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RESUMEN 

La exposición a factores de riesgo psicosocial puede afectar a la salud y calidad de vida 

laboral, y aumentar la probabilidad de accidentabilidad laboral, por lo que es 

fundamental la evaluación de estos riesgos y diseñar intervenciones preventivas 

coherentes con los resultados de esta. Conforme a esta lógica, se efectuó la evaluación 

de riesgos psicosociales en una residencia de la tercera edad usando el cuestionario 

CoPsoQ-ISTAS 21, y de acuerdo con los resultados obtenidos se formularon las 

medidas preventivas generales. Participaron voluntariamente en el estudio 35 de los 45 

trabajadores de la plantilla; es decir la tasa de respuesta fue del 77.8%. De los 

participantes, 30 eran mujeres (85.7%), el 82.9% tenía más de 31 años. Los resultados 

indicaron que los principales factores de riesgo psicosocial a los que estaban expuestos 

estos trabajadores eran: el ritmo de trabajo, las exigencias emocionales y la inseguridad 

laboral. 

Palabras clave: Evaluación de riesgos psicosociales, modelo demanda-control-apoyo, 

medidas preventivas, residencia de personas mayores. 

  



 

ABSTRACT 

Exposure to psychosocial risk factors can affect health and quality of working life, and 

increase the probability of occupational accidents, so it is essential to assess these risks 

and design preventive interventions consistent with the results. According to this logic, 

the evaluation of psychosocial risks in a nursing home was carried out using the 

CoPsoQ-ISTAS 21 questionnaire, and according to the results obtained, general 

preventive measures were formulated. Thirty-five of the 45 workers voluntarily 

participated in the study, i.e. the response rate was 77.8%. Of the participants, 30 were 

women (85.7%), 82.9% were over 31 years of age. The results indicated that the main 

psychosocial risk factors to which these workers were exposed were: work pace, 

emotional demands and job insecurity. 

Key words: Psychosocial risk assessment, demand-control-support model, preventive 

measures, nursing home. 
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I. MARCO TEÓRICO 

Se exploran los riesgos psicosociales a los que están expuestos los trabajadores 

de una residencia de personas mayores, y con base en los resultados obtenidos se 

proponen una serie de medidas preventivas que eliminen o reduzcan los factores de 

riesgo detectados. 

Las razones que justifican la realización de este trabajo son muchas; unas, 

relacionadas con la naturaleza propia de esta clase de trabajos académicos, y otras, 

derivadas del área de investigación e intervención en la que se encuadra este trabajo: La 

Psicología de la Salud Ocupacional. 

Con respecto a las primeras hay que decir que este tipo de trabajos son el 

escenario idóneo para adquirir una serie de competencias fundamentales en la 

consecución del título. Entre ellas, destacamos las más específicas, tanto de tipo 

profesional como académico. La realización de este trabajo nos ha permitido 

desarrollar, con más o menos acierto, competencias profesionales como seleccionar y 

gestionar información y documentación sobre salud y calidad de vida laboral, aplicar 

técnicas y tomar decisiones al respecto, saber hacer el diagnóstico de la situación de una 

organización en esta materia, en este caso concreto de los factores psicosociales de 

riesgo para la salud de los trabajadores de una residencia de personas mayores, plasmar 

la evaluación efectuada en un informe técnico y elaborar una serie de medidas que, 

según la evidencia acumulada, pueden eliminar o reducir los factores de riesgo 

detectados. Igualmente, nos ha puesto en el camino de adquirir competencias 

académicas y de investigación como formular objetivos en pos de lograr mejores niveles 

de salud y calidad de vida laboral, acordes con las tesis vigentes sobre la interacción de 

las condiciones de trabajo con las necesidades, expectativas y habilidades del 

trabajador; planificar la recogida y análisis de datos pertinentes para cumplir los 

objetivos planteados; y formular conclusiones y recomendaciones derivadas de la 

obtención de datos empíricos, entre otras. 

En cuanto a las segundas, es importante señalar que la evaluación de riesgos 

psicosociales es un área de investigación e intervención bien diferenciada de la 

Psicología de la Salud Ocupacional, aportando a esta:  
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a) Modelos teóricos que dan cuenta de los efectos que sobre la salud y la calidad 

de vida del trabajador tienen las interacciones entre las condiciones de trabajo y 

las expectativas y habilidades de este, como es el caso del modelo demanda-

control-apoyo (Vega Martínez, 2001, 2003). 

b) Procedimientos e instrumentos para la valoración de los riesgos psicosociales 

(León-Rubio & Avergues Navarro, 2004)  

 c) Técnicas de intervención preventivas orientadas a la modificación de las 

condiciones de trabajo, sobre todo del componente organizativo del mismo, el 

empoderamiento del trabajador y la provisión de recursos para manejar las 

demandas y exigencias de su puesto de trabajo (León-Rubio, 2014, Moriano 

León et al., 2019; Peiró 2009). 

