proporción más 

pequeña de individuos tomados de la población total (Robles Pastor, 2019). 

 Para la selección de los participantes, se utilizó un método de muestreo no 

probabilístico causal-accidental, ya que la selección de la muestra se basó en la accesibilidad 

de los participantes en el momento en que se realiza el estudio, por tanto, no es representativa 

de la población de estudio y sus resultados no serán generalizados (Otzen y Manterola, 2017). 

En esta investigación la población objeto de estudio fueron trabajadores de 

instituciones públicas y privadas del sector sur de la ciudad de Quito. Se tomó una muestra 

de 40 sujetos.   

2.4.1 Participantes 

Los trabajadores que formaron parte de este estudio cumplieron con los criterios de 

inclusión establecidos para ser considerados en la muestra: 

Criterios de inclusión: 

• Estar laborando al momento de la investigación. 

• Aceptar y firmar el consentimiento informado. 

• Contar con un año mínimo de experiencia laboral dentro de la organización. 
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• Contar con título de tercer nivel que lo certifique como profesional cualificado. 

Criterios de exclusión: 

• No desear ser participante en el estudio. 

• Estar ausente de la institución con permisos de maternidad o enfermedad. 

Los 40 participantes del estudio estuvieron conformados por 18 hombres y 22 mujeres, 

en edades comprendidas entre los 24 y 55 años con una edad. El 50% eran casados, 42,50% 

solteros y 3% viudos. En relación a las características laborales, la mayoría trabajan en 

instituciones públicas. En promedio cuentan con 11,45 años de experiencia laboral, y cumplen 

en promedio 8 horas de trabajo diarias. 

2.5 Métodos y técnicas 

A continuación, se proporciona una descripción detallada de los métodos y técnicas 

utilizados en esta investigación. 

2.5.1 Métodos 

Método descriptivo. Como los objetivos propuestos implica recopilar información 

cuantificable para identificar, explicar y analizar las variables a investigar, este método 

permitió describir las características, frecuencias y/o porcentajes de los factores de riesgo 

presentes en la muestra investigada.  

Método analítico – sintético. Este método fue utilizado durante todo el proceso 

investigativo, en el marco teórico para el análisis y síntesis de la literatura científica, también 

se utilizó en el procesamiento estadístico para analizar los resultados y sintetizar los hallazgos 

relevantes de entre las variables de estudio y de sus elementos constitutivos. De esta forma, 

el método permitió describir la relación entre los elementos de manera individual y en su todo 

para obtener una visión unificada en relación a los factores de riesgos psicosociales.  

Método inductivo y deductivo. Este método permitió profundizar en el tema 

relacionado a los factores de riesgo psicosocial y deducir los factores observados; generando 

conclusiones en base a la observación de las características particulares en la población que 

reflejan la realidad. 
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Método de Escalamiento de Likert. La escala Likert se utilizó para la recolección de 

datos como método de medición, para obtener frecuencia o intensidad de las variables en 

estudio de esta manera se pudo cuantificar la sintomatología y las manifestaciones del 

Burnout, salud mental y los riesgos psicosociales. 

Método estadístico. Este método sirvió para procesar los datos recopilados 

utilizando el software estadístico SPSS, del procesamiento se obtuvieron las frecuencias y 

los porcentajes de los factores que intervienen en el Burnout, la salud mentad y los riesgos 

psicosociales mismos que se presentaron en tablas explicativas. 

2.5.2 Técnicas 

Lectura. Se realizó una lectura analítica de textos (artículos de investigación, 

revisiones bibliográficas, libros, entre otros) para la descripción del problema, el desarrollo del 

marco teórico y el diseño del estudio. 

El resumen o paráfrasis. Ambas técnicas se utilizaron para detallar los contenidos 

de las fuentes investigadas en palabras propias, la paráfrasis ayudó a enfatizar una parte de 

los textos, mientras que el resumen a enfatizar las ideas principales de dichos textos. 

2.6 Instrumentos 

Cuestionario Ad Hoc  

El cuestionario Ad Hoc se diseñó para obtener la información sociodemográfica de los 

profesionales, con preguntas formuladas en un formato de respuestas abiertas, múltiples y 

cerradas para identificar el sexo, edad, estado civil, sector de trabajo, así mismo para recoger 

datos laborales que indaga acerca del tipo de contrato, horas diarias de trabajo, tiempo de 

experiencia laboral, tipo de institución.  

