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RESUMEN

Esta investigacion centro su desarrollo
en el abordaje de las teméticas de salud
mental y auto cuidado, tanto en sus
aspectos  te6ricos, como en sus
desarrollos a nivel de politicas de
intervencion psicosocial implementadas
en nuestro pais. Posterior a ello se revisa
la experiencia de las practicas
implementadas en las materias de salud
mental y auto cuidado por la llustre
Municipalidad de El Bosque. En ese
contexto ha interesa do puntualizar las
percepciones de la politica y el abordaje
de los factores que inciden positiva y
negativamente en su  aplicacion,
explicitando también las expectativas y
necesidades que de ella se pudiesen
generar para los diversos estamentos

laborales que la componen.
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INTRODUCCION

1.- ANTECEDENTES

Cuidar, ser cuidado y cuidarse son desempefios propios e indispensables para la
vida de las personas y la sociedad, en tanto son propias a la supervivencia de todo ser
vivo. Al cuidar se contribuye a originar y desarrollar aquello que hace vivir a las
personas y a las comunidades. Es asi como cuidar representa un conjunto de actos para

la vida que tiene por objetivo hacer que esta se mantenga, continle y se desarrolle.

A través de la historia, la forma de cuidado, de entender su significado, de
practicarlo y de asumir la responsabilidad frente a éste, ha sido una construccion de
caracter cultural materializada en un tejido de préacticas, ritos, creencias, actitudes,
representaciones y conocimientos que una cultura tiene alrededor del cuidado, en la que
la historia, la ciencia y la misma cultura han cumplido un papel muy importante en su
evolucidén, pues han contribuido a la construccién de este patrimonio y han dado

direccion al cuidado de la vida y la salud.

En este sentido se hace necesario precisar como en nuestro pais se ha ido
desarrollando historicamente el abordaje de la salud mental y el auto cuidado en los
espacios de caracter laboral , como asi también establecer un diagnostico situacional de
las contingencias de caracter ambiental, psicoldgicas, sociales que intervienen positiva
y/o negativamente en la salud de las y los trabajadores y que en el fondo dan un
contexto a las politicas que en determinadas instituciones pueden presentarse, y que en
nuestro caso se expresan en el caso de la llustre Municipalidad de EIl Bosque.

Definida esta panoramica, estableceremos antecedentes que nos permitiran
reconocer en primer lugar aspectos de desarrollo de las politicas orientadas a la
seguridad y proteccion de los trabajadores(as) en Chile, revisar posteriormente los
alcances de éstas en las materias de salud mental, como asi también antecedentes de
estudios que nos permitan acercarnos a una mirada respecto de las problematicas de

salud mental en este ambito. Como tercer eje, conoceremos a grandes rasgos el



funcionamiento de las entidades municipales; y la particular situacién, que se presenta
en el acceso, promocién y estabilidad de los funcionarios en materias de recursos
humanos, llegando finalmente a situarnos a una mirada global de la Municipalidad de El
Bosque y los elementos que implican la necesidad de abordar un estudio relacionada
con sus practicas de salud mental y auto cuidado.

Relacion histdrica de las politicas de proteccion laboral en Chile

En base de un reporte histérico-legal encontramos que un primer abordaje en
estas materias se presenta vinculado al campo de la seguridad social. Sus primeros
antecedentes aparecen sefialados en el Cddigo Civil de 1855, posteriormente se
establecen algunas normas de caracter especifico por medio de la Ley 3.170 (1916) y
Ley 4.055 ( 1920-1924). Pero no es hasta , el 1 ° de mayo de 1968, a raiz de la
promulgacion de la Ley 16.744 sobre “Seguro Social contra accidentes del trabajo y
enfermedades profesionales”, que se establece un declarado interés por los llamados
problemas de higiene y seguridad en las industrias y otros aspectos que tienen que ver

con el bienestar sanitario de los trabajadores; y que se centra fundamentalmente en :

Establece obligatoriedad del seguro, ademas de definir las prestaciones
otorgadas, asi también se reconoce como de caracter universal (sin periodos
de carencia), protege todas las necesidades derivadas de un accidente o
enfermedad profesional, se financia con los aportes de todos los trabajadores
de la empresa. Presenta homogeneidad de las prestaciones, segun las
necesidades que la origina, define un sistema de libre competencia entre los
entes administradores, impone el concepto de la prevencion de riesgos de
los accidentes del trabajo y las enfermedades profesionales. Contempla asi
mismo mecanismos de estimulos a las acciones y resultados obtenidos en la
prevencion de riesgos, incorpora el concepto de rehabilitacion, excluye la
participacion de los entes judiciales, incluye el concepto de perdida de
capacidad de generar ingresos, y define una afiliacion automaética del
trabajador. Considera como personas participes del sistema a trabajadores,
por cuenta ajena, funcionarios publicos, estudiantes cuyas labores generan
ingresos, trabajadores independientes y sus familias y estudiantes en ocasién
de practica profesional.(MoralesFreire, 2002, Mayo)



Estas normativas sefialadas van mejorandose a través del mismo periodo permitiendo la

extension de las acciones de prevencion laboral

Ley 16744 sobre “Seguro social obligatorio contra Accidentes del Trabajo y
enfermedades profesionales” DO N° 26957 (01de Febrero de 1968)

Decreto Supremos N° 101.- Aprueba reglamento para la aplicacion de la
Ley 16744 . DO N° 27061 (07 de Junio de1968)

Decreto Supremo N° 109- Aprueba reglamento para la calificacion y
evaluacion de los accidentes del trabajo y enfermedades profesionales D.O
N° 27061 (07 de Junio de 1968)

Decreto Supremo N° 40.- Aprueba Reglamento sobre Prevencion de Riesgos
profesionales. D.O N° 27288 ( 07 de marzo de 1969)

Decreto Supremo N° 54.- Aprueba Reglamento para la Constitucion y
Funcionamiento de los Comités Paritarios de Higiene y Seguridad. D.O N°
27291

(11 de Marzo de 1969)

Decreto Supremo N° 102.- Incorpora al Seguro Social contra accidentes del
Trabajo a los Funcionarios Publicos de la Administracion Civil del Estado y
de las Instituciones administrativamente descentralizadas del Estado D.O.
N° 27429 (07 de Junio de 1968) ( Rojas Gallo, 1979)

Estas legalizaciones dan cuenta de un esfuerzo desde la politica del estado en
términos de desarrollar acciones tendientes a favorecer las condiciones laborales de los
y las trabajadores (as), y que van desarrollando un sistema de administracion y
funcionamiento que va operando por medio del sistema estatal, administrado por el INP,
los servicios de salud y Fonasa, asi también con la participacion de Mutualidades de
Empleadores, como ocurre con la Asociacion Chilena de Seguridad surgida al alero de
la Sociedad de Fomento Fabril (SOFOFA) y la Asociacion de Industriales Metallrgicos
(ASIMET) (junio de 1958) , el Instituto de Seguridad Publica ( Octubre 1958) y la
Mutual de Seguridad dependiente de la Camara Chilena de la Construccion en Abril de
1963 . Se presenta por ultimo una administracion delegada como ocurre en los casos de

Codelco con 4 divisiones, PUC, Chilectra, CM Pacifico, Huachipato, Enami, Asmar.



Este sistema opera en funcién de prestaciones que se entregan en el contexto de
prestaciones medicas, economicas, y de prevencion de riesgos y capacitacion, siendo
necesario que para que cualquier trabajador o trabajadora se incorpore en este flujo de
atenciones debe presentar lesiones incapacitantes a consecuencia o con ocasion del
trabajo, accidente de trayecto, enfermedad profesional y accidente sufrido por dirigentes
sindicales.

Actualmente nuestro pais presenta a un 43% de los trabajadores afiliados a
Mutuales de Seguridad y a un 29% afiliado al sistema publico de atencion, llegando a
un total el afio 2002 de 3.604.305 trabajadores(as) incorporados al sistema de proteccién

y prevencion.

Dado este contexto general, hay que sefalar que las orientaciones de caracter
politico que han definido las diversas administraciones del Estado, se han situado frente
al tema de los trabajadores (as) en el contenido de las variables legales y estructurales,
con resultados que innegablemente han afectado el desarrollo de las personas. En este
planteamiento hay que considerar que la condicion de nuestro pais se ha modificado en
los ultimos afos, y que el escenario laboral en Chile se ha centrado fundamentalmente
en las reformas laborales y en la preocupacion por el empleo. Estos elementos de
caracter estructural, aparecen debilitados, sino consideran un tercer eje que se centra en
el componente de la "humanizacion™ de los ambientes laborales, y que en nuestro pais
se ha perfilado bajo la idea generada desde la OIT (Organizacién Internacional del
Trabajo) denominada “trabajo decente”, y que pretende Ilamar la atencidn sobre los
efectos que pueden tener la pérdida de los marcos éticos, ligados al trabajo.

En ese sentido revisaremos, a continuacion, como se implementa en nuestro pais las
ideas vinculadas al fomento de las variables que sostienen al individuo y que se
representa en las materias relacionadas a la salud ocupacional y los factores de salud

mental de nuestros trabajadores (as).

Salud ocupacional y salud mental en Chile

Si bien existe un desarrollo incesante de las politicas de salud ocupacional en
nuestro pais , en la actualidad este toma relevancia al encontrarse incorporado como eje
fundamental del desarrollo de la llamada Politica Nacional del Ministerio de Salud
(2000-2010), la que representa los siguientes objetivos estratégicos :



a) Mejorar los logros sanitarios alcanzados

b) Enfrentar los desafios de envejecimiento de la poblacion y de los cambios de la
sociedad

c¢) Disminuir las desigualdades en salud

d) Proveer servicios acordes a las necesidades de la poblacion

Bajo este contexto general podemos situar que los desafios que se definen en este plan
para la salud ocupacional dicen relacién con los siguientes componentes :

a) Controlar los factores determinantes de enfermedades més relevantes desde el punto
de

vista de cantidad y calidad de vida

b) Enfermedades que generan la mayor carga de mortalidad y para las que se cuenten
con

medidas de intervencion de efectividad probada

c) Problemas de salud que no matan, pero que disminuyen la calidad de vida de las
personas,

generando discapacidad, dolor y angustia.

Lo anterior se pretende lograr por medio del mejoramiento de la calidad y
oportunidad de la informacidon en salud ocupacional, aumentando la cobertura de la ley
16.744, mejorando las condiciones de higiene y seguridad en el trabajo e incorporando

la conceptualizacion de género en las politicas y normativa en salud ocupacional.

Por ello desde el afio 2000 hasta el afio pasado se ha implementado una
estrategia disefiada por el Ministerio de Salud y que ha dado cuenta de la politica de
salud por medio del CONSEJO NACIONAL PARA LA PROMOCION DE LA
SALUD (VIDA CHILE) cuyas Metas Intersectoriales 2001 -2006 se han centrado en la
ACCION LOCAL por medio de :

* PROMOCION DE SALUD EN LA COMUNA
* PROMOCION DE SALUD EN LA ESCUELA
* PROMOCION DE SALUD LUGARES DE TRABAJO

Esta estrategia especifica para trabajadores se ha centrado en la definicién de un

lugar de trabajo saludable como un lugar que promueve el bienestar familiar y social de
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los trabajadores, a través de la proteccion de riesgos—mecanicos, fisicos, ambientales y
psicologico estimulando su autoestima y el control de su propia salud y del ambiente
laboral, y tiene como objetivos promover capacidades en empresarios y trabajadores
para adoptar politicas favorables a la salud, fortalecer el acercamiento entre el sector
salud, empresas y trabajadores y crear redes de apoyo entre empresas comunidades y

otros sectores.

Esta revision de los objetivos de la salud ocupacional tienden a ser vinculantes
con la mirada que se genera en el &mbito del plan de salud mental por medio del Plan
Nacional de Salud Mental y Psiquiatria que tiene *“ como proposito contribuir a que
las personas, las familias y las comunidades alcancen y mantengan la mayor capacidad
posible para relacionarse entre si y con el medio ambiente, de modo que promuevan el
bienestar subjetivo, el desarrollo y el uso 6ptimo de sus potencialidades psicoldgicas,
cognoscitivas, afectivas y relacionales, y el logro de sus metas individuales y colectivas,

en concordancia con la justicia y el bien comun * (Minoletti A, 2005).

El Plan Nacional de Salud Mental y Psiquiatria hace hincapié en el enfoque
comunitario de los problemas de salud mental, establece que se deben crear servicios de
salud mental y psiquiatria en red —dentro del sector de la salud y junto con otros
sectores— en los que participen el usuario y sus familiares y en los que las
organizaciones locales desempefien un papel destacado en el desarrollo de los servicios,
permitiendo que los recursos asistenciales disponibles, ya sean publicos o privados, se
apliquen a los trastornos de salud mental y a las enfermedades psiquiatricas de la
poblacion de una determinada area geografica en forma coordinada e integrada, dando
prioridad a las estrategias comunitarias y participativas, segin las realidades vy

necesidades de cada género y grupo sociocultural.

Dentro del establecido de las prioridades programaticas se encuentra como

primer elemento la promocion de la salud mental y de la prevencién de los riesgos.

Dado estos elementos de contextualizacion de la politica se hace necesario
contrastar estos disefios con una vision respecto del los factores incidentales en la salud
mental en trabajadores del pais y que debiesen ser parte de los objetivos trazados por la

salud ocupacional.
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En la implementacion de los diversos enfoques de desarrollo laboral que
actualmente existen en nuestro pais (Empresas del Estado, Instituciones Privadas,
Pymes, etc) se observa un interés por incorporar junto a los conceptos de calidad y la
productividad, el factor de la calidad de vida en el ambiente laboral, que pretende dar
cuenta de los factores objetivos y subjetivos con los que convive diariamente el
trabajador o trabajadora. Es decir habla de cémo las personas viven la cotidianidad en
su ambiente laboral. Involucra desde la situacion laboral objetiva, es decir, las
condiciones de trabajo en un sentido amplio, tanto las condiciones fisicas como las
contractuales y remuneraciones hasta las relaciones sociales que se dan tanto entre los
trabajadores, como entre éstos y la parte empresarial. Considera ademas aquellos
aspectos personales, que dan cuenta de las actitudes y los valores de los sujetos y las
percepciones de satisfaccion o insatisfaccion que derivan de esta conjuncion de factores.

De acuerdo a los estudios realizados por la Direccion del Trabajo en el afio 2001
se presentan factores que inciden negativamente en los aspectos de calidad de vida

laboral:

a) El temor frente a la inestabilidad del empleo, dado que al estar insertos en un
sistema abierto, orientado hacia el mercado externo y que funciona con economias
interrelacionadas, presenta factores de incertidumbre que deviene justamente de la
imposibilidad de controlar todos los factores y particularmente el comportamiento de la

demanda.

b) La pérdida del empleo, o el miedo a perderlo, se constituyen asi en un marco de
inseguridad, que afecta al desarrollo del colectivo laboral y que genera fuertes presiones
sobre las condiciones psicosociales y sobre las condiciones de trabajo en general,
generando cuadros de estrés, riesgos en la salud fisica y mental y crecientes grados de

insatisfaccién laboral.

Algunos datos originados por diversas fuentes dan cuenta de importantes
sefiales de malestar social en Chile. En 1998 el PNUD, revel6 que estudios
realizados por esa institucion mostraban importantes sefiales de inseguridad,

descontento y otros efectos psicosociales sobre la poblacion chilena. Al
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momento de evaluar la confianza en mantener el empleo, casi el 40%, hacia
una evaluacién negativa, proporcion que se elevaba a casi el 70% en la
posibilidad de encontrar un trabajo aceptable en caso de perder el empleo
actual. (Espinoza M, 1999)

Estos factores que dan cuenta de situaciones que inciden en los factores de
motivacion y manejo de la incertidumbre de las personas, pueden ser considerados en
los niveles de riesgo de propension de algunas de las dificultades de salud mental que
presentan los trabajadores (as). Lamentablemente esta temética no es frecuente en los
estudios de caracter organizacional, como tampoco es recurrente en los estudios de

salud mental.

En relacién a lo anterior y realizando una revision implementada por el
Ministerio de Salud se han efectuado los siguientes estudios de salud mental vinculados
a
1.- Nivel de Salud Mental de los Funcionarios de Consultorios Generales Urbanos
(Vicente, 1991)

2.- Salud Mental Ocupacional de las Enfermeras del Subsector Publico de Salud
Chileno (Avendario, 1996)

3.- Riesgo de Trastorno Emocional en Personal a cargo de la Atencion de Pacientes
Psiquiatricos (Tardito, 1996)

4.- Salud Mental Ocupacional en el Conductor de Movilizacion Colectiva (Cifuentes,
1995):

5.- Consumo de Alcohol y drogas en Choferes de la Region Metropolitana (CONACE,
1997):

6.- Trabajo y salud del Profesor municipalizada (Cifuentes, 1995).

La informacion disponible de estos estudios, permite afirmar que el rango de
frecuencia de sintomas de trastornos de salud mental esta entre el 18.4% y el 45.2% de
las personas estudiadas de las distintas actividades laborales y que, en el caso de los
choferes de buses, el 9% presenta resultados positivos para alcohol y/o drogas en su

organismo durante el desempefio de su trabajo.
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A su vez un estudio epidemioldgico sobre “Salud Mental en el Gran Santiago
(2001) realizado por la Facultad de Medicina de la Universidad de Chile mostré que 1
de cada 4 trabajadores presente problemas de salud mental, en muchos casos asociados

a trastornos laborales.

Asi por ejemplo presentaban algin tipo de trastorno psiquiatrico (estrés,
depresion, angustia entre otros) el 28,9% de los cesantes y pensionados y el 70.6% de
quienes estaban sin trabajo por problemas de salud..Revelador es en este ambito lo
expuesto por la Direccion del Trabajo en términos de insumar nuevos antecedentes ante

el tema

Un estudio realizado por Corsaps para la Confederacion de Trabajadores
del Comercio en 1997 mostr6 que dos de cada diez empleados habia
consumido tranquilizantes, la mayoria de ellos automedicados. Aunque no
existen datos nacionales sobre estrés laboral, esta problematica esta siendo
cada vez mas abordada como uno de los riesgos psicosociales asociados a la
sobrecarga de trabajo, los temores e inseguridad en el empleo y las
presiones que muestran las personas en sus ambientes de trabajo. Un
estudio que tomo una muestra sobre 15 empresas que representaban 8.245
trabajadores concluye que en 73% de las personas reconocia haber detectado
casos de estrés laboral . Solo en el 27% de los casos se habian desarrollado
programas preventivos, aun cuando el 80% de ellos consideraba que los
programas podrian contribuir directamente a una mejor productividad.
También el 47% lo haria interrumpiendo 30 a 60 minutos diarios de la

jornada para destinarlos para esos efectos. (Espinoza, 2001, Pag. 8)

En relacion a la salud mental en nuestro pais se han generado diagnosticos
nacionales en los cuales se ha revelado la diversidad de las problematicas

asociadas a esta dimension del desarrollo de las personas

En Chile, la prevalencia en la vida de los principales trastornos mentales es
de 36% y los mas frecuentes son la agorafobia (11,1%), la depresiébn mayor
(9,0%), la distimia (8,0%) y la dependencia del alcohol (6,4%). En general, estas
afecciones explican 15% del total de afios de vida saludable perdidos por
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enfermedad (4-8). Esta situacion requiere necesariamente de una conducta activa
por parte del Estado, lo que en Chile se tradujo en la aplicacion de estrategias de
salud puablica agrupadas en dos planes nacionales de salud mental y psiquiatria
puestos en marcha por el Ministerio de Salud en los afios 1993 y 2000 (9-11).
Con el primer plan se introdujeron practicas innovadoras que sirvieron de base
para formular el segundo plan, que establecié un modelo mas elaborado de red de
atencion y de programas de actividades que abarcaban los problemas prioritarios.
(Minoletti, Alberto, Pag 1, 2005)

Bajo estas estadisticas generales, se han focalizado preferentemente las
politicas en las problematicas de salud mental asociadas a los trabajadores, por el
uso de alcohol y otro tipo de drogas, y no se ha establecido un margen mayor para
situar otras dificultades.

Podriamos decir a modo de comentario que aunque existen marcos juridicos,
legales, politicos e institucionales en relacién al abordaje de la salud mental en el
ambito laboral, claramente éstos tienden a no ser suficientes al momento de
prevenir, contener o disminuir ciertos trastornos mentales y dificultades de
caracter psicosocial, ya que, aparentemente existen factores estructurales ( la
economia, la sustentabilidad en el empleo, las tensiones laborales, uso del tiempo
de traslado, permanencia, relaciones jerarquizadas, etc. ) que hacen que las
reacciones de caracter subjetiva puedan tender a la propension de un dafio
psicosocial en las personas que trabajan. Asi es que aquellos factores que dan
cuenta de la seguridad en el empleo como las presiones que implica la
sustentabilidad y permanencia laboral son factores que inciden fundamentalmente
en los estados de salud mental de los trabajadores de nuestro pais, y que dan
cuenta de factores de riesgo al momento de representar la naturaleza de las

variables intervinientes en el desarrollo de las personas.

Hasta ahora nos hemos abocado en términos generales a una mirada global
de las situaciones en que se encuentran insertos los trabajadores y trabajadoras , se
hace necesario , entonces, establecer a modo referencial y comparativo, como es
el sistema laboral de las personas que se insertan en las Municipalidades y cuales
pudiesen ser la naturaleza y la necesidad de aplicar sistemas de proteccion de la

salud mental.
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Situacion Laboral de los funcionarios municipales en Chile

Los antecedentes que comenzaremos a detallar nos ayudaran a centrarnos, en las

instancias de gestion y administracion de las Municipalidades en Chile, de acuerdo a lo

que la Subsecretaria de Desarrollo Regional y Administrativo, dependiente del

Ministerio de Planificacion ha definido a partir de 1990

a)

b)

d)

En Chile existen 345 Municipalidades, todas las cuales estan regidas por la Ley
Organica de Municipalidades ( N° 18. 695 promulgada en el afio 1992),
definiéndose desde ella, roles, funciones y atribuciones, una de ellas es la que da
cuenta del “asesoramiento en la administracion del personal de la Municipal”
(SUBDERE, afio 1992). En este orden cada Municipio tiene la facultad de
organizar su sistema de recursos humanos cautelando que se haga con respeto a
la Ley N° 18.883 de 1989, que da cuenta del Estatuto Administrativo Municipal.
No existe ni en esta ni en otra normativa la perentoriedad de aplicar sistemas de
gestion de recursos humanos orientados al desarrollo y proteccion de la salud
mental de las personas, entendiendose solo como obligatorios la constitucion de
los Comités Paritarios y de Seguridad que deben velar la aplicacion de la Ley N°
16.744 sobre accidentes del trabajo y enfermedades profesionales, donde no se
mencionan aquellas vinculadas al deterioro de la salud mental de los
trabajadores.

Desde el punto de vista del régimen del personal, la Ley N°18.695 en su titulo |
establece las normas bésicas a que esta afecto el personal de las Municipalidades
y determina que el Estatuto Administrativo de dichos funcionarios regulara la
carrera funcionaria y considerara en especial el ingreso, los deberes y derechos,
la responsabilidad administrativa y la cesacion de las funciones.

El Estatuto administrativo consagra prerrogativas para los funcionarios
municipales, tales como gozar de estabilidad en el empleo, ascender en el
respectivo escalafon, participar en los concursos, hacer uso de feriados, permisos
y licencias ; recibir asistencia médica en caso de accidente en acto de servicio 0
de enfermedad contraida a consecuencia del desempefio de sus funciones,
participar en acciones de capacitacion, percibir remuneraciones y prestaciones

de caracter social.

16



e)

f)

9)

h)

Se define también en ese marco legal causales por las cuales las personas pueden
dejar sus cargos, que se da ya sea por renuncia de caracter voluntaria, obtencion
de jubilacion, pensidn o renta vitalicia, por declaracion de vacancia del cargo,
por destitucion a traves de un sumario impartido por Contraloria General de la
Republica, por supresién del empleo y fallecimiento.

A su vez el sistema de promociones se efectla por ascenso y excepcionalmente
por concurso. En el primer caso obedece al sistema de calificaciones a las cuales
el funcionario esta sujeto anualmente y que se define en torno de indicadores de
eficacia, eficiencia, manejo de relaciones y cumplimiento de normativas, y que
estan definidas para todo el sistema municipal, operando los mismos criterios en
todas las municipalidades de Chile.

Aparecen también establecido en el inciso 1° del articulo 4° del Estatuto
Municipal, la facultad que presenta el Alcalde para contratar a honorarios a
profesionales y técnicos para materias eventuales en una proporcion de un 20%
de la planta municipal. Bajo esta categoria adquieren los mismos derechos que
un funcionario de planta, salvo la estabilidad del empleo y el derecho a la
capacitacion.

También es dada la presencia de personas contratadas en base de honorarios de
programas sociales que permite vincular laboralmente a profesionales y técnicos
por tiempo determinado a tareas especificas, estas si no tienen ningun tipo de
beneficio de la Institucion, ni se les reconoce ningun derecho de pertenencia con
las mismas.

Por ultimo en términos de la capacitacion se considera que ésta da cuenta de
procesos orientados al desarrollo, perfeccionamiento, o que actualicen los
conocimientos y destrezas necesarias para el eficiente desempefio de sus cargos
0 aptitudes funcionarias. Se incorporan en este proceso solo las personas
reconocidas como funcionarios (as), no siendo admisible para personal de
honorarios. (Manual de Gestion Municipal, (1991), Subdere, p. 12 -13)

Del marco anteriormente descrito, llama a la atencién las condiciones de estabilidad

en el empleo de los funcionarios (as) ; que por las condiciones aparecidas en la norma,
aparecen como situaciones laborales en donde no hay riesgo de perdida del empleo,
por ende, se podria suponer que este rasgo de seguridad laboral, pudiese implicar el

desarrollo de una determinada cultura funcionaria, que se resguardara en el
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cumplimiento de los minimos institucionales y que con ello da cuenta de su gestion
funcionaria. Ello pudiese llevar a una falta de motivacion en el desarrollo de carreray lo

que ello pudiese incidir en el mejoramiento de las perspectivas laborales.

En este mismo sentido cabe sefialar que desde el afio 2004 la Subsecretaria de
Desarrollo Regional elaboro un proyecto que fue presentado al Congreso en que se
busca establecer una modificacidn al Estatuto Administrativo en lo que respecta a la
estabilidad laboral, ya que esto se considera, un estado de situacion arbitrario frente a
los otros sectores de trabajadores del pais, y que facilitaria ciertas rutinas laborales que
van en desmedro de la modernizacion de las municipalidades y del Estado. El
denominado articulo N° 110 ha sido enfrentado por las entidades gremiales que agrupan
a los trabajadores municipales con diversas movilizaciones, y actualmente el marco

legal se encuentra aun en Estudio en la Comision de Gobierno Interior del Senado.

Podriamos sefialar entonces que el sector municipal presenta una situacién laboral
absolutamente distinta al desarrollo de los otros sectores del pais, y que basicamente se
sustentaria en la permanencia laboral, la estratificacién dada en las plantas municipales,
la naturaleza de los beneficios de caracter social y las diferencias contractuales en los

participantes del sistema.

Esta situacion de estabilidad laboral implica una caracteristica particular del
funcionario municipal, y también, una de sus demandas mas sentidas al momento

de establecer negociaciones con el Gobierno

Para la ACHM la reestructuracion es sinonimo de despidos de trabajadores
(as), la fusion o supresion de unidades y empleos municipales, esta
flexibilizacion laboral que pretende entregarse a los Municipios, acabara
con la estabilidad en el empleo para darle paso a los contratos temporales
cada cuatro afos sin contar con el desajuste que provoca en cada comuna el

ingreso de personal nuevo. (Asemuch, Marzo, 2005 Pag. 4)

Asi también un estudio efectuado por la Subsecretaria de Desarrollo Regional, en el
marco de la implementacion del Programa de Fortalecimiento de la Institucionalidad

Municipal, ejecutado por la Empresa PETQUINTA S.A. en su estudio “Investigacion y
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caracterizacion del funcionario municipal” entrega una vision diagnostica del perfil

del recurso humano que se encuentra inserto en las municipalidades

a) En lo que respecta a los rangos etareos un 81.6% esta concentrado entre los 30 y
59 afios.

b) En términos de los niveles educacionales en promedio se representa un 51% en
la categoria de funcionarios con estudios universitarios, en institutos
profesionales y centros de formacién técnica y un 30% con estudios medios
completos.

c) En lo relativo a las remuneraciones estas tienden a concentrarse entre el rango
de  $216.000 a los $336.447.

d) La distribucion por tipo de contrato esta dada en un 79% en planta municipal y
un 17% de honorarios en los datos mas relevantes.

e) Respecto a los escalafones predomina el administrativo con un 35.2% seguido
del profesional con un 19.4% vy el técnico con un 18.3%

f) El rango de los grados aparece mayormente dado entre los grados 11 y 15 con
un 37%, seguido desde el grado 16 hacia abajo con un 32.7%

g) En el rango de antigiedad en el Municipio, predominan personas que se
encuentran insertas entre 11 a 20 afios (33%), y entre 6 a 10 afios (31%) y con
mas de 20 afios ( 23%).

En relacion a lo recientemente expuesto se puede establecer que existen dos tipos de
funcionarios municipales : por una parte, aquellos desmotivados, con bajas
capacidades, con escasa identificacion con la comuna, que ven su trabajo en el
municipio s6lo como una alternativa que poseen, que en general son menos
calificados, que realizan sus tareas aplicando el minimo esfuerzo, abulicos y
acomodaticios. Por otra parte se destaca la existencia de funcionarios mejor
preparados, con mayor vocacion de servicio, con mayor energia en el desarrollo de
su trabajo, mas creativos, comprometidos con el mejoramiento de la calidad de vida
de la comuna, quienes realizarian sus tareas mas alla de lo que indican formalmente

sus funciones.

Inquieta, entonces, conocer que condiciones operan en el desarrollo laboral de este

tipo de perfiles y cuales son las politicas que existen en las materias de salud mental
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y auto cuidado, que permitan prevenir las dificultades psicosociales que

eventualmente se pudiesen derivar de estas posiciones laborales.
FORMULACION DEL PROBLEMA Y PREGUNTA DE INVESTIGACION

Desde las precisiones iniciales que hemos sefialado podemos consignar los

siguientes elementos relevantes que dan cuenta de la significacion de este estudio.

Por una parte hemos detallado que la orientacion de las politicas de seguridad y
salud ocupacional, han sido disefiadas para la prevencion y proteccién de los
trabajadores(as). Esta se han centrado en el desarrollo de factores de proteccion en lo
concerniente a la seguridad ambiental, prevencion de riesgos, manejo y traslado de
productos toxicos, las pautas de ergonomia aplicada, y la llamada responsabilidad
social de la empresa que considera la seguridad de los empleados en los traslados desde

y hacia el lugar del trabajo, y la mantencion de ellos al interior de los espacios laborales.

Este abordaje no considera dentro de sus pautas de desarrollo aquellos factores
de proteccion orientados a factores de caracter psicoldgico y social que den cuenta de la

integralidad del sujeto en el medio laboral.

Por otra parte hemos visualizado que los problemas de salud mental que surgen
en los trabajadores(as) se generan fundamentalmente desde aquellas situaciones que le
producen tensiones, o situaciones de incertidumbre y que se derivan del temor a la
perdida del empleo o a la mantencion del mismo en condiciones precarias. Se suman a
este tipo de situaciones la evidencia de los factores estresores como son la sobrecarga
de trabajo, los temores e inseguridad en el empleo y las presiones que muestran las
personas en sus ambientes de trabajo. Todos ellos pueden ser reconocidos como factores
de vulnerabilidad en la salud mental de nuestro pais y que generan resultados diversos
manifestados en trastornos tan diversos como son la agorafobia, la depresion mayor, la

distimia y la dependencia del alcohol .

Bajo esta mirada del funcionamiento del sistema laboral de nuestro pais, se hace
necesario que el Estado q en conjunto con la sociedad civil, comiencen a generar
politicas que tienden a generar una intervencion mas integral de los programas a nivel
de salud ocupacional y de salud mental, los que se ven representados en el Plan de
Salud Mental 2000-2010 que define objetivos de caracter estratégicos en donde se
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busca la concordancia entre la prevencion de riesgos y la promocién de la salud mental.
Sin embargo, por los resultados anteriormente descritos aparentemente no se llega a
generar un abordaje que de cuenta integralmente de las dificultades de caracter
psicosocial y psicomental de las personas, que se encuentran insertas en los diversos

sistemas economico- productivo de nuestro pais

Hecha esta mirada global, se hace necesario establecer la distincion que se
genera desde las condiciones laborales anteriormente detallada y las que rigen al sector
de los trabajadores municipales. Aqui claramente se pueden consignar como
experiencias laborales distintas, que se definen desde lo que son las condiciones de
ingreso y permanencia en el sistema, las caracteristicas contractuales, los beneficios
sociales y las condiciones de promocion, por lo que es factible de hipotetizar que
existan diferentes situaciones que afecten, positiva y/o negativamente, su salud mental y

ocupacional.

Se pretende generar una experiencia de investigacion al interior de un
medio institucional municipal, que permita para conocer cuales son los factores
gue inciden en el desarrollo personal y laboral de sus equipos de trabajo, cuales
serian los elementos estresores y protectores, y aquellos que les inciden positiva o
negativamente en ellos y como terminan definiendo sus parametros de calidad de

vida al interior de un espacio ocupacional.

PREGUNTA DE LA INVESTIGACION

¢CUAL ES LA PERCEPCION DE LOS TRABAJADORES Y LAS TRABAJADORAS
DE ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE EL BOSQUE RESPECTO DE LAS POLITICAS
Y PRACTICAS DE PROMOCION DE LA SALUD MENTAL Y EL AUTOCUIDADO

QUE SE HAN IMPLEMENTADO EN DICHA INSTITUCION PUBLICA?
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C.- APORTES Y RELEVANCIA DE LA INVESTIGACION

Esta propuesta pretende generar un aporte en torno de tres dimensiones fundamentales:

1.- Desde el punto de vista de lo practico se pretende proveer a la Municipalidad de el
Bosque de una mirada integral y sistémica en un ambito como lo son las politicas
tendientes a fortalecer las estrategias de recursos humanos, que actualmente incorporan
las variables de corte educativo, de seguridad ocupacional y de desarrollo
psicoemocional. Lo anterior pretende buscar una incidencia en el desarrollo de
planteamientos tedricos y metodoldgicos para el establecimiento de politicas de salud
mental dirigidas a los recursos humanos. En este sentido pretende generar una
relevancia de corte metodoldgico y practico que permita la participacién activa de los
profesionales de la psicologia vinculados a la estructura municipal al disefio de
estrategias politicas que den cuenta de contenidos y variables que fundamenten la
promocion de la salud mental y el auto cuidado de los y las trabajadores(as) de la llustre

Municipalidad de EI Bosque.

2.- Desde el punto de vista de la relevancia social y politica sugiere aportar a la
discusion respecto de las variables que debe contemplar el desarrollo de una gestion de
recursos humanos desde la perspectiva de los actores institucionales ( Alcaldes,
Concejales), como también de la mirada integradora que deben ir generando las
instancias que agrupan a los trabajadores municipales (Asociaciones, Comités
Paritarios, Sistemas de Bienestar). Asi mismo disponer de esta perspectiva para insumar
de una vision mas integral a las politicas generadas desde el gobierno central a los
municipios como ocurre desde la Subsecretaria de Desarrollo Regional dependiente del
Ministerio del interior, afectando en este afan también positivamente las iniciativas
generadas desde las Mutuales de seguridad y la Asociacion Chilena de Seguridad que se
vincula a la Municipalidad de El Bosque. Un punto no menor ademas es integrar esta
perspectiva de desarrollo del recurso humano a las discusiones que el parlamento genera
respecto de la modificacion de la Ley Orgéanica de Municipalidades en lo que refiere a
los aspectos de movilidad funcionaria y desarrollo de carrera, temas que debiesen ser
parte de los planteamientos en la Camara de Diputados de los representantes del
Distrito 27 que incorpora a la comuna de El Bosque.
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3.- En lo relativo al plano de la relevancia teorica para la psicologia me parece
fundamental que el enfoque se realice en tres dimensiones. Por una parte relevar y
significar el desarrollo de la psicologia organizacional al interior de la institucion
como un ambito tedrico y metodoldgico para los futuros profesionales de la salud
mental, lo que conlleva a aportar al desarrollo de una lectura analitica que proyecte
sentidos de estrategias de intervencion basicamente en lo que releva el encuadre de la
tarea y la administracion de los recursos de la entidad, como se define en torno de que “
los psicologos organizacionales han empezado a preocuparse por estudiar los problemas
que surgen del reconocimiento que se hace de la existencia de las caracteristicas
sistémicas de las organizaciones” (Schein, 1982). Un estudio como éste debiese arrojar
una vision integral de los sistemas de relaciones y de las interacciones que se dan en los
diversos subsistemas laborales. En un segundo elemento se pretende significar el
desarrollo disciplinario de la psicologia en este &mbito, relevando la importancia de la
participacion de la misma en tanto el psicélogo * debe conocer los objetivos explicitos e
implicitos de una institucion para decidir y realizar su tarea profesional” (Bleger, 1966),
superando asi que el psicologo en las instituciones se remita solo al cumplimiento de
tareas estereotipadas como son la psicometria, el andlisis de cargo o la seleccion de
personal y se constituya en si mismo en un profesional para el desarrollo institucional

considerando para ello su constitucion como un técnico de las relaciones
Interpersonales”(Bleger, 1966), en este ambito creemos imprescindible la motivacion y
formacidn hacia el trabajo interdisciplinario, la capacidad para incorporarse a equipos
de trabajo y de prestar sus habilidades para el desarrollo de estrategias que consideren al
recurso humano como eje fundamental del crecimiento institucional.