Por su parte, la Psicología de la Salud Ocupacional define las condiciones de 

trabajo que requieren la activación de procesos psicológicos para producir un efecto 

adverso o beneficioso sobre la salud y la calidad de vida del trabajador (Bakker & 

Rodríguez Muñoz, 2012; Barron, 2019; Christesen et al., 2017; Salanova Soria, 2010; 

Schonfeld, 2017). Asimismo, proporciona los fundamentos y procedimientos para el 

análisis de dichos procesos y sus resultados, tanto al corto como al largo plazo, y guías 

para la evaluación e implementación de programas de promoción de la salud laboral, 

cuyo fin último es crear lugares y espacios de trabajo más saludables (Biron et al., 2014; 

Clarke et al., 2016; Giorgi et al., 2020; Herrera-Sánchez et al., 2017; Holzhausen et al., 

2017; Liu et al., 2016: Sinclair et al., 2013; Spector & Pindek, 2016; Taris, 2016; 

Tetrick, 2017; Walkosz et al., 2015) 

En este contexto teórico y metodológico, son innumerables los trabajos e 

informes técnicos desarrollados con el fin de evaluar y prevenir los riesgos 

psicosociales, la mayoría de ellos basados en el modelo de demanda-control-apoyo. 

Sobre todo, en España, dada la relevancia concedida a este tanto por la administración 

laboral como por los sindicatos, y el imperativo legal existente acerca de la 

obligatoriedad de llevar a cabo la evaluación de riesgos laborales de carácter 

psicosocial, como paso inicial de la intervención preventiva (Herrán González et al., 

2018; Jaskó et al., 2013; Montero Simó et al., 2013; Prieto García & Morán Astorga; 

Vallellano Pérez et al., 2016). 
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Dicho modelo sostiene que es posible agrupar las distintas profesiones en 

función de su nivel de riesgo, dependiendo de la relación entre las exigencias que el 

trabajo impone al trabajador y el grado de control que este tiene sobre estas por la 

acción de los siguientes factores: capacidad de decisión sobre tales exigencias, destrezas 

y habilidades para llevar a cabo las tareas implícitas en las mismas, y los recursos y 

apoyo que le facilita la organización o empresa para la que trabaja, los compañeros de 

trabajo y su entorno social más privado (Karasek & Theorell, 1990). 

En este marco conceptual, la peor situación posible, la de mayor riesgo, estaría 

constituida por unas exigencias altas y un control y apoyo bajo, incluyéndose en esta 

categoría las profesiones asistenciales, en las que hay que incluir a los trabajadores de 

las residencias de la tercera edad. En efecto, los estudios sobre los procesos de estrés a 

los que están expuestos los cuidadores formales de personas mayores 

institucionalizadas, con o sin demencia, son muy numerosos. Sin embargo, la mayoría 

de ellos se focalizan en las fuentes de estrés asociadas a las características de la persona 

atendida, fundamentalmente grado de deterioro neurológico y nivel de dependencia, o a 

las propias del cuidador, como su nivel de formación y competencia, pero descuidando 

los factores de la organización laboral y condiciones de trabajo (del Pino-Casado et al., 

2019; Isik et al., 2019; Montoro-Rodríguez & Gallagher-Thompson, 2009; Soltys & 

Tyburski, 2020; Watson et al., 2019) 

Consideramos que esta laguna en la literatura es una razón más para abordar el 

problema planteado. A esto habría que añadir la necesidad de cuidar de los cuidadores, 

pues la salud de estos repercute de forma directa en el bienestar de las personas 

atendidas en las residencias, así como en la eficacia y eficiencia de su trabajo (Crespo & 

López Martínez, 2006; Sánchez Gil & Fontalba Navas, 2017). Siendo de importancia 

vital que este reúna tales características, dado los elevados costes residenciales en 

España, y que es previsible aumenten porque cada vez son más las personas mayores 

que viven solas, con lo que el recurso a la institucionalización en residencias será más 

demandado (Abellán García et al., 2017; Barriga & León Rubio, 2000; López Doblas & 

Díaz Conde, 2021). 

Además de lo anterior cabe destacar que, en materia de riesgos psicosociales, la 

insuficiente claridad del marco regulador de estos por la falta de normas específicas 

unido a la poca vigilancia y control del cumplimiento de la normativa y a la débil 
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voluntad de querer aplicarla provoca que la gestión de los riesgos psicosociales no se 

lleve a la práctica de la mejor forma posible (Molina, 2013).  

No obstante,  es importante señalar que recientemente se ha publicado la norma 

ISO 45003, es la primera norma internacional que aborda de forma práctica el tema de 

los riesgos psicosociales en el ambiente laboral (British Standards Institution, 

2021).Esta norma engloba desde aquellas particularidades que se dan en el ámbito 

laboral y que pueden afectar a la salud del trabajador hasta como mejorar el clima 

laboral evaluando los factores de riesgo a los que un trabajador puede estar expuesto 

(Instituto de Seguridad y Bienestar Laboral, 2021). 

La norma ISO 45003 viene a completar la norma ISO 45001 que se trata de la 

primera norma creada para la protección del trabajador ante cualquier factor que pueda 

perjudicar su salud (NQA Organismo de Certificación Global, 2018). Más anterior es la 

Ley 31/1995 sobre prevención de riesgos laborales (LPRL) que constituye el marco 

jurídico de referencia para la protección del trabajador frente a los factores laborales de 

riesgo, entre ello, los de naturaleza psicosocial, como se puede deducir del artículo 14 

de dicha ley: 

“Los trabajadores tienen derecho a una protección eficaz en materia de seguridad 

y salud en el trabajo. El citado derecho supone la existencia de un correlativo deber del 

empresario de protección de los trabajadores frente a los riesgos laborales” (Art.14, Ley 

de Prevención de Riesgos Laborales-LPRL). 

