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que algin dia pueda fortalecerse y crecer.



RESUMEN EJECUTIVO

Titulo: Factores que influyen en la violencia laboral en el personal operativo de salud del
Distrito 18D02 Salud Ambato. Introducciéon: La violencia laboral es un fenomeno
presente desde hace varios afios en el entorno del personal de salud, evidenciandose
diferentes tipos de agresiones hacia estos profesionales por parte de pacientes, usuarios o
incluso compatfieros de trabajo. Estas situaciones generan un ambiente perjudicial para la
salud mental y el desempefio de los trabajadores afectados. Objetivo: Analizar los
factores que influyen en la violencia laboral del personal operativo de salud del Distrito
18D02 Ambato e identificar la dimension més frecuente que produce dafio en la poblacion
de estudio. Metodologia: La investigacion se desarrolld mediante el uso del instrumento
Workplace Violence in the Health Sector, que permiti6 recopilar datos e identificar los
factores que provocan la aparicion de violencia laboral. La poblacion del estudio estuvo
conformada por el personal operativo del area de salud comunitaria, selecciondndose una
muestra por conveniencia de una unidad de salud con 52 participantes, quienes cumplieron
con los criterios de inclusion establecidos. Resultados: La violencia psicologica es la
condicion mas frecuente que afecta a los participantes del estudio, especificamente, el
acoso psicoldgico es la situacion principal que genera malestar en el entorno laboral.
Conclusion: La violencia laboral es comuin en el personal de salud debido a varios
factores individuales y organizacionales que exponen a los profesionales a agresiones por
parte de pacientes, familiares e incluso compafieros de trabajo.

DESCRIPTORES: CONDICIONES DE TRABAJO, SALUD LABORAL,
VIOLENCIA LABORAL.



ABSTRACT

Workplace violence has been present for many years within the environment of health
personnel, evidenced by various forms of aggression from patients, users, and even co-
workers, creating conditions that negatively affect their mental health and job
performance. This study aims to analyze the factors that influence workplace violence
among operational health personnel of District 18D02 Ambato and to identify the most
frequent dimension that causes harm within the study population. The research was
conducted using the Workplace Violence in the Health Sector instrument, which facilitated
data collection and the identification of factors related to the occurrence of workplace
violence. The study population consisted of operational community health personnel, and
a convenience sample was selected from a health unit with 52 participants who met the
inclusion criteria. The results showed that psychological violence is the most common
condition affecting participants, with psychological harassment being the primary source
of discomfort in the work environment. In conclusion, workplace violence is frequent
among health professionals due to various individual and organizational factors that

expose them to aggression from patients, family members, and co-workers.

KEYWORDS: OCCUPATIONAL HEALTH, WORKING CONDITIONS,
WORKPLACE VIOLENCE.
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CAPITULO I

EL PROBLEMA DE INVESTIGACION

/Cudles factores que influyen en la violencia laboral en personal operativo de salud del
Distrito 18d02 Salud Ambato?

1.1 Introduccion

La violencia se conoce como el acto de utilizar la fuerza sobre otra persona, provocando
su vulnerabilidad, dentro de los tipos de violencia que se reconocen existen varios de los
cuales destacan los siguientes: violencia autoinfligida (actos dafiinos hacia uno mismo),
violencia interpersonal (actos dafiinos desde una persona o un grupo de personas hacia un
individuo), violencia colectiva (actos dafiinos hacia un grupo de personas en un lugar y
tiempo especifico o grupos sociales) (Moloeznik and Portilla 2021). Segtn este punto de
vista la violencia laboral pertenece a la violencia interpersonal, debido a que se hace a
una persona o grupo de personas dentro del entorno laboral.

En la actualidad la violencia laboral en el mundo es una situacion que aqueja a todos los
trabajadores, refiriéndonos al afio 2023, existieron un total de 7.8 incidentes de violencia
por cada 10000 trabajadores. Los profesionales de salud debido a circunstancias que se
presentan en el diario vivir del personal de salud como falta de insumos para la atencion
completa de los pacientes, prolongados tiempos de espera de atencion en unidades de
salud publicas, inconformidad con el tratamiento médico, educacion deficiente, entre
otros (Yiicel Ozden et al. 2024). Cada una de estas situaciones mencionadas
anteriormente solo son algunas de toda una lista que desencadena violencia fisica o verbal
en profesionales de salud.

En un estudio realizado en México en el afio 2022 acerca de la violencia laboral, se
manifiesta que los profesionales de salud que se exponen con mas frecuencia a violencia
dentro de su desempefio laboral en hospitales, se encuentra el personal de enfermeria,
debido a su contacto con los pacientes y sus familiares, y evidencia que los estudiantes
de enfermeria se ven perjudicados con mayor frecuencia llegando al 77% de afectados
principalmente por violencia de tipo verbal (Pérez, Delgado, and Bueno 2023).

En un estudio realizado en Espafia durante el afio 2024 se evidencia que existe un alto
indice de suicidios muriendo aproximadamente 10 personas al dia, dentro de las causas
principales de dichas muertes se encuentran las relacionadas con problemas laborales,
dentro de las mas afectadas se encuentran las profesiones relacionadas con salud, Fuerzas
Armadas, Ciencias Sociales, industriales. La violencia laboral es la resultante de factores
psicosociales qué influyen de manera negativa en los trabajadores, aunque existen
actividades que ayuda a preservar la salud mental, existen muchas limitaciones al
momento de abordar a las personas que son victimas de violencia en el trabajo y se
evidencia que en las pocas intervenciones existentes aplicadas para prevenir el suicidio
en trabajadores se han demostrado resultados positivos (Macias, Garcia, and Gémez
2025). En nuestra realidad del Ecuador la alta demanda de trabajo, junto con el ambiente
entre compaifieros de trabajo, los tratos recibidos por los usuarios, en gran medida afectan
de manera negativa a los trabajadores, pero muchas veces el miedo al desempleo obliga
a las personas no comentar la situacion qué les afecta dentro de su entorno laboral. Un
estudio realizado en el Hospital de especialidades Teodoro Maldonado Carbo en el afo



2023 al personal de enfermeria, expresando que al menos una vez han sido victimas de
gritos, enojos, bromas pesadas y humillaciones en el lugar de trabajo (Bedoya et al. 2024).

El centro de salud N2 del distrito 18d02 Ambato, es una unidad operativa de tipologia C,
ubicada en el centro de la ciudad, hacia el sector sur, estd conformado por profesionales
de salud de diversas ramas. Debido al niimero de trabajadores y la gran afluencia de
pacientes, el personal se encuentra frecuentemente expuesto a desacuerdos entre
compatfieros de trabajo y reclamos por parte de los usuarios que no se sienten conformes
con la atencion recibida. El objetivo general del estudio se centra en Analizar los factores
que influyen en la violencia laboral del personal operativo del centro de salud N2 del
distrito 18d02 Ambato y la dimension mas frecuente en producir dafio a la poblacién de
estudio.

1.2 Justificacion

La violencia es un fendmeno que atenta contra la salud fisica y mental de las personas,
se desarrolla mediante el abuso del poder y la fuerza hacia uno mismo, otras personas o
una comunidad, provocando dafio fisico o psicoldgico, incluso la muerte (Organizacion
Panamericana de la Salud (OPS) and Organizacién Mundial de la Salud (OMS) 2002).
La clasificacion de la violencia segun sus actores comprende la violencia entre personal,
autoinfligida y colectiva, mientras que, las razones que conllevan a que ésta se desarrolle
son econdmicas, culturales y politicas (Moloeznik and Portilla 2021).

La violencia laboral es el acontecimiento que se desarrolla en un ambiente de trabajo en
el cual las personas que laburan en una institucion se convierten en victima de abusos
por parte de sus compaieros de trabajo o usuarios a los que se les brinda un servicio, es
importante realizar esta investigacion debido a que en la actualidad la exposicion de los
trabajadores a agresiones es frecuente. En el 4rea de salud el personal este ligado a
abusos constantes por parte de los pacientes y sus familiares, la deficiente seguridad de
las instituciones de salud transmuta a los trabajadores sanitarios en blancos faciles de
agresiones y se ven obligados a enfrentar situaciones que atentan contra su integridad
fisica y mental, provocando miedo y angustia que desemboca en dificultades para
desarrollar su trabajo tranquilamente, un estudio de revision de articulos generados del
2019 al 2023 realiza un andlisis en el que evidencia la presencia de situaciones
desfavorables para el personal de salud en las que se exponen principalmente
insatisfaccion, violencia laboral y sobrecarga de trabajo que afectan de manera directa
en las actividades del personal de enfermeria (Costa et al. 2024).

El entorno laboral saludable es idoneo para desarrollar las actividades profesionales de
salud con la comunidad, es conveniente realizar esta investigacion, debido a que, dentro
de las diversas areas de atencion a pacientes, en ocasiones, se desarrollan conflictos entre
el personal de salud, que se inician con abusos desde un miembro del equipo de trabajo
hacia otro. Dentro de las formas de abuso mas comunes se evidencian malos tratos,
humillaciones en frente de los pacientes o el resto de los profesionales, criticas hacia un
compafiero de trabajo, comunicacion mediante intermediarios, no recibir respuestas
verbales, solicitar el cumplimiento de actividades innecesarias, entre otras situaciones
que evitan que se produzca un ambiente laboral 6ptimo, un estudio realizado en Bogota
en el afio 2024 se analiza la realidad del personal de enfermeria en el trabajo en el cual
se observa que el 32% de la poblacion estudiada ha sido acosada en el trabajo en los
ultimos seis meses, mientras que el 63% ha sido testigo de situaciones de acoso hacia un
compaiiero de trabajo (Fajardo 2024).



La presente investigacion es de impacto debido a que, la violencia laboral es un factor
negativo concurrente en la realidad el pais y del mundo, el personal de enfermeria al ser
el pilar fundamental en la atencion directa al paciente es la principal victima de acoso y
abuso por parte de los pacientes y sus acompafiantes. La violencia psicoldgica es la mas
frecuente durante el desempefio laboral de los enfermeros, médicos y otro personal de
salud, porque con frecuencia son receptoras de maltrato verbal que incluye insultos y
gritos de los usuarios, afectando en numerosas ocasiones el desempefio de sus
actividades y disminuyendo la calidad y calidez en sus atenciones hacia la poblacion. El
estudio realizado en México en el afio 2018 el 32% de la poblacion estudiada, reporta
haber notificado casos de violencia a las autoridades de la institucion, especificando que
las agresiones fueron provocadas por médicos en un 44% y por parte de los familiares
en un 20%. Los beneficios que se adquiriran de la investigacion son la identificacion de
factores que influyen en la violencia laboral de enfermeros, la frecuencia con la que se
desarrollan este fendmeno, el porcentaje de personas victimas de violencia y el tipo de
violencia mas frecuente en el area de trabajo (Enriquez et al. 2021).