Es importante también consignar que otro aporte esperado se pretende generar desde el
desarrollo de la concepcion del modelo de salud organizacional que se orienta tanto al
desempefio laboral de las personas que trabajan para satisfacer necesidades
econdmicas, pero también se manifiesta en las necesidades de desarrollo personal, y que
refiere el quehacer psicolégico desde un enfoque de sistemas donde convergen el
sujeto, las relaciones que establece, el contexto ambiental y situacional donde se
representan, desde donde ademés se permita enfocar desde una mirada global los
denominados factores estresores y/o protectores como pueden ser la motivacion, moral

laboral, clima organizacional, liderazgo ,entre otros.
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2.- OBJETIVO GENERAL

Conocer la percepcion respecto de las politicas y practicas de salud mental y
auto cuidado de los trabajadores y las trabajadoras de diversos estamentos
pertenecientes a la Municipalidad de El Bosque.
OBJETIVOS ESPECIFICOS
1.- Describir las visiones sobre factores estresores y/o protectores de la salud mental y
el auto cuidado que presenta la autoridad municipal, directivos, trabajadores y
trabajadoras de la Municipalidad de El Bosque
2.- Referir las necesidades en el ambito de la salud mental y el auto cuidado que
presenta la autoridad municipal, directivos y trabajadores y trabajadoras de la
Municipalidad de El Bosque

3.- Comparar las percepciones expuestas por los diversos estamentos municipales.

4.- Generar conclusiones orientadoras respecto de la situacion de las practicas de auto

cuidado en trabajadores(as) de la Municipalidad de EI Bosque
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MARCO TEORICO

Como ha sido sefialado en términos del porque se reflexionard a cerca de la
presencia de la incidencia de las practicas de salud mental y auto cuidado y sus
implicancias en los espacios laborales, los ejes tedricos que sostienen la presente
investigacion estan dados por los conceptos de salud mental, y auto cuidado, factores
estresores y protectores, y la practica de la psicologia institucional como instancia
promotora de practicas de auto cuidado laboral, enlazada con la idea del locus de
control personal. Asi también aportaremos con elementos relevantes de las politicas de
salud mental aplicadas en nuestro pais y finalmente integraremos elementos
significativos de las definiciones politicas en el ambito de la salud mental y el auto

cuidado que ha implementado la Municipalidad de EI Bosque

1.- HACIA UN CONCEPTO DE SALUD MENTAL

La conceptualizacion de la salud mental, se presenta desde una gran diversidad
de enfoques: desde los ambitos clinicos, la psiquiatria, la psicologia, las ciencias
sociales, culturales.

En el &mbito clinico, por mucho tiempo se ha homologado el concepto de salud
mental con el concepto de enfermedad mental, asi cuando se piensa y planifica en salud
mental, las propuestas y proyecciones empiezan y terminan en enfermedad mental;
también se han utilizado los criterios de la medicina tradicional para referirse a la salud
mental (Davila H, 1994).

En la psiquiatria se considera que la salud mental:

“Es el estado de equilibrio y adaptacion activa y suficiente que
permite al individuo interactuar con su medio, de manera creativa,
propiciando su crecimiento y bienestar individual, y el de su
ambiente social cercano y lejano, buscando mejorar las condiciones
de la vida de la poblacion conforme a sus particularidades” (Vidal
A, 1986).
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En este sentido la salud mental tiene que ver con la vida diaria de todos, se
refiere a la manera como cada uno se relaciona con las actividades en general en la
comunidad; comprende la manera en que cada uno armoniza sus deseos, anhelos,
habilidades, ideales, sentimientos y valores morales con los requerimientos para hacer
frente a las demandas de la vida. Por tanto depende de: como uno se siente frente a si
mismo, cOmo uno se siente frente a otras personas, y en qué forma uno responde a las

demandas de la vida.

En cuanto al &mbito social se habla de salud mental comunitaria la cual implica
el desarrollo general de los aspectos psicosociales y conductuales, la percepcion de la
salud y la calidad de vida por parte de la poblacién, la forma con que se cubren las
necesidades basicas y se aseguran los derechos humanos y la atencién de trastornos
mentales. (OMS, 1986)

El concepto de Salud Mental que se utilizara para la presente investigacion es el

planteado por el Ministerio de Salud de Chile.

* La capacidad de las personas y de los grupos para interactuar entre
si con el medio ambiente, un modo de promover el bienestar
subjetivo, el desarrollo y uso oOptimo de las potencialidades
psicolodgicas, afectivas o relacionales, a si mismo el logro de metas
individuales y colectivas en concordancia con la justicia y el bien
comun” (MINSAL 2000.p 40)

La salud mental es un objetivo, un valor positivo, una aspiracién de la sociedad
y de las instituciones en general. Pero la experiencia empirica demuestra que los
trastornos de la salud mental son un problema social y de salud pablica, que hoy en dia

dafa la calidad de vida de los individuos. (op cit)

Algunas aproximaciones consideran la salud mental como un estado de
interaccion y equilibrio entre los factores bioldgicos (caracteristicas genéticas y
fisiolégicas de los individuos), psicologicos (aspectos cognitivos, afectivos y

relacionales), micro contextuales (interaccion entre los individuos y sus contextos de
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participacion e integracion social), y macro contextuales (condiciones culturales,

sociales, politicas, economicas y ambientales del lugar en que vive el sujeto).

Dentro de la conceptualizacion de Salud Mental, hay tres actitudes basicas que

contribuyen a delimitar este concepto:

e COmMO nos sentimos con nosotros mismos
e CoOmo nos sentimos con los demas

e En qué forma respondemos a las demandas de la vida.

Segun la Organizacién Mundial de la Salud existen algunas caracteristicas que

Se pueden encontrar en una persona mentalmente sana:

1.- Las personas mentalmente sanas estdn satisfechas consigo mismas y esta
satisfaccion se expresaria en los siguientes indicadores:
e No se sienten presas de sus propias emociones: envidia rabia, temores, amor,
preocupaciones, sentimientos de culpa.
e Poseen la capacidad para captar las decepciones y fracasos de la vida sin
alterarse
e Su actitud es tolerante para consigo misma y para con los demas

¢ Ni sobre valoran ni subestiman sus capacidades y habilidades.

2.- Son capaces de percibir que son competentes para enfrentar las situaciones
problematicas:

e Se sienten bien con los demés

e Capacidad de amar y tener en consideracion los intereses de los demas.

e Sus relaciones interpersonales se caracterizan por ser duraderas y satisfactorias.

e Les gusta confiar en los demas y sentir que otros confian en ellos

e Son tolerantes ante diversas e importantes diferencias existentes entre la gente.

e No permiten ser utilizados ni se aprovechan de los demas.

e Se sienten parte de la comunidad
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3.- Son capaces de satisfacer las demandas que les presenta la vida:

e Afrontan sus dificultades a medida que se van presentando y a su  debido
tiempo

e Aceptan sus responsabilidades

e Modifican su ambiente cuando es posible y se ajustan al mismo cuando es
necesario

e Poseen capacidad de proyectarse, de planificar para el futuro, enfrentandolo sin
temor.

e Tienen su mente abierta a nuevas experiencias e ideas.

e Utilizan sus aptitudes y capacidades

e Se fijan metas reales y alcanzables

e Pueden tomar sus propias decisiones

e Logran gratificarse cuando ponen lo mejor de si en lo que hacen
4.- La Persona mentalmente sana se permite vivir positivamente en tres niveles de vida:

o En el mundo social; en el cual entabla relaciones interpersonales.

o En el mundo interno propio; en el que construye su realidad psiquica,
fantasias, imagenes.

o En el area de la experiencia cultural; (arte, filosofias, religiones, mitos,), en el

cudl adquieren importancia el “saber Jugar” y el “sentido del humor” (Ibid: 46)

Los estilos de vida expresan los modos en que un individuo interactia con su
ambiente social y material. Expresan sistemas de valores, individuales y colectivos, y

juegan un rol importante en la conformacion de la identidad.

Desde el punto de vista de la salud mental negativa, un determinado estilo de
vida puede conducir a trastornos emocionales y conductuales severos Yy estados
depresivos cronicos.

Desde la perspectiva de la salud mental positiva, el estilo de vida entrega una
identidad sélida, un nivel alto de autoestima, un desarrollo de capacidades, habilidades

y competencias psicosociales.
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Las condiciones de vida se refieren a la situacion estructural en cuanto a nivel de
escolarizacion y capacitacion, situacion de empleo e ingresos, vivienda y salud.

Por su parte, el apoyo social se refiere a las relaciones humanas en que se
intercambian soporte y solidaridad.

Por ultimo, los sistemas de servicios se refieren a la estructura, funcionamiento y

calidad de la atencion en salud, educacion, capacitacion, recreacion y seguridad.

Segun esta definicion, la salud mental no es considerada s6lo como un rasgo
individual, sino como resultado de las interacciones entre los individuos, los grupos y el
medio ambiente. Esta perspectiva, posibilita el desarrollo de las politicas sociales, la
promocién y la prevencion primaria en salud mental con el consiguiente disefio de la
metodologia de intervencidn, asi como el desarrollo de estrategias de educacion para la

salud.

De lo anterior, se extrae la preocupacion por la salud mental de individuos y de
grupos en el entorno laboral se estd transformando o debiera transformarse, por su
impacto en la calidad de vida y la productividad, en un componente esencial de la

politica de salud publica.

2.- La Salud mental desde la Psicologia: Modelo Conceptual de Warr

Los sintomas o procesos que se utilizan para designar a una persona 0 a un grupo de
personas como mentalmente normal varia segin los esquemas sociales y paradigmas
cientificos imperantes, por lo anterior el concepto de salud mental que se maneja no es

universalmente aceptado tendiéndose a considerar el tema desde cuatro concepciones:

a) La salud mental como ausencia de sintomas. Es asi como los criterios diagnosticos
utilizados en psiquiatria consideran la presencia de sintomas, el funcionamiento alterado
y la duracién de tales sintomas. Dentro de este concepto, el trastorno psicolégico se
mide de dos formas: que el

propio individuo refiera sus sintomas, confrontandose con indices predeterminados, o
que personal especializado evalulen el trastorno mediante entrevistas estructuradas. Asi,
se excluye un nimero de personas que manifiestan una disminucion de su nivel de salud

mental sin llegar a constituir un cuadro digno de ser diagnosticado.
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b) La salud mental como bienestar fisico y emocional. Se refiere a un equilibrio positivo

de afectos en el que los positivos predominan sobre los negativos.

¢) La salud mental como calidad de vida. Se refiere tanto a aspectos objetivos del nivel
de vida como los subjetivos, incluyéndose aspectos sociales, fisicos y psicolégicos.
Desde esta perspectiva, la satisfaccion vital y de las necesidades psicosociales son
esenciales para el logro de la salud mental. Las escalas inscritas dentro de esta
concepciodn se preocupan de medir sintomas, bienestar y el funcionamiento integral de

la persona.

d) La salud mental como presencia de atributos individuales positivos en donde se
encuentra determinada por el éxito logrado en mdltiples areas de la vida como por

ejemplo, las relaciones interpersonales, el trabajo y la resolucién de conflictos.

Dentro de estas miradas el enfoque mediante el cual vamos a entender la salud

mental se basa en el modelo de salud mental de Peter B Warr, por el cual “la salud
mental se compone del bienestar activo, la competencia personal, la autonomia, la
aspiracion 'y el funcionamiento integrado. Resulta del intercambio entre las
caracteristicas del medio, los procesos que las originan y ciertos atributos de
personalidad. Ademas, otras caracteristicas personales que afectan a la salud mental son
la edad, el género, el status socioecondémico, los valores personales y las habilidades
psicomotoras, intelectuales y sociales.” (Escobar B, 1997, p. 2)
Segun Warr ,” las caracteristicas del medio que inciden favorablemente en el nivel de
salud mental son: la oportunidad de ejercer control sobre el medio, la oportunidad de
utilizar y desarrollar los propios conocimientos y capacidades, la existencia de objetivos
generados por el medio, la variedad de actividades, la claridad ambiental, la
disponibilidad econdmica, la seguridad fisica, las oportunidades para el desarrollo de las
relaciones interpersonales y una posicion social valorada; mismos que si llegaran a
faltar o darse exageradamente, incidirian desfavorable o menos positivamente en el
logro de la salud mental.” (Escobar, B, , 1997,p. 2)

Bajo este enfoque se comprende que el sujeto interactta en su medio, influyendo
y siendo influido por las condiciones y situaciones de éste, desarrollandose una mirada

sistémica en el desarrollo de las relaciones.
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Esta primera concepcion, se puede vincular con lo que Warr define como los
elementos que se vinculan en los temas del desarrollo del bienestar de las personas en el
espacio laboral “ El trabajo puede tener una repercusion sustancial en el bienestar
afectivo de los trabajadores. A su vez la calidad del bienestar de éstos en el trabajo
influye en su comportamiento, en su toma de decisiones y en su interaccion con los
compafieros, y trasciende asimismo de la vida familiar y social” ( Warr, 2001, pp.34,64)

Al aparecer el concepto de bienestar , Warr, los relaciona con los conceptos de “placer”

y “activacion”. SHAPE \* MERGEFORMAT
Ansiedad X Entusiasmo
Activacion
Placer -
[ . | ComplacencCla
DesagradO N v
Depresion ¥ Comodidad

Lo sefialado en este diagrama define que un determinado nivel de complacencia
o desagrado puede coincidir con niveles altos o bajos de activacion mental, y ésta puede
ser placentera o desagradable. Para representar estas relaciones se utilizan tres ejes de
bienestar propuestos para la medicién de las escalas que oscilan entre el desagrado y la

complacencia, la ansiedad y la comodidad y la depresion y el entusiasmo.

“A menudo , la medicién del bienestar vinculado al trabajo se ha limitado al eje
del placer derivada en estados de “sentirse mal” y de “sentirse bien”, no obstante en las
escalas de satisfaccion en el puesto del trabajo no se tienen en cuenta las diferencias en
cuanto a la estimulacion mental y, por esta razdn, su capacidad descriptiva es
relativamente limitada. Es necesario considerar otras formas de medir basadas en los

otros dos ejes que aparecen en la figura” (Warr, 2001, pp.34.64)
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Este modelo denominado Integrador del Bienestar Personal evalta la posicion
del sujeto en los tres ejes citados, tal modelo incorpora también el reconocimiento de
factores ambientales laborales y no laborales, los cuales influyen en los respectivos
niveles de satisfaccion; asi también, considera los factores individuales, como por
ejemplo, la afectividad y asi mismo integra las variables externas de caracter ambiental
que influyen en la percepcion y valoracion del sujeto.

Esta vision conceptual nos permite asentar de manera coherente la
conceptualizacion de las materias de auto cuidado y su relacion con el desarrollo del

modelo de salud mental, aqui planteado.

3.- Concepto De Auto Cuidado

La preocupacion por la salud y el cuidado del enfermo en el hogar ha sido por
mucho tiempo
responsabilidad de un familiar, generalmente una mujer (madre, esposa, hija, abuela), y
ha consistido en prevenir dafios o lesiones, proporcionar tranquilidad, satisfacer
necesidades basicas de alimentacion y proteccion, asi como administrar y orientar los
tratamientos especificos para atacar alguna enfermedad de una persona, o simplemente

brindarle compaifiia.

Se conceptualizd asi dos tipos de cuidado de naturaleza diferente:
denominaron cuidados de costumbre —care— a aquellos relacionados con las
funciones de conservacion y de continuidad de la vida y cuidados de
curacion —cure— a los relacionados con la necesidad de curar todo aquello
que obstaculizaba la vida. Los cuidados de costumbre representan los
cuidados permanentes y cotidianos de tipo biopsicosocial necesarios para
mantener la vida. Estos cuidados son proporcionados y aprendidos en el
proceso de socializacién y deben ser asumidos por cada persona a medida
que adquiera mayores niveles de autonomia frente a la vida (Tulia Maria
Uribe, 1999, p. 3)

A fines del siglo XIX la historia registra la aparicion de los hospitales, lugares

donde el enfermo recibia el “cuidado profesional” que no podia recibir en el hogar. Este
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cuidado se fue sofisticando junto a la evolucién del conocimiento médico, calificando
asi como “inefectivas” las formas tradicionales de cuidar al enfermo. Se fue advirtiendo
la necesidad de la institucionalizacion , y provocandose una evidente sacralizacion del
saber médico y cientifico obviando los métodos alternativos por considerarlos poco

rigurosos y carentes de ciencia.

Se puede entonces aseverar que la institucionalizacion del cuidado del
enfermo, en cierta medida, “descalific6” la forma natural que tenian las
personas de cuidarse para mantener su salud y curar sus enfermedades, ya
sea por ellas mismas o con el apoyo de familiares o grupos sociales ; se
magnificaron los aspectos bioldgicos del proceso de enfermar y la
profesionalizacion del cuidado. Llegé el momento en que la opinién del
médico, y en menor cuantia la de la enfermera y otro personal de salud, no
debia ser cuestionada, pues el saber de ellos estaba muy por encima de los
saberes de las personas que sufrian la enfermedad, las cuales debian

solamente apegarse al tratamiento indicado (Kickbusch,1989, p. 32)

En la actualidad este modelo biomédico de cuidado, que ha prevalecido por largo
tiempo y aun prevalece como sistema practicamente universal, presenta severas
insuficiencias para responder a las necesidades de salud de la poblacion, particularmente
en lo relativo a las enfermedades ocupacionales, que tienden a generarse dentro de los
espacios laborales y que; especificamente en nuestro pais, deben cumplir una serie de
requisitos que se vinculan a los contratos establecidos con las Mutuales o Asociaciones
de Seguridad, y que en lo relativo al tema de la salud mental, no generan mecanismos de
abordaje especifico.

Ahora bien, retomando una mirada respecto de la evolucion del cuidado de la
salud se pueden distinguir etapas que seguramente coinciden con los avances en el
conocimiento de la medicina y con las transformaciones que viene experimentando la

sociedad.

En los principios de la vida civilizada, el cuidado de la salud era parte
integral del cuidado que el ser humano tenia por su vida y la de sus
familiares; luego, con la medicalizacion e institucionalizacion del cuidado

de las personas enfermas, la responsabilidad del cuidado de la salud se
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trasladd al creciente niamero de profesionales (principalmente al médico)
cuyos saberes estaban muy por encima del conocimiento del comun de las
personas. Una tercera época corresponde al movimiento de fomentar la auto
responsabilidad de los individuos, familias y comunidades en el cuidado de
su salud, como un medio de mejorar el nivel de vida en general. Una cuarta
época que puede vislumbrarse es aquella en la que el individuo y los grupos
que conforma estan ampliamente informados y conscientes de sus derechos
a la salud integral. Por ello cuestionan y exigen mas conocimientos y
recursos para auto cuidarse y mayor participacion en las decisiones respecto
a su salud, utilizando a las instituciones sanitarias como apoyo en este

proceso.

Asi también se pueden precisar aspectos méas operacionales del auto cuidado

Segun Dean (1989), el auto cuidado se puede expresar de tres formas dentro
de los

estilos de vida: a) como habitos diarios rutinarios de vida que pueden afectar
la salud (ej, fumar, beber, rutinas sedentarias, entre otros); b) como
conductas que conscientemente buscan mantener la salud; y c¢) como
conductas que responden a los sintomas de enfermedad.(Jesus Aros Encina,
2000, p.9)

Otra perspectiva del auto cuidado en el mantenimiento de la salud la proponen
Punamaki y Aschan
Ellos definen la esencia del auto cuidado como la capacidad de los
individuos para ejercer control (mastery) sobre su salud o enfermedad. Las
conceptualizaciones que estos autores proponen surgen de los propios
miembros de la comunidad y las clasifican en las siguientes categorias:

a)busqueda y resguardo del significado y propdsito de la vida; b) relaciones

! bocumento Ministerio de Salud / Fondo nacional de salud (MINSAL/FONASA 2004) Derechos y Deberes de las personas en Salud. Santiago
de Chile. Organizacion Internacional del Trabajo / Organizacion Mundial de la Salud (OIT/OMS1986)

34



sociales y convivencia (togetherness); ¢) mantenerse activos; d) recreacion y
disfrute; e) disciplina y buena salud, y f) tratamiento de sintomas y
enfermedades. Esta nomenclatura aporta factores psicoespirituales vy
sociales de importancia para las personas, pues los incorpora como
componentes de su salud y bienestar y consecuentemente como metas de

auto cuidado. 2

4.- Factores Protectores De La Salud Mental De Las Personas

Desde una perspectiva general podemos decir que los Factores de proteccion, se pueden
entender dentro de los contenidos que consideran las teorias integrativas y
comprensivas tienen que tienen como objetivo “explicar la conducta personales de
caracter psicosocial mediante la integracion de distintos componentes de diversas
teorias, o bien plantean una teoria comprensiva que permite exponer por si sola dicha
problematica.” (Begofa Iglesias, 2002, p. 169) Bajo este enfoque los factores de
proteccion estan considerados como aquellas caracteristicas individuales, ambientales o
sociales que reducen la probabilidad de que una persona se implique en alguna
dificultad de caracter psicosocial.

Debe tenerse en cuenta que los factores de proteccién no son el valor opuesto a los
factores de riesgo sobre una misma variable, sino que se trata de otros factores cuya
presencia amortigua el impacto de los factores de riesgo.

Otra definicion establece que los factores protectores son todos aquellos elementos
que apoyan el desarrollo del bienestar integral de una persona y que lo protegen de
situaciones que le afecten en sus diversas dimensiones, de esta vision se puede
pretender dar cuenta de los elementos que pueden favorecer los factores protectores en

una Institucién:

Desarrollar en las personas autoestima y generar niveles de fortalecimiento
0 empoderamiento como estrategias que reviertan la internalizacion de la
impotencia, favorezcan el sentido de control personal y desarrollen
habilidades de movilizacion personal y colectiva para cambiar las
condiciones personales y sociales en pro de la salud. Por otro lado, al

potenciar la autoestima se impulsan practicas deliberadas de autoafirmacion,

2 IDEM
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autovaloracion, autoreconocimiento y auto expresion de los aspectos que

favorecen el desarrollo integral.

Involucrar el didlogo de saberes, el cual permite identificar, interpretar y
comprender la ldgica y la dindmica del mundo de la vida de las personas
mediante el descubrimiento y entendimiento de su racionalidad, sentido y
significado, para poder articularlo con la logica cientifica y recomponer una
vision esclarecida de la enfermedad y de la salud que se traduzca en

comportamientos saludables.

Explorar y comprender las rupturas que existen entre conocimiento,
actitudes y practicas, y configurar propuestas de accion y capacitacion que

hagan viable la armonia entre cognicién y comportamientos.

Generar procesos participativos; la promocion del auto cuidado debe incluir
participacion més activa e informada de las personas en el cuidado de su
propia salud, entendida la participacion como el proceso mediante el cual la
comunidad asume como propio el cuidado de si misma y del ambiente que
la rodea, dirigiendo la sensibilizacion a aumentar el grado de control y
compromiso mutuo sobre su propia salud de las personas que ofrecen los

servicios de salud y quienes lo reciben.” (Tulia, Maria Uribe, 2003, p. 8)

Esta posicion la podemos relacionar con la teoria de la influencia triddica de Flay y

Petraitis que se define como
“Una teoria comprensiva que agrupa varios elementos de distintas teorias
relevantes que se han utilizado en el campo de la salud. Considera varios
niveles para explicar las causas de la conducta que van desde los niveles
mas proximos, pasando por los lejanos y finalizando en los ultimos o
finales. Estos se relacionan con tres grupos de influencia que se mueven a lo
largo de esos niveles: 1) las influencias culturales y ambientales sobre el
conocimiento y valores que influencian las actitudes, 2) las influencias del
contexto y situacion social sobre los vinculos sociales y el aprendizaje
social, influyendo las creencias sociales normativas; y, 3) las influencias
intrapersonales sobre la determinacion y control de uno mismo y las

habilidades sociales, que conducen a la auto eficacia. A su vez, junto a estos
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elementos generales, hay un importante nimero de interacciones e
influencias, tanto entre los grupos de influencia como entre los niveles de
relacion

Se considera en este enfoque que la conducta es fruto de la situacion, la
persona y el ambiente. Al mismo tiempo, las influencias actitudinales,
sociales e intrapersonales influyen de modo independiente y afectan de
modo interactivo las decisiones sobre actuar o no de un cierto modo Los
elementos intermedios de influencia que considera son: 1) lo que el
individuo extrae desde sus ambientes, situaciones y rasgos basicos; 2) las
expectativas que tiene sobre la conducta y su evaluacion de esas
expectativas; y, 3) sus cogniciones relacionadas con la salud. Esta teoria lo
que pretende es considerar tanto los factores directos como los indirectos
que afectan a la conducta. Igualmente pretende que sirva para explicar tanto
las conductas habituales como las nuevas conductas. Un elemento final de la
teoria que tiene una gran relevancia es la toma de decisiones. Segun esta
teoria, la toma de decisiones es un proceso dindmico. Esto es, la decision
inicial y las experiencias con las conductas relacionadas con la salud, que
proporcionan feedback al sujeto, influyen las sucesivas decisiones sobre las
mismas.( Begofia Iglesias, 2002, p.174).

Referenciado de esta manera los factores protectores en el modelo de Warr
se integrarian en la linea de aquellos elementos contextuales, personales y
laborales que influyen positivamente en el desarrollo de las pautas de los ejes de
entusiasmo, satisfaccion y comodidad , y que se vinculan directamente al
establecimiento del logro de la satisfaccion laboral.

En esta parte revisaremos la definicién y la representacion de los factores

estresores y sus implicancias en el sistema de salud mental de las personas.
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5.- Factores estresores y de riesgo

Ahora que ya hemos reconocido la naturaleza, desarrollo y propoésito de los
factores protectores, también es necesario referirse a aquellos factores denominados de
riesgo en el contexto del desarrollo de factores estresores. En general, estos se pueden
definir como “ aquellas condiciones sociales, econdémicas o bioldgicas, conductas o
ambientes que estan asociados con o causan un incremento de la susceptibilidad para

desarrollar un problema o una enfermedad especificos” (Sanz, 2004, p. 88) .

Se reconoce que en el ambito laboral estas condiciones pueden provocarse por
medio de la presencia de determinados factores de riesgo que se representarian cuando
ocurre:

1. Laexigencia o carga de trabajo a la que el empleado esta sometido.
2. La percepcion de dicha exigencia por parte del empleado (factor de indole méas
subjetivo en donde la persona evalla su competencia para afrontar dicha exigencia).

3. El desequilibrio existente entre ambas, situacion que gatillaria estrés.

De acuerdo a lo anterior y remitiéndonos al enfoque laboral, el estrés laboral
seria el resultado de una conjuncion de factores en el trabajo que interactuan con la
persona rompiendo su nivel de homeostasis o equilibrio interno, ya sea psicolégico o

fisioldgico.

Claramente también es pertinente sefialar que cada persona reacciona
individualmente frente a las situaciones estresantes dependiendo de su nivel de
vulnerabilidad. Este no es un tema menor en lo que respecta a las técnicas para trabajar
el estrés, ya que a pesar de que los niveles de estrés dependen hasta cierto punto de
como las personas se tomen las cosas.  Asi, las mismas exigencias pueden ser

percibidas de maneras distintas por diferentes personas.

De acuerdo a estudios realizados en nuestro pais existen determinados
indicadores laborales que tenderian a representar factores de incidencia en el estrés
laboral, centralmente vamos a sefialar aquellos que aparecen en un estudio del afio 2003

por HR Consultores para la Direccion Nacional del Trabajo
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1. Asociados a deficientes relaciones interpersonales: con supervisores,
subordinados, colegas, falta de apoyo, etc.

2. Asociados a la estructura de la organizacion: falta de participacion, posibilidades
de desarrollo, sentimientos de no pertenencia o exclusién, comunicacién deficiente,
restricciones de comportamiento, etc.

3. Asociados al trabajo mismo: sobrecarga cuantitativa o cualitativa, presiones
excesivas de tiempo, cambios de disefio del trabajo, cambios tecnoldgicos, etc.

4.  Asociados a la organizacion: ambigliedad o conflicto de roles (falta descripciones
de cargo y/o funciones poco claras), excesiva 0 muy baja responsabilidad sobre
personas, bajo apoyo gerencial/jefaturas, etc.

5. Asociadas a elementos extra organizacionales: problemas familiares, crisis de
vida, dificultades financieras, conflicto entre creencias o valores personales con
politicas de la empresa, conflictos entre demandas laborales y la familia, etc.

6.  Asociados a la persona: tendencias neurdticas, trastornos de personalidad.

(Gonzalez, Jonquera, Cerutti Rodriguez, Marzo, 2003)

Ademas de estos elementos que se constituyen como factores de riesgo en el
medio laboral podriamos precisar también aquellos relacionados con la organizacion de
los procesos productivos, con el puesto de trabajo o con el ambiente laboral que pueden
incrementar la probabilidad de que una persona llegue a implicarse en problemas
importantes. Entre ellos, cabe citar los siguientes: jornadas de trabajo demasiado
prolongadas; rotacion horaria; ritmos de trabajo demasiado intensos (estrés laboral);
sobrecarga de trabajo y elevados niveles de tension; escasas posibilidades de promocidn
profesional, trabajos repetitivos y escasamente motivadores (cadenas de produccion,
etc.); condiciones climatologicas adversas (demasiado frio o demasiado calor);
contaminacion y toxicidad ambiental; trabajos aislados sin contacto con compafieros o
superiores; traslados frecuentes de puestos de trabajo.

En este contexto y tomando a Warr (1994) podriamos decir que los factores
estresores y de riesgo se asociarian a la presencia de los ejes de ansiedad, insatisfaccién

y depresion e incidirian directamente en las pautas de insatisfaccion laboral.

Llegando a este ultimo concepto nos adentramos a la implicancia de la psicologia como
una disciplina que va a venir a aportar conceptualizaciones sobre la salud mental, el

auto cuidado y la intervencidn en los factores protectores y estresores. Lo anterior
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claramente de acuerdo a las acciones de intervencidn terapéuticas, ya sea individuales y
grupales que se orientan al desarrollo del bienestar general de las personas, “por medio
del fomento de las caracteristicas de la competencia personal, aspiracion, autonomia
funcional y funcionamiento integrado” (Laca Arocena, 2006, p. 88) , como también a
través de la integracion de variables respecto de como las personas se mantienen sanas,

por qué se enferman y como responden cuando esto sucede .

6- Psicologia, Salud Mental, Auto cuidado y afecciones de caracter psicosocial en

el medio laboral

Pues bien en este ambito la psicologia como disciplina puede aportar en el
desarrollo de modelos tedricos que expliquen y ayuden a predecir los comportamientos
que las personas tienen con relacion a su salud. En este sentido se vincula con el
concepto del locus de control que lo vamos a comprender como “la percepcion que la

persona tiene de su capacidad y habilidad para dirigir y controlar su propia vida.” 3

Paralelamente a esta definicién podemos encontrar que un elemento fundamental
en el contexto de la salud mental y la psicologia es la promocion del bienestar, pasando
de una posicion de reactividad frente a los problemas de la salud mental, a una posicién

de bienestar subjetivo y que nos ubica en un contexto de proactividad.

Un aporte de enriquecimiento de la salud mental es el desarrollo de las practicas
de auto cuidado, el que en nuestra investigacion sera concebido como una filosofia
orientada al desarrollo y fortalecimiento de las capacidades de autonomia y auto
eficacia y que se relacionan con las capacidades de manejar eficientemente el locus de
control personal, orientado al desarrollo de practicas saludables y de mantencién de un
estado bio-psico-social-espiritual equilibrado y por ende de la promocién del bienestar

subjetivo de las personas.

6.1.- Teoria del locus de control personal

Dentro de las teorias del aprendizaje social se encuentra la llamada Teoria del locus de

control, la cual constituye una explicacion del lugar o foco (interno o externo) en el cual

 IDEM
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se ubica el nucleo que refuerza la realizacion de las conductas o acciones de los sujetos.(
Rotter ,1966) , su autor, sefiala que la adquisicion y desarrollo de habilidades, y
conocimiento en general estd estrechamente vinculado al reforzamiento que recibe el
individuo; en otras palabras, la recompensa o gratificacion de los actos esta intimamente
ligada a los procesos de aprendizaje y los efectos del reforzamiento dependen en gran
medida de que el sujeto reconozca la recompensa como consecuencia de su propia
conducta o como independiente de ella. Asi , a la expectativa que la persona tiene
acerca de los refuerzos, gratificaciones o recompensas de su actuar es a lo que en esta

teoria se le llama locus de control.

El locus de control es, entonces, un concepto tedrico que se ha desarrollado para
explicar las creencias caracteristicas del sujeto a partir de las cuales éste establece el
nacleo o la fuente de control de los eventos cotidianos y por ende de su propio
comportamiento. Es una construccion teorica que permite definir cbmo es percibida la
causa de una accion o comportamiento y cOmo esta percepcion esta determinada por la
informacion que el sujeto posee acerca del objeto en cuestion. Asi, el locus de control
puede ser definido como la creencia que la persona tiene acerca de los refuerzos
positivos 0 negativos de su actuar; por ello, si un individuo cree que tiene poco control
respecto de las recompensas o castigos que recibe, no encontrara razén suficiente para
modificar su comportamiento, dado que no considera poder influir en la posibilidad de

que tales eventos se presenten.

Rotter ha encontrado que existen personas que explican un acontecimiento
como contingente a su propia conducta, lo cual los define como individuos
con un locus de control interno; existen también, por otro lado, sujetos con
un locus de control externo: aquellos que identifican el origen de los
acontecimientos que les suceden como resultado de fuerzas ajenas o
externas a ellos mismos y que éstas actdan independientemente de sus actos.
(Duran Ramos, , 1998, p.1)

El locus de control personal seria en el contexto de la salud mental un
mecanismo de las personas para manejar desde la autonomia la promocién de los
ejes de entusiasmo, satisfaccién y comodidad y contener, la presencia de los ejes

de la ansiedad, la insatisfaccion y la depresion.
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6.2 .- Las Condiciones laborales y su incidencia en las dificultades de caracter

psicosocial y de salud mental

Para la mayoria de las personas el trabajo les aporta una estructura en su vida
diaria y la oportunidad para hacer amigos, asi como una forma de aumentar su
autoestima y su sentido de competencia. Para la inmensa mayoria de la gente un trabajo
fijo y bien pagado puede ser de gran beneficio reduciendo el riesgo de depresion y
generandoles felicidad. No resulta por tanto sorprendente que aquellos que se han
quedado parados recientemente o que llevan muchos meses sin trabajo presenten un

mayor riesgo de desarrollar una depresion que los que contintan empleados.

Trabajar, por tanto, tiene un gran impacto beneficioso sobre la salud mental,
aungue existen algunas circunstancias en las que la situacion no es exactamente asi.
Aunque no esta claro que unas condiciones laborales adversas puedan directamente
causar una enfermedad depresiva, lo que si parece cierto es que una presion y un estrés
excesivos en el trabajo pueden combinarse con otros problemas del paciente, tales como
la presencia de dificultades en casa o de acontecimientos vitales adversos recientes, y

contribuir al desarrollo de una depresion.

La informacion disponible nos permite afirmar que cierto tipo de trabajos se
asocia con un aumento del riesgo de insatisfaccion laboral y de estrés. Unas condiciones
laborales inadecuadas, tales como oficinas con un espacio fisico reducido y un ambiente
congestionado, las fabricas ruidosas, y las tiendas calurosas y mal ventiladas pueden

contribuir a la aparicion de estrés y tension.