Cuestionario Maslach Burnout Inventory (MBI) de Maslach y Jackson (1986) 

El MBI es un instrumento de autoinforme, diseñado para medir el síndrome de 

Burnout. Consta de 22 preguntas que evalúan la frecuencia de las manifestaciones de 

síndrome: agotamiento emocional (ítems 1, 2, 3, 6, 8, 13, 14, 16, 20) despersonalización 

(ítems 5, 10, 11, 15, 22) y realización personal (ítems 4, 7, 9, 12, 17, 18, 19, 21). Las 

respuestas tienen un formato tipo Likert con una escala de puntuación de seis puntos que 
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van desde 0 (nunca) hasta 6 (diariamente). La presencia del síndrome se indica por 

puntuaciones elevadas en agotamiento emocional y despersonalización, así como 

puntuaciones bajas en realización personal. Respecto a las propiedades psicométricas, el 

MBI cuenta con una alta confiabilidad con valores de Alpha Cronbach de. 908 (Calle Cabezas 

et al., 2022). 

Copenhagen Psychosocial Questionnaire (CoPsoQ-III)  

El CoPsoQ-III es una medida de autoinforme desarrollada por la Red Internacional 

COPSOQ (Burr, Berthelsen et al., 2019) para la evaluación de múltiples factores psicosociales 

en el trabajo que pueden tener un potencial de ser un riesgo para el bienestar de los 

trabajadores. Consta de 29 ítems que representan una amplia gama de dimensiones 

psicosociales de la vida laboral, estos se agrupan en 8 dominios (Tabla 4) y tienen un formato 

de respuesta tipo Likert de cinco puntos en una escala que va de 0 (ninguna exposición al 

factor) a 4 (total exposición al factor).  

El CoPsoQ-III ha sido validado en varios países (Alemania, Canadá, España, Francia, 

Suecia y Turquía) demostrando propiedades psicométricas satisfactorias con una varianza 

de 62.2%, validez de constructo y confiabilidad superior a 0,70 (Burr, Nübling et al., 2019; 

Kanazawa y Cotrim, 2021). 

Tabla 4 

Estructura de CoPsoQ-III 

Dominio Dimensiones Ítems 

Exigencias psicológicas 

en el trabajo 

Demandas cuantitativas 

Tiempo, ritmo de trabajo 

1a y 1b 

2a y 2b 

 Demandas emocionales 3a y 3b 

Control sobre el trabajo Influencia en el trabajo 

Posibilidades de desarrollo 

Significado del trabajo 

4a y 4b 

5a y 5b 

6a y 6b 

Apoyo social y calidad 

de liderazgo 

Predictibilidad 

Reconocimiento  

Claridad del rol 

Conflicto de roles 

Calidad de liderazgo  

7a y 7b 

8a y 8b 

9a y 9b 

10a y 10b 

11a y 11b 
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Apoyo social de los colegas 

Apoyo social de los supervisores 

Sentido de comunidad en el trabajo 

12a y 12b 

13a y 13b 

14 

Compensaciones del 

trabajo 

Inseguridad sobre el empleo 

Inseguridad sobre las condiciones de 

trabajo 

15a y 15b 

16 

Capital social  Confianza vertical 

Justicia organizacional 

17a y 17b 

18a y 18b 

Ambiente de trabajo Preocupación por condiciones 

ambientales 

Preocupación por condiciones de 

seguridad 

Satisfacción laboral 

Conflicto trabajo-familia 

19 

20 

21 

22a, 22b y 

22c 

Salud y síntomas Salud autoevaluada 

Burnout  

Estrés 

23 

24a y 24b 

25a y 25b 

Conductas ofensivas Atención sexual no deseada; amenazas, 

de violencia; violencia física; bullying 

26, 27, 28, 

29 

Nota: Adaptado de Burr, Berthelsen et al. (2019). COPSOQ III.  

Cuestionario DASS-21 de Lovibond y Lovibond (1995).  

Este instrumento de autoinforme, consta de tres subescalas: Depresión, Ansiedad y Estrés, 

cada una de las cuales consta de siete ítems diseñados para medir la gravedad y frecuencia 

con la que se ha experimentado los síntomas típicos de cada dimensión mediante una escala 

de respuesta tipo Likert de cuatro puntos que van de 0 (nada aplicable en mí) a 3 (muy 

aplicable en mí). Las puntuaciones de cada escala se obtienen sumando los puntajes de los 

ítems correspondientes y multiplicándolos por el número de elementos de la escala (Tabla 5). 

El DASS-21 ha sido traducido al español y validado en poblaciones hispanas, revelando 

propiedades adecuadas en relación con la consistencia interna (escala original >.70) y la 

validez (Daza et al., 2002). 

2.7 Procedimiento 

Los datos fueron recolectados, procesados y proporcionados por el equipo de 

investigación de la UTPL, para ser analizados e interpretados en este informe. 