Ahora bien, pese al marco normativo referido y los requerimientos de la citada 

norma ISO 45003, los factores psicosociales de riesgo hoy día constituyen una de las 

causas principales de accidentes y enfermedades en el trabajo. Tanto es así que la 

Encuesta Nacional de Condiciones de Trabajo (INSST, 2015) señala que los indicadores 

relativos al ritmo de trabajo, plazos a cubrir, trabajo monótono etc. muestran una 

tendencia creciente. 

Resumiendo, la realización del presente trabajo se justifica por la propia 

naturaleza de este, con el cual se pretenden adquirir competencias concernidas a este 

tipo de trabajos y también otras relacionadas con el tema que abordamos: El área de la 

Psicología de la Salud Ocupacional, más concretamente la evaluación de riesgos 

psicosociales en una residencia de la tercera edad. Nos reiteramos además en la 
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importancia de realizar este estudio por los vacíos existentes en la literatura científica 

respecto a los factores de riesgo psicosocial a los que está expuesto el trabajador de este 

tipo de organizaciones. 

Con este trabajo nos marcamos el objetivo de identificar los factores de riesgo 

psicosocial a los que están expuestos los trabajadores (Médico, enfermeros, auxiliares, 

limpiadores, cocineros etc.) de una residencia de ancianos ubicada en la provincia de 

Córdoba y formular las medidas preventivas generales acordes con los resultados. 

Para concretar el objetivo general se han formulados otros más específicos como 

son los siguientes: 

o Determinar las dimensiones de los factores psicosociales más desfavorables y 

problemáticos en tanto que afectan a un mayor porcentaje de trabajadores. 

o Conocer el perfil de factores psicosociales de riesgo en función del puesto de 

trabajo, el departamento o servicio y el sexo. 

o Estudiar la influencia del nivel de estudios de los trabajadores sobre la 

exposición a factores de riesgo psicosocial. 

o Establecer las medidas preventivas a implementar. 
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II. MÉTODO 

1.- Características y organigrama de la organización 

 

La presente investigación se realiza en una residencia de ancianos de la 

provincia de Córdoba. Fue fundada en el año 1978 y cuenta con 94 plazas para 

residentes y servicios de comedor, cafetería, enfermería, sala de terapia, sala de TV y 

zonas ajardinadas. 

Presta una atención personalizada a cada anciano gracias a su equipo de 

profesionales. 

El centro cumple con todos los estándares de calidad y ha impulsado la 

implantación de un Sistema de Gestión de Calidad basado en la norma UNE-EN ISO 

9001. Este sistema se apoya en una serie de principios básicos entre los cuales se 

encuentran: garantizar la individualidad, privacidad, y dignidad de los usuarios, 

mejorar su calidad de vida, sensibilizar a la sociedad, seguimiento continuo de los 

servicios prestados y garantizar el cumplimiento de todos los requisitos del servicio 

que se presta. 

Según el puesto que desempeñan los trabajadores que conforman la 

organización  se pueden clasificar de la siguiente manera: 

- Medico/a  

- Psicólogo/a (personal externo) 

- Trabajador/a social 

- Fisioterapeuta  

- Peluquera (personal externo) 

- Podólogo (personal externo) 

- Persona encargada de recepción 

- Directora 

- 3 Enfermeros/as 

- 18 Auxiliares de enfermería 

- 4 Cocineros/as 

- 2 Pinche 

- 3 Personas de mantenimiento 

- 4 Limpiadores/as 

- 3 Lavandería 
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Figura 1. Organigrama de la empresa 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

2.- Participantes 

Participaron voluntariamente en el estudio 35 de los 45 trabajadores de la 

plantilla; es decir la tasa de repuesta fue del 77.8%. De los participantes, 30 eran 

mujeres (85.7%) y 5 hombres (14.3%), el 82.9% con más de 31 años. El resto no 

participó por alguna de las siguientes razones: estar de baja médica, encontrarse de 

vacaciones u ocupar un puesto de trabajo unipersonal que impedía asegurar el 

anonimato de sus respuestas a la encuesta de evaluación. 

3.- Características del instrumento 

Todos los participantes cumplimentaron el cuestionario ISTAS 21 (Moncada, 

Llorens y Kristensen, 2004), adaptación al español del Cuestionario Psicosocial de 

Copenhague (CoPsoQ). Los datos relativos a la validez y fiabilidad del instrumento 

pueden consultarse en Moncada, Llorens, Krisensen, y Vega (2005).  
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Se utilizó la versión media del cuestionario que es la recomendada para un uso 

profesional y empresas del tamaño de la evaluada. Esta consta de 124 preguntas (seis de 

ellas suprimibles) que se agrupan en 28 escalas que miden 4 grupos de dimensiones 

(Moncada, Llorens y Kristensen, 2004): 

 Exigencias psicológicas del trabajo. 

 Trabajo activo y desarrollo de habilidades. 

 Apoyo social y calidad de liderazgo. 

 Inseguridad en el trabajo. 