Algunos aspectos del propio trabajo pueden ser importantes. Aquellos trabajos
en los que un empleado se siente con pocas oportunidades para utilizar sus
conocimientos, habilidades o destrezas, o los trabajos que son repetitivos o rutinarios,
parecen particularmente propensos para dar lugar a insatisfaccion laboral y baja
autoestima. La incertidumbre sobre si se desarrolla adecuadamente el trabajo, o sobre
cambios futuros en el empleo, puede dar lugar a sentimientos de preocupaciéon y
tension. Los jefes dificiles que intimidan y critican continuamente a sus empleados

empeoraran cualquier sentimiento de inseguridad existente en los mismos.
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Los empleados que consideran que no pueden opinar sobre la forma en que su
trabajo estd organizado o que piensan que las decisiones son impuestas desde arriba
estaran predispuestos a la frustracion. La introduccidn de sistemas informaticos tiene
efectos beneficiosos en la eficiencia de las empresas al ahorrar considerable cantidad de
tiempo, pero, al mismo tiempo, conlleva més presion para la realizacion de los trabajos
y demanda decisiones mas rapidas, que pueden dar lugar a estrés entre los empleados.
La informatizacidn de las empresas también tiene consecuencias de gran alcance en la
forma en que éstas han sido estructuradas, lo cual puede en si mismo afectar a la gente

que trabaja en las mismas.

Cada organizacion o institucion debiera considerar el desarrollo de una politica
especifica de "salud mental”. Tal politica deberia tener como objetivo el lograr un
ambiente laboral dirigido a la prevencion de la depresion y otras enfermedades
mentales, asi como a su tratamiento precoz y efectivo. Este tipo de politica se espera
que mejore el rendimiento global de la organizacion y de los empleados en particular y
que reduzca los costos generados por las ausencias y bajas laborales secundarias a
muchas enfermedades fisicas, ademas de las causadas por la depresién Lazarus Yy
Folkman, (1984).

Existen cuatro areas principales sobre las que concentrar dichas

politicas:
1. Aumento de la concienciacion.

Cada miembro de la organizacion, desde el gerente hasta el ultimo
empleado, debe ser consciente de la importancia que tiene la identificacion
y la ayuda de aquellos compafieros que puedan estar sufriendo una
depresion. Es también fundamental que todo el mundo comprenda que una
accion positiva puede dar lugar a grandes beneficios tanto individuales

como para la empresa en general.
2. Educacién sanitaria de los empleados.

Los empleados se beneficiaran de conocer temas de salud mental y de
aprender técnicas para la reduccion del estrés. La instruccion en la gestion

del tiempo y el entrenamiento asertivo pueden beneficiar a todos los
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empleados protegiéndolos de la depresion y de otras alteraciones mentales.
La identificacion de aquellos empleados que precisan asistencia puede
mejorarse educando al colectivo de trabajadores en el reconocimiento
precoz de la depresién, y sobre qué circunstancias hacen a la gente mas
vulnerable para desarrollar dicha enfermedad. Es particularmente importante
enfatizar el hecho de que lo mas probable es que la depresion no afecte de

forma permanente la capacidad de la persona para trabajar.
Reorganizacion de la organizacion

La forma en que una empresa estd organizada y funciona es probable que
tenga un efecto sobre la salud mental de sus trabajadores. Areas importantes
a considerar son: el ambiente fisico del trabajo, las responsabilidades
inherentes al empleo desempefiado y el nivel de supervision del mismo, la
seleccidn y el entrenamiento de los trabajadores, asi como la preparacion del
personal para un trabajo en particular. Un cuidadoso analisis de este aspecto
mejorard la satisfaccion laboral de cada empleado en particular y el

rendimiento de la empresa en general.
Servicios de salud laboral.

Los departamentos de salud laboral necesitan estar intimamente
involucrados con la gerencia de las empresas para el desarrollo de
programas educativos, para el colectivo de trabajadores, incluyendo
directivos, en la prevencion y deteccion precoz de la depresion. Los
servicios de salud laboral de las empresas también tienen un papel claro en
la identificacion, apoyo y tratamiento de los empleados deprimidos y en la
facilitacion de su retorno a su puesto de trabajo, una vez superado el
trastorno afectivo. Ademas, el personal de salud laboral tiene experiencia en
temas sensibles como la confidencialidad en el lugar de trabajo, las
condiciones de seguridad laboral, y sobre cuando es el momento adecuado
para regresar de forma parcial o total al trabajo. También estan
familiarizados con los estreses y presiones particulares del ambiente laboral
especifico de la empresa. La forma exacta de desarrollo de un programa

dependerd de la naturaleza de la empresa asi como del tamafio de la
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organizacion. Cualquier organizacion puede, sin embargo, mejorar la
gestion de sus recursos humanos de esta forma, con beneficios realmente
importantes tanto para la empresa como para los empleados. (Lazarus Yy
Folkman, 1984.)

El estreés es considerado una de las enfermedades mas importantes de los altimos
tiempos y como resultado de la globalizaciéon y el desarrollo econdémico vertiginoso

experimentado por algunas naciones en el mundo.

Cuando se habla del estrés se hace referencia a un fendmeno con dimensiones
fisioldgicas y emocionales. Ademas se puede distinguir entre estrés fisiologico o
biolégico (movilizacion general del organismo frente a un agente de estrés) y estres
psiquico (movilizacién psiquica ante un agente de estrés). Sin embargo, con esta
distincion se oculta una de las claves necesarias para la comprension del estrés: la
continuidad existente entre el ambito fisico y psiquico. De hecho, se pueden establecer
unas determinadas reacciones, consecuencias o estimulos de naturaleza fisioldgica y
otros de naturaleza psicoldgica. Estos aspectos son facilmente diferenciables; no asi
otros aspectos mas dindmicos o de mas dificil aprehension, como son los procesos y
relaciones que se establecen entre estimulos - reacciones - consecuencias y gque no
permiten separar y distinguir tan claramente el dmbito fisiologico del psicoldgico.
Ademaés, en la realidad humana, los aspectos fisicos y psiquicos no siguen procesos

paralelos ni aislados sino que aparecen interrelacionados e interactuantes.

El origen del estrés es muy variado. En los paises industrializados se acentta por
la creciente automatizacion, y, en los paises en desarrollo, por la rapida urbanizacion y
la creciente mecanizacion de la industria. En ambos casos, la produccion en masa exige

tareas repetitivas y monotonas, con escaso control de lo que ocurre en el trabajo.

McGrath (1989 )citado por otros autores como Stoner y Wankel, (1989), incluye
en sus definiciones el balance producido entre lo que el individuo necesita, espera o a lo
que aspira y lo que la realidad (en este caso, laboral) oferta para satisfacer esas

necesidades, expectativas o aspiraciones.

El estudio de la relacién entre salud mental y trastorno emocional se complica

por el elevado nimero de variables a considerar. De cualquier forma, debe tenerse en
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cuenta que las experiencias pasadas, los factores genéticos y las actuales condiciones de
vida en general, constituyen la base del modo en que cada persona experimenta e
interpreta esas influencias y que estas caracteristicas dependeran de las reacciones del
individuo ante el estrés. (Stoner, J. Y Wankel C. 1989)

Una de las observaciones importantes, es la exposicion colectiva de los
trabajadores a las influencias estresantes del mundo laboral y que por lo tanto, no hay
que exagerar las diferencias individuales hasta el punto de considerar secundaria la
intervencion preventiva en las condiciones de trabajo, con orientacién de grupo bien
que, cuando la influencia de un factor estresante es intensa, es menor la importancia de

la variabilidad individual®

Por otra parte es importante reconocer la valoracién positiva del trabajo que
integra a la persona al conjunto social en una actividad que se considera valiosa, brinda
la oportunidad de adquirir aptitudes y conocimientos, relaciona al sujeto con un medio
social al que se siente integrado, facilita el desarrollo de diversas facetas de la
personalidad, organiza el tiempo y permite resolver las necesidades basicas por su
compensacion financiera. Asi pues, muchos de los integrantes esenciales de
satisfaccion, salud y bienestar en la vida estan intrinsecamente vinculados con el trabajo

y la profesion.

6.3-Presion del Trabajo y Estrés

Hasta no hace mucho se creia que las enfermedades de “los nervios” o
vinculadas con el estrés, como se dice, eran privativas de los “jefes” o ejecutivos;
parecian un lujo que los trabajadores no podian permitirse. Ha quedado demostrado que
la presion del trabajo afecta a todos los trabajadores, y se acrecienta con las diferencias
socioecondémicas. Los trabajadores, especialmente de la salud, son los que corren
mayor riesgo, como se aprecia no solo en las estadisticas de mortalidad sino en las de
morbilidad. (Portal Universia Chile., 2001).

La existencia de gran numero de dolencias psicosomaticas, producto de los

apremios y exigencias de la sociedad actual, y muy en especial en lo referido al &mbito

4 Articulo La tercera ,2002
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laboral, sujeto a incesantes transformaciones en la organizacion y en las demandas del

trabajo.

En este auge del término también tienen gran importancia sobre la dindmica
interrelacional que se establece en el individuo entre el &mbito fisico y psiquico, de la

que tal vez, el estrés, sea su mas claro exponente.

Esta amplia utilizacion de la palabra, sin embargo, no tiene como resultado su
clarificacion (es decir, su alusién precisa a una determinada etiologia o sintomatologia)
sino que por el contrario, el término estrés es utilizado como una amplia variedad de
estados entre los que se encuentra el individuo afectado por muy diversas presiones. Por
todo ello, a la hora de hablar de estrés nos encontramos con grandes dificultades tanto
para definirlo, acotarlo o explicarlo como para encontrar una metodologia para medirlo.
El origen de estas dificultades tal vez radica en la compleja naturaleza de este
fendmeno. Esta complejidad se produce tanto por la multitud y la variabilidad de las
causas que lo provocan (sujetas a la interaccion de varios factores) como por sus
consecuencias con manifestaciones psicosomaticas e implicaciones en la conducta del
individuo y con una gran variabilidad interindividual. Ademas, constituye una dificultad
el establecimiento de relaciones causa-efecto directa o el establecimiento de una

secuencia temporal en su desarrollo. (Lazarus, y Folkman, 1984).

El mundo ya es de una determinada manera, pero se pueden encontrar las

herramientas necesarias para lograr un mayor bienestar.

Desde los afios 60, numerosos investigadores propusieron escalas para medir y
cuantificar el estrés. Sin embargo todos fallaron por una u otra razén. Muchas veces

ocurria una confusion al calificar una entidad como causa o inductor.

A partir de la década de los 807, se purificaron los estudios sobre esta nueva
enfermedad. Se determinG que, gran parte del estrés del individuo sumergido en las
grandes y aglomeradas urbes, proviene de situaciones crénicas y repetitivas en la vida.
Esto abarca un vasto universo de acontecimientos mayores y menores como fuente y
desencadenantes del estrés. Aqui se incluyen aburrimiento, tensidon continua en la
situacion familiar, insatisfaccion profesional, falta de progreso personal, aislamiento,

soledad, perdida del sentido de la vida, ausencia de compromiso por algo o por alguien.
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Los investigadores Lazarus y De Longi, (1993 p. 29) prefirieron elaborar un listado no
excluyente, focalizando el estrés desde o mas general a lo particular. Las agruparon en

molestias, presion, frustracion y conflicto.

1.- Molestias: Se definen como pequefios disgustos, irritaciones y frustraciones sufridas
constantemente a lo largo de la existencia terrenal. No desencadenan directamente el
estrés, pero si provocan descalabros necesarios en el individuo que dan lugar a ese
estado. Esto permite demostrar que son los acontecimientos del dia a dia, y no los mas

dramaticos, los mas significativos en esta enfermedad.

2.- Presion: Es sentir que se debe acelerar, intensificar o cambiar la direccion de la
propia conducta y del rendimiento personal. Puede surgir desde el propio interior de
individuo (metas e ideales personales) o derivar de las demandas externas
(competencia). Puede ser positivo, si impulsa a la persona a aumentar su rendimiento y
hacer las cosas de la mejor manera posible. Sin embargo, tanta presion puede resultar
nefasta si no se logran cumplir con exigencias personales, laborales, familiares, de

amigos, de entorno y econdémicas.

3.- Frustracién: Situacion creada por la imposibilidad de conquistar una meta. Es una
causa multifactorial, pues son obstaculos para alcanzar ese objetivo que pueden provenir
del medio externo (impedimentos), ser emanados por el propio individuo como
deficiencia, o bien por la lucha interna entre dos o mas elementos dentro de la misma

persona (atraccion, evitacion).

4.- Conflicto: Se define como la presencia simultanea de demandas, oportunidades,
necesidades o metas incompatibles entre si. Esto obliga a descartar algunas metas,
posponer necesidades y oportunidades, o aceptar que no se puede abarcarlo todo y tener

que ceder en mas de una cosa.

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), el ser humano es una unidad Bio-
psico-social. Por lo tanto, no es sélo el cuerpo lo que debe lograr la armonia, sino
también la mente y el entorno que lo rodea. Recién ahi puede hablar de bienestar, que

trae con ello la sal.
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7.- Orientaciones centrales de la Psicologia Institucional

Sefialaremos en primer lugar algunos antecedentes de la denominada psicologia

industrial

Aplicacion de diversas técnicas psicoldgicas a la seleccion y adiestramiento
de los trabajadores de una organizacion empresarial y a la promocion de
condiciones y técnicas de trabajo eficientes, asi como a la satisfaccion
laboral de los propios trabajadores. Este campo de la psicologia aplicada
cobro importancia en Estados Unidos durante la Il Guerra Mundial, cuando
se hizo necesario reclutar y formar a los muchos trabajadores que necesitaba

la expansion industrial de la época.

La seleccion de trabajadores para una tarea concreta consiste esencialmente
en detectar las aptitudes y rasgos de personalidad mas idoneos para el
puesto y a partir de ahi (analisis de tarea) seleccionar las pruebas necesarias
para determinar qué candidatos se ajustan mejor a ese perfil idoneo. El
desarrollo de pruebas de esta clase ha sido, durante bastante tiempo, un
campo basico de la investigacion psicologica. Cuando el trabajador esté en
su puesto y ha sido formado, el principal objetivo del psicologo industrial es
encontrar el modo en que la tarea concreta sea acometida con un minimo de

esfuerzo y un maximo de satisfaccion individual.

Las técnicas psicoldgicas empleadas para aminorar el esfuerzo necesario
para realizar un trabajo determinado incluyen un detallado estudio de los
movimientos requeridos para el trabajo, el equipamiento usado, y las
condiciones en que se realiza. Estas condiciones incluyen la ventilacion, la
climatizacién, la iluminacion, la ausencia de ruidos, y cualquier otra

circunstancia que afecte al trabajador.

Los psicélogos industriales han estudiado también los efectos de la fatiga
sobre los trabajadores para determinar la modalidad de la jornada laboral
que genera una mayor productividad. En algunos casos, tales estudios han
demostrado que la produccion total de una tarea puede mejorarse

reduciendo el numero de horas de trabajo o incrementando el nimero de
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periodos de descanso durante la jornada. Los psicélogos industriales pueden
también sugerir que haya exigencias menos directas para la mejora general
de los resultados del trabajo, como mejorar los canales de comunicacion

entre la direccién y los empleados ( Cortes Arboleda, 1986 p.17).
7.1.- Rol Del Psicdlogo En ElI Ambito Institucional

Frente a las posiciones tradicionales y restrictivas de la psicologia organizacional,
surge en 1966 la postura del docente, psicologo y psiquiatra argentino, José Bleger,
quien comienza a esbozar una teoria mas integral para incorporar las matrices de

desarrollo de la psicologia inserta en el medio laboral

La ausencia de salud, la incapacidad fisica o0 mental, al igual que las
dificultades de comunicacion y capacidad de colaboracion entre los
hombres, entre éstos y sus instituciones y entre las instituciones entre si,
conspiran contra el ejercicio de la libertad individual y la de los grupos

humanos, la felicidad y el bienestar de la comunidad (Bleger, 1966,p.11).

Para ello destaca que el rol del psicélogo en la institucidn, debe centrarse en
la actividad humana que en ella tiene lugar y en el efecto de la misma para los que
en ella desenvuelven dicha actividad. Asi pues la psicologia institucional se
comprende en tanto interviene en un ambito especial de los fendbmenos sociales,
se orienta por el modelo conceptual derivado de la psicologia social en tanto el
psiclogo como profesional debe pasar de la actividad psicoterapéutica (enfermo-
curacion) a la de Psicohigiene (poblacion y promocion de la salud). Reconoce asi
también el estudio de las instituciones en tanto sus estructuras, sus dindmicas y

sus estrategias, para asi aplicar el encuadre correcto a las situaciones a abordar.

En todos los casos, el objetivo del psicologo en el campo institucional, es
un objetivo de la Psicohigiene: lograr la mejor organizacién y las
condiciones que tiendan a promover salud y bienestar a los miembros de la
institucion. El psicélogo institucional se puede definir como un técnico de
las relaciones interpersonales o como un técnico de los vinculos humanos
(Bleger, José, 1966,p.61).
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Dado este contexto es que aparece como significativo el establecer una
mirada mas integral de la representacion que puede y debe tener la psicologia
institucional, en ese orden comprender que mas alla de las funciones, roles y
metodologias funcionales a determinados objetivos tradicionales puede y debe
Ilegar a profundizar aspectos de desarrollo psicosocial de los y las trabajadores(as)
de una determinada institucion tendiendo a generar una accién que tenga por
finalidad promover y mantener el mas alto grado de bienestar fisico, mental y
social de los trabajadores en todas las profesiones; contener y prevenir el dafio a
la salud provocado por determinadas condiciones de trabajo, protegiéndolos y
ubicandolos de manera de mantener a los trabajadores de manera adecuada a sus
aptitudes fisiolégicas y sicologicas; y en suma, buscar pautas significativas de
complementacién entre las necesidades, intereses, motivaciones y capacidades de
una persona con las condiciones ambientales, sociales, laborales y de proyeccion
que presenta una entidad laboral. Debe entenderse entonces la psicologia
institucional como una metodologia que debe comprender los sistemas
relacionales, vinculares, en donde se expresan las diferentes visiones respecto de

una entidad laboral.

En esa especie de construccion de imaginario colectivo, se movilizan
cargas y representaciones que contribuyen a las bases de la identificacion de la
persona con el conjunto social , debiese entonces trabajar la psicologia
institucional en ese campo, en donde se puede aportar de manera mas profunda a

la integracion y desarrollo de una determinada entidad laboral.

Realizada esta revision de los enfoques conceptuales que dan
sustentabilidad a esta investigacion, se hace necesario realizar una mirada

contextualizada a la entidad laboral en donde se efectuara este estudio.
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7.- Contextualizacion General de las Municipalidades en Chile

En Chile existen 345 Municipalidades, todas las cuales estan regidas por la Ley
Orgénica de Municipalidades ( N° 18.695 promulgada en el afio 1992), definiéndose
ellas como “corporaciones auténomas de derecho publico, con personalidad juridica y
patrimonio propio, cuya finalidad es satisfacer las necesidades de la comunidad local y
asegurar su participacion en el progreso econdémico social y cultural de las respectivas
comunas.” ( Art 1° Ley N°18.695)

Presenta bajo esta normativa  funciones privativas y compartidas con la

administracion del Estado, entre las privativas podemos sefialar que son las siguientes:

e Aplicar las disposiciones sobre transporte y transito pablico dentro de la
comuna.

e Aplicar las disposiciones sobre construccién y urbanizacién

e La planificacion y regulacion urbana de la comuna y la confecciéon del plan
regulador de la comuna.

e El Aseoy Ornato de la comuna

e La promocién del desarrollo comunitario

e Elaborar, aprobar, modificar el plan de desarrollo comunal, cuya aplicacion

debera armonizar con los planes regionales y nacionales.

En lo que refiere a las funciones compartidas con el Estado estas son:

La asistencia publica

e Lasalud publica

e La proteccion del medio ambiente
e Laeducaciény la cultura

e El deporte y la recreacion

e Elturismo

e El transporte y transito publico

e Lavialidad urbanay rural

e Laurbanizacion

e La construccion de viviendas sociales e infraestructuras sanitarias
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e La prevencién de riesgos y la prestacion de auxilio en situaciones de
emergencias

e FEl desarrollo de actividades de interés comun en el &mbito local.

Estas funciones conlleva la consideracion de atribuciones que permiten la ejecucion

efectiva de las mismas.

Ahora bien es necesario consignar dos elementos importantes en el funcionamiento
municipal, por una parte la eleccion de sus autoridades y por otra parte la asignacion de

recursos y funcionamiento presupuestario.

El sistema electoral indica que cada cuatro afios se eligen alcaldes y concejales,
pudiendo ser reelegidos. La eleccion es directa y resultan electos los candidatos més
votados. El nimero de concejales varia de acuerdo a la cantidad de habitantes de cada
comuna, siendo el maximo a elegir a 8 concejales en comunas de mas de 150.000

habitantes.

En el contexto del funcionamiento presupuestario, las municipalidades tienen dos
grandes fuentes de ingreso, el primero se deriva de los recursos obtenidos por la
operacion de la Ley de Rentas que define como ingresos propios la cancelacién de las
contribuciones, el pago de derechos de aseo, los permisos de circulacion, las patentes
municipales, las concesiones y servicios y rentas varias (multas, venta de bienes, etc.).
La segunda fuente de ingreso se genera desde el Fondo Comdn Municipal, que es un
sistema de redistribucién de ingresos destinado a apoyar a las Municipales de menores
recursos. Este fondo es administrado por el Ministerio del Interior, a través de la
Subsecretaria de Desarrollo Regional y Administrativo, contando con la participacion
de la Tesoreria General de La Republica para la recaudacion de los recursos
provenientes de todas las municipalidades. El aporte del FCM en las municipalidades de
escasos recursos puede alcanzar entre un 10% a un 30% de los recursos anuales de una
Municipalidad. También existe la posibilidad que los Municipios postulen a fondos
externos que financian iniciativas especificas, y que para eso se vinculen con otras

instituciones y organizaciones y presenten proyectos de caracter asociativo.

Esta situacion de caracter presupuestaria es una de los temas que se encuentran estudiando en el parlamento en
lo que se ha llamado la Ley de Rentas Il que busca generar nuevos sistemas de ingresos de las Municipalidades, y asi

posibilitar una mayor autonomia de los recursos del Fondo Comun Municipal.
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9.- Antecedentes Generales de la Municipalidad y la Comuna de El Bosque
9.1.- La Comuna de EIl Bosque

La comuna de El Bosque fue creada administrativamente en 1981, por el
Decreto Fuerza Ley N° 1-3260. Solo 10 afios mas tarde, en 1991, fue instalada su
Municipalidad. Ubicada en el sector sur de la metrépolis, pertenece a la Provincia de
Santiago. Su espacio comunal esta constituido por el desprendimiento de 6.9 km2 de
la comuna de San Bernardo y 7.3 km2 de la comuna de La Cisterna, totalizando una
superficie general de 14,2 Km2. Del total de superficie un 83% es ocupado por el
sector residencial-comercial y en un 17% por dependencias de la Fuerza Aérea de
Chile, FACH (Base Aérea El Bosque, ENAER, y otras).

El territorio de la comuna de El Bosque esta delimitado por el norte con la
comuna de La Cisterna (calle Lo Espejo y Riquelme); con San Bernardo por el sury
por el poniente (Avda. Lo Blanco y Avda. José Joaquin Prieto); y con La Pintana y

San Ramon por el oriente (Avda. San Francisco).

COMUNA DE EL BOSGUE
SUH OE L ML THOEOLET

Es uno de los 17 nuevos territorios que en la Region Metropolitana fueron
creados por el Decreto con Fuerza de Ley (D.F.L.) N°3060 de 1981. Pero fue a partir
del 12 de agosto de 1991 que don Sadi Melo Moya dio origen al proceso de fundacién
de ella, al ser nombrado Alcalde por el entonces Presidente de Republica, don Patricio

Aylwin Azocar.
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Presenta una poblacién de 172.000 habitantes, cuya condicion econémica y
social varia desde un 7% se encuentra en situacion de indigencia, un 28% en situacién
de pobreza, un 45% en situacién de clase media (empobrecida y emergente) y un 15%

en situacién de clase acomodada. EI promedio de ingreso es de $ 280.000.

Cuenta con 20 escuelas municipalizadas que acogen a una poblacion de 12.000
alumnos y 5 Centros de Salud que intervienen a 142.000 usuarios del sistema de salud

primaria.

Hoy en dia, su Alcalde es Sadi Melo Moya, reelecto en 3 oportunidades (1996 -
2000,2000-2004), quien preside el Concejo Municipal, integrado, ademas, por los
sefiores: lvan Borcoski (Partido Socialista), Maria Alarcon (UDI), Victor Downey
(Partido Socialista), Patricio Arriagada (Union Demdcrata Independiente), Pedro Vega
(Democracia Cristiana), José Muiioz (Partido Por la Democracia), Marcela Concha
(Partido Comunista) y Alejandro Jacint (Renovacion Nacional); elegidos

democraticamente por los habitantes de la comuna El Bosque por el periodo 2004-2008.
9.2.- La Municipalidad de El Bosque

La Municipalidad de EIl Bosque es la entidad laboral mas grande de la comuna,
presenta una planta municipal que llega a los 461 funcionarios destacados en su edificio
consistorial, una planta de funcionarios de educacion que alcanza a los 1.200 personas
entre docentes, administrativos, paradocentes y personal adscrito a la Direccion de
Educacion Municipal y una planta de 500 funcionarios dependientes de la Direccion de
Salud que administra los 5 Centros de Salud y el Centro de Salud Mental y Familiar y

los 3 Servicios de Atencion Primaria de Urgencia (SAPU).

El presupuesto anual de la Municipalidad de El Bosque alcanza a los 5.200

millones de pesos.

Su estructura organica estd formada por las siguientes Direcciones y sus

correspondientes titulares.

= Alcalde Sadi Melo Moya , Profesor de Estado en Castellano, Magister en
Desarrollo Urbano
= Secretario Municipal Nelson Venegas , Abogado
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= Director Juridico Ximena Lauria , Abogada

= Director de Secplan Jorge Nufiez , Administrador Publico

= Directora de Dideco Paola Cisternas , Medico Veterinario

= Director de Adm. y Finanzas Jorge Ayala , Ingeniero Comercial

= Directora de Transito Ivonne Hidalgo , Administradora Publica

= Director de Obras Eduardo Ortiz , Arquitecto

= Director de Aseo y Ornato Fernando Pizarro , Profesor de Estado

= Direccion de Participacion Ciudadana Naldi Chiang , Asistente Social

= Director de Recursos Humanos Elizabeth Pardo , Administradora Publica
= Director de Control Jorge Maregatti , Administrador Publico

= Director Econémico Laboral Martin Fritz , Administrador Publico.

= Director de Educacion Alonso Moena , Profesor de Estado

= Directora de Salud Maria Teresa Escobar Meza, Medico Familiar

= Casa de la Cultura Antonio Donoso , Profesor de Estado en Castellano y

Filosofia

El presupuesto anual de la Municipalidad de El Bosque alcanza a los 5.200
millones de pesos, siendo en un 60% destinado al funcionamiento y desarrollo de la
institucion (personal, servicios), desglosandose el saldo restante a prestaciones

especificas y a la contraparte requerida por los sistemas de salud y educacion.
9.3.- Desarrollo General de la Institucionalidad Comunal

La constitucion de las nuevas municipalidades en el afio 1991 vino a dar
respuesta a una antigua demanda de las zonas mas empobrecidas del sector sur de
Santiago, la de poder contar con una Institucion que actuara sobre sus necesidades mas
urgentes y posibilitara el acceso a servicios, incorporando ademas el criterio de la
calidad y la gestion con participacion, lo anterior ademas en un marco de surgimiento

del proceso de transicion a la democracia

Esas expectativas de caracter social y politica vienen a dar contenido a la naciente
Municipalidad de EI Bosque, las que también comienzan a verse representadas en la
constitucién de su estructura orgéanica, que comienza a componerse de un 20% de
personas trasladadas de las Municipalidades de San Bernardo y La Cisterna y un 80%

de profesionales, técnicos, administrativos, auxiliares que ingresan por primera vez al
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servicio publico, y que ademéas obedecen a un perfil de caracter técnico- politico

comprometidos con el incipiente proceso democratico

“Los logros mas resaltables de esta fase de la gestion, estan dados por la
conformacién de un equipo técnico profesional, que estd altamente
sensibilizado por las distintas problematicas que se constatan a nivel del
territorio comunal, situacion que lo lleva a plantearse un estilo de “hacer
gestion” abierta, sensible a los vecinos y a los habitantes de la comuna”
(Melo Moya, 1992,p. 3).

Este sentido de gestion es el que comienza a distinguir a la Municipalidad de EI
Bosque, en los afios venideros sera reconocido en diversas instancias
gubernamentales por sus sistemas de planificacion participativa, el abordaje de
problematicas sociales emergentes (VIF, Consumo de drogas, maltrato infantil,
desercion escolar), en donde siempre lo central estaba dado en el componente de

trabajo social.

“ El Bosque crece con su gente. Desea ser un territorio mas frondoso, desea
ser un espacio de vida, de trabajo y de dialogo que satisfaga las necesidades
de sus nifios, sus jovenes, sus mujeres, sus adultos mayores, y en general, de
todos sus habitantes” (Melo Moya, 1993,p.6))

Esta vision del desarrollo comunal, va implicando la necesidad de
implementar sistemas de gestion interno que posibiliten un equilibrio entre la

vocacion social con un funcionamiento eficiente de la Municipalidad.
9.4.- Gestion Interna

La Municipalidad de El Bosque al ser una entidad municipal nueva, ha contado en
su proceso institucional con diversas iniciativas tendientes a generar condiciones de un
desarrollo eficiente y eficaz. En ese contexto entre los afios 1996 al 2000 se implemento
la iniciativa del Programa de Fortalecimiento Institucional dispuesta por la
Subsecretaria de Desarrollo Regional y Social, dependiente del Ministerio del Interior

cuyos objetivos se centraron en los siguientes propdsitos
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El objetivo general es fortalecer la capacidad de gestion de las
municipalidades para que puedan realizar una administracion eficiente y
actuar como agente del desarrollo comunal. Las principales lineas de accion

de este programa, son:

Fortalecer y potenciar la capacidad de gestion interna de los municipios en el
ambito organizacional y de recursos humanos

Fortalecer las capacidades gerenciales y de liderazgo de los directivos
municipales

Mejorar las capacidades de planificacion, organizacion y administracion interna
municipal

Fortalecer la autonomia financiera de los municipios participantes.

Mejorar las capacidades de planificacion, administracion y control de los
municipios en la prestacion de servicios

Transferir a las municipalidades capacidades que permitan realizar una gestion
mas cercana a los usuarios y la comunidad

Incentivar y fortalecer la innovacion y la asociatividad dentro de las

municipalidades.

Habiéndose aplicado este programa durante tres afios en la citada institucién pablica

nos encontramos con que los elementos centrales destacados de Profim en lo

relativo a la gestion y desarrollo de la variable recursos humanos destacaban en los

siguientes puntos :

a)

b)

Personal con experiencia en trabajo social y politico previo a su insercion
institucional

Presencia de motivacion y entusiasmo que no se compadece con las
remuneraciones

Deficiente coordinacion

Dificultades de toma de decisiones en los mandos altos y directivos

Deficiente gestion de capacitacion y fortalecimiento de habilidades personales
(Diaz Nilo, 1999, p. 62).
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9.5.- Politica De Recursos Humanos

Bajo este diagnéstico general se han ido disefiando diversas politicas que
intentan generar un abordaje proactivo frente a las dificultades descritas. Una de ellas es
la politica de recursos humanos la que se orienta desde el afio 2001 con un nuevo plan
de desarrollo, centrada fundamentalmente en los y las funcionarios(as) que se insertan
en la planta municipal y no necesariamente contemplan a los y las trabajadores de los
servicios municipales de salud y educacién, como tampoco incorpora a aquellos que

pueden estar contratados a honorarios.

Fundamentalmente esta politica se ha centrado en tres ejes de desarrollo, las que han

sido consensuadas con los diversos estamentos de la entidad municipal.

a) Generacion de una politica de servicios de bienestar en tanto convenios con
instituciones comerciales, financieras, de salud, como también de carécter
econémico con prestamos, devoluciones por gastos médicos, bonos de
matrimonio, nacimiento y defuncién, apoyos econdmicos para el buen
rendimiento académico de hijos (as) o funcionarios estudiantes, cabafias de
recreacion en Balneario de Las Cruces.

b) Apoyo a la capacitacion especifica para la gestion y desarrollo administrativo,
destacada en técnicas diversas para el buen desarrollo de la funcion.

c) Establecimiento de coordinacion triestamental para el desarrollo de los sistemas
de bienestar con la presencia de representantes de los trabajadores,
representantes de los directivos y representantes del Alcalde (Toro Sanchez,
2005,p.22).
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DIAGRAMA DE FUNCIONAMIENTO AREA RECURSOS HUMANOS

Bienestar

Salud
ocupacional
y Prevencion
de Riesgos

Salud
Tratamiento
y rehabilitacion

Enfoque
RECURSOS Administracion
Recursos

Humanos

HUMANOS

Programa
de Beneficios

Capacitacion

Este programa es ejecutado desde el afio 2002 y ha permitido ademas generar un

acercamiento a antecedentes situacionales del comportamiento de carécter laboral.

Las estadisticas internas de la Municipalidad indican una alta inasistencia laboral, un
flujo significativo de licencias medicas por trastornos de comportamiento, y de acuerdo
a un estudio realizado por la Asociacion Chilena de Seguridad durante el afio 2001 una
tasa de un 42% de tabaquismo y un 35% de consumo de alcohol, tomando como

referencia a los 461 funcionarios municipales.

En relacion a su informe anual sobre ausencias y causales de las mismas
durante el afio 2005 aumentaron las ausencias laborales en un 2,3 dias en
relacion al afio 2004, siendo la tasa de ausentismo laboral es de 14,3 dias
por trabajador siendo que a nivel nacional durante el afio 1999 es de 5 dias.
Por ultimo las licencias médicas relacionadas con trastornos mentales y
enfermedades del comportamiento alcanzan a un 15,2% siendo la tercera

causa de licencia médica durante el afio 2005 (Toro Sanchez, 2005,p 24)

60



A partir del afio 2005 y en coordinacion con el Programa “Previene” (entidad que
coordina los programas comunales relacionados con la prevencion de drogas ) se
implementan talleres de auto cuidado con orientaciones de técnicas basadas en las

terapias naturales y alternativas, que consideran una asistencia anual de 40 personas.
9.6.- Contingencias del periodo

Al momento del desarrollo de esta investigacion, diversos sucesos han estado
ocurriendo al interior de la Municipalidad, que aparentemente, han afectado su clima
organizacional. EI mas notable es que, existe un sumario de Contraloria General de la
Republica que afecta al Sr. Alcalde Sadi Melo Moya y a un grupo de directores por una
venta indebida de luminarias que habian sido retiradas de su funcionamiento en la
comuna, los cargos estan formulados, y al Alcalde en particular se le acusa de “notable
abandono de deberes”. Este evento ha significado una polarizacion institucional,
divergencias en el Concejo Municipal, antagonismos politicos, que han complejizado el

clima laboral y la visién de la comunidad respecto de la ética de la institucion.

61



4.- MARCO METODOLOGICO

A) Enfoque metodoldgico

El proposito de la presente investigacion hizo referencia a cual era la percepcion
de los trabajadores y las trabajadoras de llustre Municipalidad de el Bosque
respecto de las politicas y practicas de promocion de la salud mental y el auto
cuidado que se han implementado en dicha institucion publica Por tal motivo se
opto por un enfoque metodoldgico de caracter cualitativo. Este enfoque nos permitio
acercarnos a los objetivos de la investigacion por medio del discurso de Las personas
vinculadas a este estudio , entendiendo éste como el “conjunto de précticas linglisticas
que mantienen y promueven ciertas relaciones sociales” (Ifiiguez y Antaki, 1994:64 en
Ifiiguez, 1985). Podemos decir, entonces , que el discurso consiste en una sucesion de
elementos que le dan forma y lo constituyen, que cada elemento de un discurso tiene su
significado especifico y que los discursos son sistemas de significados. Estos
significados no son explicitos, son supuestos. La metodologia cualitativa, entonces nos
permitid, a través de lo dicho por los entrevistados, develar los supuestos que estan a la
base de sus lecturas respecto de los factores incidentales; ya sean protectores y/o

estresores de una politica de salud mental

Posibilita (la metodologia cualitativa) conocer cémo los trabajadores subjetivan la
experiencia de la politica de salud mental y auto cuidado, asi como identifican sus

propias necesidades y motivaciones en este contexto institucional.

Este tipo de investigacion, a su vez, posibilito la interaccion social entre los actores
y el investigador, a diferencia de los métodos cuantitativos en los que existen hipotesis
y procedimientos determinados. La metodologia cualitativa en este sentido asumio que
el objeto de estudio se construya durante el proceso mismo de investigacion en el
escenario particular donde se lleva a cabo; rescatando siempre a la persona como un

todo,
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El investigador que hace investigacion cualitativa quiere entonces
llegar a la comprension, a la interpretacion y a la presentacion de lo esencial
de los fendmenos humanos y sociales que el estudia. Para obtener este fin, el
investigador no tiene otra opcién que asumir el mismo el rol de primer
instrumento de investigacion, y se obtiene en todas las etapas de la
investigacion, con todas las consecuencias que ese rol contiene. Debe
confiar y considerar como instrumento de investigacion lo mas apropiado

para el estudio cientifico de sujetos humanos (Quilaqueo, 2000,p.7).