2.8 Análisis de datos 
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En el análisis descriptivo se utilizaron dos métodos diferentes. Para caracterizar la 

muestra se calcularon medidas de distribución como la frecuencia (f) y el porcentaje (%), y 

para describir el valor típico o central de las variables cuantitativas se estimaron medidas de 

tendencia central como la media (M), desviación típica (DT), mínima (Mín.) y máxima (Máx.) 

(Pirela y Pérez, 2019). 

2.9 Recursos 

Para la ejecución de esta investigación se necesitaron diferentes recursos detallados 

a continuación:  

Recursos humanos 

• Directora de tesis asignada por la Universidad Técnica Particular de Loja. 

• Tesista. 

Recursos materiales 

• Equipos tecnológicos (Computador y teléfono con internet). 

• Instrumentos de medición (MBI, CoPsoQ-III, DASS–21). 

Recursos económicos 

• Sin costo 
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Capítulo tres 

Análisis y discusión de resultados 

En este apartado se presentan los resultados obtenidos en función de los objetivos. 

3.1 Análisis de resultados 

Tabla 5 

Resultados de las dimensiones de Burnout 

  M DT Máx. Mín. 

Agotamiento emocional 18,1 7,28 28,00 5,00 

Realización personal 28,5 4,7 36,00 17,00 

Despersonalización 7,55 6,61 26,00 0,00 

Nota: Elaborado por Esther Barrera (2023) 

La Tabla 5 muestra los principales resultados relacionados con la manifestación del 

síndrome de Burnout. Como se puede observar, en la muestra de profesionales existe un 

nivel de agotamiento emocional superior a la media (18,1), es decir, con tendencia a ser alto; 

un nivel alto de realización personal con una media de 28,5 y desviación típica de 4,7, y un 

nivel bajo de despersonalización con una media de 7,55 y desviación típica de 6,61. 

Tabla 6 

Resultados de las dimensiones de Riesgos Psicosociales 

      N % 

Exigencias 

psicológicas 

Tiempo y ritmo de trabajo Bajo 28 70,0 

Medio  2 5,0 

Alto 10 25,0 

Apoyo social Apoyo social de los 

colegas 

Bajo 14 35,0 

Medio  4 10,0 

Alto 22 55,0 

Apoyo social de los 

supervisores 

Bajo 8 22,0 

Medio  0 0,0 

Alto 32 80,0 

Seguridad laboral Inseguridad sobre el 

empleo 

Bajo 26 65,0 

Medio  0 0,0 

Alto 14 35,0 

Inseguridad sobre las 

condiciones de trabajo 

Bajo 6 15,0 

Medio  10 25,0 

Alto 24 60,0 

Nota: Elaborado por Esther Barrera (2023) 
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La Tabla 6 presenta los resultados relacionados con los riesgos psicosociales a los 

que están expuestos los trabajadores participantes de este estudio. Como puede observarse, 

en exigencias psicológicas, el tiempo y el ritmo de trabajo tiene un nivel bajo (70%). En apoyo 

social, el nivel de apoyo de los colegas es alto (55%) y el nivel de apoyo de los supervisores 

es alto (80%). En cuanto a los niveles de seguridad laboral, se observa que la inseguridad 

sobre empleo es bajo y la inseguridad sobre las condiciones del trabajo es alto (60%).   

Tabla 7 

Resultados de las dimensiones de Salud Mental 

    N % 

Depresión Normal 34 85 

 
Moderado 4 10 

 
Severo 2 5 

    
Ansiedad  Normal 30 75 

 
Moderado 8 20 

 
Severo 2 5 

    
Estrés Normal 34 85 

 
Moderado 4 10 

  Severo 2 5 

Nota: Elaborado por Esther Barrera (2023) 

La Tabla 7 muestra los resultados obtenidos en relación a las dimensiones de salud 

mental de los trabajadores, evaluadas a través del cuestionario DAS-21. En general, la 

mayoría de los trabajadores se encuentran en un nivel normal. Sin embargo, en la dimensión 

depresión el 5% y el 10% de los trabajadores presentaron sintomatología severa y moderada, 

respectivamente. En la dimensión ansiedad el 5% de los participantes puntuaron para el nivel 

severo, 20% para el moderado. En cuanto al estrés el 5% se encuentra en el nivel severo, 

10% en el moderado. 