A cada uno de estos grupos de dimensiones le corresponde una dimensión 

psicosocial: 

EXIGENCIAS PSICOLÓGICAS 

o Exigencias psicológicas cuantitativas: se refieren al tiempo que tiene un 

trabajador para hacer las actividades vinculadas a su trabajo. Cuando el tiempo 

es escaso, el trabajador está sometido a un alto ritmo de trabajo. 

o Exigencias psicológicas cognitivas: son aquellas relacionadas con el 

conocimiento del puesto, la capacidad de tomar decisiones, de desarrollar 

habilidades etc. 

o Exigencias psicológicas emocionales: están relacionadas con los sentimientos y 

con la empatía: “ponerse en el lugar de la otra persona”, esto puede desembocar 

en situaciones que desgasten emocionalmente al no ser capaces en muchas 

ocasiones de separar la vida personal y laboral. 

o Exigencias psicológicas de esconder emociones a los compañeros, clientes o 

superiores. En la mayoría de los casos esto tiene consecuencias negativas. 

o Exigencias psicológicas sensoriales, están relacionadas con la concentración que 

requiere el puesto, la exactitud, esmero y minuciosidad en el trabajo. 

TRABAJO ACTIVO Y DESARROLLO DE HABILIDADES 

o Influencia sobre el trabajo a desempeñar, es decir si el trabajador tiene poder de 

decisión sobre el trabajo que realiza y la forma en que lo hace. 

o Posibilidad de desarrollo en el trabajo, entendido como la capacidad de aprender 

cosas nuevas en el mismo y de aplicar las que ya conocíamos. 
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o Control sobre los tiempos de trabajo: si puedes tomar un parón en el trabajo, 

parar a hablar con los compañeros etc. 

o Sentido del trabajo, es decir, como de importante considera el trabajador que es 

la tarea que desempeña, los trabajadores deben sentir que su esfuerzo sirve para 

algo. 

o Integración en la empresa o grado de identificación con la misma, es decir 

sentirse uno más y sentir que estás realmente donde quieres estar. 

APOYO SOCIAL Y CALIDAD DE LIDERAZGO 

o Previsibilidad: lo recomendable es tener previsibilidad en el trabajo ya que las 

circunstancias que el trabajador no espera o aquellas en las que  no sabe cómo 

actuar hacen que aumenten los niveles de estrés. 

o Claridad de rol: está relacionado con el conocimiento del puesto que el 

trabajador ocupa, los objetivos a conseguir y el nivel de autonomía. 

o Conflicto de rol, aparece cuando creemos que determinadas tareas deberían 

realizarse de otra forma o cuando el trabajador tiene que realizar cosas 

contradictorias. 

o Calidad de liderazgo: es crucial la actitud de los directivos y superiores para 

garantizar la salud del trabajador, deben tener buena relación y comunicación 

para garantizar el desarrollo del trabajador dentro de la empresa. 

o Refuerzo, entendiendo tal como la recepción de información por parte de 

compañeros y superiores sobre cómo el trabajador debe realizar sus tareas. 

o Apoyo social de compañeros y superiores en situaciones difíciles en las que el 

trabajador necesita ser escuchado. 

o Posibilidad de relación social, el trabajador necesita establecer relación con los 

demás compañeros y un buen clima social, de lo contrario esto puede derivar en 

tensión en el trabajo y ser perjudicial para la salud. 

o Sentimiento de grupo, que está relacionado con el buen clima en el espacio de 

trabajo, que el trabajador se sienta integrado y ayudado cuando lo necesite. 

COMPENSACIONES 

o Inseguridad ante el despido o ante el cambio de determinadas condiciones en la 

empresa como el sueldo o tipo de jornada. 
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1.Acuerdo 
implementación 

2.Cuestionario 
3.Informatizar 

los datos 
4.Medidas 
preventivas 

o Estima en el sentido que el trabajador perciba que el trabajo que realiza es 

valorado por la empresa y superiores. 

La versión utilizada del cuestionario puede consultarse en la siguiente dirección 

electrónica: 

http://copsoq.istas21.net/ficheros/documentos/v2/manual%20Copsoq%202(24-07-

2014).pdf 

4- Procedimiento 

En la figura 2 se representan los principales pasos seguidos en la realización del 

trabajo de campo, el cual fue realizado a finales de 2016.
1
 

Figura 2. Procedimiento para el desarrollo del presente trabajo 

I. Acuerdo para utilizar el método CoPsoQ-Istas 21 en la empresa 

En primer lugar, se le expuso a la empresa el interés por evaluar los 

riesgos psicosociales de su organización. Tras su aceptación se le presentó e 

informó sobre el método Istas 21. Posteriormente se procedió a firmar el acuerdo 

para su implementación, acuerdo que se puede encontrar en los anexo 1 del 

presente trabajo. 

II. Preparar el cuestionario 

A través de la aplicación informática CoPsoQ-istas 21 se configuró el 

cuestionario para este caso concreto, modificando las preguntas sobre datos 

sociodemográficos, departamentos, puestos, antigüedad, relación laboral y 

horario. Configurado el cuestionario se imprimió para administrárselo a los 

participantes en su puesto de trabajo. 

                                                           
1
 La preparación del cuestionario, posterior recogida e informatización de datos se hizo en octubre-

noviembre de 2016. 
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III. Informatizar los datos 

Una vez recogidos los cuestionarios se procesaron los datos en la 

mencionada aplicación informática y se generó el informe preliminar 

correspondiente. 

