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I. Introduccién.

El trabajo debe entenderse como un derecho basico de las personas, siendo

fundamental que presente condiciones 6ptimas para lograr el bienestar de los trabajadores.

Si bien el trabajo es un medio para satisfacer las necesidades bésicas, es también el
contexto en el cual las personas afirman su propia identidad, siendo crucial para el
crecimiento personal, el bienestar familiar y la estabilidad de la sociedad (Leibowiez, J., 2001,

Organizacion Internacional del Trabajo, 2004).

Es por ello que Chile y la mayoria de los paises del mundo, han reconocido lo
sefialado por la Organizacion Internacional del Trabajo (2004) de buscar formas de asegurar
el bienestar de los trabajadores, manteniendo un trabajo en el cual se respetan sus
derechos, brindando seguridad, proteccién y la posibilidad de participar en las decisiones que

los afectan.

Respecto a esto, existen cifras de la Organizacion Internacional del Trabajo (2004),
gue indican que en Chile solo un tercio de los trabajadores tendria acceso a un trabajo
decente, mientras que el resto esta expuesto a deficientes condiciones laborales que
significan un riesgo para el trabajador, provocando altos niveles de tension y enfermedades
psicolégicas. En particular una de las menos consideradas son aquellas asociadas al estrés,
anticipando que posiblemente este sera la primera causa responsable de las enfermedades
profesionales (Chanlat, 1999).

Entre las enfermedades laborales asociadas al estrés, es posible distinguir un
sindrome con caracteristicas particulares llamado Burnout. Si bien en sus comienzos el
concepto era mayormente aplicado a trabajadores del ambito social y sanitario, en la
actualidad su diagnoéstico y prevencion se ha expandido a contextos laborales cada vez mas
generales (Gil Monte, 2009).

En relacibn a esto, también existe un especial interés por estudiar aquellas

consecuencias del burnout, siendo una de las mas alarmantes la erosion de las emociones,
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pues los sentimientos positivos de entusiasmo, dedicacién, seguridad y goce en el trabajo, se
ven alterados y sustituidos por enojo, ansiedad y depresion; desencadenando el deterioro de
las relaciones sociales y el aislamiento de las personas que sufren burnout, factores que

podrian actuar como desencadenantes de la conducta suicida.

Es por esto que la presente investigacion busca establecer si existe una relaciéon entre
los niveles del Sindrome de Burnout y el riesgo de Conducta Suicida en trabajadores de los
sistemas de seguridad de la ciudad de Chillan, basandose en una metodologia cuantitativa y

un disefio descriptivo-correlacional, situandolo desde un paradigma neopositivista.

Para el desarrollo de la investigacion se realiz6 la aplicacién de dos instrumentos:
Maslach Burnout Inventory para medir los niveles de Burnout, el cual ha sido adaptado a la
poblacion estudiada, y Reason for Living Inventory utilizado para estimar el nivel de riesgo de

la conducta suicida.

Il. Presentacion del Problema.

[l. 1. Planteamiento del Problema.

En la actualidad, se esta inmerso en una sociedad que potencia el consumo de bienes
materiales, donde las personas ocupan su fuerza fisica y mental intentando responder a
estandares econdmicos o estatus sociales impuestos; se ven absorbidos y desgastados por
una realidad en la que no existe un equilibrio, ya que las demandas del mundo laboral, tales
como extensas jornadas de trabajo, cumplimiento de metas en periodos cortos de tiempo,
escasa percepcion de logro, etc., son factores que terminan por exceder a los propios
recursos, haciendo necesario intensificar los esfuerzos para alcanzar lo que, segun el
imaginario colectivo, seria el éxito laboral. Surge asi, un circulo vicioso entre demandas y
necesidades, lo que hace cada vez mas dificil desligarse y no traspasar las consecuencias

de este fenomeno al plano personal y familiar.
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Es en este contexto de constantes demandas, en el que las distintas areas de los
sujetos se ven invadidas por los efectos de una vida laboral exigente, donde se comienza a
experimentar un estado de tension y amenaza, llegando a manifestar emociones negativas y
conductas hostiles, expresandose asi en el individuo lo conocido como estrés laboral
(Pizarro, 2008).

Segun Freudenberger (1978), cuando este estrés se hace cronico el individuo
comienza a desarrollar una idea de fracaso profesional, produciendo un agotamiento
emocional y actitudes negativas hacia las personas con las que trabaja. Al presentarse esta
sintomatologia especifica, el individuo experimentaria el sindrome de burnout. Este es
definido como un estado de agotamiento excesivo producido al no obtener los refuerzos
esperados tras dedicarse a una tarea en el trabajo (Maslach, Schaufeli & Marek, 1993). El
sindrome de burnout refleja en las personas el desgaste profesional, incluyendo la fatiga
fisica y psiquica, sentimientos de desesperanza, aplanamiento emocional y el desarrollo de
una percepcion y actitud negativa hacia si mismo, los demas, el trabajo y la vida en general
(Pizarro, 2008).

Este sindrome se debe en gran medida a la naturaleza del trabajo mas que a las
caracteristicas de cada empleado, originandose en algunos trabajos donde se debe tener
contacto directo con los clientes y en mayor medida en los que son de alto riesgo, tales como
funcionarios del servicio sanitario, profesional docente, funcionarios de sistemas de
seguridad, entre otros (Maslach, 2009). Estos ultimos se enfrentan a situaciones que no se
viven en ningun otro ambito laboral, estando expuestos constantemente a altos niveles de
estrés, vivenciando sentimientos de amenaza e inseguridad debido a que trabajan en forma
directa con probleméaticas complejas como la delincuencia y la violencia, asi también, como
la falta de reconocimiento social. Como consecuencia de lo anteriormente mencionado, es
gue esta poblacion podria estar mas propensa a padecer el sindrome de burnout, lo que
afectaria directamente su salud mental; incluso, algunos estudios indicarian que los
funcionarios de seguridad presentan un 40% de mayor riesgo de suicidio que la poblacién
normal, y de acuerdo a las estadisticas de los ultimos 5 afios los suicidios en este contexto
laboral ascienden a 27; existiendo una implicacion emocional y constante conflictividad en su

area de trabajo, lo que se ve representado en largas jornadas laborales y traslados
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frecuentes de establecimientos, no permitiendo generar lazos afectivos con compaferos de
trabajo ni familia, disminuyendo asi las posibilidades de desarrollar el &rea social, debido a la
constante inestabilidad que estas condiciones generan en los trabajadores; siendo estos,

posibles factores de riesgo para una conducta suicida (Pizarro, 2008).

Debido a lo expuesto anteriormente, se hace necesario realizar investigaciones que
puedan medir estos fendmenos, para asi fomentar estrategias que aporten al desarrollo de
un clima laboral satisfactorio y que a la vez visibilicen a la poblacién de guardias de
seguridad como una de las tantas organizaciones que se encargan de la proteccién de la
comunidad, pues su funcion es complementaria a las labores que realizan las instituciones
de seguridad estatales. Al reconocer el contexto de estos funcionarios cabe preguntarnos:
¢,Cual es el nivel de burnout en hombres funcionarios de los sistemas de seguridad privada

de la ciudad de Chillan? Y este, ¢, Se relaciona con el nivel de riesgo de conducta suicida?

[l. 2. Justificacion.

La presente investigacion es relevante, debido a que muy pocos estudios han
indagado la poblacion de guardias de seguridad, siendo la mayoria de estas realizadas
desde la empiria y no desde la academia. Asi mismo, se busca estudiar el sindrome de
burnout en un contexto totalmente distinto al que le dio origen, contextualizandolo en un
sistema organizacional de riesgo. En vista de lo cual, se busca visibilizar las organizaciones
de seguridad y a sus funcionarios, ademas de aportar investigaciones que fomenten
programas de salud mental pertinentes para la estresante funcidon que desempefian sus
trabajadores. Esto se fundamenta, debido a que en la actualidad ha aumentado la tasa de
suicidios de funcionarios de seguridad, segun las estadisticas de los ultimos 5 afos los
suicidios en este contexto laboral ascienden a 27, siendo estos un 40% mas susceptible a las

conductas suicidas (Pizarro, 2008).

Una investigacion realizada por el Instituto Nacional para la Seguridad y la Salud
Ocupacional (NIOSH por su sigla en inglés), indicO que profesionales en servicios de

proteccion como miembros de la policia, bomberos y oficiales de seguridad, tenian la tasa
8
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de suicidio mas alta que la de otras profesiones, observando 1,719 suicidios ocurridos en el
lugar de trabajo en Estados Unidos entre los afios 2003 y 2010, concluyendo que los
trabajadores dedicados al servicio de proteccién evidencian las tasa de suicidio mas altas
(Tarallo, 2015).

Debido a lo anteriormente sefialado se pretende realizar una adaptacion del Maslach
Burnout Inventory (MBI) a la poblacion de guardias de seguridad, aportando asi nuevos datos
a la emergente region de Nuble, fomentando que los sistemas fiscalizadores y acreditadores
implementen estrategias organizacionales enfocadas en la prevencion y promocion del

bienestar psicoldgico de los funcionarios.

Il. 3. Pregunta de Investigacion.

¢, Cual es el nivel de burnout en hombres funcionarios de los sistemas de seguridad privada

de la ciudad de Chillan?

¢, Se relaciona el nivel de burnout con el nivel de riesgo de conducta suicida de hombres

funcionarios de los sistemas de seguridad privada de la ciudad de Chillan?

Il. 4. Objetivo General y Especifico.
Il. 4. 1. General.
- Investigar el nivel de burnout presente en hombres funcionarios de los sistemas de

seguridad privada de la ciudad de Chillan y su relacion con el nivel de riesgo de conducta

suicida.
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Il. 4. 2 Especificos.

- Adaptar el Maslach Burnout Inventory (MBI) a la poblacion de guardias de seguridad.

- Determinar el nivel de burnout presente en hombres funcionarios de los sistemas de

seguridad privada de la ciudad de Chillan.

- Estimar el nivel de riesgo de conducta suicida presente en hombres funcionarios de

los sistemas de seguridad privada de la ciudad de Chillan.

- Establecer la relacion entre nivel de burnout y el nivel de riesgo de conducta suicida
gue presentan hombres funcionarios de los sistemas de seguridad privada de la ciudad de
Chillan.

Ill. Marco Referencial.

1. 1. Marco Tedrico.

[1l. 1. 1. Definicion Burnout.

El burnout se considera un sindrome psicolégico, definiéndose como una respuesta
rigida y prolongada a estresores interpersonales en el trabajo. Segun Maslach (2009), “las
tres dimensiones fundamentales de esta respuesta son un agotamiento excesivo, sentimiento

de cinismo y desapego por el trabajo, y una sensacién de ineficacia y falta de logros” (p.37).

El sindrome de burnout debe ser entendido como una forma de acoso psicosocial en
el trabajo. Este sucede cuando el trabajador se siente sobrepasado y se percibe a si mismo
como imposibilitado para enfrentar las dificultades que se generan en su entorno laboral,

especialmente, en su medio social. Las personas se sienten desgastadas y agotadas por la
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percepcion de presion constante en su trabajo. Por lo tanto, el sindrome de burnout se
origina a partir de relaciones que surgen entre los trabajadores de la organizacion y los
usuarios. Es una forma de afrontar el estrés laboral cronico, que se despliega tras fallar las
estrategias que la persona ha utilizado para responder a las situaciones de estrés. Es una
experiencia de caracter subjetivo, que implica mantener sentimientos y actitudes negativas
hacia las personas con las que trabaja, el rol laboral que desempeiia y hacia el trabajo en
general (Gil Monte & Peird, 1997; Gil Monte, 2005).

Tabla N°1. Diferencias entre estrés y sindrome burnout.

Estrés Burnout
Sobre implicacion de los problemas. Falta de implicacion.
Hiperactividad emocional. Desgaste emocional.
Dafio fisiologico es el fundamento principal. El dafio emocional es el fundamento
principal.
Agotamiento o falta de energias fisicas. El agotamiento afecta la motivacion vy

energia fisica.
La depresion se produce como reacciéon a La depresibn es como una pérdida de
preservar las energias fisicas. ideales.
Puede tener efectos positivos en Soélo tiene efectos negativos.

exposiciones moderadas (eustrés).

Fuente: Unién general de Trabajadores (2001).

[1l. 1. 2. Dimensiones del Burnout.

La dimension del agotamiento representa el componente de estrés individual basico
del burnout, refiriéndose a sentirse sobreexigido y falto de recursos emocionales y
fisicos debido al contacto diario que se mantiene con las personas, conservando el

sentimiento de que no se puede dar mas de uno mismo a nivel afectivo (Maslach, 2009).

La dimension del cinismo representa el componente del contexto interpersonal del

burnout, y se relaciona con una respuesta desfavorable o excesivamente apatica a diversos
11
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aspectos del trabajo. Este desapego laboral puede derivar en la deshumanizacion del
trabajador e implica sentimientos negativos sobre los propios clientes, manifestandose por
medio de la irritabilidad y respuestas impersonales hacia las personas a las que prestan sus
servicios (Maslach, 2009; Martinez, 2010).

La dimension de la baja realizacion personal representa el componente de
autoevaluacion del burnout, y se refiere a sentirse carente de logros e incapaz de ser
productivo en el trabajo, lo que se ve incrementado por la falta de oportunidades para
desplegar sus habilidades profesionales y la carencia de apoyo social (Maslach, 2009). Por lo
tanto, la dificultad para la realizacién personal conlleva a un deterioro del autoconcepto,
acompafiado de sensaciones de inadecuacion y de desconfianza en sus habilidades
(Martinez, 2010).

El sindrome ha sido descrito principalmente en los profesionales de las organizaciones
de servicio que trabajan en contacto directo con personas, tales como médicos, profesionales
de enfermeria, profesores, funcionarios de prisiones, trabajadores sociales, entre otros (Gil
Monte & Peird, 1997; Maslach, 2009).

lll. 1. 3. Riesgos psicosociales en el trabajo.

Los factores psicosociales son definidos como las condiciones que se presentan en
los contextos laborales y que afectan el progreso profesional y la salud de los trabajadores,
relacionandolo con el rol a desempefar, el entorno laboral y la organizacion de trabajo. Estos
factores pueden actuar positiva o negativamente en el ejercicio laboral y en la calidad de vida
de las personas. Al ser positivos favorecen el desarrollo personal de los trabajadores,
mientras que al ser negativos pueden perjudicar su salud y su bienestar, en este caso se
habla de riesgo psicosocial, el que posiblemente influya en situaciones de estrés laboral que
potencialmente pueden ocasionar dafio psicoldgico, fisico o social a las personas (Gil Monte,
2009).

12
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Segun Gil Monte (2009), los riesgos psicosociales emergentes en el trabajo han sido

agrupados en cinco areas:

a) Las nuevas formas de contratacion laboral, que se caracterizan por contratos
precarios, que no aseguran estabilidad para los trabajadores. ademas quienes se
enfrentan a estas condiciones laborales suelen realizar tareas méas peligrosas, en

peores condiciones, y recibir menos capacitacion.

b) Envejecimiento de la poblacién laboral activa y retraso en la edad de jubilacion, que la

hace mas vulnerable a la carga mental y emocional.

c) Intensificacidon del trabajo, lo que se ve reflejado a través de una mayor carga laboral
gue debe ser realizada en cortos periodos, y que expone a las personas a un
constante trabajo bajo presion.

d) incompatibilidad entre la vida personal y laboral, debido a la falta de ajuste y

conciliacién entre las necesidades personales y laborales de los individuos.

[1l. 1. 4. Suicidio.

Segun Durkheim (1897), se entiende como suicidio todo caso de muerte que resulte
directa o indirectamente de un caso positivo 0 negativo realizado por la victima misma,

teniendo conocimiento sobre el resultado de este acto.

El suicidio, se podria describir como una forma de morir o de ocasionarse la muerte a
uno mismo de manera voluntaria, es precisamente ésta caracteristica la que hace muy dificil

su estudio (Aranguren, 2009).

Debido a la complejidad del tema, se ha abordado desde muy diversas areas de
estudio, como la socioldgica, bioldgica, psicoldgica y espiritual, ya que el suicidio podria estar
relacionado con todas las esferas que impliquen a la persona. Es necesario ademas, tener
en cuenta que ninguno de estos enfoques puede explicar de manera independiente las

13
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conductas suicidas, muy por el contrario, este proceso debe ser entendido en constante
relacion e interaccién con todas las posibles areas en las que se desenvuelve el ser humano
(Aranguren, 2009).

Generalmente los diferentes profesionales involucrados en los estudios referentes al
suicidio, tales como socibélogos, psiquiatras y psicoanalistas, han concluido que las conductas
suicidas no se sustentan en estudios parciales del ser humano, en los que se les atribuya
una causa especifica, sino que en él intervienen tanto componentes fisicos como
psicolégicos y sociales, lo que afirmaria que el resultado final del proceso de suicidalidad
estaria sujeto a la interaccion de los rasgos de personalidad del individuo con los factores
del entorno que lo rodea (Pazmifio, 2015).

En esta misma linea, es que actualmente se tiene certeza de que el suicidio no es el
resultado de ningun trastorno psicopatoldgico especifico, es tal la complejidad del proceso de
suicidalidad que no se puede adjudicar a ciertas situaciones identificables como
problematicas para el individuo, ni a periodos de angustia de éste. De ahi la importancia de
reflexionar acerca del suicidio de forma holistica, desde los diferentes modelos tedricos vy

desde las repercusiones que éste tiene a nivel individual y social (Aranguren, 2009).

lll. 1. 5. Etiologia de la conducta suicida.