3.2 Discusión 

El primer objetivo específico del trabajo de investigación fue determinar los niveles del 

síndrome de Burnout en las dimensiones agotamiento emocional, despersonalización y baja 

realización personal en una muestra de trabajadores del sector sur de Quito. Los resultados 
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obtenidos revelan que entre los trabajadores evaluados el nivel de agotamiento emocional es 

ligeramente superior a la media, es decir, que tiende a ser alto. La tendencia hacia un nivel 

alto de agotamiento emocional es similar a lo encontrado en estudios previos realizados en 

diferentes contextos laborales, con medias que oscilan entre 13,47 y 19,49 (Huamani Cahua 

y Arias Gallegos, 2019; Rodríguez Ramírez y Reátegui-Vargas, 2020). Por el contrario, 

existen estudios en los que el nivel de agotamiento emocional es relativamente bajo con 

medias que varían entre 2,20 y 3,24 puntos (Taruchaín Pozo y Mayorga Alvarez, 2020; Raspa 

et al., 2019). En relación a nuestros hallazgos, estos indican que los trabajadores 

experimentan un nivel significativo de agotamiento emocional en el entorno laboral. Esto 

puede ser el resultado de diferentes factores, como la sobrecarga de trabajo, las presiones 

laborales y la falta de apoyo social o de recursos para hacer frente al estrés (Morgantini et al., 

2020). 

En cuanto a la realización personal, se encontró que los trabajadores presentan un 

nivel alto de esta dimensión, lo cual es semejante a los hallazgos de investigaciones 

anteriores que encontraron alta realización personal con medias de 24 y 26,8 puntos 

(Caravaca-Sánchez et al., 2019; Vidotti et al., 2019). No obstante, discrepan con los 

resultados de Cerón López (2020) y Herrero Teijón (2021) en los que la prevalencia de esta 

dimensión fue superior con puntuaciones medias de 41,75 y 35,93 respectivamente. En 

general, nuestros hallazgos sugieren que los trabajadores evaluados experimentan una alta 

satisfacción y logros personales relacionados con su trabajo. Factores como la oportunidad 

de crecimiento y desarrollo profesional pueden estar contribuyendo a la sensación de estar 

haciendo adecuadamente las tareas y a los sentimientos de competencia en el trabajo (Edú-

Valsania et al., 2022).  

Respecto a la dimensión de despersonalización, los trabajadores se encuentran en un 

nivel bajo, similar a los estudios que reportan una baja despersonalización con medias que 

oscilan entre 6,7 y 7,03 puntos (Aguilar Acosta y Mayorga Lascano, 2020; Blanca-Gutiérrez y 

Arias-Herrera, 2018). Sin embargo, son diferentes a los trabajos que informan valores más 

bajos en esta dimensión con puntuaciones mediad 1,39 y 2.16 (Rodrigues de Souza el at., 
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2023; Taruchaín Pozo y Mayorga Álvarez, 2020). Los hallazgos en este estudio sugieren que 

los trabajadores mantienen actitudes positivas y una conexión adecuada hacia las personas 

con las que interactúan en su entorno laboral, lo que puede atribuirse a un ambiente laboral 

colaborativo y de apoyo (Margi y Rosenbloom, 2022). 

El segundo objetivo de estudio fue identificar los principales factores de riesgo 

psicosociales en la muestra de trabajadores. Entre las situaciones favorables que no 

representan un riesgo para la salud de los trabajadores de esta investigación, se encontró las 

siguientes dimensiones: el ritmo y tiempo de trabajo, que se mantienen en un nivel bajo (70%); 

el apoyo social, con niveles altos de apoyo de los colegas (55%) y apoyo de los supervisores 

(80%); y la inseguridad sobre el empleo, con niveles bajos (65%). Por otro lado, la situación 

desfavorable que implica un riesgo para la salud de los trabajadores en estudio se refiere a 

la inseguridad sobre las condiciones del trabajo. Esta dimensión se ubicó en un nivel alto, 

afectando el 60% de los trabajadores. Este resultado es similar a lo reportado por Seijas-

Solano (2020) quien observó que la inseguridad sobre las condiciones del trabajo era una de 

las situaciones más desfavorables para el 54,9% de los trabajadores de una escuela de 

bioanálisis. Sin embargo, el estudio de Arredondo Rodríguez et al. (2019) con trabajadores 

de un centro de telecomunicaciones, informa un porcentaje superior al 79%; mientras que 

Aguilera Vidal et al. (2019) en su estudio con guardias de seguridad de dos empresas 

diferentes presentó resultados inferiores en dos empresas de seguridad que oscilan entre el 

47,1% y 48,8%. En general, la inseguridad sobre las condiciones del trabajo representa un 

riesgo alto, lo cual indica que los trabajadores se encuentran en una situación laboral 

desfavorable que genera preocupación por el futuro y desconfianza en relación a la 

estabilidad en el empleo, salario, beneficios y cumplimiento de las normas laborales (Aguilera 

Vidal et al., 2019). 