La metodologia cualitativa permitié conocer entre otras cosas, lo que le ocurre a las
personas, a los sujetos en el &mbito de la aplicacion de una politica, asi como también
interpretar y analizar los procesos personales, institucionales y sociales que se
encuentran relacionados Tomando en cuenta que cada proceso se da en un marco
historico, cultural y en un contexto social y fisico particular. Por ello, dio la posibilidad
al investigador de participar activamente en esta interaccion facilitando la insercion de
éste por medio del discurso en las formas de percibir y comprender la realidad que
expone esta investigacion

Permite entonces abocarnos a la integracion de antecedentes, de forma de incorporar
todos los elementos con los cuales el sujeto construye su percepcion y define por ende
su vision de la realidad laboral que lo atinge, y por ende también lo que requiera, lo que

aspira 'y lo que lo moviliza.

B.- Tipo y disefio de investigacion

Dada la naturaleza del fendmeno a estudiar y las caracteristicas que presenta, el tipo
de abordaje fue de caracter exploratorio y descriptivo. Entendiendo éste tipo de
estudios como aquellos que tienen como lo precisa Avila Baray (2006) de acuerdo con
Kerlinger (1983) los estudios exploratorios buscan hechos sin el objetivo de predecir las
relaciones existentes entre las variables. Se utilizan en situaciones en las que

practicamente no se dispone de informacion o el tema casi no se ha investigado *

Comprendemos, que al abordar el presente estudio de forma exploratoria nos da la
posibilidad de adentrarnos en la realidad laboral y por tanto, lograr identificar por medio

del discurso de los personas entrevistadas cuales son las percepciones, significados, asi
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como, las posibles expectativas, que se estarian gestando en el ambito ocupacional. Lo
que integra elementos significativos a la construccion y metodologia de planificacion de
la politica en recursos humanos. Asi también pretende la descripcion de percepciones,
que vienen a ser sistemas de interpretacion de un fendmeno, su andlisis y su posterior

comparacion.

Correspondi6 a un disefio de caréacter no experimental, es decir, también conocida
como La investigacion como investigacion Ex Post Facto, que significa que viene
después de ocurridos los hechos. En esto Avilla Baray (2006) nos sefiala de acuerdo
con Kerlinger (1983) la investigacion Ex Post Facto es un tipo de “(...)investigacion
sistematica en la que el investigador no tiene control sobre las variables independientes
porque ya ocurrieron los hechos o porque son intrinsecamente manipulables,” (
Kerlinger 1983,p.269).

Esto quiere decir que los cambios en la variable a estudiar (en este caso las
percepciones) ya ocurrieron y la investigacion tuvo que cefiirse a la observacion de
situaciones ya existentes dada la incapacidad de influir sobre las variables y sus efectos

ya que no tiene la capacidad de poder actuar sobre ellas, debe solo observar y reportarlo.

Dentro de lo anterior este estudio ademas se defini6 como transeccional, por

que se midio variables de manera individual, reportandolas de manera descriptiva

C) Delimitacion del campo a estudiar

e Definicion universo de estudio:

El Universo estuvo compuesto por los 461 trabajadores y trabajadoras de planta,
y contrata pertenecientes a la Ilustre Municipalidad de EI Bosque Yy que son receptores
de las politicas de la Direccion de Recursos Humanos , incluyendo en este universos a
los trabajadores(as) de las dependencias administrativas de las Direcciones de Salud y
Educacion quienes a pesar de ser entidades descentralizados de los Ministerios de Salud
y Educacién respectivamente, implementan en el dmbito de los recursos humanos

politicas que se corresponden en su definicion desde la Municipalidad de EI Bosque.
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e Muestra

Criterios de seleccion de la muestra

Ser funcionario municipal de planta y/o contrata regido en sus funciones
laborales por la ley N° 18.883 (1989).

La muestra utilizada para la realizacidn de esta investigacion, correspondio a
16 funcionarios y funcionarias y esta dada por la representacion de los tres estamentos
presentes en la Municipalidad, es decir, estamento politico, estamento directivo y
estamento funcionario. Nos intereso generar analisis comparativo de las percepciones
por ende consideramos relevante el levantamiento de antecedentes de estos tres

categorias.

Ahora bien para ello entendimos la representacion del estamento politico en la
figura de su Alcalde, fundamentando ello, en que ha sido el Unico, administrador
politico con el cual ha contado esta Municipalidad y por ende ha dado cuenta de todas
las gestiones aplicadas en esta Institucion. La Directora de Transito, por que
correspondid a las unidades en donde durante el afio 2005 y 2006 se ha aplicado de
manera mas directa todas las actividades del Plan de Gestidén de Recursos Humanos (ya
sefialado anteriormente), como asi también a funcionarios y funcionarias de las
Direcciones de Transito, Dideco, Salud y Obras que han participado directamente en la

aplicacion de diversos procesos de capacitacion en salud ocupacional.

De lo anteriormente descrito se logro la participacion de funcionarios y funcionarias

de acuerdo a la siguiente distribucion:

NOMBRE DIRECCION ESTAMENTO

1. EC Social-Dideco Profesional- Asistente Social
2. SA Territorial- Profesional- Sociéloga
Dideco
3. MR Salud Ingeniero Ambiental
4. EU Obras- Ejecucion  Profesional- Ingeniero de Ejecucion
5. MPA Social- Dideco Profesional
6. CG Salud Administrativo
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7. AC Transito- Administrativo
Licencias

8. ING Obras Administrativo

9. LYC Obras Administrativo

10. JM R Dideco-Social Administrativo

11.YA Dideco-Higiene ~ Administrativo

12.R AB Transito- Administrativo
Licencias

13.EO Transito Administrativo

14.CV Salud Administrativo

15.1HM Transito Administradora Publica

16.S M Profesor de Estado- Magister

M

Correspondié a una muestra de tipo no probabilistica dado que operaron
criterios de seleccidn para la aplicacion de esta investigacion, asi también la entendimos
como intencionada ya que la muestra correspondio a la representacion de la manera
mas precisa posible la opinién de los y las trabajadores (as), para ello utilizamos

informacidn previa que manejamos del universo donde se aplica esta investigacion.

D) Técnicas e instrumentos de recoleccion de la informacion

Para la recoleccion de informacion utilizamos dos técnicas que se van a
relacionar con el tipo de muestra ya descrito, que seran entrevistas estructuradas y

grupos focales.

La entrevista estructurada, en las que el entrevistador se valid de una guia

tematica que indico las preguntas que habra de formular.

Esta consistio segin Kerlinger (1997), en "la recogida de informacion a traves
de un proceso de comunicacion, en el transcurso del cual el entrevistado responde a
cuestiones, previamente disefiadas en funcién de las dimensiones que se pretenden
estudiar, planteadas por el entrevistador". La entrevista del tipo estructurada seria mejor

que los cuestionarios autoadministrados para sondear el comportamiento de las
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personas, sus intenciones, sus emociones, sus actitudes y sus programas de

comportamiento.

La entrevista estructurada se caracteriza por ser una entrevista que se realiza a
partir de un cuestionario previamente elaborado, el cual es aplicado resguardando ,
tanto en el contenido de las preguntas como en su orden. Tiene la ventaja de impedir los
sesgos del entrevistador, y de centrar la atencidn del discursos en los temas previamente
sefialados, las condiciones esenciales para un buen desarrollo de esta metodologia tiene
que ver con el campo de la preparacion donde se orienta la situacién a que el
entrevistado se sienta a gusto y tenga una buena impresion del entrevistado. Para ello, el
entrevistador desarrolla una buena disposicion y conocimiento del guién de preguntas
que aplico, de modo tal de no provocar la impresion de improvisacion. También se hace
importante considerar el setting de la entrevista que debe considerar un lugar alejado
de fuentes de ruido y de interrupciones, de modo tal de facilitar la comunicacion, asi
también este clima debe favorecer que una vez iniciada la entrevista, se debe dar a
conocer los objetivos y la justificacion de la realizacion de la entrevista al entrevistado,
recalcando la confidencialidad de los datos que éste aporta, propiciando que la
entrevista se realice de manera fluida, sin interrupciones, generando un dialogo que
favorezca el sentido de la misma, manteniendo en todo momento la objetividad del

proceso.

En ese sentido este instrumento se aplic inicialmente a 2 personas de las
sefialadas en la muestra, a saber, una de ellas se orientara hacia el Alcalde la
Municipalidad de ElI Bosque y a la Directora de Transito. En ambos casos
correspondieron a personas que han permanecido vinculadas a la Municipalidad desde
sus inicios, que han incidido en el disefio de planes y programas vinculados al Programa
de Fortalecimiento Institucional, que participan de la gestion directiva de la
Municipalidad, y que se han vinculado a la implementacion de las politicas de salud
mental y auto cuidado implementadas estos Gltimos tres afios. Lo anterior tuvo por
objetivo centrar una opinién de un entrevistado con trayectoria institucional, con
pertenencia tematica y con responsabilidades administrativas en recursos humanos

especificos.
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En relacion a la segunda técnica aplicamos grupos focales, en ese sentido la

entendimos como una metodologia que propicio el desarrollo de

Una reunién con modalidad de entrevista grupal, abierta y estructurada, en
donde se procura que un grupo de individuos seleccionados por los
investigadores, discutan, y elaboren desde la experiencia personal, una

tematica o un hecho social que es objeto de investigacion

(www.educarchile.cl, 2005,p.1)

Bajo esta logica entendimos que los grupos focales facilitan y permiten en un grupo lo

siguiente

“focalizar su atencion e interés en un tema especifico de estudio e
investigacion que le es propio, por estar cercano a su pensar y sentir; y es
de “discusion” porque realiza su principal trabajo de busqueda por medio
de la interaccion discursiva y la contrastacion de las opiniones de sus
miembros. El grupo focal es un método de investigacion colectivista, mas
que individualista, y se centra en la pluralidad y variedad de las
actitudes, experiencias y creencias de los participantes, y lo hace en un

espacio de tiempo relativamente corto.” (Martinez, Miqueles, 2003, p. 1)

Los grupos focales debe considerar en esta investigacion espacios y horarios
adecuados, presentacion de los objetivos a los asistentes, tanto de la investigacion, como
del grupo, la identificacion de los y las participantes, la presencia de un observador(a) y
la aplicacion de una pauta de chequeo por parte de este ultimo, ademas de considerar los
métodos de registros que pueden ser escritos, audio o audiovisuales.

En relacion a ello se propuso la aplicacion de 3 grupos focales con 4 a 5 personas
en cada momento, con una representacion de equivalente de personas de planta y/o

contrata de las Direcciones sefialadas.

La justificacion de estos instrumentos se explico en tanto permitid recabar
informacién de manera directa de los individuos seleccionados para la muestra,

facilitando el poder contemplar otras variables al momento de aplicarlos (estados de
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animo, factores ambientales), proporciono ademéas el contacto personal y directo,
generando condiciones para una comunicacién mas completa, y de mayor calidad que
fue fundamental para esta investigacion donde se dieron también ldgicas de auto
cuidado en la relacion establecida con los miembros de la muestra y proyectar una
imagen satisfactoria del profesional de la psicologia. La seleccion de estas técnicas
implico la posibilidad de profundizar en ambos casos la informacién requerida por la
investigacién, asi también facilito la representacion discursiva generando los
elementos esenciales para el posterior analisis de discurso y la comparacion

estamental que se definieron en los objetivos.

Pauta de Entrevista Estructurada

Cada pregunta se orientara a dar cuenta de los objetivos de la investigacion

1.- ¢Cudl es su vision de las politicas de promocion de la salud mental y el auto

cuidado implementadas en la Municipalidad de EI Bosque?

2.- ¢Cuales considera usted que son los factores protectores y/o estresores a nivel
laboral que afectan a los(as) trabajadores(as) de la Municipalidad de EI Bosque?

3.- ¢Qué necesidades presenta usted sobre practicas de salud mental y auto

cuidado?

4.- ;Que requerimientos percibe usted que sus trabajadores(as) tienen respecto de

estas materias?

5.- ¢ Qué iniciativas promoveria en este ambito en su unidad de trabajo?

GRUPO FOCAL

Orientacion tematica de los grupos

1.- Experiencias en actividades, programas, de auto cuidado y salud ocupacional

2.- Valoracion que e asigna a este tipo de experiencias
3.- Factores protectores que se perciben en el espacio laboral y que influyen en la salud

y el auto cuidado de las personas
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4.- Factores estresores que se perciben en el espacio laboral y que influyen en la salud y
el auto cuidado de las personas

5.- Necesidades y expectativas frente a los procesos de salud y auto cuidado

E) Plan de Analisis de la informacion

Se aplico un analisis de contenido de tipo semantico y categorial. Esto se
relaciond con que establecimos un analisis respecto de los significados que las
personas de la muestra le endosan a las politicas de salud mental y auto cuidado,
factores protectores, estresores y requerimientos y necesidades de la Municipalidad de
El Bosque. Fue categorial por que incidié en la definicion de una estructuracion de los
significados , que facilité la segunda parte de este proceso que consideré un analisis
comparativo por estamento, permitiendo abordar a conclusiones respecto de las

percepciones de los sujetos en torno a la materia de esta investigacion.

Para ello nos planteamos avanzar en un contexto que busca conocer desde los
sujetos, de una forma inductiva, buscando “Conocer el significado que esta inmerso
en la trama tejida por el texto o discurso de los sujetos entrevistados.” (Echeverria,
G, 2005, p. 5).

A partir de esta concepcidn se avanzo en una logica de analisis de contenido
que se relaciono con un examen de discurso que da cuenta de el ir distinguiendo,
separando y primando elementos de los relatos dispuestos en nuestras técnicas de
recopilacion permitiendo con ello destacar y distinguir las diversas tematicas
comunes que se representan en las expresiones de las personas convocadas

Dentro del &mbito del anélisis cualitativo, se utiliza un anélisis por
categorias que va a permitio rescatar tematicas, ideas y sentires que se encuentran

presenten en las narrativas recogidas.

Ahora bien para mirar el texto hemos desarrollado una lectura mas especifica
de unidades basicas y menores que son citas, “es decir fragmentos del texto
transcrito, que corresponde a una frase y que refieren subjetividades e intuiciones
ya reconocidas por los investigadores al delimitar el problema.” (Echeverria, G,
2005, p.9).
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Una vez definidas las citas, se agruparon por categorias consideradas como
agrupaciones discursivas que en su totalidad dieron cuenta de los objetivos de esta
investigacion. Ello permitié generar una distribucion por estamento, que en nuestro
caso di6 cuenta de los sectores politicos y directivos, profesionales vy
administrativos, una vez establecidos esta separacion y como una forma clasificar
mas especificamente los discursos se establecieron con subcategorias que dan
cuenta de “las agrupaciones de citas, en tanto unidades o fragmentos de los textos,
que tienen un sentido o idea en comdn, pero con un nivel de globalidad y

abstraccion menor que las categorias.” (Echeverria, G, 2005, p.10).

En este sentido y a manera de conclusion de este aspecto resaltamos el
siguiente parrafo:

“El procedimiento, en términos globales y generales, arranca desde las
transcripciones de las entrevistas (individuales o grupales) rescatando y
destacando las citas que aluden a temaéticas relevantes para el problema
definido en esta investigacion. Posteriormente se agrupan las citas de
manera de construir topicos con sentido que refieren a temas
diferenciables. Luego se revisan los topicos para ir generando categorias,
que implican agrupaciones de un mayor nivel de integracién. Finalmente,
se construye una integracion interpretativa que busca situar las categorias
y tépicos dentro de una red de sentido, que posibilite construir esquemas
de distinciones que apunten a responder las preguntas iniciales del
estudio.” (Echeverria, G, 2005, p.12).
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5- ANALISIS Y RESULTADOS

Produccion de los datos

De acuerdo a lo establecido en el disefio metodolégico de esta investigacion , se
aplicaron dos técnicas de recopilacion de informacidn. Por una parte se llevaron a cabo
la aplicacion de dos entrevistas estructuradas que dieron cuenta de la opinion del
cuerpo politico y directivo del Municipio y se formularon ademés tres grupos de
discusion donde se represento la opinion de profesionales, y representantes de los
escalafones de caracter técnico y administrativos, participando en ambos procesos un

total de 16 personas de la Municipalidad de EI Bosque.

En el contexto de dar cuenta de los objetivos de este estudio las dos entrevistas
estructuradas tuvieron el objetivo de centrar la opinion de las autoridades en el plano de
la politica implementada en el contexto de la promocién de la salud y el auto cuidado en
la Institucién, como asi también definir los factores que incidian en su desarrollo o

debilitamiento.

Asi mismo en los tres grupos de discusion se tendio a representar las percepciones
de los funcionarios y funcionarias en tanto la visibilidad de la politica y los elementos
que influian en su promocién o retroceso, enmarcado ademas fundamentalmente desde

la construccion de la experiencia de los y las entrevistados(as).

Dada la naturaleza cualitativa de este estudio que busca conocer el significado que
estd dado sumido en el discurso de los sujetos entrevistados, se define la realizacién de
un analisis de contenido, basado en una revision cualitativa de categorias que permite
rescatar las concepciones, percepciones que se encuentran dadas en los discursos
recogidos en la Municipalidad de El Bosque. Para esto y de acuerdo a los objetivos
dados en esta investigacion se trabaja sobre la base de categorias predefinidas y que se

asignan a continuacion de acuerdo a la siguiente conceptualizacion:
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e Caracterizacion de las experiencias de auto cuidado y salud en el espacio
laboral

Se refiere a las vivencias personales en que han participado los sujetos y que han

reconocido como parte de los aspectos de promocién de la salud y auto cuidado en

la institucionalidad.

e Valoracion de las experiencias de auto cuidado y salud en el espacio laboral

Da cuenta de la significacion de caracter positiva y/o negativo que a los sujetos le
dan la participacion y/o reconocimiento de la politica de salud y auto cuidado en la

Municipalidad.

e Reconocimiento de Factores protectores de la salud y del auto cuidado en la

Institucion

Se relaciona con el reconocimiento de aquellos elementos que el sujeto percibe
como favorables, promotores y generadores de una entidad abocada al desarrollo de
las tematicas de salud y auto cuidado.

e Reconocimiento de factores estresores de la salud y el auto cuidado en la

Institucion

Se relaciona con el reconocimiento de aquellos elementos que el sujeto percibe
como desfavorables, riesgosos y contraproducentes en una entidad en lo relativo a la

politica de salud y auto cuidado.

e Necesidades y expectativas frente a las practicas de salud y auto cuidado
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Se vincula con aquellos elementos que se sugieren en el contexto de la definicion

de los componentes de una politica de salud y auto cuidado en la Institucion.

Una vez realizado este proceso, hemos realizado una lectura profunda y selectiva

que nos ha permitido encontrarnos con citas que dan cuenta, a la vista de esta

investigadora, de las unidades de sentido del discurso de los funcionarios y funcionarias

entrevistados(as) de la Municipalidad de ElI Bosque. Ello ha permitido la distribucién

por tabla de clasificacion de las categorias discursivas tanto a nivel del estamento

directivo (anexo 1), estamento profesional (anexo2) y estamento administrativo (anexo

3), es en esta clasificacion donde comenzaron a emerger las especificaciones en cada

estamento, los que nos permitiod construir un sistema de subcategorias que dan cuenta

de las dimensiones mas detalladas en que los discursos pudiesen organizarse, los que

van surgiendo de manera inductiva desde las citas, como fragmentos de los discursos y

que permite generar un abordaje especifico de las percepciones obtenidas de los

diversos estamentos en que se basa este estudio, las que se describen a continuacion:

CATEGORIA

1.- Caracterizacion de las
experiencias de  auto
cuidado y salud en el

espacio laboral

2.- Valoracion de las

experiencias de  auto

cuidado y salud en el

SUBCATEGORIA

a) Como capacitacion

b) Como
desarrollo personal

espacio de

c) Como espacio para el

desarrollo laboral

a) Como experiencia de

caracter personal

DEFINICION

Se reconoce COMO una
actividad de formacion

especifica en un tema

Se reconoce como una
actividad que aporta a las
capacidades y habilidades

personales en general

Se reconoce como una
herramienta que aporta al
mejoramiento  de  las
condiciones  estructurales

de caracter laboral.

Se relaciona con un
significado positivo y /o

negativo a nivel de
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espacio laboral

3.-
Factores protectores de la

Reconocimiento de

salud y del auto cuidado en

la Institucién

b) Como experiencia en el
ambito laboral

c) Como experiencia en el

ambito  estructural y

administrativo

a) Ambientales

b) Organizacionales

c) Sociales

d) Politicos

experiencia individual y

con efectos sobre su

desarrollo personal

Se
significado positivo y/o

relaciona con un

negativo a nivel de
experiencia de caracter
laboral y sus efectos como

herramienta de trabajo.

Se

significado positivo y/o

vincula con un

negativo a nivel de
experiencias de caracter
funcional que influye en el
desarrollo del clima vy

estructura municipal

Se
aspectos de infraestructura

define desde los
y equipamiento de la

Institucion

Se refiere a los elementos
de caracter administrativo
y de funcionamiento de la

estructura organizacional

Se refiere a los elementos
vinculados a los aspectos
relacionales de la

Institucion

Se refiere al nivel de toma
de decisiones de orden

institucional que favorecen
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4.- Reconocimiento
Factores estresores de la
salud y del auto cuidado en

la Institucién

5.- Necesidades y
Expectativas frente a la
salud ocupacional y la
promocion del auto

cuidado.

de a) Ambientales

b) Organizacionales

c) Sociales

d) Politicos

a) Ambientales

b)Administrativo

Organizacionales

la salud ocupacional

Se define desde los
aspectos de infraestructura
y equipamiento de la

Institucion.

Se refiere a los elementos
de caracter administrativo
y de funcionamiento de la

estructura organizacional

Se refiere a los elementos
vinculados a los aspectos
relacionales de la

Institucion

Se refiere al nivel de toma
de decisiones de orden
institucional que influyen
negativamente la salud

ocupacional

Se refiere a las condiciones

de infraestructura,
equipamiento, insumos
operacionales que

favorecen el auto cuidado y

la promocion de la salud

Se refiere a las situaciones
derivadas del
funcionamiento
administrativo,
organizacional de la

institucion.
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C) Relacionales y Se relaciona con las
vinculares situaciones derivadas del
sistema de funcionamiento
social al interior de la
entidad y entre los

funcionarios(as)

d) Politicos Se refiere al nivel de toma

de decisiones de orden

institucional que
favorezcan la salud
ocupacional

Andlisis y resultados

Hemos iniciado esta investigacion con el establecimiento de algunas ideas respecto
del quehacer de la salud ocupacional en Chile y , en particular, en la Municipalidad de
El Bosque encontrando en estos antecedentes elementos que vienen a configurar un
estado de situacion respecto de este aspecto del desarrollo psicosocial de los
funcionarios y las funcionarias de esta Institucion Publica, las que podriamos definir

respecto de los siguientes componentes :

a) Definicion de una politica de servicios de bienestar en tanto convenios con
instituciones comerciales, financieras, de salud, como también de carécter
econdémico con prestamos, devoluciones por gastos medicos, bonos de
matrimonio, nacimiento y defuncién, apoyos economicos para el buen
rendimiento académico de hijos (as) o funcionarios estudiantes, cabafias de
recreacion en Balneario de Las Cruces.

b) Implementacion de procesos de capacitacion especifica para la gestion y
desarrollo administrativo, destacada en técnicas diversas para el buen desarrollo

de la funcion.
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c) Generacion de coordinaciones de carécter triestamental para el desarrollo de los
sistemas de bienestar con la presencia de representantes de los trabajadores,

representantes de los directivos y representantes del Alcalde.

Junto a estos antecedentes hemos considerado que el auto cuidado y la promocion
de la salud de las personas se relaciona con esquemas de orientacion que tienden a
favorecer el buen desarrollo integral de un sujeto; y que eso se promueve desde la
I6gica en que este sujeto reconozca y potencie entre, entre otras, sus capacidades
personales en funcién de un estado de bienestar individual y de incidencia familiar y
social y que en ese proceso una Institucion promueva desde la l6gica de sus propios
valores, condiciones y escenarios favorables para esta situacion de bienestar integral. En
ese sentido hemos ubicado los discursos establecidos en este estudio desde una
perspectiva subjetiva hasta una posicion de proyeccion de las percepciones de la
politica implementada por la entidad en las materias de salud y auto cuidado. Para un
mejor desarrollo y lectura de estas percepciones hemos privilegiado realizar una
presentacion por estamento de cardcter descriptivo por categorias, para posteriormente
generar un analisis comparativo de los discursos que permitan generar un abordaje de

las visiones respecto de la materia de este estudio.

ANALISIS DESCRIPTIVO
Caracterizacion de las experiencias de auto cuidado y salud en el espacio laboral

Desde la definicion de lo que se ha entendido por experiencia de auto
cuidado por parte de los entrevistados en primer termino, nos encontramos con el
estamento de caracter administrativo privilegia el concepto asociado al
bienestar de caracter personal, a la disposicion de herramientas y métodos que
implican un mejoramiento en la condicion de sujeto, con una perspectiva de

caracter individual y que se atesora como un capital de caracter personal.

““ Si, yo participe en un taller que se llam6 de Desarrollo Personal,

fue una bonita experiencia, en donde trabajamos temas de autoestima™

(E).
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Asi también se enuncia la necesidad de generar planos de implicancia y

coordinacion para su implementacion y desarrollo.

“Yo creo que el auto cuidado es de a dos de quien lo ofrece y de quien
lo recibe, o sea primero tienen que dartelo para que uno lo pueda

entender y aceptar.” (L)

En el plano de los profesionales, en tanto, aparece también significado en
términos del factor de desarrollo personal, pero aparentemente por lo expuesto,
casi de manera mas fortuitas y con baja implicancia de comprension de una

politica de desarrollo laboral

“Mas bien la experiencia que yo he tenido ha pasado por las
actividades de auto cuidado que se efectian en la comunidad en donde
yo participo con el modelo de trabajo integrado de la Dideco, donde
hemos efectuado talleres de musica, baile, en este tema, pero yo nada,
quizas por que también me guardo muchas cosas y esas actividades de

una u otra manera te exponen” (M .P.).

En este sentido la determinacion de los trabajos realizados en términos de la
salud y el auto cuidado tienden a restringirse y a no leerse con un impacto en la
vida laboral, lo anterior a nivel de profesionales y administrativos.

En tanto en lo relativo a los discursos de nivel de directivos y
autoridades politicas, se valoran y se comprenden como elementos que estan a la
base del quehacer institucional y que incluso generan resultados especificos en los

servicios prestados por la Municipalidad.

“Le generan contento a las personas que trabajan en la
municipalidad y bienestar a los usuarios que reciben el efecto de

estas politicas™ (S) ,

“por que son lugares en donde se expresan las opiniones en una
instancia distinta a la Direccion y se valora el que los recursos
humanos propios de la organizacion desarrolle este tipo de

actividades™ (1).
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Se expresa nitidamente una vision de caracter institucional y de gestion,
intencionada, promovida y que tiene efectos en los diversos sistemas de trabajo

que articula la Municipalidad.

Valoracion de las experiencias de auto cuidado y salud en el espacio laboral

En este aspecto existe una polaridad respecto de donde se sitlan las valoraciones
positivas y negativas de las experiencias relacionadas con la salud y el auto cuidado,
primero podemos situar que en el caso del personal administrativo las valoraciones
de caracter positivo se encuentran nuevamente en el aspecto personal y/o individual de

los sujetos que participen de este sistema.

“Invitamos a ciertas personas de repente, y les hacemos las
técnicas porque estamos en la parte de los ensayos y salen stper

fascinados después™ (C) ,

Eso refiere a los estados de satisfaccion que se obtienen con este tipo de técnicas
y de los métodos mediante los cuales se expresan hacia la comunidad laboral, sin
embargo esta vision se concentra. Es este estamento administrativo, quien aparece con
una mayor experiencia practica en la ejecucién de las actividades de auto cuidado, y
nuevamente, surge una especie de necesidad de vivir este tipo de experiencias

“O sea todos tenemos responsabilidades y problemas, yo después de

la pega tengo un taxi y trabajo para hacerme un sueldo extra, pero

igual participo en el grupo folclorico de aca, y eso, me relaja ya que

todos los dias estoy en el meson de licencias y ahi si que la gente es

prepotente y se ponen densos con uno ““ (R).

Ahora bien en el estamento de caracter profesional se valora primordialmente
desde el aspecto laboral en términos de concebirlo como un aporte para el desarrollo de
las actividades cotidianas en la Municipalidad, aunque se percibe claramente que no se
participa activamente en ellas, como para poder determinar el impacto que pudiese

Ilegar a tener a nivel personal
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““ Estas experiencias de auto cuidado son utiles , pues son
preventivas y te ayudan a manejar problemas derivados de tus
condiciones laborales y todos debiesen tener acceso a
ellas™(S),

“Yo he visto varias informaciones respecto de estos temas,
pero lamentablemente, no he podido participar por los
horarios que se tienen y que igual la pega, de pronto, te limita
a participar de otro tipo de actividades que no sean las
habituales del trabajo, aunque igual a mi me gustaria, pero no
he tenido, la oportunidad, mas que las tardes de salud mental

de la Direccion” (M)

En lo que respecta al discurso del segmento politico de la Municipalidad
estas actividades aparecen altamente valoradas en si mismas y porque, en cierta forma,
da cuenta de un estilo de gestion.

“me parece fantastico puesto que existe una preocupacion por el

funcionario municipal como tal y como individuo también."(I)

Aqui, se deja entrever una necesidad de validacién del quehacer institucional.
Ahora bien en lo que implica las valoraciones negativas de los procesos de salud y
auto cuidado estos se expresan mayoritariamente en el aspecto del &mbito laboral, y
también desde el aspecto organizacional. Desde el &mbito administrativo y en la
perspectivas del aporte al desarrollo laboral este tipo de experiencias aparecen
desvalorizadas y relacionadas mas bien con “perdidas de tiempo”

“ Por ejemplo, yo estoy asistiendo a reflexologia y masoterapia

y cuando vuelves les dices a los demas -*“ voy a hacer este curso

mafiana”- y todos dicen- ‘““ya para de sacar la vuelta, para

perder tiempo™ (C),

También se perciben; en cierta forma, como carentes de sentido y necesidad laboral

“ya que son como horarios adecuados para personas que no

tienen nada que hacer después del trabajo” (Y),
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Se presenta ademas, cierta vision peyorativa y disminuida de la accién misma
ya que se presentan como experiencias de baja convocatoria y con reiteracion entre

quienes la vivencian

“ yo creo que hay algunas cosas que se hacen en este tema,
pero hace falta interés de las personas, yo por ejemplo he visto
gente que le interesa hacer gimnasia a la escuela de sordos pero

siempre es un grupo reducido”(L),

Ahora bien esta percepcion negativizada del auto cuidado también se proyecta
desde la dimension organizacional ya sea por que no se percibe como efectiva las
técnicas implementadas o por que no se entienden dentro de un proceso de caracter

estratégico .

“ Y nos sacaron un perfil de cada uno, nos entrevisto un psicélogo.
A todos les dijeron sus cualidades, para esto sirve, deberia trabajar
en esto y bla,bla,bla. Y eso no sirvi6 para nada , o sea no se ocupo.
Se hizo un tremendo trabajo y no sé que paso con el estudio.
Nosotros todos esperdbamos, aqui se van a resolver el problema,

aqui cada uno va a quedar bien ubicado”(A)

“ Yo no siento que se tomen la molestia de pensar en lo mejor para
los trabajadores y no toman en cuenta que mientras mas grato se
trabaja mas se rinde. Nosotros aca en Salud hacemos actividades de
salud mental una vez al mes, pero igual es poco y no es sistematico,

ni permite aprender claramente” (C) .

Decepcion, malestar, falta de cumplimiento de expectativas, prejuicios,
aparentemente con estos conceptos convive y se expresa la salud ocupacional y el auto

cuidado en la Municipalidad de El Bosque.
Esta mirada critica se representa, en el campo de los profesionales, mas bien

como una Vvision que se relaciona con necesidades y reconocimiento de estas técnicas

como elementos significativos para el desarrollo organizacional de la Institucion
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““ Creo que ha sido bueno, pero claramente escaso, yo siento que se
pretenden incorporar conceptos de manera que aparezca como que
se esta haciendo, pero claramente nuestro principal problema es la
practica” (MP)

“Y cuando los temas son de salud, auto cuidado, no interesan por
que la perspectiva es tener una politica de capacitacién que pueda
suplir las necesidades de formacién, de formacion superior y todo
eso, te fijas, muchas veces se perciben como necesidades del
Municipio, la persona no la ve como una cosa que tenga que ver con

sus intereses ““(E).

Sin embargo desde el estamento directivo y politico surge una tercera percepcion que

son los intereses de los funcionarios a la hora de demandar bienestar y auto cuidado.

“**Claramente nadie viene a pedir un bono para atenciones de
psicologos, lo mas los dias libres para esparcimiento y hacer algo de

fraternidad, pero como demandas que yo conozca, no “ (S)

Reconocimiento de Factores protectores de la salud y del auto cuidado en la

Institucion

De acuerdo a lo que definimos por factores protectores los entendemos como
aquellos elementos que apoyan el desarrollo del bienestar integral de una persona y que
lo protege de elementos o situaciones que le afecten en sus diversas dimensiones. Estas
consideraciones debiesen orientarnos en el analisis de discurso desde donde vamos a
visualizar los factores protectores en la Municipalidad de ElI Bosque. Claramente en los
discursos establecidos aparecen tres dimensiones distintas que se expresan en los
segmentos estudiados. Por un lado en la percepciéon de los administrativos la mayor
condicion de proteccion y promocién que se observa es la que se provoca en el &mbito

de las relaciones sociales y afectivas.
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*“ todos somos como una familia, estamos siempre pendiente el uno
del otro, nos apoyamos, nos cuidamos y hacemos cosas para nuestros

cumpleafios, los celebramos juntos como una familia *“(Y),

Se valora que al interior de determinados equipos de trabajo existe
una convivencia que nutre y promueve un bienestar psiquico, un
sentido de pertenencia y de adhesién a un grupo, a una mision, a una
idea de comunidad. En tanto en el estamento profesional y directivo se
reconoce a los factores de caracter organizacional como elementos de
promocién de la salud y el auto cuidado , ““ lo primero es valorar que
hay jefes que se preocupan del tema de la salud de los funcionarios,
gue generan condiciones de trabajo, que tienden a generar factores
protectores, que incorporan capacitaciones, asumiendo que no tienen

por que saberlo todo (E)™,

Esto en cierta medida se escucha como parte de la justificacion del rol y de los acentos

que pueden llegar a tener determinados liderazgos al interior del Municipio

“Nosotros siempre hemos puesto el acento en el cuidado del recurso
humano, por que trabajamos con la poblacién mas empobrecida, es

una relacién muy fuerte” (E)

Esta diferencia en la percepcion de los factores protectores se aumenta cuando
solo el estamento directivo menciona la presencia de factores de indole politico
representados en este caso en la voluntad de la autoridad del Alcalde, como un

elementos significativo a resaltar en este esquema

“El hecho de que la Municipalidad cuenta con una autoridad que
permite desarrollar las funciones con tranquilidad, que logra entregar a

los funcionarios(as) cierta tranquilidad respecto de su fuente laboral

1)

Aqui se registra claramente un elemento que no aparece considerado por los
otros estamentos habla de una dificultad en la comprensién de la politica de promocion
de la salud.
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Otro elemento a relevar es que ninguno de los estamentos entrevistados sefiala
factores de caracter ambiental como elementos de proteccion y promocion del auto

cuidado.

Reconocimiento de factores estresores de la salud y el auto cuidado en la

Institucion

Situamos el estrés el estrés laboral como el resultado de una conjuncion de
factores en el trabajo que interactan con la persona rompiendo su nivel de

homeostasis o equilibrio interno, ya sea psicologico o fisiolégico.

Bajo este contexto los factores estresores pueden tener una representacion
en diversos niveles de una organizacion laboral, en el caso del analisis al interior
de la Municipalidad de El Bosque nos vamos a encontrar con factores incidentales
en el ambito ambiental, organizacional, social y politico. De acuerdo al analisis
categorial la percepcion de los tres estamentos evidencia una preocupacion en los
cuatro aspectos sefialados, sin embargo, los énfasis son los que varian y dan
cuenta del posicionamiento en que se encuentran los sujetos entrevistados frente a

los factores de riesgo laboral.