La investigacion es innovadora, debido a que, no existe un estudio que determine los
factores que provocan la aparicion de violencia laboral en atencion primaria de salud en
la ciudad de Ambato, ademas que, se utilizara como herramienta el “Workplace Violence
in the Health Sector" en una version adaptada al espanol.

Las preguntas de investigacion se centran en ;Cuales son los factores de violencia laboral
en los profesionales sanitarios del distrito 18d02? ;Cudles son los tipos de violencia mas
comunes en el trabajo? ;Qué profesionales son afectados frecuentemente por la violencia
laboral? El presente estudio pertenece a las prioridades de investigacion en salud del
Ministerio de Salud Publica 2013 - 2017, area 10: Lesiones autoinflingidas y violencia
interpersonal; linea: violencia; sublinea: salud ocupacional.

1.3 Objetivos
1.3.1 General

e Analizar los factores que influyen en la violencia laboral del personal operativo de
salud del Distrito 18d02 Ambato y la dimension mas frecuente en producir dafio a la
poblacion de estudio.

1.3.2 Especificos

e Identificar los factores individuales y organizacionales que intervienen en la
aparicion de la violencia laboral en enfermeros.

e Definir los tipos de violencia laboral mas frecuentes en el entorno del personal de
enfermeria.

e Determinar el tipo de violencia laboral existente segun las dimensiones establecidas.

e Proponer un plan de intervenciones que permita disminuir la aparicion de violencia
laboral.



CAPITULO I1I

MARCO TEORICO

Antecedentes investigativos:

Segun un estudio documental realizado en Quito — Ecuador, después de realizar una
investigacion y revision exhaustiva acerca del mobbing, se menciona que la violencia
psicoldgica en el trabajo es uno de los factores comunes que afectan a la salud mental de
los trabajadores, existiendo varios tipos de mobbing (horizontal, vertical, ascendente,
descendente), sin existir un perfil de victima establecido, el moobing afecta a las personas
sin importar edad, sexo, religion indistintamente. Las leyes de la constitucion y el codigo
penal buscan prevenir el acoso, discriminacion, intimidacion de las personas que laburan
en el pais, velando por su bienestar y aplicando sanciones a los victimarios dependiendo
de la gravedad del delito cometido referente a violencia laboral (Avila Urdaneta 2020).

En un estudio realizado en Murcia, en el servicio de emergencia pedidtrica, mediante una
entrevista realizada por los investigadores se obtiene como resultado que no se reciben
agresiones por parte de los pacientes del servicio pese al miedo de los procedimientos y
tratamientos a los que estan expuestos, a diferencia de los acompafiantes de los pacientes,
que debido a la preocupacion del estado de salud de sus familiares pacientes por varias
ocasiones han dispuesto agresiones verbales, en menor medida existen muestras de
violencia verbal por parte de los propios compafieros de trabajo. Uno de los aspectos mas
preocupantes, expuestos por los investigadores es que los participantes de la investigacion
normalizan o naturalizan la violencia laboral, por lo que, concluyen en que se debe educar
de mejor manera a los acompafantes de los pacientes porque asi se garantizard un mejor
entendimiento de los tratamientos posibilitando la disminucion de agresiones, en cuanto
a los compaieros de trabajo recomiendan prevenir crear rumores acerca de los
compaifieros de trabajo, expresarse de manera sutil y realizar programas internos que
promuevan la educacion acerca de la violencia laboral para establecer protocolos que
garanticen la disminucion de agresiones y notificacion oportuna de las mismas (Almeida,
Arellano, and Medina 2024).

Una investigacion desarrollada en Chihuahua — México, que trabajo con una poblacion
de 161 enfermeros, mediante el Barometro Cisneros para evaluar la violencia laboral, se
evidencia en los resultados que el 11.30% de los enfermeros son victimas de violencia
laboral durante pocas veces al afio, mientras que el 49.1% del personal percibe que existe
una evaluacion inequitativa de su desempefio laboral, se concluye que la violencia laboral
experimentada por los trabajadores de la institucion intervenida es en un grupo
minoritario pero es generada por los compaiieros de trabajo que desempeifian las funciones
de jefes inmediatos. El personal con mayor antigiiedad expresa que no es victima ni ha
experimentado violencia laboral, mientras que los profesionales con menos afios de
trabajo exponen lo contrario (Ruiz et al. 2021).

En un estudio transversal realizado en Espaiia, se evalta la presencia de violencia laboral
y el desempefio de los enfermeros, siendo su poblacion las enfermeras colegiadas de
Espafia, como resultado se obtuvo que en cuando al desempefio laboral el item
“dedicacion” alcanzo el mayor puntaje, en cuanto a la violencia laboral se evidencio que
el 42.17% han sido victimas de agresiones en el trabajo siendo la violencia verbal la



predominante con el 54.73%, el 41.20% de los enfermeros intervenidos manifiestan que
han sido victimas de amenazas por parte de los paciente y sus familiares. Presentan que

el 7.6% de la poblacion objeto ha sufrido acoso sexual en el area de trabajo (Climent et
al. 2023).

Una investigacion realizada en el Hospital Teodoro Maldonado de Quito — Ecuador en el
ano 2023 mediante el instrumento NAQ-R, con el personal de enfermeria (enfermeros y
auxiliares de enfermeria), el 79.36% de participantes expresa que han sido expuestos a
una exagerada carga laboral, el 46.04% manifiesta que han recibido gritos en el trabajo,
mientras que el 25.39% fueron ridiculizados en su servicio. De la poblacion total el
23.81% fueron expuestos a amenazas. Los autores concluyen en que la violencia laboral
es un fenomeno latente que persiste en el pais y el mundo, aunque la mayor parte de la
poblacion objeto no estd expuesta a estas circunstancias dafiinas, hay una minoria notoria
que experimenta acoso psicologico de algun tipo en el area que desempefia sus funciones.
La investigacion como tal tiene por objeto también formar conciencia hacia los
trabajadores de salud y autoridades que promuevan la creacion de normativas que velen
por el bienestar de los profesionales de salud que se encuentran afectados por la presencia
de agresiones contintias en el entorno laboral (Bedoya et al. 2024).

CAPITULO III

MARCO METODOLOGICO

3.1 Tipo de investigacion

La investigacion actual es de tipo no experimental, debido a que se pretende recopilar la
informacion referente a violencia laboral para conocer el estado actual de los
participantes, se clasifica como descriptiva y exploratoria porque se centra en identificar
los factores de riesgo que inciden en el desarrollo de violencia laboral y comprender
como predisponen su desarrollo, transversal puesto que, se reunirdn datos de la
poblacion objeto en un tiempo determinado, con un enfoque cuantitativo dado que, se
utilizara el Workplace Violence in the Health Sector que es una encuesta que facilita la
recopilacion de datos y cuantificar los factores que provocan con mayor frecuencia la
aparicion de la violencia laboral (Haro Sarango et al. 2024).

3.2 Poblacion o muestra:

En el Centro de Salud Tipo “C” N2 del distrito 18d02 — Ambato, existe un total de 52
profesionales de salud que cumplen con funciones operativas, para el desarrollo de la
investigacion se realiza un muestreo no probabilistico por conveniencia, debido a que se
trabajara con el personal que cumple con los criterios de inclusion establecidos.

3.2.1 Criterios de inclusion:

e Profesionales de salud con contrato que hayan cumplido al menos 1 mes de
actividades dentro de la institucion.

e Profesionales de salud con nombramiento provisional que hayan cumplido 1 mes
de actividades dentro del Ministerio de Salud Publica.

e Profesionales de salud con nombramiento definitivo que hayan cumplido al menos
1 mes de actividades en la institucion.

e Profesionales con edad > de 23 afios.



3.2.2 Criterios de exclusion:

Internos rotativos de enfermeria y medicina.

Estudiantes de medicina y enfermeria que se encuentran cumpliendo su externado.
Personal cursando su afio de salud rural.

Posgradistas de medicina y enfermeria que hayan cumplido al menos 1 mes de
actividades en la unidad operativa.

3.3 Prueba de hipoétesis - pregunta cientifica — idea a defender

Existe una relacion positiva entre los factores organizacionales e individuales con la
aparicion de la violencia laboral.

3.4 Recoleccion de informacion:

Para el desarrollo de la investigacion actual se utilizara la encuesta Workplace Violence
in the Health Sector, que estd conformada por cinco componentes entre los cuales se
encuentran: datos personales del entrevistado, que consta de 19 preguntas; violencia fisica
en el lugar de trabajo que estd conformada de 24 items, violencia psicologica que se
encuentra compuesta por 4 apartados (abuso verbal, bullying/mobbing, acoso sexual,
acoso racial) cada uno de ellos con 12 items; empleador del sector salud con cinco items
y el quinto una serie de preguntas abiertas. Los datos se analizaran en funcion de las
respuestas proporcionadas por la muestra poblacional intervenida. El instrumento fue
validado y adaptado en Ecuador en el afio 2020. El alfa de Cronbach le da un valor que
oscila entre y, mientras que Kayser-MeyerOlkin (KMO) otorga un valor de 0.946 que
significa que existe suficiente varianza explicada (Yanez, Ortiz, and Medina 2020).

Una vez ubicados los centros de salud a los cuales se va a asistir a aplicar el instrumento,
se tomard contacto con el responsable de la unidad operativa, para reunir al personal,
explicar la actividad, exponer el consentimiento informado y proceder con la aplicacion
del instrumento que tardaré entre unos 30 y 40 minutos en ser completado. Se utilizara el
instrumento digital o fisico, dependiendo de la realidad del personal intervenido.

Se explicara a los participantes acerca del modo de obtencion de los resultados de cada
encuesta al comunicarse via telefonica con el investigador principal. Se mencionara
también que los datos de identificacion de los participantes no serdn tomados en cuenta,
en este caso los nombres o nimero de cédula.

3.5 Procesamiento de la informacion, analisis estadistico y resultados:

La investigacion se analizard en base a la estadistica descriptiva, debido a que, a partir de
los datos obtenidos se establecerdn conclusiones utilizando medidas de tendencia central
(moda). Una vez concluida la recoleccion de datos, se va a realizar su respectivo andlisis
utilizando el programa IBM SPSS Statistics version 31.0.0 y posteriormente la aplicacion
de graficas que plasmen de manera precisa la informacion y su respectivo analisis.