IV. Medidas preventivas. 

Con fundamento en los resultados obtenidos se planificaron las medidas 

preventivas a llevar a cabo para eliminar o reducir los factores psicosociales de 

riesgo a los que estuviesen expuestos los participantes. 
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III.- RESULTADOS Y DISCUSIÓN 

1.- Condiciones de trabajo 

Las siguientes tablas presentan las respuestas a cuestiones relativas a las condiciones de 

trabajo, las cuales son fundamentales para discutir el origen de las exposiciones a factores de 

riesgo psicosocial, y elaborar la propuesta preventiva. 

 Tabla 1. Diseño de la tarea: Movilidad funcional 

¿Realizas tareas de diferentes puestos? N % 

Generalmente no 26 74,2% 

Sí, de nivel inferior 5 14,3% 

Sí, del mismo nivel 2 5,7% 

Sí, tanto a nivel superior, inferior, como del mismo nivel 1 2,9% 

No contesta 1 2,9% 

Total 35 100% 

Tabla 2. Diseño de la tarea: Participación directa consultiva 

¿Tus superiores te han consultado en el último año como mejorar 

tu servicio? 

N % 

Siempre o muchas veces 7 20% 

Algunas veces 21 60% 

Sólo alguna vez o nunca 7 20% 

Total 35 100% 

Tabla 3. Contratación: Relación laboral 

Tabla 4. Contratación: Antigüedad 

  

Relación laboral N % 

Soy fijo 24 68,6% 

Soy fijo discontinuo 3 8,5% 

Soy temporal por obra y servicio, circunstancias producción, etc. 8 22,9% 

Total 35 100% 

Antigüedad N % 

Entre 1 mes y hasta 6 meses 1 2,8% 

Más de 6 meses y hasta 2 años 3 8,6% 

Más de 2 años y hasta 5 años 3 8,6% 

Más de 5 años y hasta 10 años 5 14,3% 

Más de 10 años 23 65,7% 

Total 35 100% 



Análisis de riesgos psicosociales en una residencia de la tercera edad  

María Ángeles Moreno Benítez MU Gestión y Desarrollo RRHH 21 

Tabla 5. Jornada: Horas semanales 

Horas que trabajas a la semana N % 

30 horas o menos 1 2,9% 

De 36 a 40 horas 25 71,4% 

De 41 a 45 horas 6 17,1% 

Más de 45 horas 2 5,7% 

No contesta 1 2,9% 

Total 35 100% 

Tabla 6. Jornada: Horario y turno 

Horario N % 

Turno fijo de mañana 8 22,9% 

Turno fijo de noche 3 8,6% 

Turno rotatorio excepto noche 22 62,8% 

Turno rotatorio con noche 2 5,7% 

Total 35 100% 

Tabla 7. Jornada: Adaptación del tiempo de trabajo 

Margen para la hora de entrada y salida N % 

No tengo ningún margen 31 88,6% 

Puedo elegir entre varios horarios fijos ya establecidos 1 2,9% 

Tengo hasta 30 minutos de margen 1 2,9% 

No contesta 2 5,6% 

Total 35 100% 

Posibilidad de dejar el trabajo al menos una hora por algún 

asunto personal o familiar 

N % 

Siempre o muchas veces 4 11,4% 

Algunas veces 10 28,6% 

Sólo alguna vez o nunca 20 57,1% 

No contesta 1 2,9% 

Total 35 100% 

Posibilidad de decidir cuándo hacer un descanso N % 

Siempre o muchas veces 15 42,9% 

Algunas veces 6 17,1% 

Solo alguna vez o nunca 14 40,0% 

Total 35 100% 

Tabla 8. Jornada: Días laborables y exigencias de disponibilidad. 

Días laborales 

¿Cuántos sábados trabajas al mes? N % 

Ninguno 4 11,4% 

Un sábado al mes 1 2,9% 

Dos sábados 4 11,4% 

Tres o más sábados al mes 26 74,3% 

Total 35 100% 

¿Cuántos domingos trabajas al mes? N % 
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Días laborales 

Ninguno 5 14,3% 

Alguno excepcionalmente 1 2,9% 

Un domingo al mes 1 2,9% 

Dos domingos 10 28,5% 

Tres o más domingos al mes 18 51,4% 

Total 35 100% 

¿Te cambian la hora de entrada y salida los días que tienes que 

trabajar? 