El estamento administrativo fundamentalmente centra sus tensiones en
los aspectos de caracter organizacional, y en ese aspecto en lo que se representan

con las relaciones laborales con Directivos y Jefaturas intermedias

* Creo que no se promueve lo suficiente, falta mas orden y que los
jefes tengan la disposicion de respetar a las personas, ya que de
pronto son todos muy clasistas™(l), “Yo pienso que no hay auto
cuidado, nosotras en mi departamento muchas veces hacemos las
cosas bien, ya que llevamos muchos afos trabajando en el tema,
pero llega el jefe y nos pone nerviosa con sus preguntas, revisa todo
denuevo y eso nos pone tensas ¢Qué auto cuidado es ese? A veces

estamos mejor sin €’ (J),
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Se puede interpretar también que estos aspectos organizacionales generan
una interferencia en los climas sociales al interior de las unidades de trabajo y en

la repercusion que esto tiene en las emociones de los sujetos

“ No se nos respeta como funcionarios, la gente nos pasa a llevar y
nadie nos pone condiciones de seguridad, hasta combos nos ofrecen y
nadie se preocupa de ello”’(l), “Me frustra en cierta medida que

estemos expuestos a los estados de animo de las personas”(C).

Esta sinergia entre las condiciones de funcionamiento y las reacciones
emocionales de los funcionarios, genera una percepcion final de la construccion
de la politica municipal que tiene incidencia en la salud ocupacional y una actitud
de desconfianza y apatia hacia el sistema de jerarquias y autoridad de la

Municipalidad

*“ No se siente el respaldo en esto de los Directores y del
Alcalde, ellos tienen facilidades en todo, en el horario en que
Ilegan, en los tiempos que estan en el trabajo, en los que salen a
hacer pitutos afuera. Yo creo que si ellos no funcionan bien, el

problema va a seguir”(l)

En lo relacionado al estamento profesional si bien menciona igualmente
las cuatro dimensiones prioriza en su discurso dos elementos distintos que son los
factores ambientales y los factores de caracter politico. En el primero su principal
afeccion son las condiciones fisicas y de equipamiento desfavorables donde
efectlian sus tareas cotidianas, eso conlleva a una mala disposicion, a una mala
imagen, a afecciones de enfermedades de caracter profesional que repercuten en
sus estados animicos claramente y por que no decirlo en sus motivaciones con las
funciones que realizan, también estas limitaciones hablan de cierto nivel de
angustia por las carencias de recursos para entregar a la comunidad, en lo que se
definen como recursos de transferencia directa que provocan , aparentemente,
grados de frustracion y ansiedad en quienes se sienten afectados por estas

situaciones.
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*“ de la silla suelta, como esta de la A, que no se merece 0 que
estemos en un espacio stper caluroso. O sea ni nos cuidamos ni

nos cuidan”(S).

’por que hay mucho discurso con el tema de la prevencion de la
salud, pero hay problemas reiterados , falta de espacios fisicos,
falta de equipamientos, limitaciones de recursos, o sea, yo no
saco nada con ir a un taller de auto cuidado, si al final me tengo
que encontrar con las caras de las personas mas humildes y les
tengo que decir que no hay becas, no hay recursos, no hay

mediaguas” (MP)

En un segundo aspecto prioritario se ubican los estresores de caracter
politico que hablan de una absoluta critica al funcionamiento estructural y de
desarrollo que tiene la Municipalidad en este &mbito; por una parte, traducida en
una desconfianza a los sistemas de desarrollo de recursos humanos, y ;por otro
lado, por la falta de proyecto estratégico que observan en las estructuras de poder
de la Municipalidad, lo que resiente fuertemente nuevamente la capacidad de
credibilidad y de motivacion en este cuerpo que cumple roles intermedios con los

estamentos administrativos y auxiliares.

“Claramente se va perdiendo primero la motivacién con la
Institucion, la gente buena comienza a retirarse de la Municipalidad,
se generan circuitos de poder y practicas nocivas como la competencia
mal intencionada, la falta de orientacion y rigurosidad en los planes y
evaluaciones, lo subjetiva que es la opinion de algunos directores

respecto de sus equipos de trabajo” (S)

“Jamés hemos tenido una preocupacién del Departamento de
Recursos Humanos que digan ...- Vamos a hacer un curso de cuidado
personal-“ ademés tampoco yo creo que resulta , 1o hemos tratado de
hacer internamente nosotros y entre gitanos no nos vamos a ver la
suerte, que el jefe es el jefe o que los equipos estan quemados, este
tema lo tratamos de abordar pero tampoco nos compete, sino le

compete a otra unidad de la institucionalidad™ (E)
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Finalmente en lo que respecta al estamento directivo nos vamos a encontrar
con que la prioridad discursiva se centra en los factores de indole ambiental y en
aquellos organizacionales con incidencia ambiental que se traducen en los
aspectos vinculados con habilitacion de los espacios, condiciones de
infraestructura, dispersion de los servicios, carencias de orden tecnoldgico y en
menor medida con una preocupacion por determinadas situaciones

remuneracionales de los (as) funcionarios (as).

“No tenemos todos los servicios concentrados, que no tenemos
suficiente espacio para algunas unidades, que el municipio esta
disperso en términos de que no tenemos los departamentos en un solo
lugar”(S)

“Carecemos de tecnologia 0 a lo mejor no la sabemos usar para el

beneficio de la comunicacién interna™ (S)

No existe mencion a los aspectos de orden vincular, ni tampoco a

situaciones de vulnerabilidad derivadas de los factores de orden politico.

Necesidades y expectativas frente a las préacticas de salud y auto cuidado

Comprendemos los conceptos de necesidades y expectativas como
aquellos elementos mediante los cuales los trabajadores(as) de la Municipalidad
de El Bosque se motivan en términos de los elementos que se constituyen en torno
de las politicas de salud y auto cuidado, dentro de este contexto podemos sefialar
que frente a los aspectos de promocion de un estado de bienestar integral de
los(as) trabajadores(as) se puede advertir el concepto de cultura organizacional
que tal cual se define es “Es el patron de premisas basicas que un determinado
grupo invento, descubrié o desarrollo en el proceso de aprender a resolver sus
problemas de adaptacion externa y de integracion interna y que funcionaron

suficientemente bien a punto de ser consideradas validas y, por ende, de ser
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ensefiadas a nuevos miembros del grupo como la manera correcta de percibir,
pensar y sentir en relacion a estos problemas (SCHEIN, 1984,p 56 en Souza A,
2003), es decir y siguiendo esta concepcion, los funcionarios (as) pueden
dimensionar los aspectos de sus necesidades y expectativas en tanto la cultura
organizacional que perciben tiene la Municipalidad de El Bosque en términos de
las materias de promocion de la salud y que debiese estar traducida en la politica

que se ha elaborado para dar conduccion a esos elementos.

El componente administrativo entrevistado sefiala dentro de las dimensiones
establecidas en esta categoria el abordar sobre dos de ellas de forma mas exhaustiva. El
primero que se expone son las necesidades de naturaleza administrativa vy
organizacional y que hacen mencion al cumplimiento de roles y funciones y al elemento
de calificaciones, en ambos casos elementos que inciden en la evaluacion de desempefio
y posibilidades de mejoramiento salarial.

““ creo que seria bueno generar rotacion en los puestos de trabajo,

por que uno se aburre en el mismo lugar mucho tiempo, haciendo lo

mismo”” (J),

Este argumento da cuenta de la necesidad de la movilidad funcionaria como un factor de
desarrollo, conocimiento y claramente vinculado a disminuir factores estresores que se

dan por la excesiva permanencia en el cumplimiento de una funcion determinada.

“También seria bueno cambiar las formas de calificar, ya que no se
respeta la carrera funcionaria y esos estandares son muy malos ya que

no miden lo que uno hace” (1)

Claramente se hace la mencién a la necesidad de incorporar elementos de caracter
cualitativo que midan nuevos factores al momento de generar la evaluacion anual y que

ello redunde en una vision mas integral del trabajo del funcionario(a).
La segunda dimension a la que se hace clara mencidn en este estamento es la que da

cuenta de las necesidades en el campo de las relaciones vinculares y sociales, donde se

expresan los requerimientos de indole emocional y que dan cuenta de las pertenencias y
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del interés por generar la recuperabilidad de un espacio simbdlico de unidad e

integracion.

“Yo creo que recuperando la mistica de los primeros afios, cuando
todos aperrabamos con todo, no habia tanto egoismo y habia mas
vocacién por nuestro quehacer, no como ahora que la muni se ve solo
como una fuente de empleo y nada mas, como que ya nadie le pone

corazon al tema” (L)

Esta forma de leer las relaciones es significativa por que genera un lugar de

adhesion y pertenencia que se desea proyectar, y que genera satisfaccién y motivacion.

“ haciendo cosas que hagan que uno se sienta integrado, por
ejemplo, cuando nosotros con el grupo folclorico vamos a concursos
y representamos a la Municipalidad, uno se siente muy orgulloso y

parte de todo esto y lo hacemos bien y gozamos con ser de aca”(R)

De las dimensiones ambientales y politicas no se hacen mencion alguna.

En lo que respecta al estamento de profesionales se centra primordialmente en
torno de las dimensiones administrativo-organizacionales y politicas. En torno de la
primera dimension mas bien se enfoca a una definicién de estructura de la planificacion

y ejecucidn de la politica de salud y auto cuidado ya que se habla de:

“ ya que tampoco sirve que una Direccién de Recursos Humanos
trabaje el tema y las demas Direcciones se convoguen como si todas
las soluciones pasaran por fuera, o sea no solo de consulta, sino de
poner orden entre las Direcciones para que las cosas de verdad

funcionen” (E)
En este plano también se menciona la rotacion del personal como una condicion

favorable para evitar y/o disminuir los factores estresores que se generan con algunas

funciones especificas y el hecho de que la salud ocupacional sea percibida como un
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factor de formacién, practica y de impacto concreto en las actividades laborales de las

personas.

En lo relativo a la dimension politica hablamos mas bien de acciones validantes de
la politica que tengan que ver con que son determinados actos los que generan la
visibilidad de una buena gestion institucional, en ese sentido se demandan a lo menos

tres elementos fundamentales :

a) Politica de auto cuidado generada desde el cuidado del recurso humano
b) Politica de auto cuidado integral considerando las variables ambientales y fisicas
c) Presencia de las autoridades de una manera mas evidente y cercana con la

comunidad de trabajadores(as)

En tanto el estamento directivo politico centra también su interés en las mismas
dos dimensiones de los profesionales, administrativo organizacional y politico,
claramente en el primer elemento hay una mirada tendiente a generar una
proyeccion de un mejoramiento en la operacionalizacion de la politica por medio del
funcionamiento de determinadas unidades municipales que debiesen tender un

mayor protagonismo en los procesos de conduccién y coordinacion institucional:

“me gustaria ver mas involucrada a la Unidad de Prevencion de
Riesgos, me parece que deberia tener un rol mas protagdnico en este
sentido creo que esta unidad tiene mucho que decir y que hacer para
mejorar las condiciones en la que desarrollamos nuestras funciones y
los profesionales existentes en la unidad pueden hacer un gran aporte
en términos de dar a conocer ciertas técnicas bésicas que pueden
contribuir a las préacticas de salud mental y auto cuidado de los

funcionarios.” (1),

Si esto pudiese darse influiria también en los aspectos politicos, sobre todo
con los que tienen que ver con la generacién de condiciones internas para el

funcionamiento de esta politica en particular.
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“Por eso es bueno juntar a los directores como lo estamos haciendo
ahora como para poder comprometernos todos en rearmar este

municipio, eso creo que es lo mas importante.”(S),

En este sentido la necesidad es operar desde las condiciones organizacionales
y también desde las capacidades personales de los directivos a fin de invocar
voluntades que faciliten la interaccion administrativa y que ello favorezca el

desarrollo de esta politica municipal.

INTERPRETACION DE LOS DATOS

A partir de los antecedentes expuestos, podemos avanzar en el siguiente proceso de
interpretacion de datos, que considera un analisis comparativo de lo expuesto por los

tres estamentos entrevistados.

Respecto a la categoria de Caracterizacion de las experiencias de auto
cuidado y salud en el espacio laboral, claramente se nota que el estamento
administrativo es quien mas participa, conoce y genera un vinculo de necesidad con
este tipo de experiencias; probablemente ello se da , por que en este estamento se
concentra el grupo de personas que , teniendo una formacion de caracter técnica, esta
limitada en su promocion laboral por indicadores de caracter economico v,
probablemente, por un estancamiento en su desarrollo formativo que le oriente a
capitalizar sus intereses en estudios de caracter superior , por ello tienden a ser el
segmento mas integrado a todas las dimensiones de los planes de capacitacion del
Municipio. Asi también es este segmento el que esta en la primera linea de atencion y
contacto con los usuarios y contribuyentes de la Institucion, por ende mas expuestos a
situaciones de vulnerabilidad. En tanto el estamento profesional, tiende a no participar
de estas iniciativas , por ende no tienen una vision mas empirica de los aspectos del
auto cuidado, sino que su reflexion se da mas desde el aspecto tedrico , que hace que
sea “bueno” este tipo de iniciativas, sobre todo, ya que en gran medida este sector
establece roles de jefaturas intermedias , y ello significa, tener personal a cargo, que no
en pocos casos debe demandar este tipo de programas para suplir ciertos aspectos de las
funciones que les toca cumplir. Llama la atencion si en ambos sectores la baja

visibilidad de la politica como tal ya que se comprenden casi como actividades de
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caracter fortuitas y no en el marco de la proyeccion de una politica institucional, no hay
una mirada de que lo que ocurre en la Municipalidad no es por simple azar o hecho para
exclusiva satisfaccion del cliente interno, en este caso de los funcionarios vy
funcionarias donde parece ser que el sentido de las experiencias de promocion de la
salud y el auto cuidado queda reducida a una actividad de caracter individual que no

connota a efectos en las dimensiones laborales del sujeto.

La dimension laboral del auto cuidado se connota cuando se hace la referencia
desde aquellos que viven la necesidad de generarse espacios de esta naturaleza y que no
han tenido acceso a ella.

“ lgualmente uno siente que hay una gran cantidad de necesidades

de trabajo y formacion en todos los servicios, particularmente, en

aquellos que estamos como en la primera entrada de la Municipalidad

y que nos podemos afectar mas directamente con el trato de las

personas’ (E).

Desde esta mirada queda expresado que cuando se vive la experiencia no logra
connotarse como parte de una politica institucional pero que cuando no se participa si
se reconoce como una herramienta o dispositivo de apoyo institucional. Claramente si
en este contexto el ambito directivo y politico aparecen mucho mas cercanos a una
visién de gestion, valorando la existencia de la politica y el bienestar que produce en
los trabajadores y trabajadoras.

Esta escision en las lecturas de la realidad se va a profundizar cuando revisemos
las demas categorias de analisis
Valoracion de las experiencias de auto cuidado y salud en el espacio laboral

En relacion a esta categoria hay como una especie de comprensién colectiva de
que estas iniciativas son en si mismas importantes, atractivas y necesarias, sin

embargo, al igual que en el criterio anterior , éstas varian de acuerdo al segmento que

las representa.
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La valoracion positiva se concentra en aquellos que viven la experiencia, es

decir, en el estamento administrativo, ahi se percibe como herramienta de crecimiento
personal, util, para el desarrollo individual del sujeto, se connota positivamente desde el
factor experencial.
El estamento profesional genera nuevamente una percepcion positiva desde el deber
ser, desde un plano teorico y referencial de lo que le es util a la Institucion, claramente
no se advierte una vivencia concreta, sino que mas bien se significa desde el
conocimiento que esto puede llegar a atraer.

En tanto la visién politica-directiva vuelve a hacer manifiesta una percepcion de

gestidn, de preocupacion por propiciar este tipo de espacios.

Sin embargo, esta construccion perceptual no excluye elementos criticos a esta
practicas, que se representa esta vez sin diferencias en los tres estamentos, aunque en
perspectivas distintas. La concepcidon del auto cuidado, aparentemente, por lo expuesto,
se encuentra devaluado y negativizado, como que no tuviera utilidad practica y siempre
necesitara ser justificado. En el estamento administrativo, aparece como elemento de
tension, entre quienes lo implementan y los que no, en la consideracién de perdida de
tiempo, en la necesidad de constante validacion. En el &mbito profesional esta mirada
critica es mas bien técnica y da cuenta de una posicion divergente con la falta de
coherencia institucional, ya que las acciones aparecen decontextuadas, discursivas, en
un plano del deber ser, mas que de la accién concreta como que se esta haciendo, como
que es “politicamente correcto” realizarlo, pero que ello no se condice con la realidad
de funcionamiento de caracter institucional. En tanto desde el estamento directivo y
politico surge una tercera percepcion gque son los intereses de los funcionarios a la hora

de demandar bienestar y auto cuidado:

“Claramente nadie viene a pedir un bono para atenciones de
psicologos, lo mas los dias libres para esparcimiento y hacer algo de

fraternidad, pero como demandas que yo conozca no ”’ (S).

Se presentan entonces perspectivas personales, necesidades y expectativas
diferentes, falta de unidad de criterio para la comprension de la politica, inmediatez,
bajo manejo estratégico, agotamiento, funcionalismo de la politica. Estos son los
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elementos que se traslucen de este andlisis y que pueden ser conceptos a considerar al

momento de avanzar en las conclusiones de esta investigacion.

Reconocimiento de Factores protectores de la salud y del auto cuidado en la

Institucion

Aqui las diferencias estamentales son mayores y puede dar cuenta del enfoque
en tanto el sistema organizacional que cada estamento ha podido ir construyendo desde

la base de su experiencia.

Por un lado para el estamento administrativo lo que prima es el enfoque de
relaciones sociales, la basqueda y encuentro de espacios de pertenencia, de construccion
identitaria, de generacion de vinculos, de fortalecimiento afectivo.

En tanto el estamento profesional privilegia un enfoque organizacional,
sostenido en el desarrollo de las jerarquias intermedias, es decir, basado en su propio
guehacer y en las acciones que este sector promueve en beneficio y promocion del
bienestar colectivo de los sujetos.

También el estamento directivo-politico participa de este discurso y lo sostiene
basédndose en los antecedentes de las probleméticas de salud mental que presentan

algunos trabajadores(as).

“Al interior de la Direccién no solo en lo que se refiere al aspecto
laboral sino también una preocupacion real cuando los funcionarios
enfrentan ciertas problematicas de caracter personal, ahi intentamos
orientar y derivar a especialistas, no siempre dentro de la

Municipalidad, sino que en servicios externos.” (1).

Advertido de ese modo aparece una diferencia muy significativa ¢Como los
funcionarios de menor grado no advierten esta preocupacion, ni lo mencionan?, sélo
asumen desde lo organizacional la incorporacion de determinados y concretas

condiciones laborales.
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*“ el hecho de que tenemos mejores condiciones laborales es un hecho,

mejores sueldos, mas incentivos, tenemos convenios™(L).

Aparecen solo aspectos de caracter funcional, pero donde no se menciona la
preocupacion que dice tener el estamento profesional (que se constituye de jefaturas
intermedias), ni tampoco del estamento directivo sobre la promocién de los factores

protectores de la politica.

Reconocimiento de factores estresores de la salud y el auto cuidado en la

Institucion

El estamento administrativo fundamentalmente centra sus tensiones en
los aspectos de caracter organizacional, y en ese aspecto en lo que se representan
con las relaciones laborales con Directivos y Jefaturas intermedias. Se percibe
cierto descrédito en torno de las capacidades sociales y emocionales de las
jefaturas, aparecen ante su mirada como personas frias, lejanas, rigidas en los
sistemas de trabajo, carentes en su representacion de confianza y apoyo, no se les
critica sus capacidades técnicas, pero si se advierte, una vision severa en lo que
respecta a las condiciones de liderazgos internos, capacidades de trabajo de
equipo, habilidades sociales. Ademéas se denota que esta situacion genera
implicancias entre el funcionamiento laboral y las conductas emocionales,

revelando niveles de apatia y desconfianza preocupantes.

El estamento profesional en cambio genera una vision de caracter mas
estructural, por un lado por su preocupacion importante respecto de las
condiciones de caracter fisico ambiental en las cuales realizan su trabajo, se
percibe como un elemento que desmejora, que devalla la accidn profesional, tanto
al vivirla, como al carecer de esos efectos, para transferirlas a terceros, en tanto
bienes y servicios concretos. Surge cierto nivel de angustia en su accionar que le
genera a su vez frustracion y ansiedad, basicamente por que este aspecto
infracciona la imagen de profesional, él cual bajo algunas percepciones entregadas
debe ser capaz de entregarlo y resolverlo todo, lo que demuestra cierta dosis de
mesianismo que Se expresa, no en pocas ocasiones, en el desarrollo de la gestion

de los profesionales.
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El segundo componente de esta percepcion da cuenta de elementos de la
politica institucional ; que vista y reconocidas en un contexto de funcionario(a)
gue participa de los mandos medios, se evalian como deficitarias en la aplicacion
de la gestion del auto cuidado a nivel de trabajadores (as). Particularmente se
denota una fuerte critica al trabajo realizado desde el area de recursos humanos y
de las eventuales condiciones que esta unidad debiese generar para el buen
desarrollo del clima organizacional de la entidad. Dentro de esta vision critica
también surgen elementos significativos como la falta de coordinacion y de
cohesion interna, de misién comun que se advierte en los equipos de trabajo, y la

falta de representacion de los objetivos estratégicos de la Institucion

Finalmente en lo que respecta al estamento directivo se observa un
marcado interés por los factores de indole espacial que generan influencia
negativa en el desarrollo de buenas practicas laborales, organizacionales y
comunicacionales, generando ello una preocupacion por las capacidades de
articular los equipos de trabajo, de funcionar en buenas condiciones fisicas y de
equipamiento y de contar con los medios tecnoldgicos para la produccion de las
politicas institucionales. No se genera una advertencia prioritaria por los factores

de indole organizacional ni relacional que evidencian los otros estamentos.

Necesidades y expectativas frente a las practicas de salud y auto cuidado

Desde esta perspectiva se presenta una diversidad de los discursos que los
tres estamentos han estado desarrollando en el transcurso de su investigacion y
que vienen a dar cuenta ahora de las motivaciones y las necesidades que se

presentan en la escena de la salud y el auto cuidado.

En el plano del estamento administrativo las necesidades y expectativas se
centran preferentemente en el campo de la superacion de algunas limitaciones de
caracter laboral, que se vinculan a los aspectos de movilidad funcionaria, en ese
sentido aparece como elemento relevante el dar cuenta de la capacidad de
promoverse y desarrollar la carrera funcionaria , y en ese aspecto el desarrollo de
practicas de auto cuidado y promocion de la salud aparece mas bien como
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aspectos de caracter secundario. Ahora bien un segundo componente de estas
necesidades se expresa desde el punto de vista de las acciones de caracter social y
de integracion que implicaria para este segmento el auto cuidado, es decir se
valora fundamentalmente las iniciativas de corte recreacional, de diversion , de
integracién , donde se exprese de manera mas directa los componentes afectivos y
de pertenencia hacia la Institucion. Este altimo movil es altamente relevado desde
el punto de vista de la recuperacion de la mistica y de las capacidades de relacion,

gue aparentemente, en sus inicios, la Municipalidad de ElI Bosque presento.

En términos de aquellos elementos que componen los aspectos
motivacionales, de necesidades y expectativas del cuerpo de profesionales,
aparecen marcados aquellos temas que se vinculan al componente politico
organizacional en términos de la aspiracion de una politica de recursos humanos
que dé cuenta de los elementos que ellos han destacado, en términos de la
orientacion de la misma, generacion de situaciones de orden estructural (como la
rotacion en los puestos de trabajo) que aporte a un funcionamiento méas optimo de
las personas que aparecen dependientes de sus jefaturas intermedias. No hay
menciones ni representan expectativas respecto de componentes motivacionales

de indole emocional.

En los planos discursivos del ambito politico-directivo se revela una
posicion orientada por el quehacer de la gestion en general, en términos de la
aspiracion hacia planos eficientes de Intersectorialidad, = generacion de
condiciones de funcionamiento interno para un mejor desarrollo laboral, por
medio de la activacion del cuerpo directivo, en donde termine por consolidarse la
politica de desarrollo de la Municipalidad, sin tampoco hacer una mencion

especifica a la promocion de la salud y el auto cuidado.
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6.- DISCUSION Y CONCLUSIONES

El caso de la Municipalidad de EI Bosque

Este estudio se ha centrado principalmente en reconocer, por medio de una
investigacion de caracter cualitativa, la percepcion de los diversos actores que participan
de las dinamicas internas de la Municipalidad de EI Bosque, en relacién a las politicas
de salud mental y auto cuidado para trabajadores (as). En funcion de los antecedentes
recabados quisiéramos generar un abordaje de las conclusiones en torno de los

siguientes elementos:

1.-Concepcidn y valoracién del auto cuidado y la salud mental

2.- Factores de proteccion y estresores en el medio laboral de la Municipalidad de El
Bosque

3.- Definicion de expectativas frente a la politica de salud y auto cuidado de la

Municipalidad de EIl Bosque.

CONCEPCION DE LA SALUD MENTAL Y EL AUTOCUIDADO

Desde el enfoque que hemos definido que la salud mental * La capacidad de las
personas y de los grupos para interactuar entre si con el medio ambiente, un modo de
promover el bienestar subjetivo, el desarrollo y uso 6ptimo de las potencialidades
psicoldgicas, afectivas o relacionales, a si mismo el logro de metas individuales y
colectivas en concordancia con la justicia y el bien comdn”, se ha concebido ademas el
auto cuidado en este estudio con las capacidades que tenemos las personas para ejercer
control sobre la salud y las enfermedades, de generarnos condiciones de bienestar
integral por medio del surgimiento de h&bitos, conductas de promocion de la salud y
conductas de contencion de la enfermedad, en tanto el desarrollo del locus de control
personal , y que , finalmente permite facilitar la presencia de habilidades para la toma
de decisiones responsables en el contexto del desarrollo personal, nos encontramos con

los siguientes elementos en la Municipalidad de EIl Bosque.
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Primero se hace necesario concluir a nivel estamental, en este sentido se puede
decir que cada sector describe, define y orienta el concepto desde sus condiciones de
formacion y ejercicio laboral. Es asi que el componente administrativo lo asocia con
las necesidades de caracter personal, vinculadas a sus pautas de desarrollo individual, y
que inciden en los ambitos laborales y sociales en tanto se centran en el mejoramiento
de sus capacidades. En tanto el sector profesional, lo significa en tanto los elementos
de caracter tedrico que representan, y que en cierta medida se corresponden con la
mision orientadora de la Institucién, se percibe como dentro del marco ético que le
corresponde a una Municipalidad con las caracteristicas propias de EI Bosque. En lo que
respecta al ambito de las autoridades, el sentido del auto cuidado y la salud mental se
comprende como una representacion de la politica innovadora de la Municipalidad, de
la gestion diferente que se ejecuta y en ese orden la sola ejecucion de la misma se

considera valorable e importante.

En el entendido de la comprension entendemos entonces una diversidad y
heterogeneidad del concepto, vinculada estrechamente con el quehacer laboral de las
personas, careciendo de una referencialidad tedrica que centre contenidos de fondo de la
politica de salud mental. Prima bajo lo anterior una concepcion sesgada, debilitada de la
aproximacion tedrica, que no se percibe instalada desde un proceso de caracter
reflexivo, sino que mas bien de un quehacer cotidiano, donde impera mas bien un saber
comun y basico, que una posicién que le contenido a una perspectiva de caracter

institucional.

VALORACION DE LAS EXPERIENCIAS DE SALUD MENTs entonce.4i.65924 T



El estamento profesional nuevamente lo vincula con una posicion tedrica-
politica, desde una especie de deber ser, se siente necesario su desarrollo, pero no se
sienten involucrados, en participar, ya que sus expectativas son la capacitacion de

cardcter tradicional y conducente a niveles de formacion superior.

En tanto el estamento politico-directivo percibe que estas practicas le dan un
plus especial a la Municipalidad, en términos de una coherencia con su proyecto
institucional, pero no lo perciben como una actividad que los trabajadores(as) valoren,
ya que al ser receptores de la demanda institucional, las tematicas de salud mental no

son reconocidas como una necesidad en el abordaje de sus planteamientos gremiales.

Esta vision también parece limitada respecto del quehacer de la salud mental y el
auto cuidado en las personas, que se vincula, desde el marco tedrico con un bien
comun, de carécter integral, en donde convergen los beneficios del bienestar psiquico y
psicosocial, y donde el auto cuidado opera transversalmente desde las acciones
trascendentales, sociales, de promocion de la convivencia, el abordaje de estilos de vida

saludables y el abordaje proactivo de determinadas enfermedades.

FACTORES PROTECTORES DE LA SALUD MENTAL

En este sentido los factores protectores se centran en tres dimensiones diferentes
que nuevamente dan cuenta de la diversidad discursiva, en el estamento
administrativo se apela a la valoracion y reconocimiento de aquellas variables de
pertenencia que vinculan afectivamente a las personas, basadas en el sistema de

relaciones entre pares, fundamentalmente.

En el contexto del sector profesional se valora los sentidos organizacionales,
particularmente, de los cudles ellos forman parte, ya que se reconocen, como parte de
los sistemas de proteccion y cuidado, promoviendo desde sus lugares de trabajo, la
participacion de sus funcionarios en los programas de salud mental y auto cuidado.

En la situacion del sector politico-directivo se aborda también desde la
perspectiva de la autoreferencialidad de la gestion, respecto de que la fortaleza de este
trabajo se aplica desde la existencia del mismo, y desde las capacidades personales que
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lo generan, sobre todo, considerando los estamentos que lo promueven y participar de la

gestion del mismo.

En este sentido los factores protectores que se consideran en términos de dar
cuenta de todos aquellos elementos que apoyan el desarrollo del bienestar integral de
una persona y que lo protegen de situaciones que le afecten en sus diversas
dimensiones, no aparecen comprendidos desde su globalidad, sino desde la parcialidad,
ya que se enfocan a partir de los roles y competencias que cada uno de los estamentos
presentan. Este elemento es significativo por que deja asentada la posibilidad de
gestionar la politica, en las capacidades de las personas, y también en las voluntades y
sentido de pertenencia con el area. También hay que considerar que este reconocimiento
de que la estructura potencia los factores promotores de la salud mental, no es
reconocida por los estamentos administrativos, las que mas bien ponen el acento en las
variables relacionales y afectivas, y que tienen méas pertenencia, con los contenidos

relacionados con los enfoques tedricos de esta investigacion.

FACTORES DE RIESGO Y ESTRESORES DE LA SALUD MENTAL

En términos estructurales, el estamento administrativo percibe que un
elementos que tensiona y complejiza el desarrollo de su bienestar psiquico y social, esta
centrado en el desarrollo de las relaciones laborales con las jefaturas intermedias, las
que consideran con bajas capacidades para generar climas organizacionales eficientes y

de buena calidad.

El estamento profesional, en tanto prioriza como factores de riesgo los
elementos vinculados a las condiciones fisicas y de equipamiento, en términos de las
debilidades estructurales de la entidad, y las dificultades de implementacién de las

politicas que intervienen en los aspectos de desarrollo de recursos humanos.

El estamento politico , en tanto, centra su vision en las condiciones de caracter
ambiental que afectan el desarrollo de la Institucion y las carencias de equipamiento e
infraestructura que pudiesen intervenir en las afecciones de caracter comunicacional.
Estos factores de riesgo y estresores se condicen con los que se presentan a nivel

nacional, particularmente con aquellos asociados a deficientes relaciones
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interpersonales: con supervisores, subordinados, colegas, falta de apoyo, como también
a los asociados a la estructura de la organizacion: falta de participacion, posibilidades de
desarrollo, sentimientos de no pertenencia o exclusion, comunicacion deficiente,
restricciones de comportamiento, y aquellos asociados a la organizacion en tanto la
presencia de situaciones de ambigliedad o conflicto de roles (falta descripciones de
cargo y/o funciones poco claras), excesiva 0 muy baja responsabilidad sobre personas,

bajo apoyo gerencial/jefaturas, etc.

NECESIDADES Y EXPECTATIVAS DE LA SALUD MENTAL Y EL
AUTOCUIDADO

Claramente es aqui en donde menor pertenencia existe sobre las practicas de
salud mental y auto cuidado, fundamentalmente el sector administrativo, fundamenta
sus motivaciones en el sistema de desarrollo laboral, en tanto los roles y las funciones,
los procesos de calificaciones, y en un tercer orden los elementos vinculados a las

relaciones y vinculos de caracter laboral.

El sector de profesionales, también generan un abordaje significativo en lo
relativo a la importancia de las variables de caracter administrativas y organizacionales,
gue fomenten y le generen estructura a una politica de recursos humanos, que posibilite

la validacién de la politica de auto cuidado.

Para el estamento politico- directivo, estas necesidades se representan en tanto
el mejoramiento del funcionamiento intersectorial, la integracién y coordinacion de los
espacios al interior de la Institucion, y para eso se entiende que las politicas de salud

mental y auto cuidado pueden promover estos sentidos mas estratégicos de la entidad.

Estas percepciones se vinculan con el trasfondo de lo que debiese ser una
politica de salud mental orientada a la generacion de las capacidades de las personas,
para adaptarse al ambiente en que vive, asi como la capacidad de participar y contribuir
en forma constructiva a las modificaciones del ambiente fisico y social. En tanto un

quehacer constructivo y proactivo.
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Sin embargo esta dimension no se relaciona con un enfoque psicoldgico de la
promocion de la politica de salud mental en un marco institucional que debiese
favorecer aquellas competencias de procesos de aprendizaje y los efectos del
reforzamiento del sujeto en donde este reconozca la recompensa como consecuencia de
su propia conducta o como independiente de ella, esta posicion de aprendizaje y
desarrollo, es fundamental para el reconocimiento de los cambios de caracter personal, y
por ende de las intervenciones de caracter psicosocial que se puedan generar en la
institucion, como aporte, de la psicologia institucional, comprendida como un contenido
que debe comprender los sistemas relacionales, vinculares, en donde se expresan las
diferentes visiones respecto de una entidad laboral. En esa especie de construccion de
imaginario colectivo, se movilizan cargas y representaciones que contribuyen a las
bases de la identificacion de la persona con el conjunto social, debiese entonces trabajar
la psicologia institucional en ese campo, en donde se puede aportar de manera mas
profunda a la integracion y desarrollo de una determinada entidad laboral y debiese ser

el aporte de nuestra disciplina en la Municipalidad de EI Bosque.

COMENTARIOS PERSONALES

En términos de los componentes revisados, puedo sefialar en primer lugar que
desde la perspectiva de la posicién de la salud mental y auto cuidado, se deja traslucir
una percepcion enfocada en el contexto del beneficio personal, en el hecho de aumentar
sus capacidades y aprendizajes de caracter individual, que en cierta medida se condice,
con el concepto sefialado al inicio de este parrafo, sin embargo, se reduce y se simplifica
al momento de las valoraciones donde prima una percepcion critica a esta practicas,
centradas principalmente en la devaluacion del sentido de las actividades y experiencias
de auto cuidado, reportadas como carentes de sentido y que no tienen utilidad practica,
requiriendo con ello un permanente y sistematico proceso de sensibilizacion , evento

que afecta directamente al sentido final de la politica.

En segundo lugar las percepciones reportan grados importantes de disonancia y
divergencia con la concepcion del locus de control personal, que incide en el desarrollo
de la autonomia personal. Se denota, una vision altamente dependiente de lo que te
pueda entregar la Institucion, en el contexto de la promocion del auto cuidado; que a

pesar de, leerse el beneficio de manera individual, no se representa una vision de auto
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dependencia y desarrollo personal, se carece de una mirada proactiva, dinamica,
movilizadora, que genere ideas y promueva desde la misma base estados de bienestar,
se espera que se entreguen ciertas condiciones para, no se asume que el auto cuidado es
una actitud que solo puede representarse con voluntad y accion personal, previniendo
los riesgos, promoviendo los elementos protectores y conteniendo el efecto negativo de

ciertas situaciones adversas.

Mas bien lo que impera en la Municipalidad de ElI Bosque es un concepto
funcional del auto cuidado, algo que aparece en la politica, pero que no esta asentado en
la comprensién colectiva de sus miembros, donde se vive , pero no se vivencia como

experiencia relevante que permanezca en el sentido estratégico del tiempo laboral .

Dentro de este analisis, hay que rescatar que esta funcionalidad, esta méas bien
dada en el aparato profesional y directivo, para los que el auto cuidado se transforma en
un concepto facilmente asociable a otros tdpicos de desarrollo organizacional, como
son el clima laboral, las relaciones interpersonales, manejo y resolucion de conflictos,
incidencia en el mejoramiento de factores estructurales de funcionamiento, en cambio es
el estamento administrativo, quien vivencia y dimensiona el auto cuidado con el
enfoque de desarrollo de habilidades personales, pero que carece de la capacidad de
movilizar sus ideas al interior de la Institucion, ya que justamente este estamento, quien
es el que mas participa de estas técnicas, no presentan sus integrantes la facultad de
potenciar y promover esta visién del auto cuidado, sino que caen rapidamente en la
dependencia administrativa de esta politica, del que otros lo hagan, siendo esta actitud
también funcional , y que en el caso de ellos, es para asociar estas practicas a las

capacidades de naturaleza administrativa que existen en la Institucion.