CAPITULO IV

RESULTADOS Y DISCUSION

Resultados
Tabla 1

Factores individuales y organizacionales asociados al abuso verbal en el
personal de enfermeria
Victima de abuso verbal en
los ultimos 12 meses
Porcentaje (%)

SI NO
25 a 29 anos 100 0
30 a 34 anos 67 33
35 a 39 anos 0 100
Grupos de edad 40 a 44 afios 100 0
45 a 49 anos 100 0
50 a 54 anos 100 0
60+ 0 100
1 a 5 anos 50 50
Afos de experiencia laboral en 6al0 an~os 100 0
el sector salud e 19 e 67 33
16 a 20 anos 100 0
Mas de 20 0 100
Trabaja en horario de 18h00 a Si 75 25
7h00 No 67 33
Procedlmlentgs de rutina con S 70 30
pacientes

Nota: Datos correspondientes a victimas de abuso verbal en los tltimos 12 meses (enfermeria).
Fuente: Elaboracion propia a partir de datos de la investigacion (2025)

La Tabla 1 refleja que las enfermeras que pertenecen a los grupos de edades
comprendidos entre 30 a 34 afios, asi como entre 50 a 54 afos, reportaron un mayor
porcentaje de casos de acoso verbal (100%) en cada grupo. En contraste, el personal de
enfermeria de los grupos de 35 a 39 afios y mayores de 60 afos, manifestaron no haber
sufrido este tipo de violencia en los ultimos 12 meses (0%). En relacion con los afios de
experiencia laboral, la mayor incidencia de casos de acoso verbal se observa en los
trabajadores de 6 a 10 afios y de 16 a 20 afios de experiencia (100%). Por el contrario, el
personal con mas de 20 afios no reporta ningtin caso (0%). Respecto a la jornada, laboral
el acoso verbal predomina en el personal de enfermeria que labora en guardias de 24 horas
(75%), a diferencia del personal que trabaja en horario diurno de 8h00 a 17h00 (67%).
Finalmente, la totalidad del personal de enfermeria participa en procedimientos de rutina
del paciente y el 70% del personal reportd haber sufrido acoso verbal en el entorno
laboral.

Tabla 2



Dimension y tipos de violencia mas frecuente
en el personal de enfermeria

Dimensiones Pg; centaje (;?) 3
Violencia Fisica 0 100
Abuso Verbal 70 30
Bulliyng - Mobbing 0 100
Acoso Sexual 0 100
Acoso Racial 0 100

Fuente: Elaboracion propia a partir de datos de la investigacion (2025)

La Tabla 2, indica que el abuso verbal en enfermeria es un tipo de violencia frecuente
(70% de los casos), es decir, siete de cada diez enfermeros han sufrido de este tipo de
violencia en su lugar de trabajo. En contraste, no se reportaron casos de violencia fisica,
bullying-mobbing, acoso sexual u acoso racial en la muestra investigada.

Tabla 3

Dimensiones de violencia laboral identificadas
en el personal operativo del establecimiento de

salud
. . Porcentaje (%)
Dimensiones
SI NO
Violencia Fisica 0 100
Abuso Verbal 62 38
Bullying/Mobbing 6 94
Acoso Sexual 0 100
Acoso Racial 0 100

Fuente: Elaboracion propia a partir de datos de la investigacion (2025).

En la Tabla 3 se identifico que el abuso verbal representa la dimension de violencia mas
frecuente reportada por los profesionales de salud (62%). Por su parte, el Bullying
representa un porcentaje minimo (6%) dentro de la muestra analizada, de tal modo que,
la violencia psicologica esta presente en el lugar de trabajo.

Tabla 4

Distribucion de las personas responsables de Acoso Verbal y
Bullying seguin el personal operativo de salud

Porcentaje (%)
Paciente/cliente 76
. Miembro del personal 9
Persona que acoso
verbalmente al personal Gerente/supervisor 5
Colega/trabajador externo 10

Paciente/cliente 50



Persona que
acos¢/intimido Gerente/supervisor 50
(Bullying/Mobbing)
Nota. Datos correspondientes a eventos de acoso verbal y Bullying reportados en los tGltimos 12 meses.
Fuente: Elaboracion propia a partir de datos de la investigacion (2025).

La Tabla 4 evidencia informacion sobre las personas que han ejercido acoso verbal y
Bullying/Mobbing hacia el personal de salud. En relacion con el acoso verbal, fueron
provocados por pacientes o usuarios (76%), miembros de personal (9%) y otro a colegas
o trabajadores (10%). Asimismo, se evidencio que los gerentes/supervisores (5%)
presentan incidentes de violencia hacia el personal de salud. En relacion con el
Bullying/Mobbing, fueron provocados tantos por pacientes como autoridades (50%).

Tabla 5

Factores individuales y organizacionales asociados a la violencia verbal en el
personal operativo

En los ultimos 12 meses
ha sido victima de abuso

verbal
Porcentaje (%)
SI NO
25 a 29 anos 100 0
30 a 34 anos 75 25
35 a 39 anos 63 37
40 a 44 anos 50 50
Crirgos alo ek 45 a 49 afios 80 20
50 a 54 anos 67 33
55 a 59 anos 50 50
60+ 0 100
Soltero 83 17
Casado 55 45
Estado civil Unidn libre 0 100
Separado/a / divorciado/a 75 25
Viudo/viuda 100 0
Sex Femenino 68 32
X0 Masculino 33 67
Médico 69 31
Enfermera/o 70 30
Obstetriz 50 50
Categoria de su grupo . _Fanr}e,lceutlc(_) . . 100 0
profesional actual Administracion/administrativ 50 50
0
Profesmnes‘ a}ladas ala 67 33
medicina
Personal técnico 0 100

1 a 5 afios 75 25



6 a 10 anos 78 22

Afos de experiencia 11 a 15 afios 43 57
laboral en el sector salud 16 a 20 afios 71 29
Mas de 20 43 57

Trabaja en horario de Si 70 30
18h00 a 7h00 NO 59 41
Procedimientos de Si 67 33
rutina con pacientes NO 43 57

Nota. Datos correspondientes a violencia verbal reportada por el personal operativo de los ultimos 12 meses.
Fuente: Elaboracion propia a partir de datos de la investigacion (2025).

En la Tabla 5, se observa que el personal de salud con edades entre 25 y 29 afios en su
totalidad reporta haber sufrido abuso verbal (100%), seguido por el grupo de 45 a 49 afios
(80%). A diferencia de ellos, en los profesionales mayores de 60 afios no se registra este
tipo de violencia.

Conforme al estado civil, se identifico una mayor incidencia de violencia laboral en las
personas viudas (100%), seguida de los solteros (83%). De acuerdo con el sexo,
predomina el femenino (68%). Segln la categoria de grupo profesional los trabajadores
del area farmacéutica reportan abuso verbal (100%), seguido por los profesionales de
enfermeria (70%) y medicina (69%). En lo que concierne a los afios de experiencia, las
personas con 6 a 10 afios (78%), 1 a 5 afios (75%) y 16 a 20 afios (71%) reportaron que
han sufrido de violencia. El personal que cumple con jornadas de 24 horas, reportd haber
sido victima de abuso verbal (70%). Por ultimo, los trabajadores que realizan

procedimientos de rutina en los pacientes informaron han experimentado este tipo de
abuso (68%)).

Tabla 6

Relacion entre factores individuales y organizacionales
con la aparicion de violencia laboral

Porcentaje de

Factor categoria violencia
Porcentaje (%)
Edad < 30 afos 100
. . Soltero 83
Estado Civil Viudo 100
Género Femenino 68
Categoria de Grupo Farmacm, 100
Profesional Biniinciie 70
Medicina 69
Anos de 1 - 5 afios 75
Experiencia 6 - 10 afios 79
Horario 24 horas 70
Diurno 59
Procedimientos de Procedimientos 67
rutina a pacientes

Nota: Datos correspondientes a violencia reportada por el personal de salud y su incidencia.
Fuente: Elaboracion propia a partir de datos de la investigacion (2025).



En la Tabla 6 se detallan los factores individuales y los factores organizacionales con
porcentajes elevados identificados en el presente estudio. Los resultados permiten inferir
que factores como la edad, estado civil, categoria profesional, afios de experiencia,
jornadas de 24 horas y procedimientos de rutina se relacionan con la presencia de
violencia en el 4rea de salud.

Discusion

En el campo laboral de los trabajadores de la salud existen factores individuales y
organizacionales que influyen en la aparicion de violencia laboral, los resultados
obtenidos en la presente investigacion reflejan un patron semejante en algunos
componentes. Ras (2023), en su estudio de revision analiz6 la violencia en el personal de
enfermeria e identific6 que, con mayor frecuencia, existe una elevada predisposicion al
desarrollo de este tipo de violencia en profesionales con pocos afios de experiencia. Dicha
tendencia también se observo en el personal que trabaja en areas criticas, debido
especificamente al dolor experimentado por los pacientes, lo que puede derivar en
comportamientos agresivos como insultos, sobre todo por los prolongados tiempos de
espera y la alta demanda de atencién Dentro de los factores mencionados, también se
considera la escasez de insumos, la cual genera expectativas insatisfechas en pacientes y
dificultad de los profesionales para solventar por completo las necesidades de los
usuarios. En la presente investigacion, se identifico que los grupos dependiendo de los
afios de experiencia, reportaron una incidencia del 100% en casos de violencia, mientras
que el 75% del personal que laboran en jornadas de 24 horas manifesté haber sido
victimas de acoso verbal. De este modo, se evidencia que la violencia laboral se relaciona
con el entorno, la edad del personal y la jornada laboral.

Por su parte, Abdulwehab y Kedir (2025), respalda el argumento de que existe mayor
incidencia de violencia laboral en el personal menor de 30 afios. Los autores expusieron
una prevalencia del 54.6% de violencia laboral en este grupo y sefalaron un porcentaje
mas elevado de casos en profesionales con 5 o mdas afios de experiencia. En la
investigacion actual, se identifica una tendencia similar, ya que los profesionales menores
de 30 anos reportaron un 100% de incidencia de casos de violencia laboral. Asimismo,
los resultados coinciden en que los profesionales con més de 5 afios de experiencia
también presentan mayor exposicion a violencia laboral, estos datos evidencian que la
situacion de agresion al personal de salud se mantiene presente a largo de toda la
trayectoria laboral.

En lo que respecta a los tipos de violencia laboral mas frecuentes en el personal de salud,
se mostré mayor presencia de violencia psicologica, especificamente del acoso verbal,
que afecta al personal de enfermeria. Segun Bedoya et al. (2024), en una investigacion
donde se aplico el instrumento NAQ-R, se evidencié que el 79.36% de los participantes
expreso haber sido expuestos a una exagerada carga laboral; el 46.04% manifest6 haber
recibido gritos en el trabajo, mientras que el 25.39% fueron ridiculizados en su servicio
y el 23.81% fueron expuestos a amenazas. De manera similar, pero con un pequefio
contraste, en el presente estudio, se muestra que el personal de salud (70%) ha sido
victima de violencia psicologica, especificamente, acoso verbal, siendo en la mayoria de
los casos provocada por pacientes o usuarios. Las expresiones ofensivas, términos
despectivos, insultos y gritos atentaron contra la tranquilidad y el bienestar emocional del
personal de salud del centro. En cuanto a Bullying, no se reportaron casos de
ridiculizaciones o burlas hacia los profesionales, lo cual indica que el entorno laboral
actual tiene menor predisposicion a este tipo de violencia.