La ocurrencia del suicidio se apoya tedricamente en dos modelos: el modelo de
diatesis, que vendria siendo la predisposicion que tienen ciertas personas para contraer una
determinada enfermedad, y el suicidio como proceso, entendiéndose este como un modelo
explicativo basado en las caracteristicas de la personalidad del sujeto y su interaccion con el
medio ambiente y de coOmo se establece una secuencia progresiva en la suicidalidad
(Aranguren 2009).

Los intentos suicidas se han relacionado con diversos factores de riesgo a lo largo de
la historia, sin embargo, existen tres componentes principales que estarian asociados a la

conducta suicida, entre ellos se encuentra la dificultad para regular los afectos, la

14
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desesperanza respecto a la vision de futuro y la frustracion al fracasar en la resolucion de
problemas (Sidley, 2001).

Segun esta percepcion del suicidio los individuos que llevan a cabo un acto suicida,
ponen en juego su propia vida con el objetivo de que ésta dé un vuelco, y que en definitiva
cambie, porque la vida que se esta llevando se encuentra inundada de angustia y dolor
insoportable (Sidley, 2001).

Asi también, para Beck el acto suicida se manifiesta como la expresion mas extrema
por responder al anhelo de huir de las dificultades y de toda situacién que esté ocasionando
dolor y que sean percibidas como intolerables, irreparables e insostenibles para la persona.
Es tal el desequilibrio emocional que el individuo llega a la conclusién que lo mejor en ese
momento tanto para él como para los demas seria morirse, pues se percibe asi mismo como

una carga inuatil que nada puede aportar (Beck, Steer, Beck & Newman, 1993).

Segun Vallejo (2005), existen también algunos rasgos caracteristicos que pudieran
relacionarse con la tendencia a ejecutar conductas suicidas. Algunos de los mas prevalentes
son:

e Propensidn al aislamiento social.

e Autoconcepto empobrecido.

« Percepcion de auto eficacia deficiente.

« Sentimientos de soledad y desamparo.

e Altos niveles de impulsividad.

« Vision negativa del entorno en que se desenvuelve, como también de si mismo.

lll. 1. 6. El proceso de suicidalidad.

En situaciones en que no se alcanzan los logros propuestos que dan sentido subjetivo
a nuestra existencia, se origina una frustracion que se asocia a la desesperanza,
caracterizada por la duda sobre el sentido de la vida y por un vacio existencial que se

manifiesta en un estado de aletargo, percepcion de falta de control sobre la propia vida y
15
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ausencia de metas vitales. La desesperanza por una causa existencial puede acentuar el
riesgo suicida, mas aun en sujetos cuyas condiciones personales de salud fisica, social y

econdmica son desfavorables (Frankl, 2001).

Segun Seligman (1975), existen tres caracteristicas que se dan generalmente en el
proceso suicida, la primera de ellas es el pensamiento de derrota: tendencia a percibirse
como perdedor cuando se enfrenta a situaciones estresantes de tipo psicosocial; luego la
percepcion de imposibilidad de escapatoria: asociada a alteraciones de memoria
autobiogréfica y déficit para resolver problemas; y por ultimo, la percepcion de imposibilidad
de rescate: desistir de responder a las situaciones que causan estrés por percibirse incapaz

de controlarlas, sintiéndose desalentado (Aranguren, 2009).

lll. 1. 7. Factores de riesgo.

Los factores de riesgo asociados a las conductas suicidas se pueden seccionar en
fijos y modificables, los fijos incluyen factores genéticos, de género, etnia, edad, estado civil,
situacién econdmica, preferencia sexual, intento previo de suicidio, etc. Todos estos,
factores dificiles de modificar a través de tratamientos psicolégicos o psiquiatricos. Mientras
gue los factores modificables son aquellos como la ansiedad, estrés, depresion, interrupcion
de tratamientos médicos, aislamiento social, entre otros (Gutiérrez, Contreras & Orozco,
2006).

Es importante destacar que el desequilibrio emocional asociado a trastornos
psiquiatricos generalmente ocasiona pérdida de trabajo, déficits econdmicos, dificultades en
las relaciones interpersonales vy aislamiento social, lo que generaria en repetidas
ocasiones un circulo vicioso del que ciertas personas no pueden salir, haciendo que
busquen métodos alternativos de escapatoria o huida (Gutiérrez, Contreras & Orozco,
2006).
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l1l.1. 8. Sistemas de seguridad.

Dentro de las atribuciones que debe tener el Estado, esta el garantizar una vida
segura a sus ciudadanos, abarcando la seguridad fisica y social del individuo; esta Ultima se
refiere a mantener un entorno social seguro, mediante instituciones policiales y seguridad
laboral que se rija mediante leyes, normas y reglamentos que protejan al individuo. No
obstante, la seguridad publica no logra dar cobertura a la totalidad de la poblacién, surgiendo
asi las empresas de seguridad privada, las cuales ofrecen servicios de guardias, vigilantes y
dispositivos a los que puede acceder cualquier ciudadano que pueda pagar por ello
(Mosquera, 2015). Es asi, que actualmente una gran variedad de establecimientos, como
supermercados, tiendas de ropas, condominios, bancos, joyerias, etc., han optado por
contratar profesionales de seguridad privada para garantizar el control de los distintos actos
delictivos en sus instalaciones, y asi asegurar a sus trabajadores, al publico al cual prestan
servicio y la mercancia. Esta Ultima es la que estd mas susceptible a actos delictuales, pues
los antisociales realizan elaborados planes de accién para robar articulos de gran valor
monetario, siendo necesaria la contratacién de servicios de seguridad privados para impedir

dichas transgresiones (Mosquera, 2015).

lll. 1. 9 .Historia de la seguridad privada.

El inicio de la historia de los agentes de seguridad privada a nivel mundial, se remonta
al reinado de Isabel Il en Espafia, cuando se aprueba la regulacion titulada "Reglamento para
los guardias municipales y particulares del campo de todos los pueblos del reino”, publicado
por la Gazeta de Madrid en su nimero 5.581, el sabado 10 de Noviembre de 1849, por el
cual se rigen los primeros Guardias de Campo, quienes debian ser hombres de buen criterio
y prestigio entre la ciudadania, que cuidaran como suyo lo que era de los demas y lo

existente en los campos (Mosquera, 2015).

A raiz de esto, y debido a la a la creciente delincuencia vivenciada en el pais en ese

entonces, comenzaron a aparecer mas organizaciones dedicadas a la custodia y vigilancia
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de bienes de empresas publicas y privadas, iniciando asi el auge de las compafias de
seguridad (Mosquera, 2015).

lll. 1. 10. Seguridad privada en Chile.

En 1952 la legislacion chilena reconoce por primera vez a la seguridad privada,
permitiendo la creacidon de asociaciones de guardias privados, no obstante, la primera
regulacion para dicho sector no fue creada hasta 1973 cuando la ley N°194 autorizé la
implementacion de vigilantes privados en empresas calificadas como fundamentales para el
desarrollo economico del pais, estableciendo limites para el nimero de guardias que las

compariias puedan contratar (Abelson, 2006).

En 1981 se reemplaz6 a la ley anteriormente promulgada por la ley N°3.607 vigente
hasta hoy, la cual establece un sistema detallado de normas para regular el sector, y que a la
vez, expandio los tipos de empresas para contratar guardias, requiriendo que bancos, firmas
de transporte de valores, instituciones financieras, establecimientos comerciales y empresas

de servicios publicos contrataran vigilantes privados (Abelson, 2006).

En 1985, con la ley N°18.422 se autorizd a cualquier establecimiento a contratar un
namero de guardias sin limites y, en 1994 se transfiri6 el control y la regulaciéon de la

seguridad privada desde el ejército a carabineros (Abelson, 2006).

Segun Arias (2009), en Chile la seguridad privada abarca diferentes rubros: guardias
de seguridad, asesores de seguridad, capacitadores de seguridad, investigadores privados,
servicio de monitoreo de alarmas, tecnologia de seguridad, transporte de valores y

escoltas/proteccion de personas importantes.

Un estudio realizado por la empresa Leemira Consultores (2008), indica que en Chile
hay 85 mil personas que trabajan en el rubro de seguridad, siendo el 98% guardias o
vigilantes. Ademas, revela que los trabajadores no presentan la adecuada capacitacion,

mantienen un salario promedio correspondiente a un sueldo minimo y, en la mayoria de los
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casos, los guardias son empleados por empresas subcontratistas (78,5%) y solo el 21.5%

son contratados de manera directa.

lll. 1. 11. Estrés y Burnout en personal de seguridad.

El estrés esta presente en todos los trabajos de los individuos, variando en su origen y
magnitud, pensar en eliminar todas las experiencias de estrés laboral seria irreal, sin
embargo, el estar expuestos prolongadamente a estas experiencias termina por ser

perjudicial para la persona (Burke, 2016).

Pines y Aronson (1981), realizaron los primeros intentos serios para estudiar
el burnout en las fuerzas de seguridad. En su estudio, los investigadores examinaron la
relacion entre el burnout y la baja moral, el alto absentismo, y el alto volumen de trabajo. En
esta investigacion, encontraron que estas variables son causadas principalmente por

problemas gerenciales y de administracion dentro de la organizacion.

Algunos estudios, adhiriéendose al anteriormente mencionado, han examinado la
cultura organizacional dentro de los distintos sistemas de seguridad, el efecto que estas
tienen en la satisfaccion laboral, y cdmo esta satisfaccion se relaciona con el burnout; de
acuerdo a esto, se encontr6 que las caracteristicas organizativas son los mayores
predictores de satisfaccion en el trabajo, sin embargo, esos predictores irian variando
dependiendo de la persona o de la posicidbn que esta ocupa dentro de la organizacion
(Denton, 2016).

Fishkin (1987), argumenta que el burnout en los funcionarios que trabajan en
seguridad puede ser definido en un sindrome especifico que él nombra como “Police Burnout
Syndrome”, debido a que los trabajadores estan expuestos a ciertos estresores que no se
vivencian en otros contextos, lo que podria contribuir a la aparicion de este sindrome.
Ademas, agrega que este burnout ocurre por una combinacion de factores: la personalidad
del vigilante, las expectativas psicologicas que presentan, y, sobretodo, las condiciones

ambientales a las que se exponen. El burnout, puede ocurrir debido a aspectos en su trabajo
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gue ellos perciben como incontrolables, tales como el sentirse oprimido dentro de una
estructura paramilitar y una estructura excesivamente jerarquica en su organizacion (Denton,
2016).

McCarty, Schuck, Skogan y Rosenbaum (2011), de la National Police Research
Platform, estudiaron el burnout, el estrés y la salud en oficiales de policia, destacando que
esta profesién no es el Unico trabajo estresante, pero que los altos niveles de estrés estan
directamente relacionados con la ocupaciéon que desempefan; concluyeron asi, que el
trabajo es estresante por si solo, sin importar el tamafio del lugar o la ubicacion del recinto
laboral. Gran parte de los estudios recientes concluyen que tres cuartas partes de los
funcionarios regularmente tienen experiencias de abuso verbal en su trabajo, incluso un 30%
de estos reportan el haber recibido algun tipo de abuso fisico; la reduccion de los
sentimientos de seguridad personal y las condiciones de trabajo angustiantes, junto con otros
factores de estrés ambiental como el conflicto de roles, han demostrado ser influyentes para
la aparicion de burnout (Lovell & Brown, 2016).

La exposicion prolongada a estrés o burnout tiene directo impacto en la salud de estos
trabajadores, en su estabilidad emocional y profesional asi como en su vida familiar,
pudiendo llevarlos hacia el alcoholismo, abuso de drogas, violencia y suicidio. Las largas
horas de trabajo y la fatiga asociada a esto, aumenta los riesgos en la salud de los
funcionarios, repercutiendo de igual forma en la vida social y familiar de estos (Denton, 2016;
Burke, 2016).

Debido al aumento del nivel de estrés sufrido por los vigilantes, cada afio mueren mas
funcionarios por suicidio que siendo asesinados por algun criminal (Roberts, 2015).
Complementando estos datos, McCarty, Schuck, Skogan y Rosenbaum (2011), indican que
en 2008, la National Police Suicide Foundation reporté 450 suicidios de policias. El
Departamento de Justicia de los Estados Unidos determind que la razén de esta alta tasa de
suicidio se debe principalmente a la extrema cantidad de estrés que deben sufrir en su vida
laboral, junto con los trastornos de estrés postraumatico provocado por la critica social y la
exposicion a situaciones que pueden poner en riesgo su vida. En promedio, 22 oficiales de

cada 100.000 que sirven en los Estados Unidos hoy perderan sus vidas al cometer suicidio,
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en comparaciéon con 12 personas que moriran de suicidio de cada 100.000 en la poblacion
general. El suicidio, segun la National Police Suicide Foundation, es la segunda causa de
muerte en esta poblacion, superada sélo por los accidentes vehiculares, sefialando que las
tasas de suicidio entre estos trabajadores son de dos a tres veces mas altas que la poblacion

general (McCarty, Schuck, Skogan & Rosenbaum, 2011).

Denton (2016), encontré que las tasas de suicidios eran mas del doble que el resto de
la poblacidn; ademas, concluy6 que la principal razon de este suicidio se debi6 a dificultades
en sus relaciones interpersonales en el ambito laboral, lo que es compatible con la militaridad
del personal y la excesiva jerarquia dentro de la organizacion. A menudo tienen expectativas
poco realistas y ponen una presion adicional sobre si mismos, asi también, descubrié que
una de las principales presiones a las que se enfrentan los funcionarios son las exigentes
expectativas que tienen de si mismos, pretendiendo tener siempre la razén y sumergiéndose
en una cultura donde deben mantener el control, pues trabajan en un ambiente donde su
labor especifica es evitar cualquier situacion que atente contra el orden publico y la
seguridad. Ademas, el autor explica que debido a esto desarrollan habilidades de
enmascaramiento emocional para cubrir signos de angustia o de problemas que le aquejan,
por lo tanto, son menos propensos a mostrar muchos de los signos y sintomas de las

tendencias suicidas (Denton, 2016).

lll. 2. Marco Empirico.

1. 2. 1. El estrés laboral.

Los investigadores del estrés coinciden en la dificultad para definir el término, ello se
debe a las diversas sintomatologias presentadas por los individuos, a la multitud de causas
gue lo provocan, a la complejidad que presenta su medicién y acotamiento, y en el conflicto
para la deteccion en algunos casos debido a las diferentes percepciones personales (Lapaz
& Valdés, 2002).
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La Organizacion Mundial de la Salud (OMS), define al estrés como “el conjunto de

reacciones fisiolégicas que preparan al organismo para la accion” (Lapaz & Valdés, 2002).

El estrés era la respuesta adecuada cuando el hombre prehistérico tenia que
enfrentarse a una manada de lobos, pero no lo es cuando el trabajador actual tiene que
esforzarse para adaptarse a turnos cambiantes, tareas muy monotonas y fragmentarias o a
clientes amenazantes o excesivamente exigentes (Direccion General de Empleo y Asuntos

Sociales de la Comision Europea, 1999).

Segun la Comisién Europea de Seguridad y Salud en el Trabajo, el estrés es un
modelo de reacciones emocionales, cognitivas, comportamentales y psicolégicas con
aspectos negativos e invisibles del contenido del trabajo, de la organizacion y del medio
ambiente laboral. El estrés es causado por un desequilibrio entre el individuo y su trabajo,
con los conflictos de roles dentro y fuera del mismo y por el hecho de que no exista un

control razonable (Lapaz & Valdés, 2002).
Tal como explican Lapaz y Valdés (2002), el estrés se desarrolla en tres fases:

1. Alarma: ocurre inmediatamente después de haber percibido la situacidn amenazante.
Es el instante en que los sentidos del trabajador se encuentran en alerta, donde es

posible identificar dos posibilidades, la de combate o huida.

2. Resistencia: Es el periodo por el qgue se mantiene la situacion estresante, y de

acuerdo a su prolongacién puede causar consecuencias negativas para el organismo.

3. Colapso o agotamiento: se refiere a la etapa en que el organismo ha desplegado
todas sus posibilidades de respuesta y a pesar de esto, llega el momento de la

rendicion, siendo los sintomas mas comunes la irritabilidad, la fatiga y el abatimiento.

Tras la revision de las diferentes definiciones de estrés, para que este se
desencadene es necesario que se produzca un desequilibrio entre las demandas fisicas y
psiquicas a las que se enfrenta el trabajador, y que al tratar de dar respuesta a exigencias o
situaciones amenazantes que en ocasiones exceden su capacidad, se produce una reaccion

sintomatica vinculada al estrés. En consecuencia denominaremos agentes estresantes a
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aquellos factores que influyen en el despliegue de estas respuestas y que hacen que los
trabajadores se sientan sobreexigidos (Lapaz & Valdés, 2002).