El tercer objetivo de estudio fue identificar el estado de salud mental de la muestra de 

trabajadores del sector sur de Quito. Los resultados obtenidos muestran que dos sujetos (5%) 

presentan un nivel severo de depresión, cifra semejante a la reportada en el estudio de 

Obando Zegarra et al. (2020), en el que se encontró que un trabajador (8%) experimentaba 
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síntomas severos de depresión. Sin embargo, Parrales Ponce y Pérez Ortíz, 2022 observaron 

una mayor proporción de trabajadores de la salud afectados por esta condición, en el estudio, 

los autores encontraron que el 17% del personal masculino y del 20% de personal femenino 

presentaban síntomas de depresión severa. En cuanto a nuestros resultados, estos indican 

que los trabajadores experimentaron un grado significativo de tristeza, desesperanza y otros 

síntomas característicos de la depresión (Benavides, 2017).  

En cuanto a la ansiedad, se encuentra a dos participantes (5%) con sintomatología 

severa, porcentaje similar al 9,8% informado por (Lenzo et al., 2021). Estos resultados se 

contraponen con los hallazgos de Dosil Santamaría et al. (2021) quien identificó un porcentaje 

superior de casos con ansiedad severa del 17,3%. Los resultados sugieren que los 

trabajadores con ansiedad severa estarían experimentando sentimientos de nerviosismo, 

inquietud, tensión y preocupación excesiva (Allande-Cussó et al., 2022). 

En lo que respecta a los niveles de estrés, los resultados revelaron que dos 

profesionales (5%) presentaban sintomatología de estrés severo, este porcentaje es similar 

a los reportados por Leveau-Bartra et al. (2021) y Souza et al. (2023), quienes observaron 

una prevalencia del 6,3% y 6,9% respectivamente, de estrés severo en trabajadores del área 

de salud. Por otro lado, Apaza-Llantoy y Correa-López (2021) identificaron un porcentaje aún 

más bajo, en el estudio el 1,3% de los trabajadores del área de seguridad presentaron estrés 

severo. En cuanto a los resultados obtenidos en esta investigación, sugieren que aquellos 

trabajadores que presenta sintomatología de estrés severo podrían estar siendo afectados 

por situaciones estresantes, lo que podría llevarlos a experimentar un estado tensión mental 

(Cooke et al., 2020). 
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Conclusiones 

En base a los resultados obtenidos, se puede concluir que en la muestra de 

trabajadores del sector sur de Quito el nivel de Burnout en la dimensión agotamiento 

emocional es significativamente alto, superando la media establecida; en la dimensión 

despersonalización el Burnout resultó ser bajo y en realización personal es bajo. 

En lo que respecta a los factores de riesgo psicosocial, se pudo identificar que la 

inseguridad sobre las condiciones laborales representa un riesgo alto para la salud de los 

trabajadores. Asimismo, se identificó que el apoyo social proporcionado por los colegas y los 

supervisores es favorable, mientras que la exposición al ritmo y tiempo de trabajo, así como 

la inseguridad sobre el empleo, se consideran bajos, por lo que no implican un riesgo para la 

salud de los trabajadores.  

Finalmente, el estado de salud mental para la mayoría de los participantes se 

encuentra en niveles que con considerados como normales. Sin embargo, es importante 

destacar dos de los trabajadores presentaron niveles severos de ansiedad, estrés y 

depresión. 

En general, los resultados de esta investigación señalan la importancia de prestar 

atención a los niveles del Burnout y los riesgos psicosociales en el entorno laboral de los 

trabajadores del sector sur de Quito. Además, destacan la necesidad de implementar 

estrategias de intervención para apoyar la salud mental de los trabajadores y mejorar su 

bienestar general. 
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Recomendaciones 

El Burnout es un problema importante de bienestar en el ámbito laboral, tiene 

resultados adversos en el bienestar de los trabajadores, y la sobrecarga de trabajo suele ser 

la causa principal. Por tanto, a los administradores de la organización, se recomienda tomar 

medidas para disminuir el estrés, como la reducción de la carga de trabajo y las disminuciones 

de las demandas laborales desafiantes, así como, aumentar los recursos para que los 

trabajadores puedan realizar las tareas, brindar apoyo social para ayudar a los empleados a 

sobrellevar mejor el agotamiento emocional y proporcionar la prestación de asesoramiento 

psicológico. 