En relacion al tipo de violencia laboral existente segiin las dimensiones establecidas, se
identifico una notable similitud con los resultados del estudio desarrollado por Ortiz 2022,
quien en el Distrito 18d02 Ambato, identifico que el 32% de la muestra reportd haber
sufrido de violencia psicoldgica dentro de la institucion, ademas, menciond que el 36%
de la poblacion estudiada ha sido victima de Mobbing. Se identifico cierta similitud con
la situacion del estudio actual, debido a la presencia de violencia psicologica y
Bullying/Mobbing. Sin embargo, se evidencia una diferencia significativa en cuanto al
porcentaje de casos, debido en la unidad de salud abordada actualmente se identifica un
61.8% de violencia psicoldgica, mientras que, el acoso verbal predomina con el mismo
porcentaje (61.8%), contrastando con el total de casos de Bullying/Mobbing (5.9%)
reportados.

Adicionalmente, al analizar quienes son las personas agresoras del personal de salud, se
observan semejanzas con estudios previos. Segiin Climent et al. (2023), en su estudio
identifico que las personas que infringian agresiones hacia el personal con mayor
frecuencia eran pacientes (17%), mientras que el 13% de agresiones provenian de los
propios compaiieros de trabajo. En contraste, en la presente investigacion se identifico
que el mayor porcentaje de violencia laboral proviene de los pacientes (76%), mientras
que la violencia generada por los compafieros de trabajo representa el 9% del total de los
casos reportados.

Por su parte, los factores individuales y organizacionales que predisponen la presencia de
violencia laboral, los resultados coinciden con investigaciones internacionales. En un
estudio desarrollado en un hospital de tercer nivel en Katmandu por Bhusal, Adhik, y
Pradhan (2023), se identificaron varios factores como predisponentes en la aparicion de
la violencia verbal en el ambito laboral, entre ellos: el estado civil resultd determinante,
debido a que los profesionales solteros experimentaban violencia con mayor frecuencia.
Asimismo, el personal que laboraba en los turnos rotativos era mas susceptibles al acoso
verbal. El estudio también indicé que los médicos reportaron el 45% de casos de violencia
laboral, mientras que las enfermeras presentaron un porcentaje ligeramente superior
(54%), clasificandose como predominante el acoso verbal, tanto en médicos (34%) y
enfermeras (53%).

Asimismo, se resaltd que el personal con menos de 5 afios de experiencia, junto con
profesionales de salud que trabajan en areas criticas, en jornadas superiores a 8 horas
(incluyendo la modalidad nocturna) fue agredido fisicamente con mayor frecuencia. Por
el contrario, la investigacion actual evidencid que la poblacion con mayor incidencia de
violencia verbal corresponde a los viudos (100%), seguido de los solteros (83%). En
coincidencia con el estudio de Katmandu, la presente investigacion identifico que las
enfermeras concentran el mayor numero de casos de violencia verbal (70%) frente a los
médicos (69%), mientras que el personal de farmacia presenta una incidencia total
(100%). En relacion con los turnos, se confirma que el personal que trabaja por guardias
rotativas (24 horas) es mas vulnerable a este tipo de agresiones (75%), que el personal de
horario diurno (58%).

Es importante resaltar que, aunque los dos estudios coinciden en que desarrollar el trabajo
en zonas criticas, los procedimientos de rutina y las jornadas de trabajo prolongadas son
factores que predisponen la violencia laboral, los resultados se divergen en el tipo de
violencia reportada en Katmandu donde predomina la violencia fisica, mientras que, en
el estudio actual, solo se reportan casos de violencia psicologica, especificamente abuso
verbal y en menor medida Bullying/Mobbing.



CAPITULO V

CONCLUSIONES, RECOMENDACIONES, BIBLIOGRAFiA, ANEXOS

Conclusiones

Los resultados obtenidos permiten inferir que la realidad del entorno laboral del personal
de salud se encuentra estrechamente vinculada con situaciones de estrés derivadas del
estado del paciente, asi como con el desconocimiento y la normalizacion de la violencia.
Estos factores exponen constantemente a los profesionales a diversas manifestaciones de
violencia, siendo la dimension psicoldgica la mas frecuente, especificamente el abuso
verbal (con alta incidencia), seguido en menor proporcion por el Bullying/Mobbing. Los
factores que influyen con mayor peso en la violencia laboral corresponden al personal
joven menor de 30 afios, a los profesionales que cumplen actividades rutinarias con los
pacientes y al personal que trabaja en jornadas extendidas de 24 horas.

Asimismo, se identifico que el personal de farmacia es el grupo con mayor nimero de
incidentes reportados. La violencia predominante en este grupo fue el abuso verbal. Estos
resultados evidencian que el personal de salud es susceptible a situaciones violentas que
comprometen la salud fisica y mental a lo largo de su trayectoria profesional. El anélisis
integral de los resultados confirma la necesidad urgente de establecer estrategias y
protocolos que protejan al personal operativo. A partir de la revision de normativas y
protocolos nacionales e internacionales, se propone un plan de intervencioén que incluye:
identificacion y notificacion oportuna de casos, capacitacion, acciones preventivas,
seguimiento y desarrollo de entornos laborales seguros.

Es fundamental recordar que los profesionales de salud son quienes brindan cuidado y
proteccion a la poblacion; por ello, garantizar el bienestar es indispensable para la calidad
del servicio. Tal como sefala la frase: “No se puede salvar, sin antes ser salvado”.

Recomendaciones

e Fortalecer los procesos de capacitacion Interna acerca de violencia laboral,
manejo de emociones, vias de notificacion y resolucion de conflicto.

e Aplicar un protocolo institucional de prevencion de violencia laboral.

e Implementar un cronograma de apoyo psicologico para las personas que son
vulneradas con mayor frecuencia.

e Evaluar semestralmente la existencia de violencia laboral en los trabajadores de
salud.

e Desarrollar capacitaciones hacia los pacientes y familiares de los pacientes acerca
de la violencia laboral al personal de salud.
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VIOLENCIA EN EL LUGAR DE TRABAJO EN EL SECTOR DE LA SALUD

Encuesta confidencial’

Contexio

La violencia en el lugar de trabajo se ha convertido en un fendmeno alarmante en todo el mundo. El
personal del sector de la salud es particnlarmente valnerable a o vielencia en su lugar de trabaje. La
violencia puede expresarse mediante el asalio fisico, homicidio, abase verbal, bullying /7 mebbing, acose
sexnal y racial, y estrés psicoldgice. La viclencia ne sele scurre como un incidente aislado, sine que
también puede manifestarse a raves de pegqueiios incidentes repetidos, que, al furtarse, crean un dafio
SEVErD.

La Oficima Internacional del Trabajo, el Consejo Internacional de Enfermeras, In Organizacion Mundial
de la Salud y La Internacional de Servicies Pablicos lanzo un programa confunte para redwcir la
incidencia de la violencia en el sector de la salud y para minimizar sa impacte negative en las victimas y
en los servicios. La dimensidn real del proflema se desconoce en gran parte, ¥ las enciestas recientes
muestran gue las cifras actuales representan solo la punta del iceberg. La recopilacicn de datos sobre la
magnitud y naturaleza de la viclencia en el lugar de trabajo ex, por lo tanfo, un elemento impoartante de o
imicimfivi conjomt.

ife

El propésite de lo encuesta es obtener informacion sobre el nivel de vislencia en el lugar de rrabajo en el
sector de la salud en varios paises dentre de diferentes regiones geogrificas del munde. En particular, la
encuesta investiga los factores gue pueden contribuir a la violencia y las estrategias pora prevenirla. Los
resultados del cuestionario serdn wilizades por una institucidn de investigacién independiente en su pais
para preparar un informe sebre la notaraleza de lo violencia en el secior de In salud. Los informes de los
paises brindardn informacion de antecedentes para el disefio de politicas apropindas que aborden lo
violencia en ef lugar de trabaje a nivel nacional e internacianal.

Esperamos que apoye nuestras esfuerzos para mejorar la seguridad del personal de salad en todo el
munde. El coestionario completade es una valiosa coniribucion para crear conciencia sebre los
problemas ¢ implementacidn de politicas efectivas. Esperamas que esto le brinde In oportanidad de
expresar sus apiniones y dirigir acciones fufuras

Por favoer, lea estay instrucciones cuidadosamente:

La mayeria de las preguntas poseen respuestas de apeign midltiple que pueden responderse rapidamente
mediante los casilleros de respuestas. Al responder "ne™ a ciertas preguntas, se le pedird qgue pase a la
siguiente seccidn para aforrar tiempo. Sin embargo, nsted puede detenerse en cualguier punto. 8§ no se
enfiende una pregunia, déjela sin respuesia v pase o lo signiente. Le goranfizames que Sus respuesias
serdn manejadas con extricta confidencialidad y permanecerdn en el anonimato. Los resultados del
estudie estardn disponibles en 2009,

Para los fines de este trabajo de investigacion, la vielencia se define comao:

VIOLENCILA EN EL TRABAJO
Incidentes donde el personal sufre abusos, amenazas 0 agresiones en circunstancias
relacionadas con su trabajo, incluvendo el traslado desde v hacia el trabajo, que
implican un desafio explicito o implicito a su seguridad bienestar o salud.”

i Muches de las pregumiay kan sido adopiadas del irebaje generosamenie donsdn v desarrollads por UNISON,
entfermeray de la ovganizacion irfandesa v el Roval College of Nuwrsing (Reino Umida).

* Adaptado de la DGV de o Comisidn Eurapen
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GLOSARIO
La violencia se manifiesta como violencia fisica o como violencia psicologica en sus diferentes

formas, las cuales a menudo se superponen.
Los términos relacionados con la violencia se definen en el SIGUIENTE CUADRO:

VIOLENCIA FISICA

El uso de la fuerza fisica contra otra persona o grupo, que resulta en dafio fisico, sexual o psicoldgico.
El daf:o incluye golpes, patadas, bofetadas, punialadas, disparos, empujones, mordiscos, pellizcos, entre
otros.

Asalto / Ataque:| Comportamiento intencional que daria a otra persona fisicamente, incluida la agresion
sexual (es decir, violacion).

VIOLENCIA PSICOLOGICA (abuso emocional)

Uso intencional del poder, incluyendo amenazas de fuerza fisica, contra otra persona o grupo, que
puede resultar en dafio a la integridad fisica, mental, espiritual, moral o social®. Incluye abuso
verbal, bullying / mobbing, hostigamiento y amenazas.

Abuso: Comportamiento que humilla, degrada, o indica de cualquier otra manera una falta
de respeto por la dignidad y el valor de un individuo *.