El estrés se entiende como una enfermedad que se origina ante la necesidad de
enfrentar una situacion de posible peligro, tras la exposicion a esta, es posible que por la falta
de recursos que en ese momento experimenta el trabajador, se sienta intimidado e incapaz

de encontrar una solucion a la problematica (Unién General de Trabajadores, 2001)

La sintomatologia asociada al estrés no siempre se manifiesta frente a dificultades
reales, en ocasiones actla de manera anticipatoria cuando surge ante expectativas, frente a
un futuro incierto; por ejemplo: el nombramiento de un nuevo jefe, un cambio de destino en la
empresa, la fusién con otra compania, etc. Los Empresarios a cargo de las instituciones de
seguridad privada generalmente restan importancia a los peligros del estrés, considerandolo
como algo “normal”, consecuencia del caracter nervioso de algunas personas, del estilo de
vida o incluso admiten que el estrés es inherente al trabajo y afirman que forma parte de la
tarea, minimizando la importancia que tiene la prevencion y el tratamiento del estrés para la

salud y la seguridad de los trabajadores (Unién General de Trabajadores, 2001).

A pesar que lo evidente seria responsabilizar a los empleadores, como toda epidemia,
los mayores responsables de la propagacion son los organismos de salud. En esta misma
linea, quienes deberian asumir la funcion de monitorear y prevenir las condiciones laborales
desfavorables, son aquellas instituciones encargadas de administrar las salud y la seguridad
en el trabajo, como la asociacion Chilena de Seguridad, la Mutual de Seguridad, el instituto
de Seguridad del Trabajo y el Instituto de Seguridad Laboral, organismos que proveen a
empresas y organizaciones de competencias técnicas y cientificas que ayuden a lograr
ambientes laborales que brinden seguridad y bienestar a sus funcionarios. No obstante estas
instituciones generalmente realizan una prevencion de tipo industrial que principalmente
reconoce los riesgos bioldgicos, quimicos o fisicos, y no extienden su vision a la organizacién
social del trabajo, que incluye aspectos como los excesos de carga laboral, carencia de
control, distribucion deficiente de tareas, conflictos de rol, desequilibrio esfuerzo-recompensa

e indudablemente el trato laboral ejercido por los superiores (Finkelstein, 2014).
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Al tratarse de un fen6meno psicosocial es que muchas veces cuesta reconocer 0
detectar su existencia, por esta razén es que se dificulta tomar acciones preventivas que se
adecuen a los contextos de cada trabajador y mas grave aun es que cuando se padece, las
personas se responsabilizan a si mismas y a la vez imposibilitan su propia capacidad para
comprender que es un estado que va mas alla de su individualidad y que es fuertemente

influido por un sistema organizacional defectuoso (Finkelstein, 2014).

Segun cifras del Minsal, “el 30% de las licencias médicas estan relacionadas con
estrés, mientras que un 40% del ausentismo laboral responde a la misma causa” (Zaldivar,
2013, p.1). La Encuesta Nacional de Salud (ENS) del 2000, profundizé en diversas
determinantes sociales y psicoldgicas de la salud, entre las cuales esta el estrés. El estudio
indicé que un 8,8% de la poblaciébn nacional reconoce vivir bajo un estrés permanente.
Ademas, un 18% admiti6 estar bajo un fuerte estrés financiero, asociado a los multiples
compromisos econémicos pendientes; mientras que un 62,5% asegurdé haber pasado
eventos vitales estresantes (Zaldivar, 2013).

En lo laboral, en una investigacion realizada recientemente por la multinacional Robert
Half en diversos paises, sefialé que en Chile el 65% de las empresas creen que sus
empleados estan estresados de forma habitual, mientras que un 33% de los consultados
piensa que padecer de este tipo de cansancio psicoldgico es frecuente en el mercado laboral
moderno (Zaldivar, 2013).

Segun datos publicados por la Sociedad Chilena de Salud Mental el afio 2009,
alrededor del 50% de la poblacion sufre de estrés, el que se manifiesta de multiples formas.
Entre sus efectos esta el envejecer prematuramente, ademas esta relacionado con causas
de muerte, como: cancer, enfermedades cardiacas, accidentes y suicidio. Esta u(ltima
aseveracion, da cuenta de lo necesario que resulta en el contexto local contar con medidas

de prevencioén del estrés (Directmed, 2009).
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[1l. 2. 2. El suicidio a nivel mundial.

Durante el ultimo siglo se han registrado importantes avances en lo que al area de la
medicina respecta, acontecimientos que han permitido reducir notablemente las tasas de
mortalidad a nivel global, haciendo a su vez, que en menos de 100 afos, la expectativa de
vida que tienen las personas hoy en dia se haya duplicado. No obstante, el suicidio se
manifiesta inversamente, pues las tasas de éste continlan aumentando dia a dia, es tal la
cantidad de personas a las que ha afectado la suicidalidad, que ya es un problema grave de

salud publica y de indole mundial (Echavarri & cols., 2015).

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) propuso una definicién unificada de suicidio y de
otras denominadas conductas suicidas, considerando al suicidio como un acto con un
desenlace fatal, en el cual la persona conoce y desea el resultado de dicha accion
(Rodriguez, Cardona & Gallego, 2012).

Mientras que Rodriguez & cols. (2012), refieren que la conducta suicida es: “La
conducta deliberada de una persona, con la expectativa subjetiva de ocasionarse la muerte.
La diferencia del intento de suicidio y el suicidio es el desenlace no fatal” (p.13). Es por esto,

gue no todas las personas gue intentan suicidarse logran su objetivo final: la muerte.

En la actualidad el sujeto suicida es considerado como una persona que busca acabar
con su agobio psiquico, su angustia y sufrimiento mas que con la propia vida (Martinez,
2011).

Otros autores precisan el suicidio como un acto humano que pretende ocasionar el
término de la propia vida y, ademas, como un gradiente de suicidalidad que se inicia con
la idea de querer morir, seguido de la planificacion de atentar contra su propia vida y finaliza
con el acto de intento de suicidio y el suicidio consumado (Garcia de Jalén & Peralta, 2004;
Martinez, 2011).

Aproximadamente en el mundo mueren anualmente un millon de personas por

suicidio, lo que equivale a una muerte cada 40 segundos, por lo que el suicidio ha llegado a
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ser una de las 10 principales causas de muerte en el mundo (Organizacion Mundial de la
Salud, 2000). De acuerdo a la revision de datos estadisticos se puede observar que quienes
presentan mayor riesgo de manifestar conductas suicidas son los hombres entre 20 y 47
afios y que ademas se encuentren expuestos a situaciones estresantes que pudieran gatillar

algun tipo de enfermedad mental (Chavez & Leenaars, 2010).

Ademas, segun la tendencia que hoy se puede observar de acuerdo a las tasas de
suicidio, se visualiza que para el afio 2020 el nimero de muertes por suicidio en ese afo
seria de 1,53 millones de personas aproximadamente. Debido a estos datos, es que surge la
necesidad de investigar a poblaciones que presenten estas caracteristicas, con un objetivo
principalmente preventivo, ya que, no es sino hasta el afio 2003 que se declaré al suicidio
como una problematica de salud publica por la OMS, y por tanto, la Asociacion Internacional
de Prevencién de Suicidio (IASP) junto con la Organizacién de las Naciones Unidas (ONU)
declararon el “Dia Mundial de la Prevencion del Suicidio” al 10 de septiembre (Chavez &
Leenaars, 2010).

Moreno (2013), plantea que si bien existen diversas causas interrelacionadas que
provocan la conducta suicida, uno de los factores mas importantes que predispone a este
comportamiento es la enfermedad mental, pues quienes la padecen presentan una
predisposicion 10 veces mayor de riesgo de suicidio. Los problemas mentales que se
asocian frecuentemente a los comportamientos suicidas son los trastornos bipolares,

esquizofrenia, depresion, estrés y abuso de sustancias.

Tarallo (2015), indica que segun datos entregados por el Instituto Nacional para la
Seguridad y la Salud Ocupacional (NIOSH por su sigla en inglés), los profesionales de
servicios de proteccion como miembros de la policia, bomberos y oficiales de seguridad,
tenian la tasa de suicidio mas alta que la de otras profesiones, observando 1,719 suicidios
ocurridos en el lugar de trabajo en Estados Unidos entre los afios 2003 y 2010, concluyendo
gue los trabajadores dedicados al servicio de proteccidn evidencian las tasas de suicidio mas
altas debido a que padecen altos niveles de estrés, lo que actia como un factor psicosocial

de riesgo para la conducta suicida.
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[1l. 2. 3. Suicidio en América.

De acuerdo al informe "Mortalidad por suicidio en las Américas” llevado a cabo dentro
de la region de América, por la Organizacion Panamericana de la Salud (OPS), y que
incorpord datos de 48 paises, se evidencia que al afio 2014 Chile ocuparia el cuarto lugar
entre los paises con mayores indices en las tasas de suicidio, después de Guyana (26,2 por
100 mil habitantes), Surinam (23,3) y Uruguay (14,2). Le siguen, Trinidad y Tabago (10,7),
Estados Unidos (10,1), Cuba (9,9) y Canada (9,7). Conforme al estudio realizado se constat6
que en promedio un nimero de 65.000 personas se suicidan anualmente en las Américas, lo
que indicaria que por hora moririan mas de 7 personas a causa del suicidio. Situacion que
demuestra lo relevante de un problema que se esta convirtiendo en una de las principales

causas de muerte en el continente (Organizacién Panamericana de la Salud, 2014).

Segun Etienne, directora de la OPS, existen diversas aristas del suicido que lo
convierten en una situacion especialmente tragica, como el importante sufrimiento y angustia
gue experimenta la persona que toma la decision de suicidarse, asi como los sentimientos de
culpa, pérdida, abandono y dolor de los amigos y familiares de la victima; sin embargo,
sefiala que el suicidio es una acto que se puede prevenir, puesto que existen muchas
investigaciones a nivel mundial que han demostrado que al disminuir el acceso de las
personas a los medios mas frecuentes, como lo son ciertos medicamentos, armas, y
pesticidas, se estaria ayudando a reducir la cantidad de suicidios (Organizacion

Panamericana de la Salud, 2014).

[ll. 2. 4. Suicidio en Chile.

Segun Fabregat (2016), lo primero que habria que cuestionarse respecto al suicido es
el por qué los individuos usan la violencia en contra de ellos mismos ocasionando su propia
muerte. Cuando se alude a la frase “nadie se suicida soélo”, se esta manifestando que
siempre hay un contexto global que es mucho mas amplio que la propia subjetividad, y que
sera util para explicar el fendmeno de suicidalidad, siendo un importante punto de partida que

extiende los parametros de la discusion.
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Existe una gran variedad de motivos y factores que llevarian a una persona a quitarse
la vida, por lo que resulta dificil precisar con exactitud cuales son las causas del suicidio
(Fabregat, 2016).

En Santiago de Chile se registr6 que a comienzos del siglo XX, aproximadamente un
75% de los suicidios consumados, fueron cometidos por hombres y hoy, cien afios después,
la cifra se conserva practicamente intacta. Fendmeno que podria explicarse ya que
culturalmente éstos mantienen una relacion mas estrecha con la violencia, y si bien, las
mujeres también llevan a cabo intentos de suicidio, sus métodos no son tan letales como los

del género masculino (Fabregat, 2016).

En Chile, la tasa de suicidios el afio 2009 fue de 12,7 por 100.000 habitantes, esto
muestra un aumento de 3,1 puntos en relacion con la tasa del 9,6 por 100.000 registradas el
afio 2000. A nivel mundial se observa que la tasa de mortalidad por suicidio es cuatro veces
mayor para los hombres que para las mujeres y en Chile se replica esta tendencia: 20,6 por
100.000 en hombres y 5,0 por 100.000 en mujeres (Moreno, 2013).

Segun los datos del Departamento de Estadisticas e Informacién de la Salud (DEIS),
en un periodo de 10 afios entre el afio 2000 y el 2009, el mayor aumento en las tasas de
suicidio se observan en los hombres entre 20 y 29 afios (de 24,4 a 29,9 por 100.000),
seguido por los hombres entre 30 y 47 afios (de 21,7 a 26,2 por 100.000). En las mujeres, el
mayor aumento también se dio en el grupo etareo de 20 a 29 afios pasando éste de un 3,1 a
un 7,1 por 100.000 habitantes (Moreno, 2013).

lll. 2. 5. Servicios de seguridad en Chile.
La regulacion chilena comprende por Seguridad Privada a las acciones efectuadas por

organismos o personas, teniendo como finalidad la proteccién de los individuos y/o bienes
(Dammert, 2008).
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La seguridad privada en Chile, se basa en el Decreto Ley 3.067 dictado en 1981, no
obstante, dicha ley es especifica para labores de la vigilancia privada y no una legislacion
exclusiva para la seguridad privada general, por lo que existe un conjunto de actividades no

reguladas legalmente dentro de este rubro (Dammert, 2008).

En nuestra sociedad, el Estado es la entidad responsable de brindar seguridad a la
ciudadania y es la policia quien actia como un instrumento para preservarla y mantenerla,
sin embargo, en muchos paises la cantidad de empleados del area privada dobla en niumero
a los funcionarios policiales, donde chile no es la excepcion, pues actualmente hay alrededor
de tres veces méas guardias de seguridad y vigilantes que funcionarios policiales, cifra que

cada afio va en aumento (Figueroa & Minay, 2009).

De acuerdo a las estimaciones oficiales, es posible indicar que actualmente existen
mas de 73.000 guardias de seguridad aproximadamente que se encuentran subcontratados y
gue pertenecen a empresas de recursos humanos, lo que demostraria ademas, que el
crecimiento anual en la prestacion de éste servicio es cercano a un 20 por ciento. A
comienzos del 2004, los guardias que prestan servicios directamente a las empresas eran
alrededor de 10.769, mientras que para el 2005 rondaban los 16.660; ademas, se considera
gue aproximadamente el 10% de los guardias no esta acreditado en la OS-10, por lo que no
se distinguen en las cifras oficiales. Por lo anteriormente mencionado, se podria afirmar que

existen aproximadamente 2,5 guardias por cada Carabinero (Dammert, 2008).

Para el afio 2005 existian mas de 1000 empresas de seguridad y se estima que en la
actualidad existen mas de 1400, siendo la gran mayoria (75%) especializada en Recursos
Humanos (guardias de seguridad subcontratados). Las empresas de seguridad con una
planta de empleados que varia entre los 1.000 y 5.000 empleados son muy pocas, en su
mayoria son micro empresas o pequefias empresas, de hecho, en el 2005 el 40% de ellas

tenia menos de 100 empleados (Dammert, 2008).

Dammert (2008), indica que segun la normativa vigente actualmente son cuatro las

autoridades fiscalizadoras que supervisan a las empresas de seguridad privada:
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La principal entidad reguladora es el OS10 de Carabineros de Chile, la cual es una
subdireccion encargada especificamente de este rubro y fiscaliza el 95% de las

actividades y empresas de seguridad privada en Chile.

Si una empresa presta servicios en la jurisdiccion de la Armada Chilena, son
fiscalizadas por un organismo de la Armada de Chile llamado DIRECTEMAR
(Direccion General de Territorio Maritimo y Mercante), y por lo general, estas

empresas de seguridad privadas realizan actividades principalmente en los puertos.

Por otro lado, si las actividades de seguridad privada se desarrollan en los
aeropuertos, es la Direccion General de Aeronautica Civil (DGAC) el organismo
encargado de la fiscalizacion, esto ocurre con las empresas cuyos empleados prestan

servicios en la Jurisdiccion de la Fuerza Aérea.

Asimismo, la Direccién General de Movilizacion Nacional (DGMN) perteneciente al
Ejército de Chile realiza funciones fiscalizadoras, siendo el Unico ente autorizado para

otorgar permisos para porte de armas.

lll. 2. 6. Condiciones Laborales de los guardias de seguridad.

Como indica la Union General de Trabajadores (2001) y Dammert (2008), al estudiar el

ejercicio de la seguridad privada, es posible identificar ciertas caracteristicas especificas de

la labor que podrian asociarse a riesgos para la salud de los trabajadores. Entre ellas se

encuentran:

Prolongadas jornadas laborales, que derivan de la precariedad de sus salarios,
obligandolos en muchas ocasiones a doblar las horas de trabajo con el objetivo de
conseguir remuneraciones suficientes. Ademas, estas largas jornadas en muchas
ocasiones limitan el tiempo libre de los funcionarios y por tanto los espacios

destinados a las relaciones sociales y familiares.
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El trabajo por turnos repercute directamente en la calidad de vida de los empleados,
pues aumenta los niveles de tension y fatiga, alterando los ritmos de suefio

y provocando insomnio, trastornos digestivos, nervios, irritabilidad, etc.

La prestacion de servicios se realiza generalmente a través de subcontrataciones, lo
gue conlleva a trabajar en la empresa que contrata el servicio y no en la empresa a la
gue pertenecen, situacion que genera una sensacion de estar en “tierra de nadie”, lo
gue provoca frecuentemente falta de integracion e identificacion con la organizacion
de la cual forman parte, ya que las condiciones de trabajo sin duda afectan al guardia
de seguridad, no contando con la posibilidad de intervenir o participar en la mejora de

las mismas.

La labor de seguridad privada habitualmente es rutinaria y monétona, con operaciones
repetitivas y escasamente estimulantes, rasgos que se ven intensificados por la
soledad, el aislamiento y la incomunicacion. Si bien estos trabajadores se mantienen
en una situaciéon permanente de alerta, su jornada laboral se caracteriza por largos
espacios de hipoactividad que en un breve intervalo de tiempo pueden ser seguidos

de una intensa hiperactividad.