La inseguridad sobre las condiciones del trabajo es un factor estresante que puede 

afectar el bienestar psicológico de los trabajadores y tener efectos negativos en el desempeño 

y satisfacción laboral. Por lo que, es importante que los administradores de la organización 

tomen iniciativas estratégicas para mejorar las condiciones de trabajo y reducir la percepción 

de inseguridad laboral. Percibir el apoyo organizacional, podría ayudar a los empleados a 

reforzar la sensación de control y aliviar su sensación de inseguridad laboral. Además, se 

puede incorporar programas de bienestar de los empleados que incluya talleres de 

capacitación sobre la práctica de atención plena, esto ayudaría a promover la autorregulación 

y preservar la energía. La atención plena puede ser una herramienta eficaz para reducir la 

preocupación y el estrés, en consecuencia, puede ayudar a reducir la ansiedad, la depresión. 

La depresión y la ansiedad son problemas graves de salud mental, que puede tener 

un impacto negativo en el bienestar y productividad del trabajador. Y aunque el DASS-21 es 

útil para identificar casos con riesgo de verse afectados por estos trastornos, no puede verse 

como una medida de diagnóstico. Por lo tanto, se recomienda derivar a los trabajadores con 

sintomatología severa a los servicios de salud mental para que puedan ser evaluados por un 

profesional, y recibir tratamiento adecuado en caso sea necesario.  

Se deben tener en cuenta algunas limitaciones. En primer lugar, la muestra limitada y 

de conveniencia junto con la naturaleza transversal del estudio no permite la generalización 
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de resultados. Por lo tanto, se recomienda una muestra más amplia y representativa en 

estudios futuros y utilizar un método longitudinal.  

Además, en este estudio se utilizó únicamente medidas cuantitativas de autoinforme 

para evaluar las percepciones de los trabajadores. Para profundizar en los resultados y 

comprender mejor la percepción de los riesgos psicosociales y las dimensiones del Burnout, 

los estudios futuros se beneficiarían de un enfoque de método mixto. Por ejemplo, se pueden 

realizar grupos focales o entrevistas individuales. 
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Apéndice 

Apéndice A. Información para participantes y consentimiento informado 

Información general 

Estimado/a, 

El propósito de esta información es ayudarle a tomar la decisión de participar o no, en una 

investigación. El presente proyecto tiene por objeto: “Identificar factores de riesgo asociados 

al ámbito laboral”. La investigación es en su mayoría a través de cuestionarios, no implica 

ningún riesgo para el participante y la decisión de participar es absolutamente voluntaria. 

¿Quiénes participarán en el estudio? 

Para el estudio no se han realizado avisos públicos para el reclutamiento de participantes. No 

hay contraindicaciones, ni riesgos relacionados a la participación en la investigación. La 

población objeto de estudio serán el personal de instituciones públicas o privadas en servicio 

activo. 

Procedimientos del estudio 

A los voluntarios incluidos en el estudio se les realizarán distintas pruebas psicológicas y 

levantamiento de información sociodemográfica, a través de los siguientes instrumentos: 

Cuestionario Sociodemográfico y laboral, Cuestionario de Maslach Burnout Inventory (MBI), 

COPSOQ III (riesgos psicosociales), DASS 21, 

Beneficios de su participación: 

Con este estudio usted contribuirá al desarrollo de nuevos conocimientos destinados a la 

prevención de factores de riesgos psicosociales. Los resultados finales serán informados a 

través de artículos científicos y exposiciones académicas, y únicamente serán trabajados por 

el Departamento y Titulación de Psicología de la UTPL. Usted no incurrirá en ningún gasto. 

Participación voluntaria: 

Todos los que decidan participar en el presente estudio y cambien de opinión durante el 

desarrollo del mismo, podrán abandonarlo en cualquier momento. Si desea más información 

acerca del estudio haga todas las preguntas que desee en cualquier momento de su 
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participación. Para mayor información se puede contactar con el siguiente correo 

dmortega1@utpl.edu.ec 

NOTA: No firme la presente carta hasta que haya leído o le hayan leído y explicado toda la 

información proporcionada. Se le proporcionará copia de este documento. 

 

CONSENTIMIENTO INFORMADO 

El/la abajo firmante, declara conocer el Proyecto “Identificación de factores relacionados con 

riesgos psicosociales en trabajadores” y acepta que es necesaria la recolección de algunos 

datos concernientes a su estado actual.  

 

Por lo que, libre, voluntariamente y consciente acepta participar en el proyecto detallado, 

colaborando para la realización del mismo y aportando con la información y actividades que 

se requieran. 

 

Además, autoriza al personal a cargo del proyecto para que utilice su información para la 

consecución de los objetivos propuestos. 

 

Sus respuestas serán SECRETAS, ANÓNIMAS, y NUNCA podrán vincularse con usted. 

 

Está en su derecho de abstenerse de participar o retirarse del estudio, así mismo,  

revocar el consentimiento informado en cualquier momento sin ninguna represalia  

y si así lo desea, puede disponer de sus resultados. 