N % 

Algunas veces 3 8,6% 

Sólo alguna vez o nunca 32 91,4% 

Total 35 100% 

¿Cuántos días al mes prolongas tu jornada como mínimo media hora? N % 

Ninguno 2 5,7% 

Algún día excepcionalmente 14 40% 

De 1 a 5 días al mes 8 22,9% 

De 6 a 10 días al mes 8 22,9% 

11 o más días al mes 3 8,5% 

Total 35 100% 

Tabla 9.Trabajo doméstico-familiar 

¿Qué parte del trabajo doméstico haces tú? N % 

Soy la/el principal responsable y hago la mayor parte de tareas 22 62,9% 

Hago aproximadamente la mitad de las tareas 7 20% 

Hago más o menos una cuarta parte de la tareas 4 11,3% 

No hago ninguna o casi ninguna de estas tareas 1 2,9% 

No contesta 1 2,9% 

Total 35 100% 

Tabla 10. Recursos 

En tu departamento hace falta personal N % 

Siempre o muchas veces 18 51,4% 

Algunas veces 11 31,4% 

Sólo alguna vez o nunca 6 17,2% 

Total 35 100% 

La planificación es realista N % 

Siempre o muchas veces 13 37,1% 

Algunas veces 15 42,8% 

Sólo alguna vez o nunca 2 5,7% 

No contesta 5 14,4% 

Total 35 100% 

La tecnología es adecuada y funciona correctamente N % 

Siempre o muchas veces 22 62,9% 

Algunas veces 4 11,4% 

Sólo alguna vez o nunca 3 8,6% 

No contesta 6 17,1% 

Total 35 100% 
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Tabla 11. Características relativas al salario 

Compensaciones económicas 

¿Cuánto cobras neto al mes? N % 

Entre 451 y 600 euros 1 2,8% 

Entre 751 y 900 euros 4 11,4% 

Entre 901 y 1.200 euros 24 68,6% 

Entre 1.201 y 1.500 euros 5 14,3% 

Entre 1.501 y 1.800 euros 1 2,9% 

Total 35 100% 

Tu salario es: N % 

Fijo 20 57,1% 

Una parte fija y otra variable 14 40% 

No contesta 1 2,9% 

Total 35    100% 102,9 

¿El trabajo que realizas se corresponde con la categoría o grupo 

profesional que tiene reconocida salarialmente? 

N % 

Sí 31 88,6% 

No, el trabajo que hago es de una categoría o grupo inferior al que tengo 

asignado salarialmente 

2 5,7% 

No lo sé 2 5,7% 

Total 35 100% 

Tabla 12. Promoción 

Desde que trabajas aquí, ¿Has ascendido de categoría o grupo 

profesional? 

N % 

No 32 91,4% 

Sí, una vez 3 8,6% 

Total 35 100% 

 

En el siguiente análisis DAFO se resumen estos resultados. 
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Figura 3: Análisis DAFO 

 

Por lo que respecta a las DEBILIDADES señalar dos condiciones problemáticas 

relacionadas con la adaptabilidad del tiempo de trabajo; el 93.9% de las personas 

encuestadas declaran que no tienen ningún margen de adaptación respecto a la hora de 

entrada y salida, y el 58.8% que son pocas o ninguna las posibilidades de ausentarse una 

hora del trabajo para atender algún asunto familiar o personal. Además, un 40% de las 

personas encuestadas confiesan que no pueden decidir acerca de cuándo tomarse el 

tiempo de descanso en el trabajo.  Por otra parte, en cuanto a los días laborales, 

prácticamente ¾ parte de los encuestados trabajan tres sábados al mes, y más de la 

mitad también tres o más domingos al mes. A esto hay que añadirle que la mayoría de 

estas personas (64.7%), en su gran parte mujeres, hacen la mayor parte de las tareas 

familiares domésticas. Por último, hay que decir que algo más de la mitad (51.4%) 

manifiestan que en su departamento o sección hay falta de personal. Igualmente, hay 

que destacar que el 91.4% no ha promocionado en su trabajo, pese a contar la mayoría 

(65.7%) con más de diez años de antigüedad. 

Sin duda alguna, la consideración conjunta de estas debilidades permite inferir 

que muchas de estas personas estarán expuestas a un conflicto de rol debido a las 

dificultades para conciliar la vida familiar y laboral por efecto de la falta de 

adaptabilidad del tiempo de trabajo y la exigencia de tener que trabajar los fines de 

semana. 
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• Recursos humanos 
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Desde un punto de vista teórico, podría decirse que las condiciones señaladas 

denotan que estas personas, según el modelo demanda-control-apoyo (Vega Martínez, 

2001, 2003),  tienen un escaso margen decisorio en su trabajo, lo que puede derivar en 

el riesgo de experimentar estrés laboral. 

En cuanto a los factores que constituyen AMENAZAS señalar que es un hecho 

demostrado que la rotación de turnos puede tener efectos negativos importantes para la 

salud de los trabajadores asociados al estrés, sobre todo cuando incluye sábados y 

domingos, como es el caso (Bosqued Lorente, 2004; Nogareda Cuixart et al., 1997, 

1998). En esta condición se encuentra el 62.9% de las personas encuestadas, por 

consiguiente, será necesario mantener una estrecha vigilancia de estas atendiendo no 

solo a posibles síntomas de estrés, si no también a otros aspectos como la alimentación 

(Bestratén Belloví & Nogareda Cuixart, 2008; Nogareda Cuixart & Instituto Nacional 

de Seguridad e Higiene en el Trabajo (España), 1993).  

Otra posible amenaza es la prolongación de la jornada laboral, pues el 94.3% de 

las personas encuestadas han estado expuestas alguna vez a esta condición, y casi ¼ del 

total de la muestra prolonga esta 11 o más días al mes. Condición esta que incide 

negativamente en la conciliación de la vida laboral y familiar (Rodríguez Pastor, 2020) 

y en la salud y calidad de vida laboral (Lautier, 2000), por lo que es una demanda social 

evitar esta condición (Laguna Sánchez et al., 2011). Tal vez por esta situación y por el 

resto de las condiciones apuntadas el 50% de las personas encuestadas piensan que la 

planificación del trabajo es realista solo algunas veces. 