La promocion profesional, asi como el reconocimiento social de ésta, es practicamente
nula, desmotivando enormemente al trabajador e influyendo tanto en su desempefio
como en su sentido de pertenencia, incitandolo a abandonar su labor en cuanto

obtiene una oportunidad alternativa de empleo.

Finalmente se enfatiza en el peligro que representan los puestos de trabajo en los que
se desempefian, ya que constantemente se exponen a diversos actos delictuales,
tales como atracos, ataques, persecuciones, etc., lo que inevitablemente incide en los

niveles de tension experimentados por los funcionarios.
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lll. 2. 7. Factores biopsicosociales

seguridad.

asociados al estrés laboral en funcionarios de

Principales factores que originan el

estrés laboral

Efectos del estrés laboral

1. Ambiente fisico del trabajo:

- Ruido,

higiene, condiciones climaticas del

iluminacién, vibraciones,
desarrollo del trabajo, disponibilidad y
disposicion de espacio y cualquier
factor de disconfort o inseguridad del

trabajador.

2. Psiquicos derivados de las
caracteristicas de personalidad del

individuo:

- Estilo de personalidad: como percibe
e interpreta los acontecimientos

productores de estrés.

- Apoyos sociales: grado de apoyo de

familia, amigos, compaferos de

trabajo durante los momentos de

estrés.
- Habitos higiénicos: condiciones
fisicas, consumo de sustancias

(tabaco, alcohoal, etc.).

1. Efectos subjetivos:

- Ansiedad,

aburrimiento, depresion, fatiga fisica y

agresion, apatia,

psiquica, frustracion, culpabilidad,
verglenza, irritabilidad y mal humor,
melancolia, poca estima, amenaza y
tension, nerviosismo, soledad, falta de

concentracion, olvido.

2. Efectos de la conducta:

- Drogadiccion, arranques emocionales,

irritabilidad,  dificultad  para  tomar
decisiones, equivocaciones frecuentes,
excesiva ingestion de alimentos o pérdida
de apetito, aumento del consumo de
tabaco y de alcohol, excitabilidad,
conducta impulsiva, habla afectada, risa

nerviosa, inquietud, temblor.

3. Efectos del conocimiento:

- Incapacidad para tomar decisiones y

concentrarse, olvidos frecuentes,

hipersensibilidad a la critica y bloqueo
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3. Organizacion del tiempo de
trabajo:

- Gestion y funcionamiento de la

empresa: funciones ambiguas,
necesidad de tomar decisiones, no
participacion en la toma de
decisiones, deterioro en las relaciones
interpersonales, falta de apoyo social
por competitividad, cambios de

servicio, introduccién de nuevas

tecnologias.

- Funciones del trabajador:
insuficiente responsabilidad, falta de
apoyo por parte de la direccion,
cambios tecnoldgicos a los que hay

gue adaptarse.

- Factores intrinsecos de los servicios:

sobrecarga de trabajo, labores
mondétonas y rutinarias, falta de

incentivos, premuras de tiempo.

- Contenido del trabajo: falta de
oportunidad para el control y para el
uso de habilidades, complejidad del

trabajo.

- Organizacion del tiempo de trabajo:

rotacion de turnos, trabajo nocturno,

mental.

4, Efectos fisiologicos ylo
psicosomaticos:

- Aumento de las catecolaminas
(adrenalina y noradrenalina) y corticoides
en sangre y orina, elevacion de los
niveles de glucosa sanguineos,
incremento del ritmo cardiaco y de la
presidbn sanguinea, sequedad de boca,
exudacion, dilatacion de las pupilas,

escalofrios, nudo en la garganta, tension

muscular, lumbalgia, dolor cervical,
cefaleas, tics, insomnio, opresion
respiratoria, alergias cutaneas,

entumecimiento y escozor de las
extremidades, enfermedades del aparato

digestivo.

5. Efectos organizacionales:

- Absentismo, relaciones laborales
precarias y baja productividad, alto indice
de accidentes y de rotacion del personal,
clima organizacional deficiente,
antagonismo e insatisfaccion en el

trabajo.
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desplazamiento, viajes, numero de 6. Efectos sobre la calidad de vida:

horas de trabajo, horas

extraordinarias. - Transferir los problemas laborales al
entorno familiar y social.

- Desempeiio del papel y desarrollo

de la carrera: inseguridad en el - Dificultades de adaptacion al horario

trabajo, transicion en la carrera. laboral y para compatibilizar la vida social
y familiar.

- Relaciones interpersonales vy

grupales: rivalidad, falta de apoyo en

situaciones dificiles, culpabilidad de

los errores o problemas, falta total de

relaciones.

Fuente: Lapaz & Valdés (2002).

Gréafico N°1. Porcentaje de funcionarios cuyo trabajo les parece estresante, comparado

con la media de trabajadores de servicios.

——Total de trabajadores de servicios —— Guardias de Seguridad
B, 38,8

Sl BS
W=yl 7.9
Munca Casi Nunca Algunas Veces Frecuentemente Siempre

Fuente: Lapaz & Valdés (2002).
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IV. Marco epistemoldgico.

Esta investigacion se enmarca en el paradigma neopositivista. Esta perspectiva se
caracteriza por un espiritu radicalmente empirista, cientifico y antimetafisico. El nucleo de
este tipo de pensamiento es su criterio verificacionista del significado, lo cual implica que una
proposicion con significado es aquella que es verificable mediante un procedimiento empirico

gue determine su valor de verdad (Ayer, 1965; Serrano, 2007).

En su planteamiento se dividen las proposiciones significativas en dos clases: las
proposiciones formales, como las de las matematicas puras y de la légica, y las
proposiciones facticas que debian ser verificables empiricamente. En definitiva, si una
oracién no logra expresar algo que pueda someterse a prueba empirica, para comprobar su
veracidad o falsedad, se asume como carente de sentido y estéril en la produccion de
conocimiento (Ayer, 1965; Corbetta, 2007).

La objetividad se asume como un ideal, es decir, no se puede lograr la construccion de
imagenes de la realidad, verdaderas e impersonales. A pesar de ello, se admite la existencia
de una realidad més alla de nuestras impresiones, externa al investigador, reconociendo las
limitaciones del sujeto (Bunge, 1981; Corbetta, 2007). Por lo tanto, esta investigacion se
ajusta al neopositivismo, no buscando acceder al objeto tal cual es, sino analizando cémo es
percibido. De esta manera, la investigacion se condice con la premisa de la objetividad como
ideal (Zamora, 2003)

Uno de sus objetivos fundamentales es lograr la unificacién de la ciencia. Se insta a

aunar los esfuerzos de los investigadores individuales en los distintos ambitos de la ciencia,

generando asi, un trabajo colectivo (Lorenzano, 2002).
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V. Disefio Metodoldgico.

V. 1. Metodologia, Disefio, Hipotesis.

La investigacion se estructura con base en la metodologia cuantitativa, caracterizada
por utilizar la recoleccion de datos para probar hipétesis con base en la medicidbn numérica y
el andlisis estadistico. Debe ser objetiva y los fenbmenos que se observan no deben ser
afectados por el investigador, pues con esto, se pretende generalizar los resultados
encontrados en una muestra a una poblacion mayor (Hernandez, Fernandez & Baptista,
2010).

Se utiliza un disefio de investigacion no experimental, el cual busca las relaciones
entre las variables y cOmo estas se observan tal cual aparecen en su contexto especifico, sin

manipulacion intencional (Hernandez & cols., 2010).

Es una investigacion de tipo descriptiva-correlacional. La investigacién descriptiva, es
aquella que busca medir y especificar las propiedades de personas, grupos o comunidades,
mientras que un estudio correlacional, tiene como finalidad conocer la relacion que existe

entre dos 0 mas variables en un contexto en particular (Hernandez & cols., 2010).

Hipotesis.

H1: El nivel de burnout de los hombres funcionarios de los sistemas de seguridad privada de
la ciudad de Chillan es alto.

Hol: El nivel de burnout de los funcionarios de los sistemas de seguridad privada de la
ciudad de Chillan no es alto.

Hel: x>0

Heol: x <0

H2: El nivel de burnout de los funcionarios de los sistemas de seguridad privada de la ciudad

de Chillan se relaciona con el nivel de riesgo de conducta suicida.
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Ho2: El nivel de burnout de los funcionarios de los sistemas de seguridad privada de la
ciudad de Chillan no se relaciona con el nivel de riesgo de conducta suicida.

He2: rxy # 0

Heo2: rxy =0

V. 2. Técnicas de Recoleccion de Datos.

Con el fin de cumplir los objetivos del estudio, los datos fueron recopilados a través de
la medicion cuantitativa de las variables, con la utilizacién de dos cuestionarios aplicados de
manera individual y que estdn basados en preguntas cerradas con determinadas alternativas

de respuesta.

Para esta investigacion se utilizé la técnica del cuestionario auto aplicado en la cual se
presenta el formato del instrumento que es resuelto en forma escrita por los propios sujetos
de la investigacion, lo cual ahorra tiempo a los investigadores y otorga autonomia a los

participantes (Monje, 2011).

V. 3. Instrumentos.

V. 3. 1. Maslach Burnout Inventory (MBI).

Para evaluar el Burnout se utiliz6 una adaptacion del cuestionario Maslach Burnout
Inventory-Human Services Survey (MBI-HSS), dirigido a profesionales de la salud o que
estan en contacto directo con el servicio humano, basandose en la version clasica del MBI
(Maslach y Jackson, 1986).

El instrumento fue creado por Maslach y Jackson en 1981. Consta originalmente de
22 preguntas formuladas de manera afirmativa, con una escala de frecuencia en que se
miden las tres dimensiones del Burnout: Agotamiento Emocional, Despersonalizacion y

Realizacion Personal en el Trabajo (Garcia, Herrero & Ledbn, 2007). Obteniéndose
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respectivamente, valores de alpha de cronbach de a 0,86, a 0,72, a 0,76; mientras que en la

escala general presenta a 0,74 (Olivares, Mena, Jélvez & Macia, 2014).

Medicion por subescalas del test original:

1. Subescala de agotamiento emocional: Consta de 9 preguntas. Valora la
vivencia de estar exhausto emocionalmente por las demandas del trabajo.

Puntuacion maxima 54.

2. Subescala de despersonalizacion: Esta formada por 5 items. Valora el grado en
gue cada uno reconoce actitudes de frialdad y distanciamiento. Puntuacion

maxima 30.
3. Subescala de realizacién personal: Se compone de 8 items. Evalia los
sentimientos de autoeficacia y realizacion personal en el trabajo. Puntuacion

maxima 48.

Segun Jofré y Valenzuela (2005), para diagnosticar la existencia de sindrome de

Burnout el individuo debe presentar una puntuacion alta en las tres las dimensiones (tabla 2).

Tabla N°2. Puntuaciones subescalas Maslach Burnout Inventory original.

Subescala items Bajo Medio Alto Pje. Maximo

Agotamiento Emocional 1,2,3,6,8,13,14,16,20 <18 19-27 >27 54
Despersonalizacion 5, 10, 11, 15, 22 <6 6-9 >9 30

Baja Realizacién Personal 4,7,9,12,17,18,19,21 <33 34-39 >40 48

Fuente: Jofré & Valenzuela (2005).
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Luego de realizar la adaptacion del cuestionario (ver apartado de Resultados), se
utiliza el siguiente criterio de puntuacion (tabla 3): Los sujetos que revelan puntuaciones
bajas en las tres dimensiones no presentan el sindrome de Burnout, los sujetos con una o
dos dimensiones altas presentan riesgo a padecer el sindrome y los sujetos con las tres

dimensiones altas son diagnosticados con Burnout.

Tabla N°3. Puntuaciones subescalas Maslach Burnout Inventory adaptado.

Escala ftems Bajo Medio Alto Pje. Maximo
Agotamiento Emocional 1,2,3,6,9,13,14,16 <18 19-28 >29 56
Despersonalizacion 5, 8,11, 15, 18 <6 7-10 >11 35
Baja Realizacion Personal 4, 7,10, 12,17, 19 <29 30-34 >35 42

Fuente: Elaboracion propia a partir de los resultados de la adaptacion.

V. 3. 2. Inventario de Razones para Vivir (RFL).

El Inventario de Razones para Vivir (RFL, por sus siglas en inglés Reasons for Living
Inventory) fue diseflado por Marsha Linehan en 1983. Se centra en las caracteristicas de
adaptacion que presenta cada individuo, las cuales actian como impedimento para tomar la

decision de suicidarse (Garcia & cols., 2009).

Garcia & cols. (2009), indican que el RFL consta de 48 items, los cuales son agrupados

en seis dominios:

1. Creencia en la vida y capacidad de afrontamiento, con 26 items y una puntuacion
maxima de 156.

2. Miedo a la muerte y a la desaprobacion social, con 7 items y una puntuacién maxima
de 42.

3. Responsabilidad con la familia, con 8 items y una puntuacion maxima de 48.

4. Preocupacion por los hijos, con 4 items y una puntuacion maxima de 24.
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5. Percepcion de incapacidad para el suicidio, con 5 items y una puntuacion méaxima de
30.

6. Objeciones morales, con 4 items y una puntuacion maxima de 24.

Es un instrumento de autorreporte que mide la conducta suicida, con items calificados en
orden de relevancia utilizando una escala tipo Likert de seis puntos: 1=No es importante,
2=Muy poco importante, 3=Poco importante, 4=Importante, 5=Muy importante,

6=Extremadamente importante (Garcia & cols., 2009).

Cada dominio de la escala se califica por separado sumando las puntuaciones de
cada item y dividiendo el resultado por el nimero total de items de ese dominio. La
puntuacion total del RFL se obtiene con el promedio de los resultados de los seis dominios
(Garcia & cols., 2009).

Por ende, para realizar la puntuacion del RFL se utiliza el siguiente criterio de
calificacion: sujetos con alto riesgo de suicidio, sujetos con riesgo de suicidio medio y sujetos

con bajo riesgo de suicidio (tabla 4).

Tabla N°4. Puntuaciones Reasons for Living Inventory.

Niveles de Riesgo de conducta Puntuacion
suicida
Alto 5-6
Medio 3-4
Bajo 1-2

Fuente: Garcia & cols. (2009).

La anica validacion del instrumento en Chile no se encuentra actualmente disponible
en sitios web, por lo que fue necesario contactar a una de sus autoras, Orietta Echavarri
(docente de la Universidad Catdlica de Chile), para obtener el documento y consentimiento

para utilizarlo en la investigacion (anexo 1).
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En la validacion Chilena los autores llevaron a cabo las etapas preliminares de
traduccion del inglés al espafiol, aplicando una prueba de correspondencia bidireccional de
idiomas con personas bilingies (una nativa angloparlante y otra nativa hispano de
nacionalidad chilena), posteriormente, se realiz6 una evaluacion de la comprension de los
items y del lenguaje con 20 evaluaciones de prueba, realizando los ajustes del idioma para
Chile (Echavarri & cols., 2015).

En su primera medicion con esta muestra el instrumento arroj0 una consistencia
interna, medida con alfa de Cronbach, de 0,96. Mientras que la validacion de la escala en
espafiol, realizada en Colombia, mostr6 una consistencia interna alta, tanto en la escala total
(alfa de Cronbach = 0,89) como en cada dominio (alfa de Cronbach entre 0,72 y 0,89) en
poblacién general. Los valores fueron mayores en poblaciones clinicas (alfa de Cronbach
entre 0,77 y 0,93) (Echavarri & cols., 2015).

V. 4. Poblacién/Muestra.

Se entiende por poblacion como el conjunto de casos que comparten caracteristicas
especificas. Mientras que la muestra suele ser definida como un subgrupo de la poblacion
(Hernandez & cols., 2010).

La poblacion seleccionada para esta investigacion fueron los funcionarios de
empresas de seguridad privada de la ciudad de Chillan, sin embargo, la muestra se delimito
a hombres guardias de seguridad privada de esta ciudad, ya que, la poblacion de

funcionarios son en su mayoria de género masculino.

Este estudio se realiza por medio de una muestra no probabilistica, ya que no es
producto de seleccion aleatoria y la poblacion escogida para investigar es de caracter
practicamente ilimitado, por ende, los sujetos fueron seleccionados de acuerdo a la
accesibilidad y a criterios dispuesto por las investigadoras. Ademas, nuestro objetivo no es
obtener resultados que se utilicen para realizar generalizaciones (Hernandez & cols., 2010;

Hueso y Cascant, 2012).
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Para calcular la cantidad necesaria de funcionarios de seguridad que participaron en la
investigacion, fue necesario utilizar una formula en donde se involucraba el nivel de
confianza (0,95), probabilidad de éxito o proporcién esperada (0,5), probabilidad de fracaso

(0,5) y precision (0,05), dando un resultado de 90 sujetos (Hernandez & cols., 2010).

V. 5. Andlisis de Datos propuesto.

Para el objetivo de esta investigacion, que busca medir los niveles de Sindrome de
Burnout y nivel de riesgo de Conducta Suicida, se utilizaron estadisticos descriptivos como
medidas de tendencia central y distribucion de datos; los cuales estdn destinados a
organizar, describir, visualizar y resumir datos, ademas, se utilizé el analisis inferencial que
nos permite calcular a partir de los datos de la muestra en qué medida es representativo de
toda la poblacion; mientras que para el objetivo enfocado en analizar la relacion entre estas

dos variables, se recurrié al andlisis del Coeficiente de Correlacién de Pearson.