 

He leído y acepto. 

Acepto ____________________ 

No acepto _________________ 
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Apéndice B. Instrumentos de ampliación 

Cuestionario sociodemográfico y laboral 

Este cuestionario consta de una serie de ítems relativos a sus características 

socioeconómicas y laborales. Le agradeceríamos que nos diera su sincera opinión sobre 

todas las cuestiones que le planteamos. Muchas gracias. Apreciamos su colaboración. 

Género: Masculino      Femenino      Otro 

Edad             años 

Número de hijos ____ 

En caso de que el país de origen no sea Ecuador, indique el número de años que vive 

en el país: ___________ 

Estado civil: Soltero        Casado         Viudo         Divorciado         Unión libre        

Mencione la ciudad en la que trabaja actualmente _______________________ 

La zona que trabaja es: Urbana        Rural    

Recibe remuneración salarial: Si        No           La remuneración es de:________ 

Profesión ________________ Título de más alto grado: __________________ 

Tipo de contrato: 

Nombramiento permanente     Nombramiento provisional  

Libre nombramiento y remoción    Servicios ocasionales 

Otro 

Horas que trabaja diariamente: ____Trabaja usted en turno( indique sí o no):_____ 

La institución provee de  recursos necesarios para su trabajo: 

Totalmente         Medianamente         Poco         Nada 

Tiempo de experiencia laboral: ___ años ___ meses.  

Tipo de trabajo: Tiempo completo         Tiempo parcial     

Tipo de institución: Pública         Privada     
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Cuestionario Maslach Burnout Inventory (MBI) 

A cada una de las frases debe responder expresando la frecuencia con que tiene ese 

sentimiento, poniendo una cruz en la casilla correspondiente al número que considere más 

adecuado. 

0  

Nunca 

1 

alguna vez 

al año o 

menos 

2  

una vez al 

mes o 

menos 

3  

algunas 

veces al 

mes 

4  

una vez a 

la semana 

5  

varias 

veces a la 

semana 

6 

diariamente 

 0 1 2 3 4 5 6 

1. Debido a mi trabajo me siento emocionalmente agotado.        

2. Al final de la jornada me siento agotado.        

3. Me encuentro cansado cuando me levanto por las mañanas y tengo 

que enfrentarme a otro día de trabajo. 

       

4. Trabajar todo el día es realmente una tensión para mí.        

5. Puedo resolver efectivamente los problemas que surgen en mi  

trabajo. 

       

6. Me siento quemado de mi trabajo.        

7. Siento que estoy haciendo una contribución efectiva a lo que hace 

esta organización. 

       

8. Me he interesado menos en mi trabajo desde que empecé este 

trabajo. 

       

9. Me he vuelto menos entusiasta con mi trabajo.        

10. En mi opinión, soy bueno en mi trabajo.        

11. Me siento emocionado cuando logro algo en el trabajo.        

12. He   logrado muchas cosas valiosas en este trabajo.        

13. Solo quiero hacer mi trabajo y no ser molestado.        

14. Me he vuelto más cínico acerca de si mi trabajo aporta algo.          

15. Dudo del significado de mi trabajo.        

16. En mi trabajo, me siento confiado de que soy efectivo para hacer las 

cosas. 
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Cuestionario CoPsoQ 

Las respuestas se presentan en forma de escala en la que se debe señalar un valor (encierre 

en un círculo en número). Las respuestas deben reflejar las actitudes y comportamientos 

como son ahora. 

N° Pregunta Muy en desacuerdo 1 2 3 4 5 6 7 Muy de acuerdo 

1 Me siento Me siento confiado planteando soluciones a problemas 

que son de largo plazo. 

1 2 3 4 5 6 7 

2 Me siento confiado representando a algún grupo en reuniones con 

de trabajo. 

1 2 3 4 5 6 7 

3 Me siento confiado contribuyendo en las discusiones de estrategias 

en mi trabajo 

1 2 3 4 5 6 7 

4 Me siento seguro ayudando a fijar objetivos/metas en mi carrera 

laboral. 

1 2 3 4 5 6 7 

5 Me siento seguro contactando gente de fuera de mi lugar de trabajo 

(funcionarios del gobierno, empleadores, colegas) para discutir 

problemas. 

1 2 3 4 5 6 7 

6 Me siento seguro presentando información a un grupo de 

compañeros. 

1 2 3 4 5 6 7 

7 Si me hallara en un aprieto en mi trabajo, sería capaz de 

plantearme varias maneras de salir de él. 

1 2 3 4 5 6 7 

8 En este momento me encuentro siguiendo mis metas con mucha 

energía. 