Bullying | Comportamiento ofensivo repetitivo en el tiempo de cardceter vengativo, cruel o

Mobbing: malicioso que intenta humillar o socavar a un individuo o grupos de empleados. s

Acoso: Cualquier conducta basada en la edad, discapacidad, condicion de VIH, circunstancias

domésticas, sexo, orientacion sexual, reasignacion de género, raza, color, idioma, religion,
politica, organizaciones de empleados (sindicato, asociaciones, etc.), otra opimnion o
nacionalidad posicion social, pertenencia a grupos minoritarios, u otro estado, que no sea
correspondida o deseada y que afecta la dignidad de hombres y mujeres en ¢l trabajo. ’

Acoso Cualquier comportamiento no deseado, no correspondido y no bienvenido de

Sexual: naturaleza sexual que sea ofensivo para la persona involucrada, y que cause que esa
persona sea amenazada, humillada o avergonzada. *

Acoso Cualguier conducta amenazante basada en raza, color, idioma, nacionalidad, religion,

racial: asociacion con una minoria, u otro estado, que no sea correspondido o deseado y que
afecte la dignidad de mujeres y hombres en el trabajo. >

Amenaza: El uso de la fuerza fisica o poder (por ejemplo, la fuerza psicologica) que resulta en

el temor al dafio fisico, sexual, psicoldgico u otras consecuencias negativas para el
individuos o grupos a quienes se dirige dicha fuerza.

? Adaptado de la definicion de violencia de la OMS.
* Adaptado de la definicion de violencia de la OMS.
* Asociacion de enfermeras registradas de Albersa
* Adaprado de OIT - Violencia en el trabajo

" Ley de derechos humanos, Reino Unido
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Complete ef cuestionario marcando en los cosilfas con wna & o excribiendo en los ESHICTOS provistos
para elle. 8§ no sabe cdmoe responder una pregumnta, simplemente continge con o siguiente.

A.DATOS PERSONALES Y EN EL LUGAR DE TRABAJO

DP1 4 Podria indicar en cual de los sigulentes grupos de edad se ublca?

[0 1% anos o menos O 20-24 25249 [0 30-34 [0 35-39

0 40-44 4549 [ 50-54 [ 55-59 O 60+
DPF 2 |/ Podria indicar con cudl género se identifica? OFemening 0 Masculino
DP 3 Cudl es su estado civil aciual? OSoltercda [ Casadoda O Unidn libre

O Separado/a [ divorclado/a O Vindo f Viuda

DP 4 /5e mudd de otro pais al lugar donde usted trabaja actualmenta?
O si O Mo, 5/ respondid NO, pase a la pregunta DP 5

4.1. Silarespuesta es si, jcudndo s mudd?
[0 Hace 11 masas o menos [ Hace 1-5 afos [ Hace & afios o mas

DP 5 ;Podria indicar con cudl de los sigulentes segmentos de la socdedad o grupo cultural se identifica?

Miembro de la mayoria Miembro de una
Grupo étnico minoria Grupo étnico

En el pais O O

En su comunidad O O

En su lugar de trabajo O O

DP & Oué categoria describe mejor a su grupo profesionaliocupacional actual?
O Médico O Enfermera’o O Obsletriz O Farmacéutico
O Ambulancia O Auxiliar O Administracion /Administrativo

O Profesiones aliadas a la medicina (lerapautas / radidlogos [ asistenies)
OO0 Personal técnico (laboratoro [ esterlizaciin, ete.)

O Personal de apoyo (cocina / manienimiento, segurdad, ete.)

O Otro, por favor especifigque:

DP T JCudl de [as siguientes categorias describe mejor el puesto de trabajo gue usted ocupa actualmente?

O Gerente principal O Persomal O Estudiante [0 Supervisidn/lefes de unidad’ Coordinador
O independiente de area O Oiro, por favor especifigue:
DP B ,Cudnios afios de experiencia laboral iene actualmente en el sector de la salud?
O Menos de 1 afta [0 1-5 O &-10 O11-15 O 18-20 [0 Mas de 20
DP9 ,Cudl de las siguientes calegorias de sectores de empleo describe mejor su actividad laboral principal ¥
O Privado — con fines de lucro [ Sector privado sin fines de lucro
[ Religioso (por ejemplo, ighesia) O Sector publico /gubernamental
O Agencia intemnacional
O Otro, por favor especifique: O Mo =é

DP 10 En su actividad laboral principal, jcudl de las sigulentes opciones describe mejor su jomada de
trabajo, modalidad horaria o dedicacion laboral?
O Tiempo compleio O Tiempo parclal O Tempaoral / Informal

DP 11 jla actividad laboral principal que usted actualmente lleva a cabo amernita que realice un rabajo
por turnos? asi O Na
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DP 12 Ellrabajo por turmos exige que &n aEunm momentos usted trabaje antra las
18H:00 (6 PM) v asﬂ?H 0o (7 AM)? O Mo

DP 13 Usted interactia con pacientes fclientes durante su rabajo?
O 5i, 5i responde afirmativamenta, por favor pase a las pregunfas 13.7a 13.3
[0 Mo, Si responde negalivamente por favor pase a la preguita DP 14

13.1. ATiene contacto fisico directn en los procedimientos de rutina con pacientesiclientes
(lavado, movilizackdn, giro, levantamientao)?
O si O Mo
132, Los pacientes [ clientes con loe que lrabaja con mas frecuencia son (margue lodas las
casilas cormaspondientas):
[ Reclén nacidos O Infantes

O Nifos O Adolescentes (10-18 afios de edad)
[ Adulios [ Ancianos

13.3. El sexo de los pacientes con los que trabaja con mas frecuencia es:
O Femenino O Masculino O Masculino y femening

DP 14 Indigue sl pasa mas del 50% de su tiempo trabajando con alguno de s sigulentes
lipos de pacientes:
O Con discapacidad fisica O Con discapacidad mental COCuldado en el hogar
O Enfermo terminal O ViHrsida COPsiquidtrico
O Cuidado de madrethijlo O Geridtrico [ Salud v sequnidad en &l trabajo
[ Salud escolar [ Otro, por favor especifique:;

DP 15 Indique el drea donde pasa la mayor pare de su empo mas del 50% de su actividad laboral principal.
Elfja la opeidn de drea de trabajo que mejor lo describa;

OHospital, el servicio principal es:
O Ambulatorio O Medicina general O Cirugia general
[ Psiguiatria [0 Emergencia [J Zala de operaciones
OCuldados intensivos O Unidades de gestidn
[0 Unidad especializada (p. E|. Pediatria, Oriopadia, Radiologia)
O Serviclos  técnicos  (Laboratorio, Esterilizacién)
[J Servicios de apoyo (Cecina, Mantenimienta)
O Otra, por favor especifique:
O Ambulancia
O Centro de salud
O Comunidad | distrita (por ejemplo, atencidn domiciliaria, servicko de extension, visita de salud)
[ Cuidado paliativo
O Hogar para anclanos / Asllo de anclanos
[ Centro de rehabilitacidn / Hogar convalecienta
O Otro, por favor especifique:

DP 16 Indique la cantidad de personal presente @n la misma drea donde usted labora mas del 50%
de su jomada laboral o lumo. Ella la opcidn de drea de frabajo gue mejor lo descnba:

O Minguimnd O1-5 O 610 O11-15 O Més de 15
DP 17 ;Podria seleccionar en una escala del 1 al 5 cuants be preocupa la violencia en su lugar de trabajo?

(Por favor califique: 1 = nada preocupado; 5= muy preccupado)
O1 0O2 O3 0O4 0Os

DP 18 ;Existen procedimientos para reportar la violencla en su lugar de trabajo®

Oosi O Mo Siresponadic NO, pase a la pregunta DP 18
18.1. 3l la respuesta es si, ;sabe como usaros? O si O No
DP 19 ;Podria indicar si &n su instilucidn hay apertura para denunciar la violencia en el lugar de trabajo?
Oosi O No  Sirespondid NO, pase a la siguiente seccion
18.1. En caso afirmativo por favor [ Gerencia / empleador 1 colegas
indique, ;/quién ofrece esta [ Asociacion / sindicatos O agrupaciones de empleados
aperiura? 1 familiares / amigos

O Otro, por favor especifigue:
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B. VIOLENGIA FiSICA EN EL LUGAR DE TRABAJO

TENGA EN CUENTA: La viclencia fisica se reflere al uso de la fuerza fisica contra otra persona o
grupo que resulte en dafno fisico, sexual, o psicolégico. Puede incluir golpes, patadas, bofetadas,
apufialamientos, disparos, empujones, mordeduras, pellizeos, antre otros.

VF1 Enlos ditimos 12 mesas, ) Usted ha sido atacado fisicamente en su lugar de trabaje?
O &i | Si responde afimativaments, por favar pase a fas preguntas 1.1.- 1.15.
O Mo , Al responder negativamente por favor pase a la prequnta  VF 2.

1.1. En caso afirmativo, plense en la ditima vez que fue atacado fisicamente en su lugar de rabajo.
LCamo describiria este incidente?
O Wiolencia fiskca sin arma O Viclencia fisica con arma

1.2. jConsidera que se frala de un incidente tiplco de violencia en su lugar de trabajo?

O si O No

1.3. pQuién le atacd?
O Paciente /cliente O Familiares del pacienta /| clienie
O Miembro del personal O Gerente /supervisor

O Colega ! trabajador externo [ Poblico en general
O Cre, por favor especifigue:;

1.4. ;Dénde acurrid al incldente?
[ Deniro de la instituckdn o instalacidn de salud [ En el hogar del paciente / Cliente
[ Afuera {camino al trabajo / visita de salud hogar)

1.5. (En qué momento sucedid el incldente?
[ entre las O7H:00 - antes de las 13H: 00  [Cenire las13H:00 - antes de las18H:00
[ entre las18H:00 - antes de las 24H:00 [ entre las 24H:00 -antes de las O7H:00
[ No recuerdo
1.6. pOué dia de la semana sucedid el incidente?
CLunes COMaries CMiérenles OJueves OViemes
OS4dbado ODomingo O Mo recuerdo

1.7. L Como respondid al incldente?
Margue todas [as casillas relevantes

[ Mo tomé ninguna accion [ Traté de fingir que nunca sucedid

[ Le dije a |a persona que se detuviera O Intenté defenderme fisicamente

O Le dije a amigas [ familia O Busgué asesoramiento

O Le dije a un colega O Lo reporté a un miembro del personal da
[ Fui transferido a oftro puesto nivel superior

0 Busqué ayuda de la asociactian O Busqué ayuda del sindicato

O Liené un formulario completo de incidente ! 1 panuncéd a la fizcalia

accidente .
[ Presentd una demanda de indemnizacian L Otro, por fvor aspacifiue:

1.8. ;Considera que al incldente podria habarse evitado?
O si O No

1.9. jFue herido como resultado del incldente violenio?
Osi O No,  Sfusted respondid NO, responda a la pregunta 1.70.