En ambos casos se manipularon los datos obtenidos mediante el programa estadistico
SPSS (Paquete Estadistico para las Ciencias Sociales) el que permite acceder rapidamente
a los datos, las variables y sus caracteristicas, realizar analisis y elaboracién de graficos
(Hueso y Cascant, 2012).

V. 6. Criterios de Calidad.

V. 6. 1. Validez externa e interna.

La validez externa se entiende como “la posibilidad de generalizar los hallazgos de
una investigacion” (Clark-Carter, Parra, Rojas & Parra, 2002, p. 37). En esta investigacion
solo es posible generalizar los datos al resto de la poblacion estudiada, sin embargo, los
resultados no son representativos para trabajadores de otros contextos, ya que la eleccion de
la muestra no lo permite, y ademas no es uno de los objetivos de esta investigacion

(Herndndez & cols., 2010).
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La validez interna est4d dada por la recoleccién y analisis riguroso de los datos
obtenidos, a través de instrumentos validados y herramientas de analisis estadisticos

confiables; dejando de lado los sesgos del investigador (Hernandez & cols., 2010).

V. 6. 2. Confiabilidad.

El Criterio de Confiabilidad es definido como el grado en que aplicando el instrumento
al mismo sujeto, produce los mismos resultados, consistentes y coherentes, midiéndose a
través del coeficiente Alpha de Cronbach (Hernandez & cols., 2010). Schmitt (1996), sefiala
gue es usual considerar un valor de coeficiente de fiabilidad de 0,70 como aceptable. Sin
embargo, en caso de variables blandas, como los factores psicosociales laborales, se acepta
0,6.

V. 6. 3. Validez.

Existen diversos tipos de validez de un sistema de medicién que deben revisarse. Sin
embargo, todas atienden el mismo punto: si mide lo que los investigadores pretendian (Clark-
Carter & cols., 2002). Dentro de estas, estan la validez de criterio, contenido y constructo
(Hernandez & cols., 2010).

En el Maslach Burnout Inventory (MBI) original, se obtuvieron cinco factores que
explicaban un 65.619 de la varianza total. El factor | explica un 20.52% de la varianza y en él
se agrupan los items que estiman agotamiento emocional. El factor Il explica un 15.78% de
la varianza y en él se agrupan los items que estiman despersonalizacion. El factor 11l explica
un 13.57% de la varianza, el factor IV un 8.75% de la varianza, y finalmente el factor V, que
explica un 6.98% de la varianza, estos tres ultimos factores corresponden a la subescala

denominada realizacion personal en el trabajo (Garcia, Herrero & Ledn, 2007).
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En cuanto a la validez del instrumento Razones Para Vivir se evidencia que después
de evaluar la pertinencia del andlisis factorial mediante la prueba de Kaiser-Meyer-Olkin
(KMO = 0,95), se realiz6 analisis de componentes principales y se encontraron seis dominios
gue explican el 63,5% de la varianza. Los dominios son los siguientes: Factor 1: creencia en
la vida y capacidad de afrontamiento. Valor propio: 14,6, varianza: 30,6%. Factor 2: miedo a
la muerte y la desaprobacion social. Valor propio: 3,8, varianza: 8,03%. Factor 3:
responsabilidad con la familia. Valor propio: 3,7, varianza: 7,8%. Factor 4. preocupacion por
los hijos. Valor propio: 2,9, varianza: 6,1%. Factor 5: percepcion de incapacidad para el
suicidio. Valor propio: 2,7, varianza: 5,6%. Factor 6: objeciones morales. Valor propio: 2,6,
varianza: 5,4% (Garcia & cols., 2009).

V. 6. 4. Objetividad

La objetividad se resguardo a través de la consigna de los instrumentos y del sistema
de interpretacion de los mismos, lo cual permite la uniformidad al momento de aplicar,

poniendo al margen los sesgos del investigador (Hernandez & cols., 2010).

V. 7. Aspectos Eticos.

La investigacion se basara en los principios de autonomia, justicia y beneficencia

(Franca-Tarrago, 2001).

El principio de autonomia de los participantes se resguardard por medio de la
elaboracion de un consentimiento informado (anexo 2) que contenga los objetivos de la
investigacion, asi también, proporcionando la informacion necesaria respecto a los fines con
gue seran usados los resultados. Se garantizara la validez de este consentimiento
considerando que cada persona que responda los cuestionarios debe sentirse competente
de poder realizarlo, ademas, mediante la voluntariedad de los evaluados y respetando la
decision sobre su participacion en este estudio, pudiendo abandonarlo cuando lo estime

conveniente (Franca-Tarrago, 2001).
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En relacion al principio de justicia, todos los participantes seréan tratados de la misma
forma y realizaran el mismo procedimiento, sin hacer diferencias de ningun tipo (Franca-
Tarrago, 2001).

Respecto al principio de beneficencia, se respetara la confidencialidad de la
participacion de los individuos en la investigacion y la informacién entregada por los mismos

(Franca-Tarrago, 2001).

Ademas, cabe agregar la utilizacion de la normativa APA 6ta edicién, desarrollada por
la Asociacion Americana de Psicologia, que indica requerimientos especificos de trabajos
cientificos en lo referente a contenido, estilo, edicion, citacion, referenciacion, presentacion
de tablas y figuras, etc. con el objetivo de evitar cualquier tipo de plagio, y asi, resguardar la

propiedad intelectual de los autores (American Psychologycal Association, 2010).

VI. Presentaciéon de los resultados

VI. 1. Proceso de adaptacion del instrumento.

El cuestionario fue adaptado a la poblacion de guardias de seguridad a partir de las
sugerencias realizadas por un panel de nueve expertos. Para esto se reformulé el lenguaje

original ajustandolo a la poblacién estudiada (tabla 5).

Tabla N°5. Comparacion de items del cuestionario en su lenguaje original y adaptacion
a partir de las observaciones de expertos.

Modificaciones Cuestionario Maslach Burnout Inventory

item  Lenguaje original Lenguaje modificado
2. Cuando termino mi jornada de trabajo me Me percibo fisica y emocionalmente
siento vacio. cansado cuando termino mi jornada de
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10.

12.

14.

15.

16.

17.

18.

Cuando me levanto por la mafiana y me
enfrento a otra jornada de trabajo me
siento fatigado.

Siento que puedo entender facilmente
como se sienten los pacientes.

Siento que estoy tratando a algunos
pacientes como si fueran objetos
impersonales.

Siento que trabajar todo el dia con la
gente me cansa.

Siento que trato con mucha eficacia los
problemas de mis pacientes.

Siento que mi trabajo me esta
desgastando

Siento que me he hecho més duro con la

gente.

Me siento con mucha energia en mi
trabajo.

Siento que estoy demasiado tiempo en
mi trabajo.

Siento que realmente no me importa lo

gue les ocurra a mis pacientes.

Siento que trabajar en contacto directo
con la gente me cansa

Siento que puedo crear con facilidad un
clima agradable con mis pacientes.

Me siento estimado después de haber

trabajado intimamente con mis pacientes.

trabajo.

Cuando me levanto por la mafiana no me
dan ganas de afrontar otra jornada de
trabajo.

Considero que puedo entender facilmente
como se sienten las personas.

Siento que estoy tratando a algunos

usuarios como si fueran objetos.

Estar todo el dia con otras personas me
significa un esfuerzo.

Considero que trato con mucha eficacia
los problemas de los usuarios.

Pienso que mi trabajo me esta
desgastando

Percibo que me he vuelto mas insensible
con la gente desde que tengo este
trabajo

Me siento muy activo en mi trabajo.
Considero que estoy trabajando
demasiado.

Siento que no me importa lo que le ocurra
a las personas con las que tengo que
interactuar en el trabajo.

Trabajar directamente con las personas
me cansa.

Siento que puedo crear un clima
agradable con los usuarios.

Me siento animado después de trabajar

de forma cercana con las personas.
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Me siento como si estuviera al limite de
mis posibilidades.

Siento que en mi trabajo los problemas
emocionales son tratados de forma
adecuada

Me parece que los pacientes me culpan

de alguno de sus problemas

Siento como si estuviera al limite de mis
capacidades.

Pienso que en mi trabajo los problemas
emocionales son tratados de forma
adecuada.

Me parece que las personas de mi
entorno (usuarios y compafieros de
trabajo) me culpan de alguno de sus

problemas.

Fuente: Elaboracion propia a partir de observaciones de nueve expertos.

Luego de analizar los alfas de cronbach de las diferentes dimensiones del

cuestionario original, se evidencié que el factor de despersonalizacion se encontraba con un

alfa disminuido (0,72) en relacién a los otros 2 componentes de agotamiento emocional y

realizacion personal (0,86 y 0,76 respectivamente); es por esto, que se procedi6 a agregar 2

preguntas correspondientes a esta dimensiéon: Pregunta 8: “Me siento conectado con mi

trabajo y con las personas con las que me relaciono en éI” y Pregunta 20: “Considero que

puedo comprender lo que estan sintiendo los usuarios”.

tres factores:

Como consecuencia, se obtuvo un cuestionario compuesto de 24 items distribuido en

Factor 1

1. Me siento emocionalmente agotado por mi

trabajo.

2. Me percibo fisica y emocionalmente

cansado cuando termino mi jornada de

trabajo.

3. Cuando me levanto por la mafiana no me

dan ganas de afrontar otra jornada de
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trabajo.

6. Estar todo el dia con otras personas me
significa un esfuerzo.

9. Pienso que mi trabajo me esta
desgastando.

14. Me siento frustrado en mi trabajo.

15. Considero que estoy trabajando
demasiado.

17. Trabajar directamente con las personas
me cansa.

22. Siento como si estuviera al limite de mis

capacidades.

Agotamiento Emocional

Factor 2

5. Siento que estoy tratando a algunos
usuarios como si fueran objetos.

8. Me siento conectado con mi trabajo y con
las personas con las que me relaciono en él.
11. Percibo que me he vuelto mas insensible
con la gente desde que tengo este trabajo.
12. Me preocupa que este trabajo me esté
endureciendo emocionalmente.

16. Siento que no me importa lo que le
ocurra a las personas con las que tengo que
interactuar en el trabajo.

20. Considero que puedo comprender lo que
estan sintiendo los usuarios.

24. Me parece que las personas de mi
entorno (usuarios y comparferos de trabajo)

me culpan de alguno de sus problemas.

Despersonalizacion.
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Factor 3

4. Considero que puedo entender facilmente
como se sienten las personas.

7. Considero que trato con mucha eficacia
los problemas de los usuarios.

10. Siento que estoy influyendo
positivamente en la vida de otras personas a
través de mi trabajo.

13. Me siento muy activo en mi trabajo. Baja Realizacion Personal
18. Siento que puedo crear un clima
agradable con los usuarios.

19. Me siento animado después de trabajar
de forma cercana con las personas.

21. Creo que consigo muchas cosas valiosas
con este trabajo.

23. Pienso que en mi trabajo los problemas
emocionales son tratados de forma

adecuada.

Posteriormente, se llevé a cabo la aplicacion de la prueba piloto la que comprendio
una muestra de 30 funcionarios de sexo masculino que ejercen labores de seguridad en la

ciudad de Chillan. El instrumento aplicado consta con un total de 24 afirmaciones (anexo 3).

Luego de aplicar la prueba piloto los datos que se obtuvieron fueron traspasados al

programa SPSS v.23, arrojando el siguiente andlisis estadistico:

Respecto al resultado obtenido para corroborar la fiabilidad de este instrumento, el
Alfa de Cronbach fue de 0,90 (tabla 6), lo que indica que el cuestionario modificado presenta
una confiabilidad aceptable (Campo & Oviedo, 2008).
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Tabla N°6. Estadisticos de fiabilidad de pilotaje, Maslach Burnout Inventory

modificado.
.Estadisticos de fiabilidad
Alfa de N de
Cronbach elemento
0,909 30

Fuente: Elaboracion propia en base a los 30 datos validos.

Segun Terradez (2000), para que un factor sea facilmente interpretable debe tener las
siguientes caracteristicas: Los coeficientes factoriales deben ser proximos a 1, una variable
debe tener coeficientes elevados so6lo con un factor y no deben existir factores con

coeficientes similares.

Luego de realizar el analisis factorial de las 3 dimensiones de la prueba piloto
aplicada, se evidencia que en la dimension de Agotamiento Emocional el item 22 (“Siento
como si estuviera al limite de mis capacidades”) presenta una carga factorial baja en dicho
factor (tabla 7), manifestando mayor peso en un segundo componente, por lo tanto, se
procede a eliminar la pregunta (tabla 8). Se considera que un coeficiente de configuracion
sobre 0,30 es el valor minimo sugerido como umbral para aceptar una carga factorial como

adecuada (Hair y cols., 2006 en Pérez, Parra, Fasce, Ortiz, Bastias y Bustamante, 2012).

Tabla N°7. Andlisis factorial inicial dimension de Agotamiento Emocional.

Matriz de componentes Agotamiento Emocional

Componente

1 2
P1 179 -,069
P2 , 701 ,195
P3 ,788 -,081
P6 ,698 ,101
P9 ,788 -,174
P14 , 753 -,109
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P15 ,678 -,070
P17 ,821 ,229
P22 -,011 ,965

Método de extraccion: analisis de

componentes principales.

Tabla N°8. Analisis factorial dimensién de Agotamiento Emocional tras eliminaciéon de

item.

Matriz de componente Agotamiento Emocional

Componente
1
P1 778
P2 , 701
P3 787
P6 ,698
P9 ,788
P14 , 753
P15 ,678
P17 ,822

Método de extraccién: analisis de componentes principales.

Este procedimiento se replica en la dimensién de Despersonalizacion, donde se
evidencia que dos items presentan una carga factorial alta en un segundo componente (tabla
9), por ende, se descarta el item 12 (“Me preocupa que este trabajo me esté endureciendo
emocionalmente”) y el item 24 (“Me parece que las personas de mi entorno (usuarios y
compafieros de trabajo) me culpan de alguno de sus problemas”), lo que se evidencia en la
tabla 10.
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Tabla N°9. Analisis factorial inicial dimension de Despersonalizacion.
Matriz de componente Despersonalizacion

Componente
1 2
P5 457 -,483
P8 794 -,215
P11 , 703 554
P12 ,671 575
P16 770 -,518
P20 721 -,318
P24 391 627

Método de extraccion: andlisis de componentes principales.

Tabla N°10. Analisis factorial dimension de Despersonalizacién tras eliminacion de
items.

Matriz de componente Despersonalizaciéon

Componente
1
P5 ,563
P8 ,821
P11 ,481
P16 ,907
P20 ,801

Método de extraccion: andlisis de componentes principales.

En la dimension de Baja Realizacion Personal se observa que dos items presentan
una carga factorial disminuida en dicho componente (tabla 11), por lo tanto, se anulan el item
18 (“Siento que puedo crear un clima agradable con los clientes”) y el item 21 (“Creo que
consigo muchas cosas valiosas con este trabajo”), resultado que se puede apreciar en la
tabla 12.
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Tabla N°11. Andlisis factorial inicial dimensiéon de Realizacion Personal.

Matriz de componente Realizacion Personal

Componente

1 2
P4 706 -,493
P7 697 -,272
P10 761 219
P13 840 ,300
P18 156 865
P19 725 -,092
P21 311 -,676
P23 737 355

Método de extraccién: analisis de componentes principales.

Tabla N°12. Andlisis factorial dimensién de Realizacién Personal tras eliminacién de
items.

Matriz de componente Baja Realizacién Personal

Componente
1
P4 ,691
P7 714
P10 , 740
P13 ,853
P19 , 728
P23 , 7154

Método de extraccion: andlisis de componentes principales.
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Con respecto a la varianza total explicada (tabla 13), se observa que el cuestionario

adaptado satura en 3 factores. El primer factor posee un valor de 8,030 el que explica un

42,262% de la varianza. El segundo factor presenta un valor de 2,544 el que explica un

13,390% de la varianza. El tercer factor posee un valor de 1,952 el que explica un 10,271%

de la varianza. Sumando las varianzas de cada uno de los factores dan como resultado la

varianza total explicada, presentando un valor de 65,024%, es decir, explica sobre el 65%.

Tabla N°13. Varianza total explicada de Maslach Burnout Inventory adaptado.

Varianza total explicada

Autovalores iniciales

Sumas de extraccién de cargas al

Sumas de rotacion de cargas al

cuadrado cuadrado
Componente % de
varianz % % de % % de %
Total a acumulado Total varianza acumulado Total varianza acumulado
1 8,030 42,262 42,262 8,030 42,262 42,262 5,300 27,894 27,894
2 2,544 13,390 55,652 2,544 13,390 55,652 4,837 25,457 53,351
3 1,952 10,271 65,924 1,952 10,271 65,924 2,389 12,572 65,924
4 1,349 7,100 73,023
5 ,958 5,045 78,068
6 799 4,206 82,274
7 587 3,087 85,361
8 524 2,755 88,116
9 436 2,295 90,411
10 372 1,956 92,367
11 325 1,711 94,078
12 274 1,443 95,521
13 213 1,122 96,642
14 194 1,020 97,663
15 154 ,810 98,472
16 111 ,584 99,056
17 ,086 452 99,508
18 ,063 333 99,841
19 ,030 ,159 100,000

Método de extraccion: analisis de componentes principales.
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En la tabla 14 se observa la Matriz de Componentes, en la cual se exponen los
factores que conforman el cuestionario y los items que se encuentran asociados a cada uno

de sus dimensiones.