1 2 3 4 5 6 7 

9 Hay muchas formas de abordar cualquier problema. 1 2 3 4 5 6 7 

10 En este momento me veo siendo muy exitoso en mi trabajo 1 2 3 4 5 6 7 

11 Puedo plantearme varias alternativas para lograr mis actuales 

metas en mi trabajo. 

1 2 3 4 5 6 7 

12 En este momento estoy cumpliendo con las metas que me había 

fijado en mi trabajo. 

1 2 3 4 5 6 7 

13 Cuando tengo un revés en mi trabajo, tengo problemas para 

recuperarme y seguir adelante. 

1 2 3 4 5 6 7 

14 Usualmente manejo las dificultades de una manera u otra en mi 

trabajo. 

1 2 3 4 5 6 7 

15 Puedo valérmelas por mí mismo para hablar con autoridades o 

compañeros en mi trabajo si tengo que hacerlo. 

1 2 3 4 5 6 7 

16 Usualmente tomo con tranquilidad las cosas estresantes en mi 

trabajo. 

1 2 3 4 5 6 7 

17 Puedo superar momentos difíciles en mi trabajo porque ya he 

experimentado dificultades antes. 

1 2 3 4 5 6 7 
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18 Me siento que puedo manejar varias cosas al  

mismo tiempo en mi trabajo. 

1 2 3 4 5 6 7 

19 Cuando las cosas son inciertas para mí en mi trabajo, usualmente 

espero lo mejor. 

1 2 3 4 5 6 7 

20 Si algo me puede salir mal en mi trabajo, así será. 1 2 3 4 5 6 7 

21 Yo siempre busco el lado positivo de las cosas en mi trabajo. 1 2 3 4 5 6 7 

22 Soy optimista sobre lo que pudiera pasarme en el futuro en lo que 

concierne a mi trabajo. 

1 2 3 4 5 6 7 

23 En mi lugar de trabajo las cosas nunca funcionan de la manera en 

que yo quiero que funcionen. 

1 2 3 4 5 6 7 

24 Yo abordo las cosas de mi trabajo buscando siempre el lado 

positivo 

1 2 3 4 5 6 7 

25 ¿En términos generales, qué tan competente es usted en su 

desempeño en el trabajo? 

Nada competente 1 2 3 4 

5 6 7 Muy competente 

26 ¿En su estimación, qué tan efectivo es usted completando su 

trabajo en su ocupación actual? 

Nada efectivo 1 2 3 4 5 6 

7 muy efectivo 

27 ¿Cómo juzgaría usted en general la calidad de su trabajo en su 

actual ocupación? 

Baja calidad 1 2 3 4 5 6 7 

Muy alta calidad 

28 ¿En general, cómo juzgaría usted su competencia en su ocupación 

actual, percibida por usted mismo? 

Muy baja competencia 1 

2 3 4 5 6 7 Muy alta 

competencia 

29 ¿En general, cómo juzgaría usted la cantidad del trabajo que realiza 

en su ocupación actual? 

Muy escaso 1 2 3 4 5 6 7 

Muy alto 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



62 
 

Escalas DASS – 21 

Sírvase de contestar como considere oportuno las siguientes oraciones, seleccione la opción 

correspondiente según considere lo que experimento usted en los últimos días, consideran lo 

siguientes criterios: 

0: Nada aplicable en mi 

1: Aplicable a mí en algún grado 

2: Aplicable en mí en alto grado 

3: Muy aplicable en mí 

  0 1 2 3 

1 Me costó mucho relajarme     

2 Me di cuenta que tenía la boca seca     

3 No podía sentir ningún sentimiento positivo     

4 Se me hizo difícil respirar     

5 Se me hizo difícil tomar la iniciativa para hacer cosas     

6 Reaccioné exageradamente en ciertas situaciones     

7 Sentí que mis manos temblaban     

8 Sentí que tenía muchos nervios     

9 Estaba preocupado por situaciones en las cuales podía tener pánico o en las 

que podría hacer el ridículo 

    

10 Sentí que no tenía nada por que vivir     

11 Noté que me agitaba     

12 Se me hizo difícil relajarme     

13 Me sentí triste y deprimido     

14 No toleré nada que no me permitiera continuar con lo que estaba haciendo     

15 Sentí que estaba al punto de pánico     

16 No me pude entusiasmar por nada     

17 Sentí que valía muy poco como persona     

18 Sentí que estaba muy irritable     

19 Sentí los latidos de mi corazón a pesar de no haber hecho ningún esfuerzo 

físico 

    

20 Tuve miedo sin razón     

21 Sentí que la vida no tenía ningún sentido     

 

 

 