1.8.1. 5l la respuesta anterior es si, j requind tratamlento formal para sus lesionas?
O si O No
1.10. A continuacidn se enumera una lista de problemas vy quejas que las personas a
veces ienen como réspuesta a experiencias de vida estresantes, tales como el evento que
sufrit. Para cada item, por favor indigue gué tan molesto o infranguifo se sintld por estas
axpanencias desde que fue atacads. Por favor Manjue una opcian por pregunta.
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Desde que usted fue atacado, JQuétan | Mada Un Moderada- |Bastante| Extremada-
malesta o intranguilo e ha sentido? poco | menta menie
(@) Ha tenido recuerdos repelides, pensamientos
inquistanies o imigenes del atague O = O . O
{B) Ha evitade pensar o hablar sobre el atague
o evila femer sertimientos refacionados con el O O O O O
migrma
{€) Ha permanecide en un estado "de alefa”™ o
wigilancia consiante
(d} Ha santide que lodo 1o gue haos reguisns
de un esluerzn adicional
1.11. A Tuwo que tomar un descanso del trabajo después de ser alacada?
O si O Mo; S respondié NO, pase a la pregunta 1.12
1.11.1. Sl la respuesta es si, /por cudnto tempo?
O Un dia O 2-3 dias O Una semana
[ 2-3 semanas O 1 mes O 2-6 meses O 7-12 meses
1.12. A Se tomd alguna medida para investigar las causas del incidenta?
O si O No [0 No =é

S NO SABE o respondid NO, pase a la pregunta 7.13

1.12.1. En caso afirmativo,; quién tomd esta medida?{margque todas las casillas correspondientes)

O Adminkstracidn jempleador OGrupos gremlales OAsociackin

O Grupo de la comunidad OPolicia OSindicato

O Otro, por favor especifigue;_
1.12.2. jCudles fueron las congsecuanclias para el atacanta?

O Minguna O Advenencla verbal O Atencidn descontinuada

O Denuncia a la policia [ Agresor/a procesadofa [ Otro, por favor

O Mo lo sé especifigue:

1.13. 450 empleador o supervisor ofrecid brindarle o siguiente?
Asesoramliento O si O No
Oponunidad de hablar / Reportaro O si O Mo
Otro tipo de apoyo? O si O Mo

1.14. L Podria seleccionar en una ascala del 1 al 5 gué tan satisfecho estd con la manera an la gue
s& manejd el incidente? [Por favor califigue: 1 = muy insatisfecho, 5 = muy satisfecho)
O1 0O2 O3 D4 0Os

1.15. Sl no informd o contd el incldente a olros, menclone por qué no lo hizo.
Marque cada casilla relevante
[0 Mo era importante [0 Me senti avergonzadafo [ Me senti culpable

[0 Senti temar de las consecuancias negativas [ Pensé que seria indtil [0 Mo sabia a quién informar
O Otro, por favor especifique:

VF2 Enlos ditimos 12 meses, | Usted ha presenciado incidentes de violencia fisica en su lugar de trabajo?

O si O No; 5frespondit NO, pase a la pragunta VF 3.
2.1. 5Silarespuesta es si, Jcon qué frecuencia ha ocurrido esto en [os ditimos 12 meses?

O Una vez 24 veces [0 510 veces

O Varias veces al mes O Apraximadamente O Diario

ura Vez a la semana

VF3 ;Hainformado sobre algon incidente de violencia en el lugar de trabajo en los dlitimos 12 mases?
{¥a s8a presenciado o expenmentado por usted mismo)
Osi ONo

5i usted responde NO, por favor, pase a la seccion: VIOLENCIA PSICOLOGICA, pdgina siguiente.

3.1. Silarespuesta es i, Jha sido sancionado por informar un incidente de vickencia en e lugar de irabajo?
O si O Mo
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C. VIOLENCIA PSICOLOGICA EN EL LUGAR DE TRABAJO (Abuso emocional)

Tenga en cuenta: La violencia peicoldgica se define eomo el uso intencional de poder, incluyendo la
amenaza de uso de fuerza fisica contra otra persona o grupo, que puede resultar en dafio figico, mental,
espiritual, moral o social.

La violancia peicoldgica incluye abuso verbal, bullying/mobbing, acoso sexual y acoso racial, todas
estas manifestadas en forma de hostigamiento y amenazas. Estos lérminos se explican en al
glosario en la pagina 3. Cada forma de violencia psicoldgica se abordard por separado con las mismas
preguntas. Esto es importante para comprender detalladamentea el tipo de violencia que e experimentd
en el lugar de trabajo. Por favor, responda al menos |a primera pregunta de cada seccidn. En caso de
responder "NO", dirijase a la siguiente seccin.

C.l. ABUSO VERBAL

AV 1 En los diimos 12 meses, ;Usted ha sido viclima de abuso verbal en su lugar de trabajo?
O Si, por favor responda las sigulentes preguntas
O Mo, pase a la seccidn C I, BULLYING / MOBBING

AV 2 i Con gué frecuencia ha sido viclima de abuso verbal en los dltimos 12 meses?
O Siempre [0 A vecas O Una waz

AV 3 Por favor, plense en la dltima vez gue fue abusado verbalmenta en su lugar de trabajo.
L Quién abusd verbalmente de usted? Margue una opcidn de respuesia
O Paclente | chiente O Familiares del pachente fchente
O Miembro del personal [ Gerente [ supervisor
O Colega /! rabajador externa O Publlen en general
[ Otro, por favor especifique:

AV 4 | Considera que s frata de un incidente caracteristico de abuso verbal en su lugar de Irabajo?
O si O Mo

AV 5 Ddnde ocurrkd el abuso verbal?  Marque una opcitn de respuesta
[ Dentro de la institucidn o instalacién de salud [ En el hogar del paciente /Cliente
O Afuera (camino al trabajodvisita de salud fhogar) 0 Otro, por favor especifigue:

AVE Como respondid al abuso verbal? Margue fodas /as casillas relevantes

[ No tomé ninguna accidn [ Traté de fingir que nunca sucedid

O Le dije a la parsona que se detuviera [ Le dije a amigos / familia

O Le dije a un colega O Lo reporté a un miembro del personal de nivel superior
[ Busqué asasoramiento [ Busqué ayuda de la asociacian

O Busqué ayuda del sindicaio O Llané un formulario complato de incidante / accdenta
O Fui transferido a ofro cargo [ Presenté una demanda de indemnizacion

O Denuncis a la fiscalia
O Orro, por favor especifique;

AV T A continuacidn se enumera una lista de problemas y quejas gque las personas a veces tenen como
respuesta a experiencias de vida estresantes, tales como el evento gue sufrid. Para cada item, por
favor indigue gué tan molesto o intranguilo s& sintld por estas experienclas desde gue fue atacado. Por
favor marque una opeldn por pragunta.

Desde que usled fue atacado, Cué ftan | Mada Un Moderada- |Bastante| Extremada-
malesto o intranguilo se ha senbido? OO mante mente
(@) Ha tenida recusidos repelidos, pensamienlos
inguielantes o imdgenes del atague . o o = o
(D )Ha evitado pensar o hablar sobre & atague o
gvila lener senlmiamos relacionados con & O O O O O
misma
(€} Ha pesmanecido en un eslado “de sena” o
vigilancia consiante - o o
{d) Ha sentido gue bodo ko que hace reguiere de O
un esluerzo adicianal
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AV B Considera gue el incidente podria haberse evilade? O S0 O Mo

AV Y9 | Setomd alguna medida para investigar las causas del abuso verbal?
O si O Mo O Mo sé
S5iNO o NO SABE, pase a la pregurifa AV 10
9.1. En caso afimativo, ; guién lomd esta medida? (margue fodas jas casilias corespondientes)
[ Administracién fempleador O Grupos gremiales [ Asociacidn
[ Grupo de la comunidad O Paolicia [ Sindicato
O Otro, por favor especifique:
9.2, 5Sila respuesta es =i, jcudles fueron las consecuencias para el abusador?

O Mingunao O Advertencia verbal [ Atencidn descontinuada
[ Denunciado a la policia O Agresor procesado
O Otro, por favor especifique: [ Mo sé
AV 10 ;Suempleador o supervisor ofrecid brindarle lo siguiente?
Asesoramiento O si [ No
Oponunidad de hablar / reportaro O Si O Mo
Olro apoyo O Si O Mo

AV 11 ;Podria seleccionar en una escala del 1 al 5 qué tan satisfecho esta con la forma en que sa
manejd el incidente?  (Por favor califique: 1 = muy insatisfecho, 5 = muy satisfecho)
o1 Oz O3 0O4 0O5

AV 12 Sine informd o contd el incidente a otros, mencione por qué no ko hizo.
Margue cada casiila relevants

O Mo era importante O Me senti avergonzado O Me senti culpable
[ Sentl temor de las consecuencias negativas O Mo sabia a guién informar
O Pensé que seria intil O Otra, por favor especifigue:

CLIL BULLYING / MOBBING

BM 1 En los ditimos 12 meses, ;Usted ha sido intimidado o acosado en su lugar de trabajo?
O Si, por favor responda las sigulentes pregunias
O Mo, pase a la seccién C . ACOS0 SEXUAL

BM 2 ;Con gué frecuencia ha sido intimidado / acosado en los Gitimos 12 meses?
O Siempre O A veces O Una vez

BM 3 Por favor, piense en la diima vez que Usled fue intimidado / acosado en su lugar de trabajo.
LOuién le acosd/ Intimidd? Mamue una opcidn de respuesta
O Paclente / cliente [ Familiares del paciente /ciente
O Miembro del personal [ Gerente / supenisor
[ Colega / rabajador externo [ Pldblico en general
O Otra, por faver especifique:

BM 4 ;Considera que se trata de un incidenta tipico de bullying / mobbing en su lugar de trabajo®?
O si O Mo

BM 5 ;Ddnde acurrd el bullying / mobbing? Margue una opeldn de respuesta
[ Dentro de la institucidn o instalackdn de galed O En el hogar del paciente /Cliente
O Afuera (camino al trabajoivisita de saled Mogar) OOtra, por favor especifique

BM& ;Como respondid al bullying / mobbing? Margue todas [as casilas relevantas

O Mo tomé ninguna accldn O Traté de finglr que nunca sucedid

O Le dije a la persona que s& detuviera O Le dije a amigos / famiiia

O Le dije a un colega O Lo reporé a un miembro del personal de nivel supenior
O Busqué asesoramients O Intenté defenderme fisicamante

O Busqué ayuda del sindicato [ Busgué ayuda de la asociacién

O Ful transferido a otro cargo O Llené un formulano completo de incldente f acclidente
O Denuncié a la fiscalia [ Presenté una demanda de indemnizacion

O Otro, por favor especifigue:
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BM 7 A continuacidn se enumera una lista de problemas y quejas gue las personas a veces tienen
como respuesta a expariencias de vida esiresanies, tales como el evento que sufrid. Para cada
item, por favor indique qué fan molesto o infranquilo se sintid por estas experienclas desde gue
fue atacado. Por favor margue una opeion por pregunta.