En lo que refiere a los factores incidentales que se vinculan a la salud
mental y al auto cuidado, se reconoce el hecho que, desde un punto de vista
conceptual, estamos limitados en el desarrollo del auto cuidado, hay que destacar la
naturaleza de los factores incidentales favorables y de riesgo en el medio laboral. En el
contexto de los factores protectores se sefialan los espacios de desarrollo afectivos y de
pertenencia, particularmente, de parte del estamento administrativo. Similar definicion
(lo personal) pero orientacion le da el cuerpo directivo y de jefaturas profesionales que

considera su accionar y el desarrollo de sus funciones como un elemento protector. En
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ambos casos se define, entonces, los factores protectores mediante eventos de caracter
relacional, e interpersonal, pero claramente subjetivos, como lo es el caracterizar el
ambiente familiar del trabajo, o sefialar que “gracias “a la presencia de determinados
actores ocurren ciertos procesos de auto cuidado de caracter colectivo. Esta definicién
da cuenta de las limitaciones con las que se observa la politica de auto cuidado en la
Municipalidad de El Bosque, en términos de que carece reconocimiento, visibilidad e
impacto, en tanto que lo que se valora como factor protector, es lo mismo que puede
servir para entregar un permiso de circulacion, una patente comercial, o celebrar un
evento de camaraderia, y no asi las herramientas y metodologias que configuran la
bateria de recursos que se pueden obtener desde los aprendizajes y practicas del auto
cuidado. Existe entonces una nueva mirada devaluadora de los procesos esta naturaleza
en la Municipalidad de EI Bosque, pero ademas riesgosa, desde el punto de vista de que
prima la valoracion a lo individual, de lo subjetivo, frente a la necesidad latente de
articularse colectivamente, lo que es un reafirmacién de los patrones conductuales mas
personalistas y basados en los objetivos de bajo alcance y rentabilidad, pero mas

alcanzables.

En tanto los factores estresores estos se centran en tres grandes componentes:
a) Los relacionales de caracter jerarquicos y que dan cuenta de dificultades en el
manejo del clima organizacional.
b) Los ambientales y espaciales y que se definen desde el punto de vista de las
carencias y necesidades de infraestructura y equipamiento.
¢) Las politico-administrativas y que se refieren a los componentes propios de una

politica, en tanto objetivos, responsables, productos, indicadores, evaluacion.

Respecto del primer componente, claramente existe una dificultad vincular entre los
mandos medios y el estamento administrativo, ya que, aparentemente, se carece de
liderazgo, capacidades de empatia y acogida, desarrollo limitado de la proactividad,
incumplimiento de roles y funciones, credibilidad debilitada por parte de este cuerpo de
profesionales para abordar y generar soluciones a las dificultades de las personas en el
marco del auto cuidado. Esta resquebrajada la confianza en este sector de la

Municipalidad, méas que en el propio Alcalde, y su cuerpo directivo.
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En lo que se refiere a los factores ambientales, claramente ello es parte de los
discursos transversales que se recogen y que apelan a elementos basicos como que
exista el equipamiento minimo para poder desarrollar las tareas y aplicar roles y
funciones, en buenas condiciones fisicas. Un segundo elemento de lo ambiental se
refiere a la naturaleza de los servicios y como estos se entregan y cuanto es el nivel de
disposicion que se tiene con la gente de la comuna, éste es un factor que promueve un
alto grado de frustracion, ya que por una parte, limita la capacidad de expectativa del
profesional, y por otro lado, lo deja descubierto de su capacidad de asistencialidad vy
poder frente al vecino que requiere una atencion, y que no la puede recibir, por que no

existen las coberturas suficientes en el esquema institucional.

En tanto el estresor de la politica de indole técnica, da cuenta de la insatisfaccion
gue provoca el reconocer que ciertas estrategias se definen bien solo en el papel y no en
la préctica concreta, que se carece de las técnicas de desarrollo mas elementales para la
implementacion de la politica, y que mientras ese elemento no este consolidado en una
unidad reconocida, experta en estas materias que tenga la capacidad de generar
planificacion, control de gestion y evaluacion de las acciones que se efectian en las
materias de salud y auto cuidado, dificilmente la politica de auto cuidado va a tener un
status institucional en la Municipalidad de El Bosque.
en lo que respecta a la definicidén de expectativas frente a la politica de salud mental
y auto cuidado se puede concluir que se presentan nuevamente tres dimensiones de las
expectativas frente a la temética de la salud ocupacional y el auto cuidado, y que se
corresponde, con el nivel de comprension y andlisis de los miembros de la Institucion.

El estamento administrativo, se define, desde dos expectativas, primero las de
promocion laboral, y segundo las de relaciones sociales. Frente a la primera expectativa
precisa mejores mecanismos de evaluacion de desempefio, en donde, eventualmente, se
pueda evaluar ciertas condiciones emocionales en “terreno”, como por ejemplo
capacidades de empatia, asertividad, acogida, y que desde esas consideraciones, el auto
cuidado pase a ser un elemento funcional a una faceta del bienestar de los
trabajadores(as), que es en definitiva el mejoramiento de las remuneraciones. Respecto
del elemento vincular, se consolida la necesidad sobre la base de lo que ya conocen, ya
que han vivenciado el auto cuidado como una experiencia que se da naturalmente al

alero de una sana convivencia, y nada mas, y por ende lo que demandan es espacios de
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encuentro, de rescate social de la mistica, del sentido de pertenencia y adhesion a la

Institucion.

En el estamento técnico profesional las necesidades se proyectan en tanto
abordar el problema de gestion de la politica, generando medios para la articulacion, el
desarrollo y la evaluacion de los procesos, organizando de mejor forma el quehacer de
aquellos que promueven y dinamizan estas politicas, a fin de generar una definicién
especifica de roles y funciones de otras direcciones.

Finalmente el estamento politico apuesta a una expectativa que supera latamente el
sentido del auto cuidado como es el favorecer la coordinacion y articulacion con los
actores institucionales, que permita tener un dialogo que favorezca el desarrollo de

nuevas definiciones que orienten la gestion politica del Municipio.

Frente a lo anteriormente sefialado podemos concluir lo siguiente .

DESDE LA CONCEPCION DEL AUTO CUIDADO

1.- Se carece de una concepcion asentada respecto de la tematica de salud mental y auto
cuidado y depende casi exclusivamente del resultado de la experiencia vivida por las

personas insertas en sus actividades.

2.- Son las personas que participan de los estamentos mas bajos, las que mas claro
tienen el sentido de la salud mental y el auto cuidado, pero carecen de las habilidades
técnico- profesionales para generar espacios de mayor proactividad y auto dependencia

de los aparatos administrativos de la Municipalidad de El Bosque.
3.- En los dos estamentos de mayor jerarquia, el auto cuidado, no tiene valor en si
mismo, sino que se pondera en tanto el resultado que provogue en el funcionamiento de

la organizacion. Aqui claramente la apelacion se da a nivel de clima organizacional.

4.- No se funciona desde una perspectiva de promover las condiciones de formacion

que favorezcan la autonomia responsable y la auto dependencia.
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DESDE LOS FACTORES PROTECTORES

1.- Se representa una vision parcial, subjetiva de los factores protectores, asentada
en una percepcién positiva de las relaciones sociales y afectivas al interior de la
entidad, predominando esta percepcion en tanto se representan eventos sociales y
de camaraderia entre los trabajadores, mas que en la frecuencia habitual de la
relacion laboral , y que son factores que inciden mayormente en el estamento
administrativo

En tanto los componentes directivos y profesionales generan actos de auto
referencia cuando se validan a si mismo y en el efecto de sus actos profesionales
como factores de proteccion para sus trabajadores.

Llama profundamente la atencién que esta percepcion de proteccion de los
directivos y profesionales no se represente en la opinion del estamento
dependiente, y que mas bien este ultimo prioriz6 por los espacios de informalidad

para sentirse protegido.

DESDE LOS FACTORES ESTRESORES

Detallado fue que existen tres ambitos en donde se representan los factores
negativos hacia la promocion del auto cuidado, y que redunda finalmente en la
visién parcializada y segmentada que se ha reiterado entre los actores

institucionales de este Municipio.

Desde el punto de vista de los riesgos que se sittan en la afeccién a la
salud mental de las personas, la incertidumbre y la insatisfaccion, suelen ser
elementos gatilladores de conductas transgresoras como el consumo de drogas, 0
la baja contencién emocional. Ese espectro es el que mana de los discursos de los
tres estamentos estudiados. Frustracion por el mal trato, por la nula promocion,
por que otro tiene mas derecho solo por ser jefe, por que no se tiene lo que se
necesita para trabajar , por los malos ambientes (relacionales y fisicos), todo ello
nutre de insatisfaccion. Por otro lado la carencia de la politica, ¢Quién,
¢Como?,;Cuando se implementa?, ;Para donde se encaminan sus objetivos?, todo
ello produce incertidumbre, y ambos estados coludidos emocionalmente pueden

provocar trastornos de diversa naturaleza, que afectan invariablemente las
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estadisticas de la Municipalidad de EI Bosque, en materias de licencias médicas

y/o permisos especificos.

DESDE LAS NECESIDADES Y EXPECTATIVAS

Se reitera el enfoque de la investigacion respecto del actuar estamental y

que da cuenta de las concepciones frente a la tematica del auto cuidado.

El estamento administrativo solicita nuevas formas de reconocimiento que
favorezcan la promocion laboral y que en cierta medida, le de un status diferente a
los procesos de formacion sobre salud y auto cuidado, validando las practicas
efectivas de estos aprendizajes. Y ademas reitera la motivacion por lo social y la

interaccion que facilite el marco vincular de la Institucion.

El estamento profesional, aboga nuevamente por la direccionalidad y
claridad de la politica, para que ello se vea reflejado en sus esquemas de
desarrollo laboral, como elemento de apoyo a la gestién organizacional de sus
unidades y de la Municipalidad.

En tanto el estamento directivo-politico siente que esta practica puede aportar a
reordenar los estados animicos y promoverlos en funcién de nuevos desafios de

ese caracter en la comuna.

Esta investigacion que estamos entregando asienta la necesidad de poder
configurar una mirada propositva respecto del abordaje del auto cuidado y la salud

ocupacional en la Municipalidad de EI Bosque.

Por una parte y respecto a los factores de orden organizacional pienso y
siento que la salud mental y el auto cuidado debe vincularse fuertemente al
abordaje de dos elementos de la politica de recursos humanos, por una parte
liderazgo, y por otra parte, clima laboral, siento que esto debiese ser explicito,
indicandose que las acciones tienen que vincularse con el cumplimiento de
indicadores en esos dos temas. Ello facilitaria un abordaje de mayor proactividad
entre todos los actores, los podria sustraer de sus conflictos mediatos y parciales,
volcando toda esa energia, a la gestion y desarrollo de un nuevo trato. Ademas un
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actuar como este podria disminuir la ansiedad que produce la carencia de caracter
fisico-estructural, ya que se invocaria al trabajo colectivo y al mejoramiento de las
condiciones mas esenciales en las unidades de trabajo.

Facilitaria también la validacion del auto cuidado como medio y como fin, debido
a que para todos quedarian claros los objetivos y los sentidos finales que persigue
este proceso, dejando de lado las visiones parcializadas y que ponen la atencion

solo en la técnica dispuesta y no en su resultado.

Pienso que para el cumplimiento de este programa debiese generarse una
comision técnica con representantes politicos, administrativos, sindicales y grupos
de usuarios que permitiera generar un diagnostico que posibilitara priorizar y
establecer las pautas de este trabajo, junto con apoyar su implementacion y
evaluacion.

Finalmente siento que esta comision debiese estar acompafiada por profesionales
de psicologia para la generacion de apoyo metodoldgico, técnico y emocional a
las personas que participaran en este proceso, junto con aportar con tematicas

especificas de capacitacion y pautas de desarrollo organizacional.

Con eso se podria aportar a que los arboles, esta vez, dejen ver el Bosque.

111



BIBLIOGRAFIA

Textos
Acero, Achiquita Alicia (2004). Guia Metodologica de Prevencion Eficaz- Madrid-
Asociacién de Técnicos de programas sociales- Ministerio del interior.

Avila, Baray, H (2006) Introduccién a la Metodologia de Investigacion, México-

Eumed

Begofia, Iglesias E (2002) Bases Cientificas de la Prevencion en drogas, Madrid,

Universidad de Santiago de Compostela

Bleger, José. (1966) Psicohigiene y psicologia institucional ; Buenos Aires- Editorial
Paidos

Colliere F. (1993) Promover la vida, Madrid-Edit MC Mcgraw-Hill Interamericana
1993

Cortes Arboleda, M. (1986). Psicologia del Trabajo. Espafia Biblioteca Basica de
psicologia aplicada. Editorial Quérum-
Cifre, E. (2006). Estudio Exploratorio del Bienestar Psicoldgico en la funcién de la

Innovacién tecnoldgica. Universitat Jaume.

Davila, H (1994). Criterios de la Medicina tradicional para referirse a la salud mental.

Santiago de Chile.

Herzberg, McClelland, Likert, Argiryris (1964): Principales obstaculos para la

intervencién del estrés en las instituciones de Salud.

Echeverria Galvez, Genoveva (2005) Andlisis cualitativo por categorias, Santiago

Chile, Universidad Academia de Humanismo Cristiano, Serie Apuntes Docentes

112



Lazarus y Folkman, (1986) en Belloch, Sandin y Ramos (1995). El problema de la
Salud Mental se constituye como una relacion particular entre el individuo y el entorno.

Madrid .Espafia.

Laca A., Mejia J.C, Gondra J.M. Propuesta de un Modelo para Evaluar el Bienestar
Laboral como Componente de la Salud Metal. Psicologia y Salud, enero, junio, afio!

Vol. 16. N’ 001. Universidad Veracruzana. Xalapa. Mexico.pp 87=92

Siebers, (1992),Peterson, Seligman y Vayllant,(1988 en Avia y Vasquez,1998).

Optimismo y respuestas de afrontamiento de estrés

Rojas Gallo C (1979) Legislacion de Seguridad y Calidad en el trabajo. Santiago.
Universidad Técnica del Estado

Vidal A (2002) . Enfoques de la Psiquiatria sobre salud mental en Chile. Universidad
de Chile

Informes Técnicos y de Investigacion

Malva E., Morris P ( 2002 diciembre) “Calidad de Vida en el Trabajo : Percepcion de
los Trabajadores™ Direccion del Trabajo Departamento de Estudios en Cuadernos de

Investigacion (N° 16)

Organizacion Panamericana de la Salud (2005. enero), Fortalecimiento del auto
cuidado como estrategia de Atencion en Salud Primaria. Area de Tecnologia y

Prestacion de Servicios de salud. Unidad de Organizacion de Servicios de Salud .

Sanz C.A. (2004) Glosario sobre la Prevencion del abuso de drogas. Centro de

Estudios de Promocion de la Salud Mental. Madrid.

Diaz Nilo, A. (1999) Informe Programa Fortalecimiento Institucional Municipal,

Subsecretaria de Desarrollo Regional y Administrativo, Investigacién sobre

113



caracterizacion del funcionario municipal, Subsecretaria de Desarrollo Regional,
Consultora PETQUINTA. S.A. 2002

Diario la Tercera (2002): Combatiendo el estrés laboral, reportaje. Santiago de Chile.

Ministerio de Salud, Servicio de Salud Metropolitano Central (MINSAL/
S.S.M.C.1996). Plan de Salud del S.S.M.C 1996-2000 Santiago de Chile.

Ministerio de Salud (2000) Salud Mental en Chile. Santiago de Chile. p 40

Ministerio de Salud / Fondo nacional de salud (MINSAL/FONASA 2004) Derechos y

Deberes de las personas en Salud. Santiago de Chile.

Organizacion Internacional del Trabajo / Organizacion Mundial de la Salud

(OIT/OMS1986))

Programa de capacitacion “Trabajar con Calidad de Vida” Conace Metropolitano-
Agosto 2004.

Plan Nacional de Salud Mental en Chile (2005. noviembre) .Afios de experiencia,
Volumen 18 (4- 5) p. 346-358 Revista Panamericana de salud Publica

Plan de Capacitacion Departamento de Prevencion de Riesgos de la Direccion de
Recursos Humanos de la Municipalidad de El Bosque afio 2006 elaborado por Asistente
Social Sra. Paulina Toro Sanchez

Articulos

Haro Encinas J. A. ( 2000) Medicina y cultura. Estudios entre la antropologia y la

medicina. En Inicial E. Perdiguero y J.M.2 Comelles. Cuidados Profanos: Una

Dimensién Ambigua en la Atencién de la Salud. Barcelona.

114



Uribe, Tulia J Maria Articulo (1999, mayo). “El auto cuidado y su papel en la

promocion de la salud”, Universidad de Antioquia.
Dr. Giorgo Szantho Pongracz, Subdirector Hospital Clinico Universidad Catélicay Dr.
Alejandro Morales Freire Instructor Salud ocupacional en Chile Departamento de

Salud Publica en Boletin de Escuela de Medicina P. Universidad Cat6lica de Chile 1994

Prof. Jorge Luzoro ( 1992) Psicologia de la Salud G. Revista de Psicologia -vol. 111 n°
1

Fernandez Castro J. (1993 ) “Psicologia basica y salud”. Universidad Autonoma de

Barcelona anales de psicologia , 9 (2), 121-131

Javier Calvo F. “Conciencia de enfermedad en la institucion:

una reflexion sobre Psicohigiene”

Quilaqueo D (2000 septiembre) “Investigacion Cualitativa en Educacion”. Facultad de
Educacion. Universidad Catolica de Temuco.

Warr. P (2001). Resultados en Materia d Bienestar. Factores Sicosociales y

Organizacién. Enciclopedia de Salud y Seguridad en el Trabajo.

Documentos en linea

http/www.psicoonline.cl Ergonomia Cognitiva Dr José J. Cafias Delgado- Catedréatico

Ergonomia- Depto de psicologia experimental y fisiologia del comportamiento

Universidad de Granada.

Portal Universia Chile S.A. (2001): “Guia del estrés. Evolucion Historica del concepto

de estrés. Santiago de Chile.

115



ANEXOS

CITAS ADMINISTRATIVOS
FOCUS 1
CG (EN RELACION A LAS EXPERIENCIAS)

“Yo el afio pasado asisti a un taller de auto cuidado contra el estrés y éramos tres personas, y
cuando pregunte por que no habia mas gente, se me dijo que determinados directores no habian

autorizado a los funcionarios, el por que no se”

CG (EN RELACION A LA INFORMACION)

“O sea a veces se hacen las cosas pero tampoco hay mucha informacion para que las cosas se

hagan bien”.

CG: (EN RELACION A LAS RESPONSABILIDADES)

A Recursos Humanos, por que ellos son los que gestionan los temas de las capacitaciones.
“En este tema yo he visto poca capacitacion, ya que la gente prefiere hacer cosas mas

concretas”,

AC: Es que digamos... eso es lo que ofrecen, ejemplo recursos humanos pone un aviso que
dice, tal curso, y la gente postula.
“Eso viene de recursos humanos, no es que nosotros lo solicitemos, por que las veces que se

solicita no se han tomado en cuenta.”

EN RELACION A LAS EXPERIENCIAS

AC : Y nos sacaron un perfil de cada uno, nos entrevisto un psicologo. A todos les dijeron sus
cualidades, para esto sirve, deberia trabajar en esto y bla, bla, bla. “Y eso no sirvio para nada, 0
sea no se ocupo. Se hizo un tremendo trabajo y no sé que paso con el estudio. Nosotros todos
esperabamos, aqui se va a resolver el problema, aqui cada uno va a quedar bien ubicado”.

AC ( En relacion a los efectos de la politica)

“ Eso es cierto hay poca coherencia entre el discurso de la Municipalidad y la practica”, ya que

muchas veces se carece de espacios y de elementos para hacer bien un trabajo.
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CG
(Percepcion del autocuidado)

“ por ejemplo yo estoy asistiendo a reflexologia y masoterapia, y cuando vuelves les dices a los
demas “yo voy a este curso en la mafiana” , todos dicen “Ya, para de sacar la vuelta, para perder
el tiempo”

CG Valoracion de las experiencias

“Invitamos a ciertas personas de repente y les hacemos las técnicas porque estamos en la parte
del ensayo y salen sUper fascinados después. “Pero resulta que cuando tu les comentas que
estas haciendo eso, lo toman sUper a la ligera como que en realidad son para perder tiempo. “

AC Dificultades

“Disculpa, el otro dia vi un curso que me intereso,( Dificultades) “un curso de yoga pero era en la

mafiana a la gente que realmente lo necesita, no es posible ir en la mafiana

AC Factores estresores

“Los que generamos plata tenemos los mismos problemas que los que atienden a las personas
en Social, nosotros generamos la mayor cantidad de recursos y estamos igual, tenemos
condiciones como dijo la Sandra que no corresponden, estamos hacinados ambientalmente , no

tenemos corchetes, no tenemos recursos para trabajar”.

CG : (Experiencia)

En la Direccion de Salud tenemos una sesiones grupales todos los viemes, bastante]

interesantes, que tiene que ver con temas grupales, en todos los consultorios, la Direccién de]

Salud lo ha tomado y nos ha ayudado bastante.’

FOCUS 2

IN, (Valoracion del autocuidado)
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“Yo creo que hay algunas cosas que se hacen en este tema, pero hace falta interes de las
personas *“, yo por ejemplo he visto gente que le interesa ir a hacer gimnasia a la Escuela de

Sordos, “pero siemprelJes un grupo reducido”

JM, Yo tambien he sabido de eso ,(Dificultades)

“pero por problemas de horario una no puede asistir ya que la mayoria como el de
acondicionamiento fisico es después del horario de trabajo, y uno tiene hijos, yo tengo tres y no

me alcanza el tiempo para poder asistir”

YA (Valoracion del autocuidado)

“ya que son como horarios adecuados para personas que no tienen nada que|
| hacer después del trabajo”

LY

Puede ser que sea asi, yo por ejemplo, he participado en todas las actividades
que me han invitado, tanto de capacitacion como de talleres para sentirse
mejor en la salud mental, pero eso pasa porque me hago el tiempo y me

interesa.

RA O sea todos tenemos responsabilidades y problemas,(Experiencia) “ yo
después de la pega tengo un taxi y trabajo en el para hacerme un sueldo extra,
pero igual participo en el grupo folclorico de aca y eso me relaja ya que todos
los dias estoy en el meson de licencias y ahi si que la gente es prepotente y se

ponen densos con uno.

IN Dificultades “Creo que tiene que ver mucho el tema de los espacios fisicos,
no son adecuados, no son buenos y uno se cansa de esas estrechuras, si
estamos compartiendo mesones, no tenemos computadores, tenemos que
pelearnos la mejor silla,; que vamos a creer en el auto cuidado?,” (Clima
organizacional- Factores Estresores ) “si aqui el que se asegura es el arquitecto,

el profesional, los deméas no contamos”
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LY “El colega tiene razén , hay muchas diferencias entre los profesionales y el
trato que reciben y los demas, nosotros hace poco tuvimos la llegada de un
arquitecto y el tipo no se acercaba a nosotros, no conversaba, no almorzaba
con el grupo y eso también complicaba el ambiente, hasta que le dijimos y le

hicimos notar nuestra molestia y comenz6 a cambiar con nosotros.”

YA, En mi caso (Clima organizacional- Factores Protectores) no somos “todos
como una familia, estamos siempre pendientes el uno del otro, nos apoyamos,
nos cuidamos y hacemos cosas para que nuestros cumplearos, los celebremos

juntos, como una familia.”

JM Yo creo que no se trata de tenerle 0 no carifio a la gente, siento que lo
principal es lo que dice Ismael , (Factores estresores) “no tenemos espacios ni
horarios adecuados, por lo mismo no se nota el auto cuidado en los

companeros”.

IN (Clima Organizacional- Factores Estresores)
“Creo que no se promueve lo suficiente, falta mas orden y que los jefes tengan
la disposicidén de respetar a las personas, ya que de pronto son todos muy

clasistas.”

YM (Clima Organizacional- Factores Estresores)

"Yo pienso que no hay auto cuidado, nosotras en mi departamento muchas
veces hacemos las cosas bien, ya que llevamos muchos afios trabajando en el
tema, pero llega el jefe, y nos pone nerviosa con sus preguntas, revisa todo
denuevo y eso nos pone tensas, (Qué auto cuidado es ese? A veces estamos

mejor sin el.”

LY (Percepcién del autocuidado)
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“Yo creo que el auto cuidado es de a dos de quien lo ofrece y de quien lo
recibe, o sea primero tienen que dartelo para que uno lo pueda entender y

aceptar.”

YM (Factores Estresores) “El problema es que las personas que estan a cargo
de estos temas de bienestar no son las mas idoneas, primero tu pides un
beneficio y ellos te hacen sentir que les estas pidiendo un favor, hay un trato
agresivo, muchas veces las cosas no se pueden usar, hay televisores, antes
habia maquina de ejercicios y no se usan por que tu vas para alla y te quedan

mirando como si fueras a pedir una gauchada” y eso que es nuestra plata.

IN (Responsabilidad) “No se siente el respaldo en esto de los directores y del
Alcalde, ellos tienen facilidades en todo, en el horario en que llegan , en los
tiempos que estan en el trabajo,” en los que salen a hacer “pititos” afuera. Yo

creo que si ellos no funcionan bien, el problema va a seguir.

LY (Responsabilidad) “Yo insisto en que es de todos de cada una de las
personas, en tener disposicion, actitud para estar en buenas condiciones en el
trabajo,” claramente estamos mejor que antes en términos de muchas cosas,

los incentivos, los bonos de rendimiento.

YA Si eso es cierto, (Valoracion de la Salud Mental) “ eso también es cuidar a
las personas, también a mi me pasa que me gusta lo que hago, me agrada
escuchar a la gente, sentir que eso es suficiente para que ellas se sientan
mejor, que son gente humilde de las poblaciones, que te dan un vaso de agua,
que te ofrecen un tecito en invierno, eso también es satisfactorio, eso también
te cuida, no todo tiene que venir de tus jefes, a veces también a ellos nadie los
cuida, de repente andan estresados, fumando y tu vez que no estan bien, en
cambio yo salgo a terreno y me olvido de todo me quedo con lo que la gente

me da que es mucho mas de lo que a veces nosotros le damos.”
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RA (Factores Estresores)” No hay muchos insumos, ni infraestructura, no hay
un ambiente colaborativo, si se ayuda es por obligacion, y no se nos respeta

como funcionario, merecemos respeto como los contribuyentes.”

JM (Factores Estresores)” El ambiente esta saturado, hay pocos espacios para
distenderse, el alcalde ya no pasa por las oficinas como antes solo te saludan
para el dia de la mujer y el funcionario,” hace falta esa presencia se le echa de
menos, ya que muchas veces los jefes se mandan las partes, como que ellos no
mas tienen acceso a verlo y eso como que les da poder, y hacen sentir que hay

privilegios en las cosas.

IN Percepcién de la Politica “En que se dicen muchas cosas y que no son
verdad, se desea que la gente sea bien atendida pero no hay condiciones para
€s0,” tenemos carencias de equipamiento, la mejor oficina para el director y “ a

nosotros se nos pide buen trato, y esas cosas, 0 sea falta coherencia.”

JM  (Factores Estresores) “También pasa por que las organizaciones que
tenemos no se dan el tiempo para resolver los problemas de los funcionarios,
se llevan en reuniones afuera de la municipalidad y no defienden nuestros

derechos.”

RA (Factores Estresores) “ No se nos respeta como funcionarios, la gente nos
pasa a llevar y nadie nos pone condiciones de seguridad, hasta combos nos

ofrecen y nadie se preocupa de ello.”
IN (factores estresores) Si a nosotros nos pasa eso, que salimos a terreno y nos

mandan con un chaleco de seguridad que parece de antibalas parecimos tiras

(risas...) si ni para eso le achuntan
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LY Yo creo que no todo es tan negro , (Factores Protectores)”el hecho de que
tenemos mejores condiciones laborales es un hecho, mejores sueldos, mas

incentivos, tenemos convenios,”

(Factores Estresores) “lo que puede faltar es la responsabilidad de los
directores de generar condiciones para funcionar mejor, no sacamos nada con

gue el Alcalde quiera hacer las cosas si ellos no le obedecen.”

IN “Hay mucha dependencia de los jefes, en todo sentido , en las firmas, en las
decisiones,” debiesen haber mas alternativas para que los tramites se agilicen,
asi uno no se estresaria tanto y podriamos dar respuestas mas rapidas a las

personas.

JM Me frustra en cierta medida ya que estamos expuestos a los estados de
animo de las personas.

hace.”

LY (Percepcion del Auto cuidado)

“Yo creo que sirve, lo digo por mi experiencia propia para estar en mejores

condiciones para trabajar”

NECESIDADES Y EXPECTATIVAS
JM “creo que seria bueno generar dotacion en los puestos de trabajo, por que

uno se aburre en el mismo lugar mucho tiempo, haciendo lo mismo.”

YA Si pero también es bueno permanecer en el puesto de trabajo porque te
permite tener tu espacio, a mi me gusta lo que hago y no lo cambiaria por

nada, estoy super acostumbrada
IN (Expectativas)”También seria bueno cambiar las formas de calificar, ya que

no se respeta la carrera funcionaria, y esos estandares son muy malos ya que

no miden lo que uno
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RA (Expectativas) “Haciendo cosas que hagan que no se sienta integrado, por
ejemplo, cuando nosotros con el grupo folclérico vamos a concursos y
representamos a la Municipalidad, uno se siente muy orgulloso y parte de todo
esto y lo hacemos bien y gozamos con ser de aca.”

LY (Expectativas) “Yo creo que recuperando la mistica de los primeros afios,
cuando todos aperrabamos con todo”, no habia tanto egoismo y habia mas
vocacion por nuestro quehacer, no como ahora que la muni se ve solo como
una fuente de empleo y nada mas, como que ya nadie le pone corazon al tema.

(Expectativas) “También haciendo cosas nuevas otros tipos de talleres,
convivencias, bailes, garantias para estar mas incorporados a esta Institucién.”

FOCUS 3
EXPERIENCIAS

“Si, yo participe en un taller que se llamo de Desarrollo Personal, fue una
bonita experiencia, en donde trabajamos temas de autoestima, “y esas cosas,
pero en verdad no me acuerdo mucho mas por que fue hace varios afos

C : Yo no he participado y pienso que son pocos , (Percepcion de la Politica)

“yo no siento que se tomen la molestia de pensar en lo mejor para los
trabajadores y no toman en cuenta que mientras mas grato se trabaja mas se
rinden. Nosotros acé en Salud hacemos actividades de salud mental una vez al
mes, pero igual es poco y no es sistematico, ni permite aprender algo
claramente.”

E : (Percepcion del autocuidado) “Creo que es necesario mantener al personal
activo, entretenido para obtener un buen desempefio laboral, en general las
actividades que se efectlan acé pretenden como eso parece , tener a la gente
mas tranquila para soportar las tensiones del trabajo, yo cuando fui al taller de
desarrollo personal volvi mas relajada a mi trabajo, pero con el tiempo se me
fue pasando (risas), lo que pasa es que como se hace cada cierto tiempo y
como talleres, una no logra “meterse bien en el tema” y todo queda como una
bonita experiencia”

C : No tengo una claridad respecto de lo realizado

E : Yo entiendo a la Sra Maria Pia, (Factores Estresores) “siento que si uno esta
incomoda con sus condiciones fisicas , dificilmente va a dar una buena
atencion, mas aun cuando la gente llega con mucha demanda, con mucha
necesidad, y quiere ademas que todo se lo resuelvan, eso pasa con los
servicios”
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E : O sea es obvio que si nosotros tenemos problemas y lo que se hace
pretende resolverlos, es claro que nos va a ayudar, (Implementacion de la
politica) “ahora si hay que considerar las condiciones y las formas en que se
definen las actividades.”

E : (Implementacion de la politica ) “Si o0 sea que te pregunten, que te manden
una encuesta, que no se haga por hacer, que se consulte si la gente se siente
bien y mal , por que y como cree que debe resolver el problema, o sea lo
minimo, ya que no considero que existan iluminados en el tema.”

C: Yo comparto la opinion de la Sra. Maria Pia, nosotros aca en Salud tenemos
todos nuestros sistemas autonomos del Municipio, y por eso generalmente no
se nos toma en cuenta en nada, a veces para seguir un memo, o lograr una
orden de compra, hay que hacer mas esfuerzos que lo normal, y eso pasa por
que no nos ven dentro del Municipio, nos ven como si fuéramos una empresa
externa, y eso nos hace dificil las cosas y por otro lado la gente que trabaja en
los consultorios siente que el Municipio no le sirve para nada, y eso es dificil.

E : (factores estresores-debilidades)

“Yo creo que también tiene que ver con la voluntad de las personas, de creerse
el cuento, ya que por mas ordenes que existan si no hay disposicion e interés
personal por ciertas cosas, aunque sea la ultima maravilla del mundo las cosas
a veces no funcionan.”

C : (factores estresores)” El mal humor del personal, de pronto las personas
llegan con todos sus problemas a trabajar, y el ritmo del trabajo no deja
momentos para desahogarse, “por ende nosotros como trabajadores nos vamos
volviendo hostiles y hace que todos los que estamos alrededor la pasemos mal.

E : (factores estresores) “Para mi es el desorden y la poca entrega de las cosas
que hay que hacer y fundamentalmente la falta de comunicacion”

C : No se da mucho pero me gustaria motivar a las personas para que se unan
mas, (Expectativas) “ya sea con las actividades de salud mental como con
actividades recreativas y de esparcimiento, la idea es hacer un grupo de
trabajo.”

E : (Factores Protectores) “Las actividades de esparcimiento que realizamos

como fiestas de cumpleanos, almuerzos de convivencia, pero igual podria
fomentarse mas la salud mental.”
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PROFESIONALES

(En relacion a la experiencia)

SA:
“Yo he participado en la Escuela de Auto cuidado desde el Previene, pero no
siento que esto sea parte de la politica de recursos humanos en el tema,

como que siempre son otros los que hacen estas cosas”

EU Yo a lo menos si en mi rol de jefe , (En relacion a la valoracion de las
experiencia) “aunque a veces uno sabe instintivamente lo que tiene que
hacer, pero no como.” En ese sentido yo creo que fue atil, aunque igual siento
gue hay temas que

EC . Yo creo que es todo lo contrario, (En relacion a la valoracion de las
experiencia) “yo he sabido de mucha gente que ha asistido a cursos de
capacitacion de atencion al publico, pero que no ejerce los conocimientos
adquiridos”.

“Los pueden entender, pero no se hacen parte de eso. Para la atencién de
personas, también influye la formacion de hogar, en que colegio te ensefaron,
si te hicieron educacion civica, hay un monton de elementos que tienen que
ver. “

“lgualmente uno siente que hay una gran cantidad de necesidades de trabajo y
de formacion en todos los servicios, particularmente en aquellos que estamos
como en la primera entrada de la Municipalidad y que nos podemos afectar mas
directamente con el trato de las personas. “

(En relacion a la necesidad de autocuidado) “Mi equipo es uno de los que mas
se estresa por que trabaja directamente en contacto con las necesidades de las
personas y muchas veces quedan absolutamente saturados”

EC : (En relacion a las debilidades) “Yo creo que de poca informacién y poco

reconocimiento de las condiciones en los cuales se trabaja en la Municipalidad”

(En relacién a los efectos de la politica) “no va a llegar a puerto aun y no va a
llegar quizas hasta cuando, porque no hay interes de la parte de la autoridad

politica a nivel central”,
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SA Bueno ( En relacion a los efectos de la politica) “claramente se va
perdiendo primero la motivacion con la Institucion, gente buena comienza a
retirarse de la Municipalidad, se generan circuitos de poder, y practicas nocivas
como la competencia mal intencionado, la falta de orientacion y rigurosidad en
los planes y evaluaciones, lo subjetiva que es la opiniébn desde algunos
directores respecto de sus equipos de trabajo”

EC Yo creo que igual es bueno hacer la valoracion de algunas cosas, ( En
relacion a las experiencias ) “ lo primero es valorar que hay jefes que se
preocupan del tema de la salud de los funcionarios, que generan condiciones de
trabajo que tienden a generar factores protectores”, que incorporan
capacitaciones, asumiendo que no tienen por que saberlo todo, “ otros dicen
“agui no hay nada mas que saber”, lo que importa es cumplir bien con la pega,
o con los resultados de la pega, falta cohesion”,

EC (En relacion a los sentidos de la politica) “ Yo creo que no existe una
politica de recursos humanos, por que no esta centrado en los intereses de las
personas,”

EC (Factores estresores)” sino del trato, de un conjunto de cosas que tienen
que ver con recursos humanos, pasando por las condiciones laborales en las
cuales tu te encuentras, o el material que tu necesitas, para muestra un botoén,
yo como jefe del Departamento de Desarrollo Social asisto a un curso de
computacion y no tengo computador.”