Tabla N°14. Matriz de componentes rotados en Maslach Burnout Inventory adaptado.

Matriz de componente rotado

Componente
1 2 3

P1 , 7162
P2 ,550
P3 ,739
P4 ,813
P5 ,906
P6 ,612 ,402 417
P7 ,415 ,699
P8 142
P9 577 ,618
P10 ,664
P11 ,671
P12 137
P13 , 795
P14 ,643 ,543
P15 ,739
P16 779
P17 ,808
P18 ,446 575  -,466
P19 ,647

Método de extraccién: andlisis de componentes
principales.

Método de rotacion: Varimax con normalizacion
Kaiser.

a. La rotacion ha convergido en 6 iteraciones.
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Por consiguiente, luego de la reduccion factorial, el instrumento final consta de 19

items (anexo 4) distribuidos en las 3 dimensiones:

Factor 1

1. Me siento emocionalmente agotado por mi
trabajo.

2. Me percibo fisica y emocionalmente
cansado cuando termino mi jornada de
trabajo.

3. Cuando me levanto por la mafiana no me
dan ganas de afrontar otra jornada de
trabajo.

6. Estar todo el dia con otras personas me
significa un esfuerzo.

9. Pienso que mi trabajo me esta
desgastando.

13. Me siento frustrado en mi trabajo.

14. Considero que estoy trabajando
demasiado.

16. Trabajar directamente con las personas

me cansa.

Agotamiento Emocional

Factor 2

5. Siento que estoy tratando a algunos
usuarios como si fueran objetos.

8. Me siento conectado con mi trabajo y con
las personas con las que me relaciono en él.

11. Percibo que me he vuelto mas insensible
con la gente desde que tengo este trabajo.

15. Siento que no me importa lo que le

Despersonalizacién
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ocurra a las personas con las que tengo que
interactuar en el trabajo.
18. Siento que puedo comprender lo que

estan sintiendo los usuarios.

Factor 3

4. Considero que puedo entender facilmente
como se sienten las personas.

7. Considero que trato con mucha eficacia
los problemas de los usuarios

10. Siento que estoy influyendo
positivamente en la vida de otras personas a Baja Realizacién Personal
través de mi trabajo.

12. Me siento muy activo en mi trabajo.

17. Me siento animado después de trabajar
de forma cercana con las personas.

19. Pienso que en mi trabajo los problemas
emocionales son tratados de forma

adecuada.

Luego de aplicar la prueba final adaptada, los datos que se obtuvieron fueron

traspasados al programa SPSS v.23, arrojando el siguiente analisis estadistico:
Respecto al resultado obtenido para corroborar nuevamente la fiabilidad de este

instrumento, el Alfa de Cronbach fue de 0,90 (tabla 15), lo que indica que el cuestionario

adaptado presenta una confiabilidad aceptable (Campo & Oviedo, 2008).
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Tabla N°15. Estadisticos de fiabilidad Maslach Burnout Inventory adaptacion final.
.Estadisticos de fiabilidad

Alfa de N de
Cronbach elemento
0,90 90

Fuente: Elaboracion propia en base a los 90 datos validos.

Asi también, al realizar el analisis de confiabilidad de los 3 componentes del

Cuestionario adaptado se obtuvieron los siguientes resultados:

1. Factor de Agotamiento Emocional: Constituido por las preguntas 1, 2, 3, 6, 9,
13, 14, 16; presenta un alfa de cronbach 0,89, revelando una consistencia

interna elevada (Campo & Oviedo, 2008).

Tabla N°16. Estadisticos de fiabilidad Agotamiento Emocional.
Estadisticos de fiabilidad

Alfa de N de
Cronbach elemento
0,89 90

Fuente: Elaboracion propia en base a los 90 datos validos.

2. Factor de Despersonalizacién: Constituido por las preguntas 5, 8, 11, 15, 18;
presenta un alfa de cronbach 0,78, revelando una consistencia interna

aceptable.

Tabla N°17. Estadisticos de fiabilidad Despersonalizacion.

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de N de
Cronbach elemento
0,78 90

Fuente: Elaboracion propia en base a los 90 datos validos.
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3. Factor de Baja Realizacion Personal: Constituido por las preguntas 4, 7, 10, 12,
17, 19; presenta un alfa de cronbach 0,84, revelando una consistencia interna

aceptable.
Tabla N°18. Estadisticos de fiabilidad Baja Realizacion Personal.

Estadisticos de fiabilidad

Alfa de N de
Cronbach elemento
0,84 90

Fuente: Elaboracion propia en base a los 90 datos validos.

En sintesis, tras las modificaciones realizadas del cuestionario de Maslach Burnout, su
consistencia interna aumento en 0.17 puntos en la escala total, 0,03 puntos en la dimension
de agotamiento emocional, 0,05 en el factor de despersonalizacion y 0,08 puntos en el
componente de baja realizacion personal (tabla 19).

Tabla N°19. Comparacion confiabilidad Maslach Burnout Inventory original y adaptado.

Componentes Alfa de cronbach MBI original  Alfa de cronbach MBI adaptado
Agotamiento Emocional 0,86 0,89
Despersonalizacion 0,72 0,78
Baja Realizacion Personal 0,76 0,84
Escala Total 0,74 0,90

Fuente: Elaboracidon propia en base a los 90 datos validos.

59



Universidad del Bio-Bio. Red de Bibliotecas - Chile

VI. 2. Andlisis de variables descriptivas.

VI. 2. 1. Resultados de niveles de Sindrome de Burnout.

Tras el término de la adaptacion del Maslach Burnout Inventory, se procedié a iniciar
el proceso investigativo con una muestra de 90 funcionarios de seguridad privada de la
ciudad de Chillan.

De acuerdo a los estadisticos descriptivos (tabla 20) relacionados con la presencia del
sindrome de Burnout, se observa que en promedio los funcionarios registran un nivel de
“‘Riesgo de Burnout” (1,88 puntos), manifestando sintomatologia asociada al sindrome. El
50% de los trabajadores se ubica entre los niveles “Sin Burnout” y “Riesgo de Burnout”
(mediana=2), mientras que el 50% restante se ubica en un nivel que va desde la presencia
de sintomas relacionados con el Burnout (“Riesgo”) y el padecimiento de la enfermedad
(“Con Burnout”). La mayoria de los funcionarios de seguridad manifestaron un nivel de
“‘Riesgo” a padecer Sindrome de Burnout. La desviacidon estandar de los sujetos corresponde

a una dispersion de 0,56 puntos con respecto a la media.

Tabla N°20. Estadisticos descriptivos del Sindrome de Burnout en Escala Total.
Estadisticos

N Valido 90
Perdidos 0
Media 1,8889
Mediana 2,0000
Moda 2,00
Desviacion estandar ,56973
Asimetria -,015
Error estandar de asimetria ,254
Rango 2,00
Minimo 1,00
Maximo 3,00

Fuente: elaboracion propia a partir de los 90 protocolos validos.
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En relacién a la presencia de Sindrome de Burnout, y basandose en los protocolos
aplicados, se observa que 20 personas no presentan burnout, lo que corresponde un 22,2%
de la muestra; mientras que 60 individuos manifiestan sintomatologia asociada al burnout
(“Riesgo”), lo que representa un 67,7% de la muestra total; finalmente, 10 sujetos padecen el
sindrome de burnout, lo que corresponde a un 11,1% de la muestra total (tabla 21 y grafico
2).

Tabla N°21. Resultados niveles de Sindrome de Burnout en Escala Total.

Frecuencia Porcentaje

Sin Burnout 20 22,2
Riesgo de Burnout 60 66,7
Con Burnout 10 111
Total 90 100,0

Fuente: elaboracion propia a partir de los 90 protocolos validos.

Grafico N°2. Distribucion de muestras segun la presencia de Burnout.

M Sin Burnout H Riesgo de Burnout & Con Burnout

Fuente: Elaboracién propia a partir de los 90 datos validos.
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En relacion al factor de Agotamiento Emocional (tabla 22), se observa que en
promedio los funcionarios registran un rango de agotamiento correspondiente a “Medio” (25
puntos). El 50% de los sujetos presentan niveles correspondientes a Bajo Agotamiento
Emocional” y agotamiento “Medio” (mediana: 25), con puntajes que oscilan entre 7 y 25
puntos, mientras que el 50% de los sujetos restantes se ubican en los niveles asociados
‘Medio” y “Alto Agotamiento Emocional”, puntajes que oscilan entre 25 y 46 puntos. La
mayoria de los sujetos manifestaron niveles de agotamiento emocional que los ubica en un
nivel de Medio. La desviacion estandar de los sujetos corresponde a una dispersion de 8,62

puntos con respecto a la media.

Tabla N°22. Estadisticos descriptivos dimension de Agotamiento Emocional.
Estadisticos

N Valido 90
Perdidos 0
Media 25,0111
Mediana 25,0000
Moda 25,00
Desviacion estandar 8,62515
Asimetria -,067
Error estandar de asimetria ,254
Rango 39,00
Minimo 7,00
Maximo 46,00

Fuente: Elaboracion propia a partir de los 90 datos validos.

En la dimension de Agotamiento Emocional se observa que un total de 21 sujetos
evidencian “Bajo Agotamiento”, correspondiente a un 23% de la muestra; mientras que 36
individuos presentan un nivel de “Medio”, lo que corresponde a un 40% de la muestra;
finalmente, un total de 33 funcionarios presentan un alto nivel de agotamiento emocional, lo

gue corresponde a un 36% de la muestra (tabla 23).
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Tabla N°23. Frecuencia niveles de Agotamiento Emocional

Frecuencia Porcentaje

Bajo Agotamiento emocional 21 23,3
Medio Agotamiento emocional 36 40,0
Alto Agotamiento emocional 33 36,7
Total 90 100,0

Fuente: Elaboracion propia a partir de los 90 datos validos.

De acuerdo al andlisis del factor de Despersonalizacion (tabla 24), se observa que en
promedio los funcionarios registran un rango de Despersonalizacién que corresponde a “Alto”
(17 puntos). ElI 50% de los sujetos presenta niveles correspondientes a
“‘baja” Despersonalizacion y “alta” Despersonalizacién (mediana=16), con puntajes que van
desde 6 a 28. Mientras que el 50% restante se ubica solo en el nivel de “alta”
Despersonalizacion con puntajes que oscilan entre 29 y 39. La mayoria de los sujetos
manifestaron niveles que los ubican en un nivel “alto” de Despersonalizacion, mientras que la
desviacion estandar de los sujetos corresponde a una dispersion de 8,09 puntos con

respecto a la media.

Tabla N°24. Estadisticos descriptivos dimension de Despersonalizacion
Estadisticos

N Valido 90
Perdidos 0
Media 17,0778
Mediana 16,0000
Moda 16,00
Desviacion estandar 8,09109
Asimetria ,495
Error estdndar de asimetria ,254
Rango 33,00
Minimo 6,00
Maximo 39,00

Fuente: Elaboracién propia a partir de los 90 datos validos.
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La dimension de Despersonalizacidbn demuestra un total de 9 sujetos evidencian “Baja”
Despersonalizacion, correspondiente a un 10% de la muestra; mientras que 13 individuos
presentan un nivel de “Medio”, lo que corresponde a un 14,4% de la muestra; finalmente, un
total de 68 funcionarios presentan un alto nivel de Despersonalizacion, representando un
75,6% de la muestra (tabla 25).

Tabla N°25. Frecuencia niveles de Despersonalizacion.

Frecuencia Porcentaje

Baja Despersonalizacion 9 10,0
Media Despersonalizacion 13 14,4
Alta Despersonalizacion 68 75,6
Total 90 100,0

Fuente: Elaboracion propia a partir de los 90 datos validos.

En relacion al factor de Realizacion Personal (tabla 26), se observa que en promedio los
funcionarios registran un rango correspondiente a “Alta Realizacion Personal” (21 puntos). El
50% de los sujetos presentan niveles correspondientes a “Alta realizacién” (mediana= 21),
con puntajes que oscilan entre 6 y 21 puntos, mientras que el 50% de los sujetos restantes
se ubican en los niveles asociados “Alta” y "Baja realizacion personal”, puntajes que oscilan
entre 21 y 41 puntos. La mayoria de los sujetos manifestaron niveles de “Alta Realizacion
Personal”. La desviacion estandar de los sujetos corresponde a una dispersion de 9,18

puntos respecto a la media

Tabla N°26. Estadisticos descriptivos dimensiéon de Realizacion Personal.

Estadisticos

N Valido 90
Perdidos 0
Media 21,2111
Mediana 21,0000
Moda 22,00
Desviacion estandar 9,18046
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Asimetria ,287
Error estandar de asimetria ,254
Rango 35,00
Minimo 6,00
Méximo 41,00

Fuente: Elaboracién propia a partir de los 90 datos validos.

Con respecto a la dimension de Realizacion Personal se observa que un total de 73

sujetos evidencian una “Alta Realizacién”, correspondiente a un 81% de la muestra; mientras

que 7 individuos presentan un nivel “Medio”, lo que corresponde a un 7% de la muestra;

finalmente, un total de 10 funcionarios presentan un nivel de Baja Realizacion Personal, lo

gue corresponde a un 11% de la muestra (tabla 27).

Tabla N°27. Frecuencia niveles de Realizacién Personal.

Frecuencia Porcentaje
Alta Realizacion Personal 73 81,1
Media Realizacion Personal 7 7,8
Baja Realizacion Personal 10 11,1
Total 90 100,0

Fuente: Elaboracion propia a partir de los 90 datos validos.

Grafico N°3. Resumen de frecuencias de los niveles de las 3 dimensiones del Burnout.
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Fuente: Elaboracién propia a partir de los 90 datos validos.
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VI. 2. 2. Resultados del riesgo de Conducta Suicida.

Posterior al término de la aplicacion del Reason For Living Inventory a 90 funcionarios
de seguridad privada, se analizaron los datos recopilados obteniendo en primera instancia
los estadisticos descriptivos (tabla 28), los cuales indican que en promedio los funcionarios
registran un nivel correspondiente a “Riesgo Medio” en relacion a la conducta suicida. El
50% de los sujetos presentan niveles correspondientes a “Bajo Riesgo” y “Riesgo Medio”
(mediana=2) de padecer conducta suicida, mientras que el 50% restante oscila entre los
niveles de “Medio” y “Alto Riesgo” de presentar esta conducta. La mayoria de los sujetos
manifestaron funcionarios de seguridad manifestaron un nivel de “Riesgo Medio” de padecer
conducta suicida. La desviacion estandar de los sujetos corresponde a una dispersion de

0,49 puntos con respecto a la media.

Tabla N°28. Estadisticos descriptivos Riesgo Suicida en Escala Total.

Estadisticos

N Valido 90
Perdidos 0
Media 1,6889
Mediana 2,0000
Moda 2,00
Desviacion estandar ,48908
Rango 2,00
Minimo 1,00
Maximo 3,00

Fuente: Elaboracion propia a partir de los 90 datos validos.

En relacion a la presencia de riesgo de Conducta Suicida, y basandose en los
protocolos aplicados, se observa que 29 personas presentan “Bajo Riesgo” de experimentar
conductas suicidas, lo que corresponde un 32,2% de la muestra; mientras que 60 individuos
manifiestan un “Riesgo Medio”, representando un 66,7% de la muestra total; finalmente 1
sujeto evidencia un nivel “alto” de riesgo de la conducta suicida, o que corresponde a un

1,1% de la muestra total (tabla 29 y grafico N°4).
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Tabla N°29. Resultado niveles de Conducta Suicida en Escala Total.

Frecuencia Porcentaje
Bajo Riesgo 29 32,2
Riesgo Medio 60 66,7
Alto Riesgo 1 11
Total 90 100,0

Fuente: Elaboracion propia a partir de los 90 datos validos

Gréafico N°4. Distribucion de muestras segun nivel de riesgo de conducta suicida.

2%

B Riesgo bajo
M Riesgo medio

l Riesgo alto

Fuente: Elaboracion propia a partir de los 90 datos validos
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De acuerdo al analisis del factor de “Responsabilidad Familiar” (tabla 30), se observa
que en promedio los trabajadores registran un puntaje que indicaria que la dimension es
“‘Muy Importante” para ellos. El 50% de los sujetos se ubican entre los niveles “Muy Poco
Importante” a “Muy Importante” (mediana=5), con puntajes que van desde el 2 al 5, mientras
gue el 50% oscilan entre los rangos “Muy Importante” y “Extremadamente Importante”, con
puntajes que van entre 5y 6. La mayoria de los sujetos respondieron con “Muy Importante”,
mientras que la desviacion estandar de los sujetos corresponde a una dispersion de 0,75

puntos con respecto a la media.

Tabla N°30. Estadisticos descriptivos dimension de “Responsabilidad Familiar”.

Estadisticos

N Valido 90
Perdidos 0
Media 4,7861
Mediana 4,8750
Moda 5,38
Desviacion estandar , 75099
Rango 4,13
Minimo 1,88
Maximo 6,00

Fuente: Elaboracion propia a partir de los 90 datos validos

En la dimension de “Responsabilidad Familiar”, 1 sujeto presenta nivel “bajo” de
Responsabilidad Familiar, correspondiente a un 1,1% de la muestra; mientras que 25
individuos presentan un nivel de “Medio”, lo que corresponde a un 27,8% de la muestra;
finalmente, un total de 64 funcionarios presentan un Alto nivel de responsabilidad,

representando un 71,1% de la muestra (tabla 31).