Desde que usted fue atacado, JQué tan | Mada Un Moderada- [Bastante | Extremada-
malesto o intranguilo se ha sentido? poco ments mante
(&) Ha tendo recuerdos repelidos, pensamienos O O O O O

inguistantes o imagenes del alapue
(b)) Ha evitado pensar o hablar sobre el ataque o

evila baner sanlimientos relaconades con el O O | O O
Frigme

(C] Ha permanecido en un estado “de aleta” o
viglancia ennatarie

() Ha senlide que loda |0 que hace requiere de
un esfuerzo adicional

BM 8 ;Considera que el incidente podria haberse evitado? O 50 O No O No sé

BM 8 ;5Setomd alguna medida para investigar las causas del Bullyng/mobbimg?
O si O No O Mo sé
5 su respuesta @s NO o NO SABE, pase a la pregunta BM 10
9.1. En caso afimativa, O Administrackdn fempleador O Grupos gremiales O Asociacidn
Loulén tomd asta medida? O Grupo de la comunidad O Policia 0 Sindicate
[ Otro, por favor especifigue:
92. En caso afirmativo, Jcudles fueron |as consecuencias para la parsona gue le inimidaba‘acosaba?

O MNinguno O Advenencla verbal O Suspension en el rabajo
O Denunciado a la policia O Agresor procesado
O Otro, por favor especifigue: O Mo zé
BM 10 ;Su empleador o supervisor ofrecid brindarle lo sigulente?
Asesoramiento O si O Ma
Oporunidad de hablar / reportaro O si O Mo
Otro apoyo O si O Ma

BM 11 ;Podria seleccionar en una escala del 1 al 5 qué tan satisfecho estd con la manera en que se
manepd el incidenta? [(Por favor calfigue: 1 = muy insatisfecho, 5 = muy satisfecho)
O Oz O3 0O4 05

BM 12 5i no informd o contd el incdente a olros, mencions por qué no lo hizo.
Margue cada casiila relevante

O Mo era importante O Me zenti avergonzado O Me senti culpable
O Senti termor de las consecuencias negativas [ Mo =sabia a quién informar
O Pensé que seria indtil O Otro, por favor especifique:

C. lll. ACOS0 SEXUAL

AS1 Enlos Glimos 12 meses, ; ha sido acosadola sexualmente &n su lugar de trabajo?

O Si. por favor responda [as siguisntes preguntas
O Mo, pase a la seccidn IV. ACOS0 RACIAL, pagina sigulente

AS2 ;Con gué frecuencia ha sufrido de acoso sexual en los ditimos 12 meses?
O Slempre O A veces O Una vez

AS3 Porfavor, plense en la ditima vez que sufmd de acoso sexual en el lugar de trabajo.
LQulén le acosd sexualmenta? Margue una opcldn de respuests
O Paclenta / cliente O Familiares del paciente /clents
O Miembro del personal O Gerente / supervisor
O Colega / trabajador externe [ Pablico en general
O Otro, por favor especifique:
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AS 4 ;Considera que e trata de un incidente tipico de acoso sexual &n su lugar de trabajo?
O si O No

AS 5 ;Ddnde ocurrid el acoso sexual? Margue wuna opcidn de respuesia
ODentro de [a instituckdn o instalacidn de salud O En el hogar del paclente (Cliente
O Afuera (camino al trabajodvisita de saledhogar) O Otro, por favor especifigue:

AS6 ;Codmo respondid ante el acoso sexual ? Margue lodas las casillas relevantes

O Mo tomé ninguna accidn [ Traté de fingir que nunca sucedid

O Le dije a la persona que se detuviera [ Le dije a amigos / familia

O Le dije a un colega O Lo reporté a un miembro del personal de nivel superior
[ Busgué asesoramiento

[ Busgué ayuda del sindicato [0 Busgué ayuda de la asoclacidn

O Fui transferido a ofro cargo O Llers un formulario completo de incidente / accidente
O Denuncié a la fiscalia O Presentd una demanda de indemnizacidn

O Otro, por favor especifique:

AST A continuacidn se enumera una lista de problemas v quejas que las personas a veces tenan
COMo respuesta a experienclas de vida estresantes, tales como el evento que sufrid. Para cada
item, por favor indigue gué tan molesto o infranguilo s& sintid por estas expenencias desde gue
fue atacade. Por favor marque una opeidn por prégunta.

Desde qua usled fue atacado, ;Qué tan | Nada Un Moderada- [Bastante| Extremada-
molesto o infranguilo se ha santido? poco rmanbe menbe
(2] Ha lenido recuesdos repelifios, pensamienios
inquietanles o imagenes del slague o o o . -
(b} Ha evitado pensar o hablar sobre & atague o
evila leper senlimiznios relacionades eon el O O O O O
rismo

(&) Ha permanecido en un estado “de alerta™ o
vigilansia constante

(d) Ha semids que lodo lo gue hace requiere de
un esfuerzs adicional

AS 8 ;Considera que &l incidente podria haberse evitado? [ S0 O Mo O Mo sé&

AS9 ;Se tomd alguna medida para investigar las causas del acoso sexual?
Oosi

O No O Mo sé
S usted respondid NO o NO SABE, paze a la pregunta AS 10
9.1. En caso afirmative, [0 administracidn jempleador [ sindicato [ asociacidn
O grupa de la comunidad O policia
LpOr quibén? O Otro, por favor especifique:
9.2, En caso afimnativo, jcudles fueron las consecuencias para la persona que le acosaba
sexualmenta? O Minguno O Advertencia verbal emitida O Atencidn descontinuada
O Denunciado a la policia O Agresor procesado
O Otro, por favor especifigue: O No sé
AS 10 ;Su empleador o supervisor ofrecid brindarle lo siguiente?
Asesoramiento O si O Ma
Oporunidad de hablar / reportaro O si O Mo
Otro apoyo O si O Mo

AS 11 ;Podria seleccionar en una escala del 1 al 5 gué tan satisfecho estd con [a manera en que se
manajd el incidente?  (Por favor califique: 1 = muy insalisfecho, 5 = muy satisfecho)
O1 Oz [0O3 O4 O5

A8 12 5l no informd o contd el incldente a otros, mencone por gué no lo hizo.
Margue cada casiila relevanie
O Mo era importante O Me senti avergonzado [ Me senti culpable
O Senti temor de las consecuenclas negativas O Mo sabia a quién informar
[ Pensé que seria indtil O Otro, por favor especifique:
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C. V. ACOS0 RACIAL

AR1 En los Gltimos 12 meses, /ha sido acosado por mothvos raciales en su lugar de frabajo?
O 5i, porfaver responda las sigufentas praguntas
[0 Mo, pase a la seccidn D, pdgina 12

AR 2 ;Con gué frecuencia ha sido acosado por molivos raciales en los ditimos 12 meses?
[ Siempre O A veces O Una vez

AR 3 Por favor, piense en la ditima vez que fue acosado por motivos raciales en su lugar de trabajo.
L0ulén le acosd raclalimente? Margue una opcidn de raspussts
O Paclente / cliente O Familiares del paciente /clienta
O Miembro del personal [ Gerente / supervisor
[0 Colega / trabajador externo [ Publico en general
O Otro, por faver especifique:

AR 4 ;Considera que e trata de un incidente tipico de acoso racial en su lugar de trabajo?
O si O No
AR S5 ;Ddnde ocurrid el acoso racial? Margue una opcidn de respuesta
O Dentro de [a institucidn o instalacidn de salud O En el hogar del paclente /Cliente
O Afuera (camino al rabajodvisita de saludmhogar) O Otro, por favor especifique:

ARE ;Cdmo respondid al acoso racial? Margue todas las casilas relevantes

O Mo tomé ninguna acckdn O Traté de finglr que nunca suced|d

O Le dije & la persona que e detuviera O Le dije a amigos / familia

O Le dije a un colega O Lo reporté a un miembro del personal de nivel superor
[ Busqué asesoramiento

[ Busqué ayuda del sindicato O Busqué ayuda de la asoclacidn

[ Ful transferido a otro cargo O Liené un formulario completo de incidente / accidente
O Denuncié a la fiscalia O Presenté una demanda de indemnizacidn

O Otro, por favor especifique:

AR T A continuacidn se enumera una lista de problemas y quejas gue las personas a veces tenaen
COMo respuesta a experienclas de vida estresantes, tales como el evento que sufrid. Para cada
item, por faver indigue guéd tan molesto o infranguilo s& sintid por estas expenencias desde que
fue atacado. Por favor marque una opcion por pregunta.

Desde que usted fue afacado, ;Oué tan | Nada On Moderada- |Basiante| Extremada-
malésta o intranguilo sa ha santida? poco ranbe MMernte
2] Ha lenido recuerdos repelidos, pensamianios
inquistanles o imagenses del alaque O O O O O
(b Ha evitado pensar o hablar sobre & atagus o
evila lemer senlimienlos relacionatos con el O O O O O
mismo

() Ha permanecida enun estass “de alera™ o
wigilancia constante

(d} Ha senido que lodo lo gue hace reguiere de
un esfuerzo adicional

AR B8 ;Considera que &l incidente podria haberse evitado? [ S0 O Mo

AR S ;Setomd alguna medida para imvestigar las causas del acoso racial?
O si O No O Mo sé
Sl usted respondié NO o NO SABE, pase a la pregunta AR 10

9.1. En caso afirmativo, O Administracion fempleador [ Grupos gremiales [0 Asociacion
Jauign tomd esta medida? O Grupo de |a comunidad O Paolicia [ Sindicato
[ Oiro, por favor especifigue:
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9.2. En caso afirmativo,; cudles fusron [as consecuencias para la persona que ke acosaba racialmente?
O Ningunao O Adverencla verbal O Atencidn descontineada
O Denunciado a la policia O Agresor procesado
O Otro, por favor especifigue: O Mo sé
AR 10 ; Ofrecid su empleador o supervisor brindarle lo siguiente?
Asesoramiento O si O Mo
Oporunidad de hablar / reportario O si O Mo
Oiro apoyo O si O Mo

AR 11 ;Podria seleccionar en una escala del 1 al 5 gué tan satisfecho esta con [a manara en que se

manejd el incidente?  (Por favor califigue: 1 = muy insatisfecho, 5 = muy satisfecha)
O1 O2 O3 0O4 0Os

AR 12 Sino informd o contd el incldente a otros, mencione por qué no lo hizo.