EC (Orientacién de la Politica) “Otro tema es que efectivamente el apoyo al
recurso humano pasa por los temas que mas se manejan y no por las cosas
gue los funcionarios necesitan.”

EC “Nosotros siempre hemos puesto el acento en el cuidado del recurso
humano, por que trabajamos con la poblacion mas empobrecida, es una
relacion muy fuerte”

EC “jamas hemos tenido una preocupacion del Departamento de Recursos
Humanos que digan, “vamos a hacer un curso de cuidado personal” Ademas
tampoco yo creo que resulta, lo hemos tratado de hacer internamente nosotros,
y entre gitanos no nos vamos a ver la suerte, que el jefe es el jefe o los equipos
estan quemados. Este tema lo tratamos de abordar pero tampoco nos compete,
sino le compete a otra unidad de la institucionalidad.”
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EC(Temas de Salud Mental) “Otro tema de capacitacién para nosotros tiene alta
relevancia es el tema de la primera acogida, despeje, derivacion, atencion al
publico . Mucho tiempo llevan las personas en sus espacios habituales, deberia
existir rotacion de equipo, a mi juicio..., es bueno que la gente cambie, “

Percepcion del Autocuidado) “y cuando los temas son de salud, auto cuidado no
interesan por que la perspectiva es tener una politica de capacitacion que
puedan suplir necesidades de formacién, de formacion superior y todo eso, te
fijas”. Muchas veces se perciben como necesidades del Municipio, la persona no
lo ve como una cosa que tenga que ver con sus intereses

SA : Yo comparto plenamente lo que explico Everardo. (En relacion de la
Politica)”A mi juicio nunca he visto una politica de recursos humanos, ni en
este, ni en otro tema.

(Experiencia) “Normalmente uno va cubriendo por otros espacios, esto lo digo a
propésito de mi experiencia en estos talleres de auto cuidado que hacia el
Previene de El Bosque, era muy entretenido porgue nos ensefaron a relajarnos
y a partir de ahi me colgué de otras iniciativas”

“Se nos esta reconociendo estas practicas de autocuidado como capacitacion y
gue esta al servicio de”. Ahora a qué voy con eso, (Valoracion de la experiencia
) “que esa experiencia a mi en lo personal como funcionaria me ha servido
mucho, porque ha venido a suplir necesidades que la institucion”,

(Valoracion de la experiencia) “Estas herramientas me fueron ayudando a
ordenarme y a suplir algunas cosas.” (Responsabilidad de la Politica ) “A lo que
VOy es que si se genera una politica de autocuidado como institucién tiene que
generarse dentro de una politica de cuidado del recurso humano. “Por que uno
conversa con sus colegas y(Factores Estresores) “ hay mucho descontento del
trato que te da el jefe, de la silla suelta, como esta de la Alicia que no se
merece 0 que estemos en un espacio super caluroso. O sea no nos cuidamos ni
nos cuidan.”

SA : (Percepcion del Autocuidado)

"Estas experiencias de auto cuidado son utiles pues son preventivas y te
ayudan a manejar problemas derivados de tus condiciones laborales y todos
debiesen tener acceso a ellas.”

EU (vision de la institucion) “porque yo creo que es tal la anarquia, porque cada
Direccion tiene una realidad que le es propia.”
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SA : (Valoracién de la experiencia) “Lo que yo se es que tienen una tarde de
salud mental el cuarto viernes de cada mes, cada consultorio lo va haciendo, lo
gue es claro es que hay diversos problemas en este tema que han salido en
diagndsticos como es el consumo de farmacos, alcohol, tabaco y ellos de

alguna manera se estan haciendo cargo de eso”.

M : Yo he visto varias informaciones respecto de estos temas, pero
lamentablemente no he podido participar por los horarios que se tienen y que
igual la pega de pronto te limita a participar de otro tipo de actividades que no
sean las habituales del trabajo, aunque igual a mi me gustaria pero no he
tenido la oportunidad,“mas que las tardes de salud mental de la Direccion”

MP “ mas bien la experiencia que yo he tenido ha pasado por las actividades de
auto cuidado que se efectian en la comunidad en donde yo participo con el
modelo de trabajo integrado de la Dideco donde hemos efectuado camparias de
promocion del auto cuidado con talleres de musica, baile , en ese tema, pero yo
nada, quizas por que también me guardo muchas cosas y esas actividades de
una u otra manera te exponen. “

M : Yo creo que se ha manifestado un avance en la sensibilizacion de su
integridad como ser humano, tanto psicol6gicamente como
corporalmente,(Percepcion del autocuidado) “eso se nota por el tipo de taller
gue se han realizado, que parece que tienen buena asistencia, el cumplimiento
de los objetivos de cada taller, yo conozco esa informacion porque hay gente
que comenta lo bueno que les pasa con esos temas, y varios amigos mios
ejecutan esas actividades.”

M P : (Percepcion del autocuidado) “Creo que ha sido bueno pero claramente
escaso, yo siento que se pretenden incorporar conceptos de manera que
aparezca como que se esta haciendo, pero claramente nuestro principal
problema es la practica.”

M P (Factores Estresores) “Porque hay mucho discurso con el tema de la
prevencion de la salud pero hay problemas reiterados, falta de espacios fisicos,
falta de equipamientos, limitaciones de recursos, 0 sea, Yo no saco nada con ir
a un taller de autocuidado, si al final me tengo que encontrar con las caras de
las personas mas humildes y les tengo que decir que no hay becas, no hay
recursos, no hay mediaguas,” 0 sea por mas autocuidado una tiene una
sensibilidad y es imposible sustraerse de esos temas, si la politica de
autocuidado no considera esas cosas, eS una bonita musica con cero
posibilidades de proyectarla.
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M : En cierta medida tienes razon en lo que planteas, claramente los espacios
son limitados, pero también mucho tiene que ver con la atencion del punto de
vista de la persona que esta en ese espacio recibiendo, que tiene que ver con
una acogida, con una atencion, mucho mas alla del buenos dias, y tener en
cuenta que estas personas que asisten son poblacion flotante, (Actitud frente a
los factores estresores ) “ lo que tu mas bien estas pidiendo es tener una
comodidad para tu propia persona, eso también es valido, pero no se puede
justificar con las necesidades de la gente.”

M : (Expectativas del autocuidado)

“No del todo, por que en mi caso particular, estas serian solo un complemento
con otras necesidades que yo tengo en mis expectativas de vida, a pesar de
ello lo que conozco me da sentido de pertenencia, valoro las herramientas que
se entregan para cumplir de cierta manera lo que se espera de ellas, o sea si
decimos estamos estresados, claro que si hacen un taller de manejo de estrés
va a ser util, o si decimos que estamos achacados y se hace una actividad
lGdica también va a aportar quizas no a resolver pero si a aportar”.

M P : (Implementacion de la politica) “Yo creo que si se nos preguntara seria
mas Util para todos, ya que no solo se harian cosas dirigidas a las personas,
sino que también se considerarian los elementos fisicos y de las politicas que
cada Direccion tiene,”

“ya que tampoco sirve que una Direccién de Recursos Humanos trabaje el tema
y las demas Direcciones se convoquen como si todas las soluciones pasaran por
fuera, o sea no solo de consulta sino de poner orden entre las Direcciones para
que las cosas de verdad funcionen.”

M P : (Factores estresores- debilidades) “Claramente es histdrica la falta de
unidad de criterios en la Municipalidad, nosotros en Dideco hace afios vivimos
una dualidad de trabajo que necesita que la gente de las otras unidades de
vincule con nosotros y viceversa y €so no ocurre, y no creo que sea solo por
falta de voluntad, yo creo que claramente no hay una sola vision de Municipio.”

M : (factores estresores- debilidades) “Si esa es una debilidad en general del
Municipio, ya que no solo basta con tener una buena planificacién, sino que hay
que tener liderazgos con menos resistencias a la gestion organizacional y ser
también flexibles a las opiniones tanto de la comunidad como dentro de la
mismas institucion.”

MP : (factores estresores) “ La falta de recursos y las limitaciones econdémicas
para trabajar con las personas mas humildes.”
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M : (Factores estresores) “Yo creo que es la inseguridad de caracter politico,
“ya que si no hay claridad en las proyecciones del trabajo, se carece de
motivacién, también lo es la falta de liderazgo y la imposibilidad de tomar
decisiones, ya que estan muy concentradas las autoridades y los sistemas
administrativos.

MP : Creo que podrian hacerse actividades de toda la municipalidad sin que se
comprometa la atencion al publico, (Expectativas) “como jornadas de
recreacion, talleres de un dia, mas presencia de las autoridades en las acciones
cotidianas de la municipalidad.”

M : (Factores Protectores) “Yo siento que el reconocimiento de la comunidad

cuando uno hace bien un trabajo,” los niveles de estabilidad laboral, la
retroalimentacion de determinados trabajos. Eso
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TABLA ADMINISTRATIVOS

CATEGORIAS DESCRIPCION | SUBCATEGORIAS | DESCRIPCION CITAS

1.-Caracterizacién | Se refiere a 1.1.- Como Se reconoce “En este tema yo he visto poca
de de las | aquellas capacitacion como aquella capacitacion, ya que la gente
experiencias vivencias actividad de prefiere hacer cosas mas

de auto cuidado y | reconocidas en formacion concretas”

salud en el
espacio laboral

el dmbito y de las
cuales han
participado los
funcionarios (as)

especifica en un
tema

1.2. Como espacio
de desarrollo
personal

Se reconoce
como aquella
actividad que
aporta a las
capacidades y
habilidades
personales y que
no influye en lo
laboral

“Yo creo que el auto cuidado es de
a dos de quien lo ofrece y de quien
lo recibe, 0 sea primero tienen que
dartelo para que uno lo pueda

entender y aceptar.”

1.3 Como espacio de
desarrollo laboral

Se reconoce
como aquella
herramienta
transferida que
aporta al
desarrollo laboral

“Yo creo que sirve, lo digo por mi
experiencia propia para estar en
mejores condiciones para trabajar”

“Si, yo participe en un taller que se
llamo de Desarrollo Personal, fue
una bonita experiencia, en donde
trabajamos temas de autoestima *

“En la Direccién de Salud tenemos
una sesiones grupales todos los
viernes, bastante interesantes, que
tiene que ver con temas grupales,
en todos los consultorios, la
Direccion de Salud lo ha tomado y
nos ha ayudado bastante.”

“Yo insisto en que es de todos de
cada una de las personas, en tener
disposicion, actitud para estar en
buenas condiciones en el
trabajo,claramente estamos mejor
que antes en términos de muchas
cosas, los incentivos, los bonos de
rendimiento.”
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2.- Valoracion de
las experiencias
de auto cuidado y
salud de los(as)
funcionarios(as)

Se refiere a la
significacién
entregada a
estas actividades
en el mbito
laboral

2.1.- Valoracion en
el &mbito personal

Se relaciona con el
significado
positivo/o negativo
a nivel personal de
las actividades de
auto cuidado y
salud

“Invitamos a ciertas personas de
repente y les hacemos las técnicas
porque estamos en la parte del
ensayo y salen sUper fascinados
después. “

“Puede ser que sea asi, yo por
ejemplo, he participado en todas
las actividades que me han
invitado, tanto de capacitacion
como de talleres para sentirse
mejor en la salud mental, pero eso
pasa porque me hago el tiempo y

me interesa.”

‘O sea todos  tenemos
responsabilidades y problemas, yo
después de la pega tengo un taxi y
trabajo en el para hacerme un
sueldo extra, pero igual participo
en el grupo folcldrico de aca y eso
me relaja ya que todos los dias
estoy en el meson de licencias y
ahi si que la gente es prepotente y

se ponen densos con uno.”

2.2.- Valoracién en
el &mbito laboral

Se relaciona con el
significado positivo
ylo negativo en el
ambito
ocupacional

“ por ejemplo yo estoy asistiendo a
reflexologia y masoterapia, y
cuando vuelves les dices a los
demas “yo voy a este curso en la
mafiana” , todos dicen “Ya, para
de sacar la vuelta, para perder el
tiempo”

“Pero resulta que cuando tu les
comentas que estas haciendo eso,
lo toman sUper a la ligera como
que en realidad son para perder
tiempo.

“Es que digamos... eso es lo que

ofrecen, ejemplo recursos
humanos pone un aviso que dice,
tal curso, y la gente postula. Eso

viene de recursos humanos, no es
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que nosotros lo solicitemos, por
que las veces que se solicita no se
han tomado en cuenta.”

“Yo creo que hay algunas cosas
que se hacen en este tema, pero
hace falta interes de las personas
“, yo por ejemplo he visto gente
que le interesa ir a hacer gimnasia
a la Escuela de Sordos, “pero

siempre es un grupo reducido”

‘va que son como horarios
adecuados para personas que no
tienen nada que

hacer después del trabajo”

“Yo no he participado y pienso que

son pocos”

2.3. Valoracion en
el &mbito
organizacional

Se relaciona al
impacto positivo
y/o negativo
provocado en el
ambito estructural
dela
municipalidad

“Y nos sacaron un perfil de cada
uno, nos entrevisto un psicélogo. A
todos les dijeron sus cualidades,
para esto sirve, deberia trabajar en
esto y bla, bla, bla. Y eso no sirvié
para nada, 0 sea no se ocupo. Se
hizo un tremendo trabajo y no sé
que paso con el estudio. Nosotros
todos esperabamos, aqui se va a
resolver el problema, aqui cada
uno va a quedar bien ubicado”.

“yo no siento que se tomen la
molestia de pensar en lo mejor
para los trabajadores y no toman
en cuenta que mientras mas grato
se trabaja mas se rinden. Nosotros
acé en Salud hacemos actividades
de salud mental una vez al mes,
pero igual es poco y no es
sistematico, ni permite aprender
algo claramente.”

“Creo que es necesario

mantener al personal activo,
entretenido para obtener un
buen desempefio laboral, en
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3.-Factores
Protectores de la
salud y el
autocuidado

Se relaciona con
los aspectos
incidentales en la
promocion del
autocuidado

3.1 Factores
ambientales

Se refiere a los
aspectos
estructurales y de
equipamiento

general las actividades que
se efectlian aca pretenden
Como eso parece , tener a la
gente mas tranquila para
soportar las tensiones del
trabajo, yo cuando fui al
taller de desarrollo personal
volvi mas relajada a mi
trabajo, pero con el tiempo
se me fue pasando (risas),
lo que pasa es que como se
hace cada cierto tiempo y
como talleres, una no logra
“meterse bien en el tema” y
todo queda como una bonita
experiencia”

O sea es obvio que si nosotros
tenemos problemas y lo que se
hace pretende resolverlos, es claro
que nos va a ayudar,ahora si hay
que considerar las condiciones y
las formas en que se definen las
actividades.”

Si 0 sea que te pregunten, que te
manden una encuesta, que no se
haga por hacer, que se consulte si
la gente se siente bien'y mal , por
que y como cree que debe
resolver el problema, o sea lo
minimo, ya que no considero que
existan iluminados en el tema.”

3.2.- Factores
Organizacionales

Se refiere a los
elementos
administrativos y
de funcionamiento
organizacional

"el hecho de que tenemos mejores
condiciones laborales es un hecho,
mejores sueldos, mas incentivos,
tenemos convenios,”

3.3.- Factores
sociales.

Se relaciona alos
aspectos afectivos
y de relaciones
humanas

“todos como una familia, estamos
siempre pendientes el uno del otro,
nos apoyamos, nos cuidamos y
hacemos cosas para que nuestros
cumpleafios, los celebremos
juntos, como una familia.”

“ eso también es cuidar a las
personas, también a mi me pasa
que me gusta lo que hago, me
agrada escuchar a la gente, sentir
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4.- Factores
Estresores

Se relaciona con
los aspectos que
inciden
negativamente
en el desarrollo
de la salud
ocupacional de
los (as)
funcionarios(as)

que eso es suficiente para que
ellas se sientan mejor, que son
gente humilde de las poblaciones,
que te dan un vaso de agua, que
te ofrecen un tecito en invierno,
eso también es satisfactorio, eso
también

3.4.- Factores
politicos

Se refiere a las
condiciones de
orden institucional
que favorecen la
salud ocupacional

4.1.- Factores
Ambientales

Se refiere a los
aspectos
estructurales y de
equipamiento

“Los que generamos plata
tenemos los mismos problemas
que los que atienden a las
personas en Social, nosotros
generamos la mayor cantidad de
recursos y estamos igual, tenemos
condiciones como dijo la Sandra
que no corresponden, estamos
hacinados ambientalmente , no
tenemos corchetes, no tenemos
recursos para trabajar”

“Creo que tiene que ver mucho el
tema de los espacios fisicos, no
son adecuados, no son buenos y

uno se cansa de esas estrechuras,

Si estamos compartiendo
mesones, no tenemos
computadores,  tenemos  que

pelearnos la mejor silla,;, que
vamos a creer en el auto
cuidado?,si aqui el que se asegura
es el arquitecto, el profesional, los
demas no contamos”

Yo creo que no se trata de
tenerle o no carifio a la

gente, siento que lo principal
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es lo que dice Ismael ,no
tenemos espacios ni horarios
adecuados, por lo mismo no
se nota el auto cuidado en

los compafieros”.

“No hay muchos insumos, ni
infragstructura, no  hay un
ambiente colaborativo, si se ayuda
es por obligacién, y no se nos
respeta como funcionario,
merecemos respeto como los

contribuyentes.”

“siento que si uno esta incomoda
con sus condiciones fisicas ,
dificilmente va a dar una buena
atencion, mas aun cuando la gente
llega con mucha demanda, con
mucha necesidad, y quiere
ademas que todo se lo resuelvan,
es0 pasa con los servicios”

te cuida, no todo tiene que venir de
tus jefes, a veces también a ellos
nadie los cuida, de repente andan
estresados, fumando y tu vez que
no estan bhien, en cambio yo salgo
a terreno y me olvido de todo me
quedo con lo que la gente me da
que es mucho mas de lo que a
veces nosotros le damos.”

4.2.- Factores
Organizacionales

Se refiere a los
elementos
administrativos y
de funcionamiento
organizacional

“Yo el afio pasado asisti a un taller
de auto cuidado contra el estrés 'y
éramos tres personas, y cuando
pregunte por que no habia mas
gente, se me dijo que
determinados directores no habian
autorizado a los funcionarios, el
por que no se”
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“Disculpa, el otro dia vi un curso
que me intereso, un curso de yoga
pero era en la mafiana a la gente
que realmente lo necesita, no es
posible ir en la mafiana “

“pero por problemas de horario
una no puede asistir ya que la
mayoria como el de
acondicionamiento ~ fisico  es
después del horario de trabajo, y
uno tiene hijos, yo tengo tres y no
me alcanza el tiempo para poder

asistir’

“Yo creo que no se trata de tenerle
0 no carifio a la gente, siento que
lo principal es lo que dice Ismael
,n0 tenemos espacios ni horarios
adecuados, por lo mismo no se
nota el auto cuidado en los

comparfieros”.

“Creo que no se promueve lo
suficiente, falta mas orden y que
los jefes tengan la disposicion de
respetar a las personas, ya que de

pronto son todos muy clasistas.

"Yo pienso que no hay auto
cuidado, nosotras en  mi
departamento  muchas  veces
hacemos las cosas bien, ya que
llevamos muchos afios trabajando
en el tema, pero llega el jefe, y nos
pone nerviosa con sus preguntas,
revisa todo denuevo y eso nos
pone tensas, ¢Qué auto cuidado
es ese? A veces estamos mejor

sinel.”

“El problema es que las personas
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que estan a cargo de estos temas
de bienestar no son las mas
idéneas, primero tu pides un
beneficio y ellos te hacen sentir
que les estas pidiendo un favor,
hay un trato agresivo, muchas
veces las cosas no se pueden
usar, hay televisores, antes habia
maquina de ejercicios y no se usan
por que tu vas para alld y te
quedan mirando como si fueras a
pedir una gauchada” y eso que es

nuestra plata.

Si a nosotros nos pasa eso, que
salimos a terreno y nos mandan
con un chaleco de seguridad que
parece de antibalas parecimos
tiras (risas...) si ni para eso le

achuntan

“lo que puede faltar es la
responsabilidad de los directores
de generar condiciones para
funcionar mejor, no sacamos nada
con que el Alcalde quiera hacer las

cosas si ellos no le obedecen.”

“Hay mucha dependencia de los
jefes, en todo sentido , en las
firmas, en las decisiones,
debiesen haber mas alternativas
para que los tramites se agilicen,
asi uno no se estresaria tanto y
podriamos dar respuestas mas

rapidas a las personas.
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“nosotros aca en Salud tenemos
todos nuestros sistemas
auténomos del Municipio, y por
eso generalmente no se nos toma
en cuenta en nada, a veces para
seguir un memo, 0 lograr una
orden de compra, hay que hacer
mas esfuerzos que lo normal, y
€s0 pasa por que Nno nos ven
dentro del Municipio, nos ven
como si fuéramos una empresa
externa, y eso nos hace dificil las
cosas Yy por otro lado la gente que
trabaja en los consultorios siente
que el Municipio no le sirve para

nada, y eso es dificil.”

4.3.- Factores
Sociales

Se relaciona a los
aspectos afectivos
y de relaciones
humanas

“El colega tiene razén , hay
muchas diferencias entre los
profesionales y el trato que reciben
y los demas, nosotros hace poco
tuvimos la llegada de un arquitecto
y el tipo no se acercaba a
nosotros, no conversaba, no
almorzaba con el grupo y eso
también[lcomplicaba el ambiente,
hasta que le dijimos y le hicimos
notar nuestra molestia y comenz6
a cambiar con nosotros.”

“El ambiente esta saturado, hay
pocos espacios para distenderse,
el alcalde ya no pasa por las
oficinas como antes solo te
saludan para el dia de la mujer y el
funcionario,” hace falta esa
presencia se le echa de menos, ya
que muchas veces los jefes se
mandan las partes, como que ellos
no mas tienen acceso a verlo y
€s0 como que les da poder, y
hacen sentir que hay privilegios en
las cosas.”

“No se nos respeta como
funcionarios, la gente nos|Jpasa a
llevar y nadie nos pone
condiciones de seguridad, hasta
combos nos{ofrecen y nadie se
preocupa de ello.”

Me frustra en cierta medida ya que
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estamos expuestos a los estados

de animo de las personas.

4.4.- Factores
Politicos

Se refiere a las
condiciones de
orden institucional
que desfavorecen
la salud
ocupacional

“Yo creo que también tiene que ver
con la voluntad de las personas,
de creerse el cuento, ya que por
mas ordenes que existan si no hay
disposicion e interés personal por
ciertas cosas, aunque sea la ultima
maravilla del mundo las cosas a
veces no funcionan.”

" El mal humor del personal, de
pronto las personas llegan con
todos sus problemas a trabajar, y
el ritmo del trabajo no deja
momentos para desahogarse, “por
ende nosotros como trabajadores
nos vamos volviendo hostiles y
hace que todos los que estamos
alrededor la pasemos mal.

“Para mi es el desorden y la poca
entrega de las cosas que hay que
hacer y fundamentalmente la falta
de comunicacion”

“0O sea a veces se hacen las cosas
pero tampoco hay mucha
informacion para que las cosas se
hagan bien”.

“ Eso es cierto hay poca
coherencia entre el discurso de la
Municipalidad y la practica”, ya que
muchas veces se carece de
espacios y de elementos para
hacer bien un trabajo.

“No se siente el respaldo en
esto de los directores y del
Alcalde, ellos tienen
facilidades en todo, en el
horario en que llegan , en
los tiempos que estan en el
trabajo,en los que salen a
hacer pititos afuera. Yo creo
gue si ellos no funcionan
bien, el problema va a

seguir.”
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5.- Necesidades y
Expectativas
frente al
autocuidado

Se relaciona con
aquellos
elementos
sugeridos como
necesidades
frente a la politica
del auto cuidado

5.1- Ambientales

Se refiere a as
condiciones de
infraestructura,
equipamiento,
insumos y
operaciones que
favorezcan el
auto cuidado de
los (as)
funcionarios(as)

“En que se dicen muchas cosas y
que no son verdad, se desea que
la gente sea bien atendida pero no

hay condiciones para eso,

tenemos carencias de
equipamiento, la mejor oficina para
el director y “ a nosotros se nos
pide buen trato, y esas cosas, 0
sea falta coherencia.”

“También pasa por que las
organizaciones que Henemos no se
dan el tiempo para resolver los
problemas de los funcionarios, se
llevan en reuniones afuera de la
municipalidad y no defienden

nuestros derechos.”

5.2.-
Administrativo-
organizacionales

Se refiere a las
situaciones
derivadas del
funcionamiento
administrativo,
organizacional
de la institucion
en esta materia
que incidan
favorablemente
en el
autocuidado de
los (as)
funcionarios(as)

“creo que seria bueno generar
dotacion en los puestos de trabajo,
por que uno se aburre en el mismo
lugar mucho tiempo, haciendo lo
mismo.”

“Si pero también es bueno
permanecer en el puesto de
trabajo porque te permite tener tu
espacio, a mi me gusta lo que
hago y no lo cambiaria por nada,
estoy slper acostumbrada”

“También seria bueno cambiar las
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formas de calificar, ya que no se
respeta la carrera funcionaria, y
es0s estandares son muy malos

ya que no miden lo que uno hace”

5.3- Relacionales y
vinculares

SE relaciona con
las situaciones
derivadas de los
sistemas de
funcionamiento
social al interior
de la entidad y
que favorezcan
lasaludy el
autocuidado

“Haciendo cosas que hagan que
no se sienta integrado, por
ejemplo, cuando nosotros con el
grupo folclérico vamos a
concursos y representamos a la
Municipalidad, uno se siente muy
orgulloso y parte de todo esto y lo
hacemos bien y gozamos con ser
de acd.”

“Yo creo que recuperando la
mistica de los primeros afios,
cuando todos aperrabamos con
todo”, no habia tanto egoismo y
habia mas vocacion por nuestro
quehacer, no como ahora que la
muni se ve solo como una fuente
de empleo y nada mas, como que
ya nadie le pone corazén al tema.

“También haciendo cosas nuevas
otros tipos de talleres,
convivencias, hailes, garantias
para estar mas incorporados a
esta Institucion.”

“No se da mucho pero me gustaria
motivar a las personas para que se
unan mas, ya sea con las
actividades de salud mental como
con actividades recreativas y de
esparcimiento, la idea es hacer un
grupo de trabajo.”

“Las actividades de esparcimiento
que realizamos como fiestas de
cumpleafios,  almuerzos  de
convivencia, pero igual podria
fomentarse mas la salud mental.”

5.4.- Politicas

Se vincula con la
generacion de
politicas
institucionales
respecto de la
tematica
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FOCUS 1

Vamos a empezar esta reunion, les agradezco que hayan venido. La idea es
poder conversar acerca de la salud y el auto cuidado en el trabajo, este no es
un curso, no es un taller, ni una clase. Se llaman Grupos Focales, y lo que
busca es poder tener informacidén relevante sobre un tema, para lo que se
invita a distintas personas. En este caso los aqui presentes que son de
Direcciones que han participado en programas de salud y auto cuidado en la
Municipalidad , esto forma parte de una investigacion de tesis profesional para
la carrera de psicologia de la Universidad Academia de Humanismo Cristiano
que estoy realizando y para lo cual he contado con el apoyo de la Direccién de
Recursos Humanos.

La idea es invitarlos a conversar fluidamente, esto no se hace con la intenciéon
de ir a contarle nada a nadie, sino mas bien ir sistematizando los datos. Como
ustedes comprenderan, de una conversacion es muy dificil anotar todo, la idea
es gue podamos conversar de forma relajada para que surja la mayor cantidad
de informacién.

Me gustaria que se presentaran y que cuenten un poco lo que hacen, para
después iniciar la conversacion.

Mi nombre es Everardo Cafiulef Aros, (EC) soy trabajador social, encargado del
Departamento de Desarrollo Social.

Soy Eduardo Urrestarazu, (EU) Director de Obras Municipales.

Sandra Apiolada (SA), Coordinadora Territorial del Sector 5

Alicia Carrasco (AC), Jefa del Departamento de Licencias de Conducir

Cecilia Gamboa (CG), Trabajo en el Departamento de Salud

Antonieta Bueno me gustaria que pudiéramos ir comentando las experiencias
gue ustedes pueden tener sobre el tema de auto cuidado en la Municipalidad
AC : ¢En que lapso?, ¢(Puede ser de los ultimos dos afios?

Yo participe en unos talleres que tenian que ver con gimnasia contra el estrés y
después contigo en el tema de Calidad que tiene que ver con el Municipio.
Antonieta ¢En su Departamento, desde su Direccidbn ha habido alguna

intencion de hacer trabajo en el tema del auto cuidado?
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AC : Yo llevo muchos afos en la Municipalidad y en Transito tengo tres afos, y

en todo este tiempo lo Unico que ha habido son las cosas que te comente.

A ¢Alguien mas puede comentar sus experiencias en el tema?

CG (En relacion a las experiencias)

“Yo el afio pasado asisti a un taller de auto cuidado contra el estrés y éramos tres
personas, y cuando pregunte por que no habia mas gente, se me dijo que

determinados directores no habian autorizado a los funcionarios, el por que no se”

( en relacion a la informacién)

“O sea a veces se hacen las cosas pero tampoco hay mucha informacién para

gue las cosas se hagan bien”.

(En relacion a la experiencia)
SA:

“Yo he participado en la Escuela de Auto cuidado desde el Previene, pero no siento
gue esto sea parte de la politica de recursos humanos en el tema, como que

siempre son otros los que hacen estas cosas”

Antonieta ¢Y ustedes a donde creen que deben solicitar el desarrollo de este

tema?

CG : A Recursos Humanos, por gue ellos son los que gestionan los temas de las

capacitaciones. (En relacion a las responsabilidades)

“En este tema yo he visto poca capacitacion, ya que la gente prefiere hacer

cosas mas concretas”,

por ejemplo a las secretarias, sobre oratoria, gente que en forma individual

llena un formulario y postula a los cursos que le ofrecen.

Antonieta : O sea que los temas de salud no estarian muy presentes
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AC: Es que digamos... eso es lo que ofrecen, ejemplo recursos humanos pone
un aviso que dice, tal curso, y la gente postula.

(En relacion a la responsabilidad)

“Eso viene de recursos humanos, no es que nosotros lo solicitemos, por que las

veces que se solicita no se han tomado en cuenta.”

Por ejemplo publican cursos de oratoria, redaccion y me parece que de
computacion pero nada mas.

Antonieta ¢Y a ustedes les pasa lo mismo?

EU Bueno en mi experiencia, mas bien he estado asistiendo a cursos o
diplomados que tiene que ver con la gestidon municipal, lineamiento generales y
especificos, fortalezas y debilidades.

Antonieta A ha ocupado esas habilidades?

EU Yo a lo menos si en mi rol de jefe , (En relacion a la valoracion de las

experiencia) aunque a veces uno sabe instintivamente lo que tiene que\

|hacer, pero no como.” |En ese sentido yo creo que fue til, aunque igual siento

gue hay temas que nunca sean tocado

Antonieta ;Cémo cuales?

EU por ejemplo el tema de atencion de publico y lo que tiene que ver con el
auto cuidado que es el trato también hacia el funcionario.

EC . Yo creo que es todo lo contrario, (En relacion a la valoracion de las

experiencia) “}yo he sabido de mucha gente que ha asistido a cursos de\

|capacitacic’)n de atencion al publico, pero que no ejerce los conocimientos\

adquiridos”. |Los pueden entender, pero no se hacen parte de eso. Para la

atencion de personas, también influye la formacidén de hogar, en que colegio te

ensefiaron, si te hicieron educacién civica, hay un montén de elementos que
tienen que ver. lgualmente uno siente que hay una gran cantidad de
necesidades de trabajo y de formacién en todos los servicios, particularmente
en aquellos que estamos como en la primera entrada de la Municipalidad y que

nos podemos afectar mas directamente con el trato de las personas. (En

relacion a la necesidad de autocuidado) “|Mi equipo es uno de los que mas se\
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|estresa por que trabaja directamente en contacto con las necesidades de Ias\

|personas y muchas veces quedan absolutamente saturados” |con los problemas

producidos y no se hacen trabajos de apoyo para estas personas por sus
condiciones de contrato o por los tiempos con los que cuentan para hacer las

cosas.

Antonieta ¢Es un tema de acceso, de confusiones , de poca claridad?

EC : (En relacion a las debilidades) [‘Yo creo que de poca informacion y poco\

|reconocimiento de las condiciones en los cuales se trabaja en la Municipalidad"|

Antonieta ¢Por qué sientes que pasan esas cosas?

AC : hace afos atras, dentro del Profin, se hicieron unas encuestas para ver en
gue nos afectaba el trabajo y lo del clima organizacional, no se seriamos unos
trescientos, y nos entrevistaron, uno a uno, nos hicieron examenes psicologicos

CG : si, si, en la Universidad de Chile

AC : Y nos sacaron un perfil de cada uno, nos entrevisto un psicélogo. A todos

les dijeron sus cualidades, para esto sirve, deberia trabajar en esto y bla, bla,

bla.(En relacion a las expectivas) [Y eso no sirvié para nada, o sea no se ocupo.\

|Se hizo un tremendo trabajo y no sé que paso con el estudio. Nosotros todos\

|esperabamos, aqui se va a resolver el problema, aqui cada uno va a quedad

|bien ubicado”.] Por ejemplo alguien que trabajaba en Finanzas que en realidad

tenia habilidades para el area social, decia “ Por fin me van a ubicar donde me

corresponde”, pero nunca supimos los resultados.

EU Saben lo que pasa , a mediados del afio 90, 94,95, se llevo adelante un
proyecto de modernizacion del Estado, que pretendia cambiar la estructura
municipal , tenia que ver con el proyecto de ley del cambio en relacion a las
plantas municipales, la inamovilidad de los cargos y de la modificacion que se

hizo de un articulo de la constitucion. Entonces en esa epoca se ordeno un
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proyecto de apoyo para los funcionarios de la municipalidad y la verdad es que

no llego a puerto, (En relacién a los efectos de la politica) ‘'no va a llegar al

|puerto aun y no va a llegar quizas hasta cuando, porque no hay interes de Ia]

|parte de la autoridad politica a nivel central”, len el sentido de modificar el

funcionamiento de los municipios. Entonces parte importante de ese esfuerzo
que relata Alicia, en el sentido de la Universidad de Chile y otras instituciones
como la consultora norteamericana PRAI y otras mas que anduvieron. Porque la
Subdere le entrego recursos a los municipios para que llamaran a licitacion y
contrataran servicios de capacitacion y formacion para los problemas que los
funcionarios manifestaban, a partir de ello se lego incluso a un modelo de
funcionamiento interno del municipio, que incluso el municipio llevo adelante,
de manera muy entusiasta, pero que no tenia soporte legal. Por que nunca se
modifico la ley municipal. Si nosotros incluso llegamos a tener un Gerente
Interno , y tuvimos incluso otras estructuras que venian a resover el
funcionamiento interno de la Municipalidad de El Bosque. Entonces en ese
objetivo se gasto muchisimo esfuerzo, depliegue de recursos, de entrevista, de
capacitaciones que se prolongaron hasta 1998, pero finalmente quedo

vagamente representado ese esfuerzo en la politica interna del municipio.

A : ¢ Y en que medida estos esfuerzos han influido en la salud y el bienestar de

los trabajadores?

SA Bueno ( En relacibn a los efectos de la politica) [‘claramente se val

|perdiendo primero la motivacion con la Institucién, gente buena comienza al

|retirarse de la Municipalidad, se generan circuitos de poder, y practicas nocivas\

|como la competencia mal intencionado, la falta de orientacion y rigurosidad en\

|Ios planes y evaluaciones, lo subjetiva que es la opinion desde algunos\

|directores respecto de sus equipos de trabajo”

AC ( En relacion a los efectos de la politica) [ Eso es cierto hay poca coherencial

|entre el discurso de la Municipalidad y la practica”,| ya que muchas veces se

carece de espacios y de elementos para hacer bien un trabajo.
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EC Yo creo que igual es bueno hacer la valoracion de algunas cosas, ( En

relacion a las experiencias ) | lo primero es valorar que hay jefes que se\

|preocupan del tema de la salud de los funcionarios, que generan condiciones\

|de trabajo que tienden a generar factores protectores”,| que incorporan

capacitaciones, asumiendo que no tienen por que saberlo todo, [* otros dicen

|“aqui no hay nada mas que saber”, lo que importa es cumplir bien con la pega,

|o con los resultados de la pega, falta cohesion”, |por ejemplo, yo no se que

resultado pretende tener esta conversacion, por que no se da un estructura que
supervise y oriente los temas de capacitacién y politicas que favorezcan a los
funcionarios y que sea transversal, ya que si se queda solo en Recursos
Humanos se excluye a las personas que estan contratadas a honorarios o

tienen otra relacion laboral con la Municipalidad

A : , Nosotros somos un equipo asesor constituido por tres psicologas que
voluntariamente, estamos poniendo nuestras capacidades, mas bien una
politica colaborativa. Existe un Comité de Capacitacion , ellos determinan y
orientan. Nosotros mas bien somos un staff , los staff dan opiniones en
términos técnicos, nosotros en realidad somos un equipo técnico y nuestra
intencidn es colaborar con una politica institucional que tenga los lineamientos
generales y tome como referencia también la opinidbn que ustedes construyen,

esa es la finalidad de esta conversacion.