Tabla N°31. Frecuencia niveles de “Responsabilidad Familiar”.

Frecuencia Porcentaje

Alto 64 71,1
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Medio 25 27,8
Bajo 1 1,1
Total 90 100,0

Fuente: Elaboraciéon propia a partir de los 90 datos validos

De acuerdo al analisis del factor “Creencia en la vida y capacidad de afrontamiento”
(tabla 32), se observa que en promedio los trabajadores registran un puntaje que indicaria
que la dimension es “Muy Importante” para ellos. El 50% de los sujetos presentan niveles
correspondientes a “Muy poco importante” y “Muy importante” (mediana=5), con puntajes
que van desde el 2 al 5, mientras que el 50% restante se ubican en los niveles de “Muy
Importante” y “Extremadamente Importante”, con puntajes que oscilan entre 5 y 6. La
mayoria de los sujetos manifestaron niveles que los ubican en un rango de “Muy Importante”.
La desviacidn estandar de los sujetos corresponde a una dispersion de 0,68 puntos con

respecto a la media.

Tabla N°32. Estadisticos descriptivos dimension de “Creencia en la vida y capacidad
de afrontamiento”.

Estadisticos

N Valido 90
Perdidos 0
Media 4,8846
Mediana 5,0000
Moda 5,23
Desviacion estandar ,68222
Rango 3,77
Minimo 2,23
Maximo 6,00

Fuente: Elaboracidon propia a partir de los 90 datos validos
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En la dimension de “Creencia en la vida y capacidad de afrontamiento” presenta solo 1
sujeto nivel “Bajo”, correspondiente a un 1,1% de la muestra; mientras que 19 individuos
presentan un nivel de “Medio”, lo que corresponde a un 22,1% de la muestra; finalmente, un
total de 70 funcionarios presentan un alto nivel de creencia en la vida, representando un
77,8% de la muestra (tabla 33).

Tabla N°33. Frecuencia niveles de “Creencia en la vida y capacidad de afrontamiento”.

Frecuencia Porcentaje
Alto 70 77,8
Medio 19 21,1
Bajo 1 1,1
Total 90 100,0

Fuente: Elaboracion propia a partir de los 90 datos vélidos

En relacion al analisis de la dimensién “Miedo a la Muerte” (tabla 34), se observa que
en promedio los trabajadores lo calificarian como “Poco Importante”. El 50% de los sujetos
presenta niveles correspondientes entre “No es importante” y “Poco Importante”
(mediana=3), con puntajes que van desde el 1 al 3, mientras que el 50% se ubican en rangos
de “Poco Importante” y “Muy Importante”, con puntajes que fluctuan entre 3 y 5. La mayoria
de los sujetos manifestaron niveles que los ubican en un rango de “Poco Importante”. La
desviacién estandar de los sujetos corresponde a una dispersion de 1,10 puntos con

respecto a la media.

Tabla N°34. Estadisticos descriptivos dimension de “Miedo a la Muerte”.
Estadisticos

N Valido 90
Perdidos 0
Media 3,3095
Mediana 3,3571
Moda 2,86
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Desviacion estandar 1,10496
Rango 4,43
Minimo 1,00
Maximo 5,43

Fuente: Elaboracién propia a partir de los 90 datos validos

El factor de “Miedo a la Muerte” presenta 23 funcionarios con un nivel “Bajo” de miedo
a la muerte, correspondiente a un 25,6% de la muestra; mientras que 53 individuos se ubican
en un nivel “Medio”, lo que corresponde a un 57,8% de la muestra; finalmente, un total de 14
funcionarios presentan un alto nivel de “Miedo a la Muerte”, representando un 15,6% de la

muestra (tabla 35).

Tabla N°35. Frecuencia niveles de “Miedo a la Muerte”.

Frecuencia Porcentaje
Alto 14 15,6
Medio 53 57,8
Bajo 23 25,6
Total 90 100,0

Fuente: Elaboracion propia a partir de los 90 datos validos.

De acuerdo al analisis del factor “Preocupacion por los hijos” (tabla 36), se observa
gue en promedio los trabajadores registran un puntaje que indicaria que la dimensién es
“‘Muy Importante” para ellos. El 50% de los sujetos presentan niveles correspondientes a
“‘Muy poco importante” y “Muy importante” (mediana=5), con puntajes que van desde el 2 al
5, mientras que el 50% restante se ubican en los niveles de “Muy Importante” y
‘Extremadamente Importante”, con puntajes que oscilan entre 5 y 6. La mayoria de los
sujetos manifestaron niveles que los ubican en un rango de “Muy Importante”. La desviacion
estandar de los sujetos corresponde a una dispersion de 0,87 puntos con respecto a la

media.
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Tabla N°36. Estadisticos descriptivos dimension de “Preocupacion por los hijos”.

Estadisticos

N Valido 90
Perdidos 0
Media 4,9000
Mediana 5,0000
Moda 4,75
Desviacion estandar ,86910
Rango 4,50
Minimo 1,50
Maximo 6,00

Fuente: Elaboracion propia a partir de los 90 datos vélidos.

En la dimensién de “Preocupacién por los hijos” 1 sujeto presenta un nivel “Bajo”,
correspondiente a un 1,1% de la muestra; mientras que 18 individuos se ubican en un rango
“Medio”, lo que corresponde a un 20% de la muestra; finalmente, un total de 71 funcionarios
presentan un alto nivel preocupacién por los hijos, representando un 78,9% de la muestra
(tabla 37).

Tabla N°37. Frecuencia niveles de “Preocupacion por los hijos”.

Frecuencia Porcentaje
Alto 71 78,9
Medio 18 20,0
Bajo 1 1,1
Total 90 100,0

Fuente: Elaboracién propia a partir de los 90 datos validos.

En relaciéon al analisis de la dimensién “Percepcién de Incapacidad para el Suicidio”
(tabla 38), se observa que en promedio los trabajadores lo calificarian como “Poco

Importante”. EI 50% de los sujetos presenta niveles correspondientes entre “No es
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Importante” a “Muy poco Importante” (mediana=2), con puntajes que van desde el 1 al 2,
mientras que el 50% oscila entre el nivel “Muy poco Importante” y “Extremadamente
Importante”, con puntajes que fluctuan entre 2 y 6. La mayoria de los sujetos respondieron a
este factor indicando que “No es Importante”. La desviacidon estandar de los sujetos

corresponde a una dispersion de 1,13 puntos con respecto a la media.

Tabla N°38. Estadisticos descriptivos dimension de “Percepcion de Incapacidad para
el suicidio”.

Estadisticos

N Valido 90
Perdidos 0
Media 2,6222
Mediana 2,4000
Moda 1,00
Desviacion estandar 1,13353
Rango 5,00
Minimo 1,00
Maximo 6,00

Fuente: Elaboracion propia a partir de los 90 datos validos.

En el factor de “Percepcion de Incapacidad para el Suicidio”, se observan 46
funcionarios con nivel “Bajo”, correspondiente a un 51,1% de la muestra; mientras que 41
individuos se ubican en un nivel de “Medio”, lo que corresponde a un 45,6% de la muestra;
finalmente, un total de 3 funcionarios presentan un alto nivel percepcion de incapacidad para

el suicidio, representando un 3,3% de la muestra (tabla 39).

Tabla N°39. Frecuencia niveles de “Percepcion de Incapacidad para el Suicidio”.

Frecuencia Porcentaje
Alto 3 3,3
Medio 41 45,6
Bajo 46 51,1
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Total 90 100,0

Fuente: Elaboracion propia a partir de los 90 datos validos.

De acuerdo al analisis del factor “Objeciones morales” (tabla 40), se observa que en
promedio los trabajadores registran un puntaje que indica que la dimension es “Importante”
para ellos. El 50% de los sujetos presentan niveles correspondientes a “Muy poco
importante” e “Importante” (mediana=4), con puntajes que van desde el 2 al 4, mientras que
el 50% restante se ubican en los niveles de “Importante” y “Extremadamente Importante”, con
puntajes que oscilan entre 4 y 6. La mayoria de los sujetos manifestaron niveles que los
ubican en un rango de “Importante”. La desviacidén estandar de los sujetos corresponde a una

dispersion de 1,17 puntos con respecto a la media.

Tabla N°40. Estadisticos descriptivos dimension de “Objeciones morales”.

Estadisticos

N Valido 90
Perdidos 0
Media 3,9194
Mediana 3,7500
Moda 3,25
Desviacion estandar 1,17489
Rango 4,50
Minimo 1,50
Maximo 6,00

Fuente: Elaboracién propia a partir de los 90 datos validos.

En la dimensién de “Objeciones morales”, 11 sujetos presentan un nivel “Bajo”,
correspondiente a un 12,2% de la muestra; mientras que 42 individuos se ubican en un nivel
“‘Medio”, lo que corresponde a un 46,7% de la muestra; finalmente, un total de 37
funcionarios presentan un alto nivel de objeciones morales, representando un 41,1% de la

muestra (tabla 41 y grafico N°5).
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Tabla N°41. Frecuencia niveles de “Objeciones morales”.

Frecuencia Porcentaje
Alto 37 41,1
Medio 42 46,7
Bajo 11 12,2
Total 90 100,0

Fuente: Elaboracion propia a partir de los 90 datos validos.

Grafico N°5. Resumen de frecuencias de niveles de las 6 dimensiones del Reasons for
Living Inventory.

B Responsabilidad familiar B Creencia en la vida
B Miedo a la muerte B Preocupacion por los hijos

B Percepcién de incapacidad para el suicidio ® Objeciones morales

46

23

Bajo Medio Alto

Fuente: Elaboracién propia a partir de los 90 datos validos.
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V. 3. Resultados analisis correlacional.

La tabla N°42 revela la correlacion entre las variables “nivel de Burnout” y “nivel de
Riesgo de Conducta Suicida” en hombres funcionarios de empresas de seguridad privada de

la cuidad de Chillan con un total de 90 cuestionarios aplicados.

De acuerdo a los datos obtenido y segun el estadistico de Pearson, entre las variables
de burnout y conducta suicida existe una correlacion con tendencia débil, positiva y
significativa (r = 0,241; sig =0,008). Por lo tanto, a mayor nivel de burnout, mayor sera el

riesgo de conducta suicida.

Tabla N°42. Correlaciones de las variables Burnout y Riesgo Suicida.

Correlacion de Pearson

Burnout Suicidio
Burnout  Correlacion de Pearson 1 241
Sig. (bilateral) ,008
N 90 90
Suicidio  Correlacion de Pearson 241 1
Sig. (bilateral) ,008
N 90 90

Fuente: Elaboracion propia a partir de los 90 datos vélidos.
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VII. Conclusiones

La presente investigacion se llevo a cabo con hombres funcionarios de sistemas de
seguridad privada en la ciudad de Chillan, la cual busca dar respuesta al objetivo general
enfocado a investigar el nivel de burnout y su relacién con el nivel de riesgo de la conducta
suicida presente en la poblacion estudiada, ademas, el estudio cumple con los cuatro
objetivos especificos propuestos: adaptar el cuestionario Maslach Burnout Inventory
contextualizandolo a los funcionarios de seguridad, determinar el nivel de burnout presente,
estimar el nivel de riesgo de conducta suicida y finalmente establecer la relacion entre el nivel

de burnout y el nivel de riesgo de conducta suicida.

Como consecuencia del término de este proceso investigativo, se logran extraer las

siguientes conclusiones:

Respecto al primer objetivo especifico planteado, se lleva a cabo el proceso de
adaptacion del Maslach Burnout Inventory - Human Services Survey (MBI- HSS), en el cual
se obtuvo niveles de confiabilidad mayores que en la escala original, revelando un alfa de
cronbach aceptable en la dimension de despersonalizacion y baja realizacion personal,
mientras que en el factor de agotamiento emocional y en la escala total alcanz6é un alfa
elevado y muy elevado respectivamente, lo que demuestra que la escala es consistente y
mide lo que pretende medir. Por ende, este cuestionario podria ser apto para utilizarse en
estudios que busquen medir el nivel de Burnout y sus diferentes dimensiones en una
poblacion con caracteristicas similares a la analizada en esta investigacion (Hernandez &
cols., 2010).

En cuanto al segundo objetivo especifico planteado y basandose en la aplicacion de
los 90 protocolos administrados a guardias pertenecientes a empresas de seguridad privadas
de la ciudad de Chillan, es posible establecer diversas caracteristicas especificas de cada

una de las dimensiones que componen la escala total de burnout.

Es asi, que los resultados revelan que en la dimensién de Agotamiento Emocional un

36,7% de los guardias de seguridad padecen un nivel alto, enfrentandose a exigencias que
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tienden a sobrepasar sus recursos emocionales, fisicos y psicolégicos, percibiéndose
exhaustos e incapaces de vivenciar su afectividad. Por otra parte, un 40% de funcionarios de
seguridad presenta algunos sintomas asociados a esta dimension, por lo que podrian
experimentar angustia, desmotivacion, dificultad para concentrarse, olvidos frecuentes,
fatiga, etc., sintomatologia que influiria directamente en la calidad de vida del trabajador
(Quiroz & Saco, 2003). Asi también, el trabajo por turnos que realizan los funcionarios
aumenta los niveles de tension y fatiga, alterando los ritmos de suefio y provocando
insomnio, trastornos digestivos, nervios, irritabilidad, etc. (Union General de Trabajadores,
2001; Dammert 2008).

En el &rea de la Despersonalizacion, se observa que gran parte de la frecuencia de los
datos se agrupa en un nivel alto, pues sélo en este rango se concentra el 75,6% de las
respuestas otorgadas por los funcionarios de seguridad privada. Mientras que un 14,4% de
los sujetos se ubican en un nivel medio y sélo un 10% restante de los individuos se ubican en
un nivel bajo. Este fendmeno puede sustentarse por lo expuesto por Maslach (2009) y
Martinez (2010), quienes refieren que la despersonalizacion a menudo suele manifestarse
por respuestas apaticas a diversos aspectos del trabajo, la vivencia de sentimientos
negativos sobre los propios clientes y la frecuente expresion de sus ideas a través de la
irritabilidad y la violencia. La profesién se caracteriza por el peligro que representan los
puestos de trabajo en los que se desempefian, ya que constantemente se exponen a
diversos actos delictuales, tales como atracos, ataques, persecuciones, etc., lo que
inevitablemente incide en los niveles de tension y violencia experimentados por los
funcionarios. Ademas, estos rasgos apaticos caracteristicos de la despersonalizaciéon, se ven
intensificados por la soledad, el aislamiento y la incomunicacion propias del trabajo de

seguridad (Union General de Trabajadores, 2001; Dammert 2008),

En el ambito de la Realizacion personal se ha detectado que un 81,1% de los
trabajadores presentan altos niveles en esta area, mientras que el 7,8% de los sujetos
manifiestan un nivel medio y un 11,1% revela un rango bajo. Por ende la mayoria de los
sujetos confian en sus habilidades, y son capaces de reconocerse a si mismos como un
aporte en su area laboral. Sin embargo, no se debe desestimar la cifra de funcionarios que

padecen una “baja” o “media” Realizacion Personal, ya que esto, puede ocasionar en el
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trabajador sentimientos de incapacidad para desplegar sus destrezas profesionales, dificultad
para reconocerse a si mismo como un ser productivo que puede lograr objetivos, etc.,
sintomas que podrian ser intensificados por la inadecuacion y la carencia de apoyo social
(Maslach, 2009; Martinez, 2010).

En sintesis, en relacién al segundo objetivo especifico, un 88,9% de los funcionarios
no padecen burnout, no obstante, un 75,02% de esta cifra presentaria sintomatologia
asociada al sindrome, por lo que 2 de cada 3 funcionarios serian potenciales victimas del
estrés laboral cronico, aumentando los riesgos de deterioro no sélo en su ambiente laboral,
sino en diversos aspectos de su vida. Actualmente, el mercado laboral fomenta la
segmentacion del rol profesional y personal de los trabajadores, pretendiendo que el ser
humano es un ente desglosable, no obstante, si un area es afectada negativamente es muy
probable que interfiera en la armonia de otras esferas del individuo, como se evidencié en los
datos obtenidos en cada dimension del burnout (Moyano & Jiménez, 2008). Si bien, son
pocos los casos que presentan Burnout en la muestra estudiada (11,1% de los guardias),
existe un alto porcentaje que estaria propenso a padecer el sindrome en el futuro (66,7% de
los funcionarios), por lo que resulta igualmente relevante focalizar la atencion en estos
trabajadores y orientar los esfuerzos en la prevencion de este fendbmeno y en aquellos

factores que podrian contribuir en su aparicion.