Margue cada casiila relevants
O Mo era importante O Me senti avergonzado O Me sentl culpable
O Senti temor de las consecuencias negativas O Mo sabla a guién informar

[ Pensé que seria intl O Oro, por favor especifique:
D. EMPLEADOR DEL SECTOR SALUD

ES51 Hadesamollado su empleador politicas especificas sobra. 9

Salud v seguridad Csi O no O no sé&
Violencia fisica en el trabajo Csi O no O no sé&
Abuso verbal Csi O no [ no sé
Accso sexual Csi O no [ no sé
Accso racial Csi O no [ no sé
Bullying/Mabbing Csi O no O no sé&
Amenazas Csi O no [ no sé

ES2 ;Oué madidas para combalir la violencia en el lugar de frabajo existen actualmente donde
Usted realiza su actividad laboral principal? Margue cada casiiero gue considere relevante
O Medidas de seguridad (por ejemplo, guardias, alarmas, teléfoncs portatiles)
O Mejorar el entorno (por ejemplo, iluminacian, ruido, calor, acceso a les alimentos, limpieza, privacidad)
0 Restringir &l acceso al pablico en areas no perinentes
[ Evaluacion de pacientes (para registrar y conocer comportamienios agresivos previos)
O Protocolos del pacienta (por ejemplo, procedimientos de control y resiriccion, transporta, acceso a
medicameantos, acceso a la informacian)
[1 Restringir el intercambio de dinera en el lugar de trabajo {por ejemplo, pagos no debidos de pacientes v
familiares)
O Incremento de personal
O Procadimientos de registro para al personal en asignaciones especiales (por ejamplo, para el cuidado
en el hogar)
O Equipo o ropa especial con identificacian
O Monitorear turnos o rotaciones del personal, registrando cambios
O Reducir pericdas an los que el personal trabaja solo
O Farmacion (por ejempla, violencia en el trabajo, estrategias, habilidades de comunicacian, resalucion
de confliclos, defensa parsonal)
O Imversidn en el desarrollo de recurscs humanos (capacitacidn para la promocion profesional,
raliros, recompansas por los logros, fomentar el ambiente de trabajo sano)
[0 Minguna de las antarionas
O Otre:

ES3 [ Engué proporcidn Usted cree que estas medidas serian Gtiles en su lugar de trabajo ™

Bastante  Moderado Poco  No del todo
Medidas de seguridad
Mejorar el entorno
Restringir el acceso publico
Monitoreo de pacienies agresivos
Protocolos de pacientes

ooooo
ooooo
ooooo
ooooo
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Resfringir el intercambio de dinero en el lugar de trabajo O
incremeantar el ndmero de empleados

Procedimientos de registro de entrada para el personal
Equipo o ropa especial con la debida identificacion
Maonitores de cambios de tumio

Reducr pericdos en los gue &l personal trabaja solo
Farmackin

Desarrcllo de recurscs humanos

Otro, por favor especifique:

oo

Ooooooooo
Ooooooooono
Ooooooooon
oooooono

ES4 ;Cual de los siguienies cambios, sl los hay, se han producido en la institucidn de salud en la
que Usted trabaja / considerar los Glimos 2 anos?  Margue solo una apaian

O HNinguno O Reestructuracidn / regrganizacidn
O Recore de personal O Aumento del nomero del personal
O Restriccldn de los recursos [ Recurscs adicionales

O Oiro, por favor especifique:

O Mo szabe

ES5 Ensuopinkdn, jgué impacto han tendo los cambios senalados antenormenta en su rabajo diana?
Margue todas las casilas relevanies
O Hinguno
O La shuacidn de trabajo empeord para el personal O La situacidn de trabajo mejord para el persanal
O La atencidn a los pacientes [ clientes empeond O La atencidn a los pacientes | clientes mejond
O Mo sabe O Otro, por favor especifique:

E. OPINIONES SOBRE violencia en el trabajo

01 Ensu opinidn, jcudles son los ires faclores mas importanies gue contribuyen a la violencia fisica
&n su lugar de trabajs®?

02 Ensuopinidn, jcudles son los tres factores mas importantes que contribuyen a la vielencia
psicolégica (no fisica) en su lugar de trabajo?

O 3En su opinidn, ; cudles son las tres medidas mds importantes que podrian reducir la viclencla en
su lugar de trabajo?

La OIT, el CIE, la OMS y la ISP I agradecen por aporte a muestra

erncuesia ra RENTTa rl'.'i'l'ﬂ'l.ﬂ!.l'ﬁﬂ_



CAPITULO VI

PROPUESTA

6.1 Titulo

Plan de Intervenciones para disminuir la violencia laboral en el personal operativo de
salud del Distrito 18D02 — Ambato

6.2 Descripcion

El plan de intervenciones para disminuir la violencia laboral en el personal operativo esta
basado en documentos lineamientos técnicos reconocidos a nivel nacional e internacional.
Expone estrategias qué tienen una relacion con El protocolo de prevencion y atencion de
casos de discriminacion, acoso laboral y toda forma de violencia contra la mujer en
espacios de trabajo Establecido por el Ministerio de trabajo (Ministerio del Trabajo 2021).
Asimismo, se refirieron algunas recomendaciones basadas en Investigaciones Cientificas
recientes, que destacan Directrices que se pueden aplicar en casos de violencia laboral,
especificamente acerca de la notificacion de casos, capacitaciones informacion continua
acerca de del tema, junto con el desarrollo de comités institucionales (Antonio and Diaz
2023). De los puntos principales abordados las actividades relacionadas con la
comunicacion y el manejo emocional y su importancia en el personal de salud que tienen
como base cientifica un estudio Desarrollado en el centro de salud tipo C “La Mana”
(Calero Miranda and Paredes Nufiez 2025). Finalmente, se integra los principios
establecidos por la organizacion Internacional del Trabajo, que se centran en desarrollar
entornos laborales seguros y cultura organizacional basada en el respeto y la proteccion
de salud mental de los trabajadores (Friedrich-Ebert-Stiftung (FES) 2022). En conjunto,
estas fuentes bibliograficas refuerzan la viabilidad de la aplicacion de este plan de
intervenciones propuesto, mismo que, Permitird disminuir la violencia laboral en el

personal de la unidad de salud y del distrito.

6.3 Desarrollo de la propuesta

Objetivo general:

Establecer estrategias educativas, organizacionales y psicosociales que disminuyan la
incidencia de violencia laboral en el personal operativo para promover un entorno laboral
seguro.

1. Diagnéstico y sensibilizacion



Objetivo especifico: Conceptuar la realidad de la institucion con respecto a la violencia
laboral en el personal de salud, promoviendo la sensibilizacion y la identificacion
oportuna de estas situaciones.

Acciones:

e Socializacion de los resultados obtenidos en la investigacion desarrollada en la
unidad de Salud, haciendo énfasis en los tipos de violencia identificados.

o Desarrollo de talleres de sensibilizacion acerca de violencia laboral: tipos, rutas
de notificacion, analisis de casos, herramientas para resolucion de conflictos en el
trabajo.

e Implementacion de espacios de dialogo en los que el personal sea libre de
socializar experiencias, perspectivas y sentires acerca del tema en cuestion.

Responsables:  Talento  humano, responsable del centro de  salud.
Duracion: 1 mes.
Recursos: Proyector, espacio fisico, expositores expertos en salud ocupacional.

2. Fortalecimiento de la comunicacion institucional

Objetivo especifico: Promover relaciones interpersonales saludables y reducir conflictos
laborales. Establecer intervenciones que promuevan ambientes laborables saludables y
disminuir la existencia y prolongacion de conflictos.

Acciones:

o Desarrollo de capacitaciones relacionadas acerca de la importancia y las técnicas
para una comunicacion asertiva y manejo de emociones, debido a que, en el
ambito de salud, existe un alto indice de estrés, por lo que, se requiere un
comportamiento que permita actuar de manera adecuada en situaciones que
puedan desembocar en actos de violencia laboral.

o Establecer protocolos de aplicacion para el abordaje y contencion de incidentes
de violencia en el trabajo.

e Implementacion de espacios de dialogo con mediacion imparcial entre
profesionales que se encuentren en medio de un conflicto, favoreciendo a la
resolucion adecuada de discrepancias.

Responsables: Salud ocupacional (medicina y psicologia).
Duracion: 2 meses (renovable).
Recursos: Protocolos y guias, apoyo técnico, medio de comunicacion institucional
Quipux, Zimbra (medio de comunicacion no oficial “WhatsApp”).

3. Prevencion y manejo de la violencia laboral



Objetivo especifico Determinar medias preventivas y de respuesta institucional frente a
casos de violencia laboral.
Acciones:

o Elaborar y socializar un “Protocolo Institucional de Prevencion y Atencion de
Violencia Laboral”, que incluya reconocimiento, notificacion, y abordaje de
incidentes.

e Crear un comité asesor multidisciplinario, encargado de la investigacion
pertinente de casos, recoleccion de informacion y seguimiento del cumplimiento
del protocolo que garantice transparencia y seguridad al personal involucrado.

e Implementar un flujograma de notificacion de incidentes de violencia laboral que
incluya responsables de recepcion y tiempos de respuesta.

e Desarrollo de procesos educativos a usuarios en la sala de espera acerca del
respeto a los trabajadores, asignacion de turnos, clasificacion de pacientes segun
escala utilizada en emergencia, para disminuir la insatisfaccion y asi promover a
comportamientos adecuados hacia el personal de salud.

Responsables: Comité asesor (encargado de la seguridad y bienestar laboral), area de
talento humano.
Duracion: 3 meses.
Recursos: Protocolos de violencia, asesoria juridica, médico y psicdlogo ocupacional.

4. Monitoreo y evaluacion
Objetivo especifico: Evaluar la efectividad de las intervenciones aplicadas para
fortalecer estrategias de prevencion y abordaje de violencia laboral.
Acciones:

e Aplicar herramientas de medicion de violencia laboral al personal, cada seis
meses, con el fin de identificar la prevalencia y nuevas necesidades.

e Realizar conversatorios y procesos de retroalimentaciones acerca de
identificacion, notificacion de violencia laboral.

e Presentar un informe anual, que sistematice los resultados de la evaluaciones,
acciones implementadas y mejora de estrategias.

Responsables:  Direccion  distrital, departamento de  salud ocupacional.
Duracion: Continua.
Recursos: Formatos de registro, Informes técnicos, softwares estadisticos (SPSS, Excel).
Resultados Esperados:

e Mejora en la comunicacion del profesional-paciente y profesional-profesional.



Control y disminucion de la violencia laboral

Garantizar un entorno laboral seguro.

Incrementar la confianza de los profesionales de salud al momento de notificacion
de incidentes y su resolucion.

Incentivar el desarrollo de una cultura de respeto y salud mental para los

trabajadores de salud.
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