Por último, el hecho de que el 41.2% perciba un salario compuesto por una parte 

fija y otra variable puede ser problemático si no es equilibrado respecto al trabajo que se 

realiza y si da lugar a desequilibrios dentro de la plantilla (Danthine & Donaldson, 

2015)- Por consiguiente, esta condición debe ser objeto de revisión y control. 

Entre las FORTALEZAS hay que hacer referencia a la movilidad funcional, 

prácticamente nula en este caso, pues el 76.5% de la muestra manifiesta que no realiza 

tareas distintas a las de su puesto de trabajo. Asimismo, hay que destacar aspectos 

relacionados con la contratación; en concreto, la mayoría de la muestra tiene un contrato 

fijo o indefinido (68.6%) y cuenta con una dilatada experiencia en el puesto de trabajo, 

con una antigüedad superior a los diez años (65.7%). Otras fortalezas son el que las 

horas semanales de trabajo no superan las 40 horas (73.5%) y que en el 88.6% de los 
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casos se percibe equilibrada la correspondencia entre el trabajo y el salario, que según el 

modelo de esfuerzo-recompensa predice niveles bajos de tensión laboral (Francis et al., 

2017; Levi et al., 2000; Siegrist et al., 2017). 

Hablar de OPORTUNIDADES implica fundamentalmente hacer referencia a la 

participación directa consultiva que se da algunas o muchas veces, según confiesan las 

personas encuestadas (con un 60% y un 20% respectivamente), lo que supone que es 

posible establecer un diálogo entre la empresa y los trabajadores para conveniar las 

medidas preventivas que consideren mejor las partes implicadas. 

En fin, pese a las debilidades y amenazas planteadas, la organización cuenta con 

fortalezas y elementos que representan una oportunidad para evitar los inconvenientes o 

efectos no deseados de las primeras. 

2. Prevalencia de la exposición 

En la tabla 13 se muestra el porcentaje del total de trabajadores encuestados 

expuestos a los factores psicosociales de riesgo medidos por ISTAS21. En esta, las 

dimensiones se muestran en orden decreciente de más a menos problemáticas según el 

porcentaje de trabajadores expuestos a la situación más desfavorable (columna de color 

rojo). Como se puede apreciar en la misma, estas están relacionadas en mayor medida 

con el ritmo de trabajo (94,3%), las exigencias emocionales (58,8%) y la inseguridad en 

el empleo (50%) y en menor medida, pero también en un porcentaje considerable con la 

influencia, el conflicto de rol y la inseguridad sobre las condiciones de trabajo. Todas 

ellas son consideradas más delante de forma pormenorizada. 

  



Análisis de riesgos psicosociales en una residencia de la tercera edad  

María Ángeles Moreno Benítez MU Gestión y Desarrollo RRHH 27 

Tabla 13. Exposición a factores psicosociales de riesgo 

 

Seguidamente en la figura 4 se presenta el perfil de riesgo en función del sexo, el 

dpto. en el que trabajaban los encuestados y el puesto que ocupaban. Como en el caso 

anterior el color rojo representa la situación más desfavorable, el verde la más favorable 

y el amarillo una situación intermedia. No se ha representado la “calidad del liderazgo”, 

ni el “apoyo social de superiores”, porque al ser pequeño el tamaño de la muestra, esto 

permitiría la identificación de las personas implicadas. 

Por lo que respecta al puesto de trabajo, el factor psicosocial de riesgo más 

desfavorable en todos los casos es el “ritmo de trabajo”. El colectivo más vulnerable a 

simple vista que estaba expuesto a los riesgos psicosociales era el personal de 

mantenimiento (expuestos a 12 factores psicosociales en riesgo desfavorable), seguidos 

de los cocineros (expuestos a 10), el personal de limpieza y lavandería (expuestos a 9), 

los auxiliares de enfermería (expuestos a 7) y el personal con una menor exposición de 

riesgo eran los diplomados y licenciados sanitarios: Enfermeros/as y médico/a 

(expuestos solo a dos factores de riesgo) 

Por departamentos, en consonancia con lo anterior, es el de mantenimiento el de 

mayor exposición de riesgo, con once factores psicosociales en situación de riesgo 
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desfavorable. Seguido por la sección de cocina, cuyo personal estaba expuesto a ocho 

factores psicosociales en situación de riesgo desfavorable, seguido por el servicio de 

limpieza y lavandería, con siete factores psicosociales en situación de riesgo 

desfavorable. Por último, el área sanitaria con cinco factores psicosociales en situación 

desfavorable. 

En cuanto al sexo, los hombres estaban más expuestos que las mujeres; mientras 

que ellos tenían que afrontar once factores psicosociales en situación de riesgo 

desfavorable, ellas tenían que enfrentar nueve. 

Figura 4. Perfil de riesgo en función del puesto, departamento y sexo 

 

2.1 Exposición dimensión a dimensión 

A continuación, se muestran los resultados de la evaluación de riesgos asociados 

a los distintos factores psicosociales del ISTAS21. Para ordenar la exposición de estos 

se ha seguido un criterio descendente según el porcentaje de trabajadores expuestos a la 

situación más desfavorable. 