Respecto al tercer objetivo especifico planteado, el cual busca medir el nivel de riesgo
de suicidio de los funcionarios de seguridad privada, y a partir de las valoraciones otorgadas
por los sujetos a cada dimension, se puede revelar que, en orden de relevancia,
consideraban como: “Muy Importante” las dimensiones de preocupacion por los hijos (4,9
puntos), creencias en la vida (4,88 puntos) y responsabilidad familiar (4,78 puntos);
‘Importante” la dimension de objeciones morales (3,91 puntos); y “Poco Importante” las
dimensiones de miedo a la muerte (3,30 puntos) e incapacidad para el suicidio (2,62 puntos).
En consecuencia, es posible visualizar a la familia (dimensiones de preocupacion por los
hijos y responsabilidad familiar) como uno de los factores protectores ante el riesgo de
conducta suicida de los guardias de seguridad de la ciudad de Chillan, siendo la familia la
primera red de apoyo social que posee el individuo, pues cumple un rol preponderante en el

desarrollo psicolégico y previene diversas patologias mentales (Pérez & Lorenzo, 2004); asi
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mismos, Connor y Rueter (2006), refieren que el apoyo y la calidez de los padres podria
actuar como factor protector al momento de llevar a cabo una conducta suicida, estando
directamente relacionado con el bienestar psicolégico. En cambio, se puede visualizar que
las dimensiones que mencionan literalmente la muerte (factor de miedo a la muerte e
incapacidad para el suicidio) no son componentes que actuarian como limitantes para una
posible conducta suicida. Por ende, se puede concluir que al momento de evaluar sus
razones para vivir, los sujetos se guian mas por aspectos externos (normas sociales, religion

y familia) que por motivaciones internas propias de cada individuo.

De los datos posteriores al andlisis de las razones que los funcionarios de seguridad
privada consideraron como importantes para seguir viviendo, se puede desprender la
informacion necesaria para establecer los rangos que indican en qué nivel de riesgo de
conducta suicida se ubican los puntajes de cada individuo. Por consiguiente, es posible
indicar que el 32% de los trabajadores no presenta riesgo de conducta suicida, un 67% de
ellos indica un riesgo medio de padecerla, y un 1,1% manifiesta un riesgo alto de conducta
suicida. Si bien, la cifra que representa al nivel alto no es significativa, el nivel medio abarca
un 67% de los guardias de seguridad estudiados, situacién bastante preocupante, ya que es
muy probable que el funcionario permanezca expuesto a los mismos estresores a los que se
enfrenta en la actualidad, por lo que existe la probabilidad de que los niveles de riesgo
mencionados tiendan a intensificarse con el paso del tiempo. Ademas, Denton (2016),
explica que debido a la labor realizada, los funcionarios de seguridad desarrollan habilidades
de enmascaramiento emocional para cubrir signos de angustia o de problemas que le
aguejan, por lo tanto, son menos propensos a mostrar muchos de los signos y sintomas de

las tendencias suicidas haciendo mas dificil la identificacion de los riesgos de suicidalidad.

Respecto al cuarto objetivo especifico planteado, el cual hace referencia a la relacion
de las variables de nivel de Sindrome de Burnout y nivel de Riesgo de Conducta Suicida, se
concluye gue existe una correlacion positiva con una tendencia débil entre ambas variables
(r=0,241,; sig=0,008), es decir, que a mayor nivel de burnout manifestado por los funcionarios,

mayor sera el nivel de riesgo de padecer conducta suicida.
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Con todos los resultados expuestos anteriormente, es posible comprobar una de las
hipotesis planteadas previo al estudio, la cual indica que el nivel de burnout de los
funcionarios de los sistemas de seguridad privada de la ciudad de Chillan se relaciona con el
nivel de riesgo de conducta suicida. Por ende, la manifestacion del sindrome de burnout
podria actuar como factor de riesgo para el desarrollo de esta conducta. Si bien, la hipotesis
planteada establecia que el nivel de burnout de los hombres funcionarios de los sistemas de
seguridad privada de la ciudad de Chillan es alto, esta se rechaza por no cumplir con los

puntajes exigidos por dicho nivel, reconociéndose como correcta la hipotesis nula.

Un alto porcentaje de funcionarios evidencio riesgo a padecer el sindrome, por lo que
seria relevante continuar con investigaciones que profundicen en los agentes que actian
como factores de riesgo 0 estresores psicosociales, con el objetivo de reparar, corregir y
prevenir condiciones desfavorables en el trabajo; creando asi medidas capaces de impedir
gue el sindrome se desarrolle en un futuro, considerando el alto nimero de personas
propensas a padecerlo, y de este modo, aportar en el bienestar del individuo y mitigar los
efectos de una de las variables relacionada directamente con el trabajo, ambientes que
influye fuertemente en la cotidianeidad del individuo y que podria actuar como

desencadenante de la conducta suicida.

Es fundamental destacar que el sindrome de burnout ocurre por una combinacién de
factores: la personalidad del funcionario, las expectativas psicologicas que presenta, Y,
sobretodo, las condiciones ambientales a las que se expone. Es por esto, que se considera
relevante que el trabajo actie como un espacio donde el individuo tenga la posibilidad de
afirmar su propia identidad, participando activamente dentro de la organizacion, expresando
sus ideas e inquietudes, siendo reconocida su labor tanto por sus jefes como por la sociedad
en la que se encuentran inmersos; logrando asi desarrollar y fortalecer el sentido de
pertenencia laboral, el que se ha visto constantemente afectado por las subcontrataciones a

las que son sometidos los guardias de seguridad.

Se concluye la importancia de que el ambiente laboral presente las condiciones

Optimas para lograr el bienestar psicolégico de los trabajadores, respetando sus derechos,
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brindando seguridad, proteccién y la posibilidad de participar en las decisiones que los
afectan, siendo esto crucial para el crecimiento personal, el bienestar familiar y la estabilidad

de la sociedad (Leibowiez, J., 2001; Organizacién Internacional del Trabajo, 2004).
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IX. Anexos.

Anexo N°1. Reasons for Living Inventory.

REASONS FOR LIVING
Uninversity of Washington
Clinicas de Investigacion Conductual y Terapia
Linehan =t al., 1583

MOMBRE
FECHA:

Instrucoones:

Muchas perronas han pensado en el suicdio alguna vez y ofrss nunca lo han considerado.

Independiznte de que Ud. Lo hays penssdo o no, nos interesan lzs razones que tendnia para no suicidarse
si alguna vez 5= b= ocurmiera hacerlo o S alguien s= lo sugiriers.

En las sizuientes paxinas hay razones que dan las personas pars no suiddarse. Queremos ssber
cuan importsntes son cada una de estss posibles razones pars Ud. Pars no suicidarse en aste momento
de su vida. Por favor ponza &l nimeros de la importanciz en el espacio = la derecha de Geda pregunta.

Cada prepunta puede calificarse desce 1 [No =5 importante) 3 6 (Extremadamente imporiznie].
5 una razon no s= aplic a Ud. O si no piensa que |3 sfirmacdion sea verdadera, entonces probablemente
no es importante para Ud. En este caso, deberia poner un 1 [No es importante) como respuesta. Por
favar wtilice &l rango completo de opciones pars no Giificr solamente desde &l medio (2, 3. 4, 5) o
solamente desce los estremos (1, 6).

En cads espacio ponga un nimero para indicer la importands que tiene para Ud. Cada rezon por
|z oual no suicidarse.

Mo s impartznte

My pooo importante

Fooo importants

Importante

Mury importante
Extremzdaments importznte

S e

Induso si nunca ha considerado el suicidio o cree firmemente que nunca penssna en el suicidio
&n forma saria, &5 importsnte gue califigue cada razdn. En este caso, |2 calificacion debe ser basada &n
por gue suitidarss no s o nunca seria una altermnativa para Ud.
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Ko =z importante 3. Pooo importzmhe 3. My importante
hury poco importante £, Impor=nt= . Extremadamente importante

Saoy responsable y estoy comprometido (&) con mi familia

Fienzo que pusda sprender a ajus=nme = los problemnas o a sobrellevarios

Fienzo que yo controbo mi vida y mi destino

Tenzo deseos de vivir

Pienzo que solo Dios tiene el derecho = terminar con una vida

Le t=nzo misdo = la muerze

Mi familiz podria pensar que no los guise

Mo piznso que |35 cosas se pongan t=n malss o desesperanzadorss como para preferir estar meerto

(a) )

Mi familiz depande de mi y me necesita

10.

Mo quisro morir

11,

Ouiero wer crecer @ mis hijos {as]

1z,

La vidz =5 lo (nico gue t=remos y &5 mejor gue tener nada

13,

Tengo planes futuros que desea llevar 3 cabo

1z,

Mo imports cuan mal me sients, 52 gue no durera para siempre

15,

Le t=rgo miedo = ko desconccida

1a.

Quiero y disfrute mucho de mi familia, ne la guermz dejar

17.

Ouiero vivir toda experiencia que 13 vida me ofrezca ¢ hay muchas enperiencizs que no he tenido
&Un

15,

Tenzo miedo que &l memodo que elija pars swiddarme, falle

1a,

Me guiero lo sufidente como pars vivir

20,

Lz widz es demasizdo bonita y valiosa coma pars t2rminarla

21

Mo seria justo dejar a mis nines [as) pars que otros (as] los {ss) cuidaran

2R

Pienzo que puedo encontrar otra solucion a mis problemas

23

Tenzo miedo de ir al infiermo

22,

Sento smor por |3 vida

23,

5oy demasiado =stabls como pars matarme
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1Ko es importante 3 Pooo importante
2.0y pooo importante ddmporiEnts

5.huy importante
B Extrernadamente importante

206,

Soy cobarde y no tengo las agellas pars hacerlo

27.

Mis cre=ncias religiosss ko prohiben

28,

El efecto que tendniz sobre mis hijos sera muy dahine

28,

Siento curipsidad acerca de lo gue ocurrirs en el futuro

30.

Le doleria mucho a mi familiz y no guiero que sufran

31.

Me preacupa lo que los demas pensaran de mi

3.

Fienso que todo generalmente resulta para mejor 21 final

33.

Mo podria decidir donde, cuando y como hacerlo

3.

Lo considers “mala” moralmente=

35.

Todaviz tengo muchas cosss que hacer

34.

Tenzo la valentiz de enfrentar [z vida

37.

Estoy feliz y cormberto (2] con mi vida

3E.

Me da miedo &l acto mismo de suicidarme |ej. &l dolor, 2 sangre, la violencia

3a.

Pienso que el suicidio no logramna ni soludonarna nada

a0,

Tenzo la esperanzs de gue las cosss mejoraran y gue &l futuro sara mas feliz

41.

Chrss personas pensana gue soy debil y egoiss

42,

- L = - . L)
Tengo la motivacion interior pars sohrevivir

43.

Mo querria que las personas pensaran gue no tengo control sobre mi vida

LER

Pienso que pusdo encontrar un propasito &n mi vida, una szon para vivir

45.

Pienso que pusdo encontrar un propasite &n mi vids, una Ezon para vivir

4i,

Mo weo razon pars spursr la muerte

47,

Say tan inepto |3] que mi matodo probablemante no funcionara

. No quernia que mi familiz se sintiera culpeble despued




Universidad del Bio-Bio. Red de Bibliotecas - Chile

Anexo N°2. Consentimiento Informado.

CONSENTIMIENTO INFORMADO.

D e TN , RUT:........oiiiiii, , en mi calidad
e , decido participar libremente en la investigacion
“Sindrome de Burnout y su Relacion con el Riesgo de conducta Suicida en Hombres
Funcionarios de Sistemas de Seguridad de la ciudad de Chillan”, realizada por Soledad Bastias
Bastias, Rut: 18.110.562-3, y Melissa Calderén Arriagada, Rut: 18.451.846-5, estudiantes tesistas de la
carrera de Psicologia de la universidad del Bio- Bio.

Teniendo en cuenta las siguientes condiciones:

e Estoy informado sobre la naturaleza y el objetivo de esta investigacion.

e Lainformacion recopilada se utilizara s6lo con fines académicos.

e Se respetara la confidencialidad de la participacion y la informacién entregada para la
investigacion.

e Entiendo que mi consentimiento puede ser revocado en cualquier momento antes de la
aplicacion de los cuestionarios.

Firma del participante

Fecha:
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Lea cuidadosamente cada una de las siguientes afirmaciones y marque con una X la categoria que
mejor represente su opinidn en relacidn a los aspectos consultados o la alternativa que considere
mas cercana a su preferencia. Al respecto pueden existir distintas opiniones, por lo tanto, no existen
respuestas correctas ni incorrectas.

Pocas Una vez al Unas Algunas
veces al mes o pocas Unaveza | vecesa Todos
Nunca ano o menos veces al la semana la los dias
menos mes o semana
menos
1 2 3 4 5 6 7
1. | Me siento emocionalmente agotado por mi | 1 3 4 5 6 7
trabajo.
2. | Me percibo fisica y emocionalmente | 1 2 3 4 5 6 7

cansado cuando termino mi jornada de
trabajo.

3. | Cuando me levanto por la mafiana no me | 1 2 3 4 5 6 7
dan ganas de afrontar otra jornada de
trabajo.

4. | Considero que puedo entender faciimente | 1 2 3 4 5 6 7
como se sienten las personas.

5. | Siento que estoy tratando a algunos | 1 2 3 4 5 6 7
usuarios como si fueran objetos

6. | Estar todo el dia con otras personas me | 1 2 3 4 5 6 7
significa un esfuerzo.

7. | Considero que trato con eficacia los| 1 2 3 4 5 6 7
problemas de los clientes.

8. | Me siento conectado con mi trabajoy con | 1 2 3 4 5 6 7
las personas con las que me relaciono en
él.

9. | Pienso que mi
desgastando.

trabajo me esta| 1 2 3 4 5 6 7

10. | Siento que estoy influyendo positivamente | 1 2 3 4 5 6 7
en la vida de otras personas a través de mi
trabajo.

11. | Percibo que me he vuelto méas insensible | 1 2 3 4 5 6 7
con la gente desde que tengo este trabajo.

94



Universidad del Bio-Bio. Red de Bibliotecas - Chile

12.

Me preocupa que este trabajo me esté
endureciendo emocionalmente.

13.

Me siento muy activo en mi trabajo.

14.

Me siento frustrado en mi trabajo.

15.

Considero gue estoy trabajando
demasiado.

16.

Siento que no me importa lo que le ocurra a
las personas con las que interactio en el
trabajo.

17.

Trabajar directamente con las personas me
cansa.

18.

Siento que puedo crear un clima agradable
con los usuarios.

19.

Me siento animado después de trabajar de
forma cercana con las personas.

20.

Siento que puedo comprender lo que estan
sintiendo los clientes.

21.

Creo gue consigo muchas cosas valiosas
con este trabajo.

22.

Siento como si estuviera al limite de mis
capacidades.

23.

Pienso que en mi trabajo los problemas
emocionales son tratados de forma
adecuada.

24,

Me parece que las personas de mi entorno
(usuarios y compafieros de trabajo) me
culpan de alguno de sus problemas.
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Anexo N°4. Cuestionario de Maslach Burnout Inventory adaptacién final.

Lea cuidadosamente cada una de las siguientes afirmaciones y marque con una X la categoria que
mejor represente su opinidn en relacidn a los aspectos consultados o la alternativa que considere
mas cercana a su preferencia. Al respecto pueden existir distintas opiniones, por lo tanto, no existen
respuestas correctas ni incorrectas.

Pocas Una vez al Unas Algunas
veces al mes o pocas Unaveza | vecesa Todos
Nunca ano o menos veces al la semana la los dias
menos mes o semana
menos
1 2 3 4 5 6 7
1. | Me siento emocionalmente agotado por mi | 1 3 4 5 6 7
trabajo.
2. | Me percibo fisica y emocionalmente | 1 2 3 4 5 6 7

cansado cuando termino mi jornada de
trabajo.

3. | Cuando me levanto por la mafiana no me | 1 2 3 4 5 6 7
dan ganas de afrontar otra jornada de
trabajo.

4. | Considero que puedo entender faciimente | 1 2 3 4 5 6 7
como se sienten las personas.

5. | Siento que estoy tratando a algunos| 1 2 3 4 5 6 7
usuarios como si fueran objetos.

6. | Estar todo el dia con otras personas me | 1 2 3 4 5 6 7
significa un esfuerzo.

7. | Considero que trato con mucha eficacia los | 1 2 3 4 5 6 7
problemas de los usuarios

8. | Me siento conectado con mi trabajoy con | 1 2 3 4 5 6 7
las personas con las que me relaciono en
él.

9. | Pienso que mi
desgastando.

trabajo me esta| 1 2 3 4 5 6 7

10. | Siento que estoy influyendo positivamente | 1 2 3 4 5 6 7
en la vida de otras personas a través de mi
trabajo.

11. | Percibo que me he vuelto méas insensible | 1 2 3 4 5 6 7
con la gente desde que tengo este trabajo.
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12. | Me siento muy activo en mi trabajo. 1 2 3 4 5 6 7

13. | Me siento frustrado en mi trabajo. 1 2 3 4 5 6 7

14. | Considero gue estoy trabajando | 1 2 3 4 5 6 7
demasiado.

15. | Siento que no me importa lo que le ocurraa | 1 2 3 4 5 6 7
las personas con las que tengo que
interactuar en el trabajo.

16. | Trabajar directamente con las personas me | 1 2 3 4 5 6 7
cansa.

17. | Me siento animado después de trabajar de | 1 2 3 4 5 6 7
forma cercana con las personas.

18. | Siento que puedo comprender lo que estan | 1 2 3 4 5 6 7
sintiendo los usuarios.
Pienso que en mi trabajo los problemas | 1 2 3 4 5 6 7

19.

emocionales son tratados de forma

adecuada.
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