EC ¢ Y cual es el rol de ese Comité de Capacitacion?

SA Entiendo que en ese Comité participa la Directora nuestra, (de Dideco) y a
nosotros nadie nos ha informado nada respecto de lo que son las politicas de
capacitacion, salud , auto cuidado y todas estas cosas que aqui se han

mencionado.

A Parece que por lo que aqui se menciono no hay mucha claridad respecto de
la politica que recursos humanos genera en coordinacion con este Comité y los

efectos que esto tiene en la salud de las personas que trabajan
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EC Yo queria sefialar tres o cuatro cosas a proposito del tema de recursos
humanos, yo también participe del proceso del PROFIN, si bien es cierto era
una politica institucional, que en cierta medida postaba a una puesta distinta
como tu lo sefialabas. Fijate, yo voy a hablar de lo que observo, de lo que
conozco, de la informacion que me llega y de la que no me llega tambien,

porque después uno se entera que esa informacién cruzo y a que a uno nunca

le llego. (En relacion a la politica ) |“Y0 creo gque aqui no existe una politica de\

|recursos humanos derechamente. Por que yo creo que el gran ausente de este\

|proceso de fortalecimiento institucional es recursos humanos,”| es Recursos

Humanos especificamente y voy a fundamentar porque. (En relacion a los

sentidos de la politica) [* Yo creo que no existe una politica de recursos\

|humanos, por que no esta centrado en los intereses de las personas,”| yo no

solo hablo del tema de la capacitacion, y los temas de prevencion de riesgos y

la salud , (Factores estresores)” sino del trato, de un conjunto de cosas que\

}tienen que ver con recursos humanos, pasando por las condiciones laborales en\

|Ias cuales tu te encuentras, o el material que tu necesitas, para muestra un\

|botén, yo como jefe del Departamento de Desarrollo Social asisto a un curso de\

|computacién y no tengo computador.” |Sin embargo tu vez en otros lados que

los computadores estan para hacer memos y también se prestan para otras

cosas. (Orientacion de la Politica)| “Otro tema es que efectivamente el apoyo al\

recurso_ humano pasa por los temas que mas se manejan y no por las cosas

|que los funcionarios necesitan.” Nosotros siempre hemos puesto el acento en el

cuidado del recurso humano, por que trabajamos con la poblacion mas
empobrecida, es una relacion muy fuerte atendiendo a una alta cantidad de
gente, en cuatro ambitos de trabajo nosotros que es Puente, Subsidio, Cas y
Social y jamas hemos tenido una preocupacion del Departamento de Recursos
Humanos que digan, “vamos a hacer un curso de cuidado personal” Ademas
tampoco yo creo que resulta, lo hemos tratado de hacer internamente nosotros,
y entre gitanos no nos vamos a ver la suerte, que el jefe es el jefe o los equipos
estan quemados. Este tema lo tratamos de abordar pero tampoco nos compete,

sino le compete a otra unidad de la institucionalidad.
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(Temas de Salud Mental) |“Otro tema de capacitacidon para nosotros tiene altal

|re|evancia es el tema de la primera acogida, despeje, derivacion, atencion al\

|pub|ico . Mucho tiempo llevan las personas en sus espacios habituales, deberial

|existir rotacion de equipo, a mi juicio..., es bueno que la gente cambie, “|hay un

tema ahi de salud mental. Yo vine a esta reunion porque quiero creer denuevo,
hemos estado en reiterados espacios donde se nos consulta, se nos pide la

opinion, encuestas, entrevistas, etc. Y al final no pasa nada

EU Esto pasa por lo que plantea nuestro colega aca en torno del tema de la
politica, por que también pasa que muchas veces llegan ofertas de cursos,

talleres y no hay interés, entonces yo sondeo, le pregunto a la gente,

(Percepcion del Autocuidado)| “y cuando los temas son de salud, auto cuidado\

|no interesan por que la perspectiva es tener una politica de capacitacion que\

|puedan suplir necesidades de formacion, de formacién superior y todo eso, te\

Muchas veces se perciben como necesidades del Municipio, la persona no
lo ve como una cosa que tenga que ver con sus intereses

SA : Yo comparto plenamente lo que explico Everardo. (En relacion de la

Politica)’A mi juicio nunca he visto una politica de recursos humanos, ni en\

|este, ni_en otro temal. Pero yo creo que es un tema mas de fondo, lo que

planteaba Everardo es que aqui el tema es el de recursos humanos, como dice

Eduardo, (Sentido de la Politica) “a veces lo que quiere la institucion en Ias\

|necesidades de servicio se distancia de lo que quiere la persona que ejerce ese\

servicio.” |JAqui lo que hay que buscar es la equiparidad entre lo que tenemos

que hacer y lo que yo quiero hacer como institucion, por tanto yo tengo que

estar contenta con lo que hago, tengo que estar grata en mi espacio y esa es

una gran falencia de esta institucion. (Experiencia)] “Normalmente uno val

|cubriendo por otros espacios, esto lo digo a propésito de mi experiencia en\

|estos talleres de auto cuidado que hacia el Previene de El Bosque, era muy{

|entretenido porque nos ensefiaron a relajarnos y a partir de ahi me colgué de\

|otras iniciativas”| que empezaron a tener como Previene que estan a disposicion

de la comunidad no de la institucion. Ahora nos colamos, nos metimos, ahora si
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nos estan pasando las horas que vamos los dias sabados, cosa que antes no

pasaba. |“Se nos esta reconociendo estas practicas de autocuidado como\

|capacitacion y que esta al servicio de”.| Ahora a qué voy con eso, (Valoracion

de la experiencia ) [‘que esa experiencia a mi en lo personal como funcionarial

|me ha servido mucho, porqgue ha venido a suplir necesidades que Ial

para el trabajo que yo hago de trabajo con la comunidad, que a lo

mejor no estan estresante como encontrarme con la pobreza diaria, pero si

tiene que ver con meterme en una cantidad de conflictos que tiene el mundo

de los pobres y no tenia herramientas para hacerlo y que no tenia tampoco el

feeling para hacerlo. (Valoracion de la experiencia) [‘Estas herramientas me\

ffueron ayudando a ordenarme y a suplir algunas cosas.” (Responsabilidad de

la Politica )| “A lo que voy es que si se genera una politica de autocuidado como\

|institucién tiene que generarse dentro de una politica de cuidado del recurso\

humano. “Por que uno conversa con sus colegas y(Factores Estresores)

|mucho descontento del trato que te da el jefe, de la silla suelta, como esta de\

|Ia Alicia que no se merece 0 que estemos en un espacio super caluroso. O seal

|no nos cuidamos ni nos cuidan.”

CG : Yo pienso también , hablando de este tipo de cursos , la gente tampoco le

da tanta importancia . tal vez por que no esta tan metido en la politica de

recursos humanos, no lo se , (Percepcién del autocuidado) [* por ejemplo yo\

|estoy asistiendo a reflexologia y masoterapia, y cuando vuelves les dices a Ios\

|demés “yo voy a este curso en la mafana” , todos dicen “Ya, para de sacar Ial

|vue|ta, para perder el tiempo”, “|Y ahora por ejemplo nosotros estamos

trabajando con la gente del municipio, somos siete las que estamos.

(Valoracion de la experiencia)| “Invitamos a ciertas personas de repente y Ies\

|hacemos las técnicas porque estamos en la parte del ensayo y salen Sl]per\

ffascinados después. “Pero resulta que cuando tu les comentas que estas

haciendo eso, lo toman super a la ligera como que en realidad son para perder

tiempo.
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AC : Disculpa, el otro dia vi un curso que me intereso,( Dificultades)

|de yoga pero era en la mafana a la gente que realmente lo necesita, no es\

|posib|e ir en la mafiana “, a Everardo le haria re bien y a toda la gente que

atiende publico pero en la mafiana nos es imposible porque tenemos toda la
gente, si en la tardecita tuviéramos un curso de yoga o algo similar

quedariamos super bien, pero en la tarde.

SA : (Percepcion del Autocuidado)

"Estas experiencias de auto cuidado son utiles pues son preventivas y te
ayudan a manejar problemas derivados de tus condiciones laborales y todos

debiesen tener acceso a ellas.”

AC : Los que generamos plata tenemos los mismos problemas que los que

atienden a las personas en Social, (factores estresores) |“nosotros generamos Ia\

|mayor cantidad de recursos y estamos igual, tenemos condiciones como dijo Ial

|Sandra gue no corresponden, estamos hacinados ambientalmente , no tenemos\

|corchetes, no tenemos recursos para trabajar”.

EU Yo creo que todo lo que se ha dicho es importante pero tambien seria
bueno recoger la opinidbn de otros actores, por ejemplo te propongo algo , yo
creo que seria mucho mejor para lo que tu quieres, lograr tener una entrevista,

pero con las Direcciones, porque sino tu informacién va a ser muy reducida,

(vision de la institucién) [“porque yo creo que es tal la anarquia, porque cadal

|Direccion tiene una realidad que le es propia.”

Entonces si tu quieres tener una

vision del municipio tendrias que tener un dialogo con todas las direcciones,

porque sino no te vas a armar un cuadro creo yo

A: Esa es la intencion

AC : Hay direcciones que hasta tienen su propio lugar de reunién
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CG : (Experiencia) |“En la Direccidon de Salud tenemos una sesiones grupales\

}todos los viernes, bastante interesantes, que tiene que ver con temas grupales,

|en todos los consultorios, la Direccién de Salud lo ha tomado y nos ha ayudado\

SA : (Valoracién de la experiencia) “|Lo que yo se es gue tienen una tarde de\

|sa|ud mental el cuarto viernes de cada mes, cada consultorio lo va haciendo, Io\

|que es claro es que hay diversos problemas en este tema que han salido en\

|diagnésticos como es el consumo de farmacos, alcohol, tabaco y ellos de\

|a|guna manera se estan haciendo cargo de eso”.

A: Bueno lo ustedes han expuesto es sumamente importante para poder ir
mejorando nuestros sistemas de trabajo, hay muchos equipos, muchas
experticias para multiplicar la sabiduria, y de una u otra forma poner a la mejor
personas en un puesto de trabajo, eso es lo que se espera, desde ya se les

agradece su participaciéon y colaboracion.
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FOCUS 2

Vamos a empezar esta reunion, les agradezco que hayan venido, y hayan
aceptado la invitacion que hemos cursado a través de la Direccion de Recursos
Humanos, como se sefialo en la convocatoria la idea es poder conversar acerca
de la salud y el auto cuidado en nuestra Municipalidad , la idea de este
encuentro que no es un curso, no es un taller, ni una clase, es implementar una
metodologica que se llama Grupo Focal, lo que se busca es tener informacion
sobre este tema, para lo que se invita a distintas personas que han
participado. En este caso los aqui presentes que son de Direcciones que han
participado en programas de salud y auto cuidado en la Municipalidad , esto
forma parte de una investigacion de tesis profesional para la carrera de
psicologia de la Universidad Academia de Humanismo Cristiano que estoy
realizando y para lo cual he contado con el apoyo de la Municipalidad.

La idea es invitarlos a conversar sobre el tema sefalado, esto es confidencial y
no pretende evaluar ni constituir en juicios de valor sobre lo que hacemos en la

institucion, sino que simplemente conocer.

Primero seria interesante presentarnos y contar de la unidad de la cual

provenimos

Jessica Mufioz, (JM) Secretaria Departamento de Desarrollo Social, Direccion
de Desarrollo Comunitario

Ricardo Acufia Barrientos (RA), Direccion de Transito, Departamento de
Licencias de Conducir

Luciano Yanez Cerely (LY), Inspector Direccion de Obras Municipales

Yannina Ayub Roman (YA), Operaria de Control de Zoonosis Departamento de
Higiene y Control Ambiental, Direccién de Desarrollo Comunitario

Ismael Nufiez Gonzalez (IN), Administrativo Direccién de Obras Municipales
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Bueno para comenzar a desarrollar esta conversacion, primero saber cual es la
opinion sobre las experiencias que ustedes tienen sobre el tema de la salud vy

el autocuidado en la Municipalidad

IN, (Valoracion del autocuidado) |“Yo creo que hay algunas cosas que se hacen\

|en este tema, pero hace falta interes de las personas | yo por ejemplo he visto

gente que le interesa ir a hacer gimnasia a la Escuela de Sordos|, “pero siempre\

|es un grupo reducido”

JM, Yo tambien he sabido de eso ,(Dificultades) “pero por problemas de\

|horario una no puede asistir ya que la mayoria como el de acondicionamiento\

ffisico es después del horario de trabajo, y uno tiene hijos, yo tengo tres y no\

|me alcanza el tiempo para poder asistir”

YA, comparto la misma opinién, (Valoracion del autocuidado) [‘ya que son como\

|horarios adecuados para personas que no tienen nada que hacer después del\

o por ejemplo, tengo nifios de diferentes edades y soy de las que
salen “zapatillas con clavo” porque tengo muchas responsabilidades fuera de

trabajar aca

LY Puede ser que sea asi, yo por ejemplo, he participado en todas las

actividades que me han invitado, tanto de capacitacion como de talleres para

sentirse mejor en la salud mental, (Experiencia) [‘pero eso pasa porgue me\

|hago el tiempo y me interesa.”

JM Y por que tu sefiora te cuida a tus hijos, que no es nuestro caso

LY Puede ser que tambien tenga que ver con las condiciones que uno tiene, yo

tambien estudio en las noches asi que mi familia se pone conmigo
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JM En el caso de la mujer es diferente sobre todo cuando una tiene que

responder por su plata y sus tiempos en la casa.

RA O sea todos tenemos responsabilidades y problemas,(Experiencia)

|después de la pega tengo un taxi y trabajo en el para hacerme un sueldo extra,

|per0 igual participo en el grupo folclorico de aca y eso me relaja ya que todos\

|Ios dias estoy en el mesén de licencias y ahi si que la gente es prepotente y se\

lponen densos con uno.”

A : ¢Habria alguna otra razén fuera de las disposiciones personales que ustedes

sefalan?

IN Dificultades [‘Creo que tiene que ver mucho el tema de los espacios fisicos,

|no son adecuados, no son buenos y uno se cansa de esas estrechuras, si\

lestamos compartiendo mesones, no tenemos computadores, tenemos que

|pe|earnos la mejor silla,, que vamos a creer en el auto cuidado?,”] (Clima

organizacional- Factores Estresores ) |“si aqui el que se asegura es el arquitecto,

|e| profesional, los deméas no contamos”

LY El colega tiene razon , hay muchas diferencias entre los profesionales y el
trato que reciben y los demas, nosotros hace poco tuvimos la llegada de un
arquitecto y el tipo no se acercaba a nosotros, no conversaba, no almorzaba
con el grupo y eso también complicaba el ambiente, hasta que le dijimos y le

hicimos notar nuestra molestia y comenzé a cambiar con nosotros.

YA, En mi caso (Clima organizacional- Factores Protectores) no somos [‘todos

|como una familia, estamos siempre pendientes el uno del otro, nos apoyamos,

|nos cuidamos y hacemos cosas para que nuestros cumpleafos, los celebremos\

|juntos, como una familia.”
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JM Yo creo que no se trata de tenerle o no carifio a la gente, siento que lo

principal es lo que dice Ismael , (Factores estresores) “no tenemos espacios ni\

|horarios adecuados, por lo mismo no se nota el auto cuidado en Ios\

|com paﬁeros”.|

A : Ustedes sienten que se promueve a salud y el autocuidado en la

Municipalidad

IN (Clima Organizacional- Factores Estresores)

“Creo gque no se promueve lo suficiente, falta mas orden y que los jefes tengan
la disposicion de respetar a las personas, ya que de pronto son todos muy

clasistas.”

YM (Clima Organizacional- Factores Estresores)

"Yo pienso que no hay auto cuidado, nosotras en mi departamento muchas
veces hacemos las cosas bien, ya que llevamos muchos afios trabajando en el
tema, pero llega el jefe, y nos pone nerviosa con sus preguntas, revisa todo
denuevo y eso nos pone tensas, ¢Qué auto cuidado es ese? A veces estamos

mejor sin el.”

LY (Percepcién del autocuidado)

“Yo creo que el autocuidado es de a dos de quien lo ofrece y de quien lo
recibe, o sea primero tienen que dartelo para que uno lo pueda entender y

aceptar.”

YM (Factores Estresores) |“EI problema es que las personas que estan a cargo\

|de estos temas de bienestar no son las mas idGneas, primero tu pides un\

|beneficio y ellos te hacen sentir que les estas pidiendo un favor, hay un trato\

|agresivo, muchas veces las cosas no se pueden usar, hay televisores, antes\

|habia magquina de ejercicios y no se usan por que tu vas para alla y te quedan\

|mirando como si fueras a pedir una gauchada”| y eso que es nuestra plata.
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IN Es que hay que saber llegar, si tu vas amablemente es mas facil todo,
tenemos que conocer las funciones de esos compareros, por que igual hay

gente prepotente.

A Por lo que entiendo ustedes sienten que no hay mucha claridad en esto del
auto cuidado, como que se dice pero como que no se ve y entonces de acuerdo
a esta percepcion de (De quien debiese ser la responsabilidad de la salud y el

auto cuidado?

IN (Responsabilidad) [‘No se siente el respaldo en esto de los directores y del\

|Alcalde, ellos tienen facilidades en todo, en el horario en que llegan , en Ios\

}tiempos qgue estan en el trabajo,” en los que salen a hacer “pititos” afuera. Yo

creo que si ellos no funcionan bien, el problema va a seguir.

LY (Responsabilidad)| “Yo insisto en que es de todos de cada una de Ias\

|personas, en tener disposicion, actitud para estar en buenas condiciones en el\

rabajo,” claramente estamos mejor que antes en términos de muchas cosas,

los incentivos, los bonos de rendimiento.

YA Si eso es cierto, (Valoracion de la Salud Mental) [ eso también es cuidar al

|Ias personas, también a mi me pasa que me gusta lo que hago, me agradal

|escuchar a la gente, sentir que eso es suficiente para que ellas se sientan\

|mejor, gue son gente humilde de las poblaciones, que te dan un vaso de agua,

|que te ofrecen un tecito en invierno, eso también es satisfactorio, eso también\

a veces también a ellos nadie

}te cuida, no todo tiene que venir de tus jefes,”

los cuida, de repente andan estresados, fumando y tu vez que no estan bien,
en cambio yo salgo a terreno y me olvido de todo me quedo con lo que la

gente me da que es mucho mas de lo que a veces nosotros le damos.
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RA (Factores Estresores)” No hay muchos insumos, ni infraestructura, no hay{

|un ambiente colaborativo, si se ayuda es por obligacion, y no se nos respetal

|como funcionario, merecemos respeto como los contribuyentes.”

JM (Factores Estresores))” El ambiente esta saturado, hay pocos espacios paral

|distenderse, el alcalde ya no pasa por las oficinas como antes solo te saludan\

|para el dia de la mujer y el funcionario,”| hace falta esa presencia se le echa de

menos, ya que muchas veces los jefes se mandan las partes, como que ellos no
mas tienen acceso a verlo y eso como que les da poder, y hacen sentir que hay

privilegios en las cosas.

A ¢ Y entonces donde esta el cuello de botella?

IN Percepcion de la Politica "En que se dicen muchas cosas y que no son\

|verdad, se desea que la gente sea bien atendida pero no hay condiciones paral

enemos carencias de equipamiento, la mejor oficina para el director y@

|nosotros se nos pide buen trato, y esas cosas, 0 sea falta coherencia.”

JM  (Factores Estresores) |“También pasa por que las organizaciones que\

}tenemos no se dan el tiempo para resolver los problemas de los funcionarios,

|se llevan en reuniones afuera de la municipalidad y no defienden nuestros\

derechos.”

RA (Factores Estresores) [ No se nos respeta como funcionarios, la gente nos\

|pasa a llevar y nadie nos pone condiciones de seguridad, hasta combos nos\

|ofrecen y nadie se preocupa de ello.”

IN Si a nosotros nos pasa eso, que salimos a terreno y nos mandan con un
chaleco de seguridad que parece de antibalas parecimos tiras (risas...) si ni para

eso le achuntan
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LY Yo creo que no todo es tan negro , (Factores Protectores|)’el hecho de que\

}tenemos mejores condiciones laborales es un hecho, mejores sueldos, mas\

|incentivos, tenemos convenios,” (Factores Estresores)| “lo que puede faltar es\

|Ia responsabilidad de los directores de generar condiciones para funcionad

|mejor, no sacamos nada con que el Alcalde quiera hacer las cosas si ellos no Ie\

obedecen.”

A (Y que les pasa a ustedes con estas situaciones?

JM Me frustra en cierta medida ya que estamos expuestos a los estados de
animo de las personas.
Silencio...

A ¢ Y en este sentido para que serviria el auto cuidado?

LY (Percepcion del Auto cuidado)

“Yo creo que sirve, lo digo por mi experiencia propia para estar en mejores

condiciones para trabajar”

Silencio...
A Aparentemente hay algun nivel de desanimo y desesperanza, lo importante
es tener claridad respecto de las cosas que a ustedes les gustaria mejorar de

toda esta situacion, bajo esa logica

¢Como se mejora la situacion de la Municipalidad para tener personas mas

felices en sus puestos de Trabajo?

JM (Expectativas) [‘creo que seria bueno generar dotacién en los puestos de\

}trabajo, por que uno se aburre en el mismo lugar mucho tiempo, haciendo Io\
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YA Si pero también es bueno permanecer en el puesto de trabajo porque te
permite tener tu espacio, a mi me gusta lo que hago y no lo cambiaria por

nada, estoy super acostumbrada

IN (Factores Estresores) [‘Hay mucha dependencia de los jefes, en todo sentido\

|, en las firmas, en las decisiones,” debiesen haber mas alternativas para que

los tramites se agilicen, asi uno no se estresaria tanto y podriamos dar

respuestas mas rapidas a las personas. (Expectativas)’También seria bueno\

|cambiar las formas de calificar, ya que no se respeta la carrera funcionaria, y{

|esos estandares son muy malos ya que no miden lo que uno hace.”

RA (Expectativas) [‘Haciendo cosas que hagan que no se sienta integrado, por\

|ejemp|o, cuando nosotros con el grupo folclérico vamos a concursos y\

|representamos a la Municipalidad, uno se siente muy orgulloso y parte de todo\

|esto y lo hacemos bien y gozamos con ser de acd.”

LY (Expectativas) “Yo creo que recuperando la mistica de los primeros afios,

|cuando todos aperrabamos con todo”,| no habia tanto egoismo y habia mas

vocacion por nuestro quehacer, no como ahora que la muni se ve solo como

una fuente de empleo y nada mas, como que ya nadie le pone corazon al tema.

(Expectativas) [“También haciendo cosas nuevas otros tipos de talleres,

|convivencias, bailes, garantias para estar mas incorporados a esta Institucion.”

A Bueno claramente hay muchas cosas de las cuales la institucion debe hacerse
cargo, que son en gran parte lo que ustedes han comentado hoy, esperemos
desde ya que este trabajo pueda aportar a estas expectativas. Les agradezco su

participacion. Muchas Gracias.
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FOCUS 3

Bueno primero quiero agradecerles su presencia y comentarles el sentido que
ha tenido esta convocatoria realizada a través de la Direccibn de Recursos
Humanos, estoy realizando una investigacion respecto de las politicas de salud
y auto cuidado implementadas en la Municipalidad de El Bosque, lo anterior con
el fin de aportar a la revision de las politicas de recursos humanos que se
relacionen con este tema y también como base de referencia de mi proceso de
tesis para titularme de psicologa.

Para ello utilizaremos una técnica denominada grupo focal donde a través de
una conversacion libre iremos desarrollando una mirada respecto del quehacer
del auto cuidado en la Municipalidad, no se pretende generar una evaluacion, ni
menos un juicio valorico ni de ningun tipo, solo recabar informacion que sea
pertinente a la necesidad de expresar las percepciones de los trabajadores
respecto de este tema.

Bueno primero se hace necesario presentarnos para iniciar esta conversacion :
Edith (E), Secretaria de la Direccion de Transito

Mario Reinao, (M) Ingeniero Ambiental , Direccion de Salud

Maria Pia Araos, (MP) Asistente Social, Departamento de Desarrollo Social de la
Direccion de Desarrollo Comunitario

Carolina Villarroel, (C) Secretaria de la Direccion de Salud Municipal

Bien me gustaria saber de las experiencias que han tenido respecto del tema de
autocuidado en la Municipalidad

E : (Experiencias), “Si, yo participe en un taller que se llamo de Desarrollo
Personal, fue una bonita experiencia, en donde trabajamos temas de
autoestima, }y esas cosas, pero en verdad no me acuerdo mucho mas por que
fue hace varios afios

M : Yo he visto varias informaciones respecto de estos temas, pero
lamentablemente no he podido participar por los horarios que se tienen y que
igual la pega de pronto te limita a participar de otro tipo de actividades que no
sean las habituales del trabajo, aunque igual a mi me gustaria pero no he
tenido la oportunidad, (Experiencias) [‘mas que las tardes de salud mental de Ial

Direccion”

M P : A mi me pasa algo parecido, yo estoy acé en la Municipalidad desde su
origen, ya que vengo trasladada de la Municipalidad de La Cisterna, y he visto
varias iniciativas informadas en los diarios murales pero no he tenido la
posibilidades por las restricciones que presenta mi trabajo , que es el de
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atender publico, orientar el sistema de becas, y dar cuenta de varias demandas
sociales de un sector de la comuna,( Experiencia)

“ mas bien la experiencia que yo he tenido ha pasado por las actividades de
auto cuidado que se efectian en la comunidad en donde yo participo con el
modelo de trabajo integrado de la Dideco donde hemos efectuado campafias de
promocién del auto cuidado con talleres de musica, baile , en ese tema, pero yo
nada, quizas por que también me guardo muchas cosas y esas actividades de
una u otra manera te exponen. “

C : Yo no he participado y pienso que son pocos , (Percepcion de la Politica)

“yo no siento que se tomen la molestia de pensar en lo mejor para los
trabajadores y no toman en cuenta que mientras mas grato se trabaja mas se
rinden. Nosotros aca en Salud hacemos actividades de salud mental una vez al
mes, pero igual es poco y no es sistematico, ni permite aprender algo
claramente.”

A : (Y como sienten ustedes, lo realizado en el autocuidado en la
Municipalidad?

E : (Percepcion del autocuidado) [‘Creo que es necesario mantener al personal
activo, entretenido para obtener un buen desempefio laboral, en general las
actividades que se efectlan aca pretenden como eso parece , tener a la gente
mas tranquila para soportar las tensiones del trabajo, yo cuando fui al taller de
desarrollo personal volvi mas relajada a mi trabajo, pero con el tiempo se me
fue pasando (risas), lo que pasa es que como se hace cada cierto tiempo V|
como talleres, una no logra “meterse bien en el tema” y todo queda como una|
bonita experiencia”

M : Yo creo que se ha manifestado un avance en la sensibilizacion de su
integridad como ser humano, tanto psicolégicamente como
corporalmente,(Percepcion del autocuidado) “eso se nota por el tipo de taller
gue se han realizado, que parece que tienen buena asistencia, el cumplimiento
de los objetivos de cada taller, yo conozco esa informacion porque hay gente
gue comenta lo bueno que les pasa con esos temas, y varios amigos mios
ejecutan esas actividades.”|

C : No tengo una claridad respecto de lo realizado

M P : (Percepcion del autocuidado) [‘Creo que ha sido bueno pero claramente
escaso, yo siento que se pretenden incorporar conceptos de manera que
aparezca como que se esta haciendo, pero claramente nuestro principal
problema es la practica.”
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A ¢ Por que?

M P (Factores Estresores) |“Porque hay mucho discurso con el tema de la
prevencion de la salud pero hay problemas reiterados, falta de espacios fisicos,
falta de equipamientos, limitaciones de recursos, 0 sea, yo No saco nada con i
a un taller de autocuidado, si al final me tengo que encontrar con las caras de
las personas mas humildes y les tengo que decir que no hay becas, no hay
recursos, no hay mediaguas,” o sea por mas autocuidado una tiene una
sensibilidad y es imposible sustraerse de esos temas, si la politica de
autocuidado no considera esas cosas, es una bonita musica con cero
posibilidades de proyectarla.

M : En cierta medida tienes razon en lo que planteas, claramente los espacios
son limitados, pero también mucho tiene que ver con la atencion del punto de
vista de la persona que esta en ese espacio recibiendo, que tiene que ver con
una acogida, con una atencion, mucho mas all4 del buenos dias, y tener en
cuenta que estas personas que asisten son poblacion flotante, (Actitud frente a
los factores estresores ) [* lo que tu mas bien estas pidiendo es tener unal
comodidad para tu propia persona, eso también es valido, pero no se puede
justificar con las necesidades de la gente.”

E : Yo entiendo a la Sra Maria Pia, (Factores Estresores) [‘siento que si uno estal
incomoda con sus condiciones fisicas , dificiimente va a dar una buena
atencion, mas aun cuando la gente llega con mucha demanda, con muchal
necesidad, y quiere ademas que todo se lo resuelvan, eso pasa con los
servicios”,| probablemente usted don Mario tiene otra realidad, ya que ustedes
trabajan mas afuera que en la oficina.

M : Yo creo que las funciones en general independiente de los titulos, las
platas, el terreno, aqui estamos todos sirviendo a la comunidad, yo diria que mi
oficina es la calle, es estar con la comunidad, es estar con frio, a veces sin
condiciones para monitorear, (Actitud frente a los factores estresores) W
importante es adecuarse y pensar que lo mas importante es la gente que nos
pide y como nosotros somos capaces de responder.”

A : Bueno tratemos de retomar los sentidos de esta conversacion, claramente
cada uno va a hablar de su experiencia y también de sus motivaciones en el
trabajo, si aparentemente parece ser que tenemos diversas formas de
entender el auto cuidado y la salud en el trabajo, lo interesante es conocer si
las actividades de auto cuidado que ustedes conocen tienen que ver con sus
necesidades y expectativas
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M : (Expectativas del autocuidado)

“No del todo, por que en mi caso particular, estas serian solo un complemento
con otras necesidades que yo tengo en mis expectativas de vida, a pesar de
ello lo que conozco me da sentido de pertenencia, valoro las herramientas que
se entregan para cumplir de cierta manera lo que se espera de ellas, o sea si
decimos estamos estresados, claro que si hacen un taller de manejo de estrés
va a ser util, o si decimos que estamos achacados y se hace una actividad
lidica también va a aportar quizas no a resolver pero si a aportar”.

E : O sea es obvio que si nosotros tenemos problemas y lo que se hace
pretende resolverlos, es claro que nos va a ayudar, (Implementacion de la
politica) [‘ahora si hay que considerar las condiciones y las formas en que se\
|definen las actividades.”\

A ¢ Mas participativa?

E : (Implementacion de la politica ) |“Si 0 sea que te pregunten, que te manden
una encuesta, gue no se haga por hacer, que se consulte si la gente se siente
bien y mal , por que y como cree que debe resolver el problema, o sea lo
minimo, ya que no considero que existan iluminados en el tema.”

M P : (Implementacion de la politica) |“Yo creo que si se nos preguntara serial
mas util para todos, ya que no solo se harian cosas dirigidas a las personas,
sino que también se considerarian los elementos fisicos y de las politicas que
cada Direccion tiene,” |ya gue tampoco sirve que una Direccion de Recursos
Humanos trabaje el tema y las demas Direcciones se convoquen como si todas
las soluciones pasaran por fuera, 0 sea no solo de consulta sino de poner orden
entre las Direcciones para que las cosas de verdad funcionen.

A Sienten que eso es una debilidad en este proceso

MA : (Factores estresores- debilidades) “Claramente es historica la falta de
unidad de criterios en la Municipalidad, nosotros en Dideco hace afios vivimos
una dualidad de trabajo que necesita que la gente de las otras unidades de
vincule con nosotros y viceversa y eso no ocurre, y NO creo que sea solo por
falta de voluntad, yo creo que claramente no hay una sola vision de Municipio.”|

C : Yo comparto la opinién de la Sra. Maria Pia, nosotros aca en Salud tenemos
todos nuestros sistemas auténomos del Municipio, y por eso generalmente no
se nos toma en cuenta en nada, a veces para seguir un memo, o lograr una
orden de compra, hay que hacer mas esfuerzos que lo normal, y eso pasa por
que no nos ven dentro del Municipio, nos ven como si fuéramos una empresa
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externa, y eso nos hace dificil las cosas y por otro lado la gente que trabaja en
los consultorios siente que el Municipio no le sirve para nada, y eso es dificil.

M : (factores estresores- debilidades) “Si esa es una debilidad en general del
Municipio, ya que no solo basta con tener una buena planificacion, sino que hay
que tener liderazgos con menos resistencias a la gestiobn organizacional y ser
también flexibles a las opiniones tanto de la comunidad como dentro de Id
mismas institucion.”

A ¢ Y habrian mas debilidades?

E : (factores estresores-debilidades)

“Yo creo que también tiene que ver con la voluntad de las personas, de creerse
el cuento, ya que por mas ordenes que existan si no hay disposicion e interés
personal por ciertas cosas, aunque sea la ultima maravilla del mundo las cosas
a veces no funcionan.”

A : (Y dentro de esta revision, que factores estresores sienten ustedes que
estén presentes en el trabajo?

C : (factores estresores)” El mal humor del personal, de pronto las personas
llegan con todos sus problemas a trabajar, y el ritmo del trabajo no deja
momentos para desahogarse, “por ende nosotros como trabajadores nos
vamos volviendo hostiles y hace que todos los que estamos alrededor la
pasemos mal.

E . (factores estresores) [‘Para mi es el desorden y la poca entrega de Ias\
|cosas gue hay que hacer y fundamentalmente la falta de comunicacién”\

MP : (factores estresores) | La falta de recursos y las limitaciones econ()micas\
|para trabajar con las personas mas humildes.”

M : (Factores estresores) |“Yo creo que es la inseguridad de caracter politico,
Hya gue si no hay claridad en las proyecciones del trabajo, se carece de
motivacién, también lo es la falta de liderazgo y la imposibilidad de tomar
decisiones, ya que estan muy concentradas las autoridades y los sistemas
administrativos.

A : ¢Algun otro?
(Silencio)

A : Y respecto a los factores protectores ¢Cuales ustedes podrian sefialar que
se expresan en el trabajo?
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C : No se da mucho pero me gustaria motivar a las personas para que se unan
mas, (Expectativas)| “ya sea con las actividades de salud mental como con
actividades recreativas y de esparcimiento, la idea es hacer un grupo de

trabajo.”

E : (Factores Protectores) [‘Las actividades de esparcimiento que realizamos|
como fiestas de cumpleafios, almuerzos de convivencia, pero igual podria
fomentarse mas la salud mental.”

MP : Creo que podrian hacerse actividades de toda la municipalidad sin que se
comprometa la atencion al publico, (Expectativas) [‘como jornadas de
recreacion, talleres de un dia, mas presencia de las autoridades en las acciones
cotidianas de la municipalidad.”

M : (Factores Protectores) [“Yo siento que el reconocimiento de la comunidad\
|cuando uno hace bien un trabajo,” los niveles de estabilidad laboral, la
retroalimentacion de determinados trabajos. Eso

A : Alguien mas desea agregar algo.
(Silencio)
A : Bueno, si no hay mas nada que agregar, desde ya les agradezco su interes

e importantes aportes con sus opiniones y espero estan puedan aportar a un
bienestar en el trabajo de la Municipalidad de El Bosque. Gracias.
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LISTADO DE PARTICIPANTES FOCUS GROUP

NOMBRE DIRECCION FUNCION FECHA
17. Everardo Cafulef Social-Dideco | Jefe 22-03-2007
18. Sandra Apiolaza Territorial- Coordinadora | 22-03-2007

Dideco -
21. Cecilia Gamboa Salud Administrativa | 22-03-2007
24. Jessica Mufioz Dideco-Social | Secretaria 27-03-2007
Roman
25. Yannina Ayub Dideco- Operadora 27-03-2007
Higiene Ambiental
27. Maria Pia Araos Social- Dideco | Asistente 04-04-2007
Social
29. Carolina Villarroel | Salud Administrativa | 04-04-2007
30. Mario Reinao Obras Ingeniero 04-04-2007
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