2.1.1 Ritmo de trabajo 

Con respecto al ritmo de trabajo, entendiendo como tal la intensidad del trabajo, 

un 94,3% de trabajadores de la Residencia estaba expuesto a la situación más 
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desfavorable y un 5,7% a la intermedia (vid tabla 13). Siendo prácticamente 

inapreciables las diferencias en función del puesto, el depto. o el sexo (vid figura 5-7). 

Esta intensidad del trabajo puede estar motivada por la falta de personal que la 

mayoría de las personas encuestadas habían puesto de manifiesto y el análisis DAFO 

había detectado como una debilidad. Queda por determinar si es posible para la empresa 

contratar más personal para reforzar la plantilla o pueden tomarse otras medidas que 

reduzcan la intensidad del trabajo. 

Tabla 14. Distribución de frecuencias asociada al ritmo de trabajo 

 

Figura 5. Prevalencia de exposición por puesto de trabajo asociada al ritmo de trabajo 
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Figura 6. Prevalencia de exposición por sexo asociada al ritmo de trabajo 

 

Figura 7. Prevalencia de exposición por departamento asociada al ritmo de trabajo 
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2.1.2 Exigencias emocionales 

Entendiendo como tales las exigencias para no involucrarnos en una 

determinada situación emocional que proviene de las relaciones interpersonales en el 

trabajo. 

Un 58,8% de los trabajadores de la residencia estaba expuesto a la situación 

menos favorable, un 26,5% a la intermedia y un 14,7% a la más favorable para la salud 

(vid tabla 13). 

Podemos decir que hay diferencias significativas entre los puestos de trabajo 

expuestos a exigencias emocionales, un 80% de los cocineros, un 75% de los 

licenciados sanitarios y un 68,8% de los auxiliares de enfermería se encuentran 

expuestos a la situación más desfavorable con respecto a las exigencias emocionales 

mientras que en puestos como el de limpieza o el de mantenimiento un 0% se encuentra 

en esta situación (vid figura 8). 

En relación con lo anterior, en cuanto a los departamentos también encontramos 

diferencias significativas, el 80% del personal de cocina y el 72,7% del personal 

sanitario se encuentran expuestos a la situación más desfavorable mientras que el 

personal de limpieza y el de mantenimiento están expuestos solo a una situación 

intermedia y favorable en los que respecta a las exigencias emocionales (vid figura 10). 

En cuanto al sexo no encontramos diferencias significativas (vid figura 9). 

Esta exposición a exigencias emocionales puede estar condicionada por la escasa 

capacidad para decidir en el puesto de trabajo. 

Tabla 15. Distribución de frecuencias asociada a las exigencias emocionales. 
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Figura 8. Prevalencia de exposición por puesto de trabajo de las exigencias 

emocionales 

 

Figura 9. Prevalencia de exposición por sexo de las exigencias emocionales 
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Figura 10. Prevalencia por departamento de las exigencias emocionales 

 

2.1.3 Inseguridad sobre el empleo 

Un 50% de los trabajadores de la residencia estaba expuesto a la situación más 

desfavorable, un 14,7% a la intermedia y un 35,3% a la más favorable con respecto a la 

inseguridad en el empleo entendiendo por tal la preocupación por el futuro del puesto de 

trabajo que ocupan los trabajadores respectivos (vid tabla 13). 

Existen diferencias por puesto de trabajo así el personal de limpieza y lavandería 

(80%)  se encuentra más expuesto a la inseguridad en el trabajo que el resto de puesto 

de trabajo, seguido de los auxiliares de enfermería (56,3%) y el personal de 

mantenimiento (50%) (vid figura 11). 

Por sexo no encontramos diferencias significativas (vid figura 12). 

Por departamentos el personal de limpieza y lavandería está más expuesto (80%) 

que el resto. El personal del área sanitaria y de mantenimiento se encuentran igual de 

expuestos (vid figura 13). 

Esta inseguridad en el empleo no tendría mucho sentido puesto que un 68,6% de 

los trabajadores son fijos y el 65,7% de ellos llevan más de 10 años en la empresa. 
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Tabla 16. Distribución de frecuencias asociada a la Inseguridad sobre el empleo 

 

Figura 11. Prevalencia de exposición por puesto de trabajo asociada a la Inseguridad 

sobre el empleo 

 

Figura 12. Prevalencia de exposición por sexo de la inseguridad sobre el empleo 
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Figura 13. Prevalencia de exposición por departamento de la inseguridad sobre el 

empleo 

 

2.1.4 Influencia 

Un 43,3% de trabajadores estaba expuesto a la situación más desfavorable, un 

36,7% a la intermedia y un 20% a la más favorable con relación a la influencia 

entendiendo como tal el poder de decisión que tiene el trabajador en la actividad que 

desempeña (vid tabla 13). 

Por puesto de trabajo, existen diferencias significativas entre el personal de la 

residencia en relación a la influencia. El 100% del personal de limpieza está expuesto a 

la situación más desfavorable, el 50% del personal de mantenimiento y el 46,7% del 

personal de enfermería (vid figura 14). 

Por sexo no existen diferencias significativas (vid figura 15). 

Por departamentos, existen diferencias significativas con respecto a la 

exposición a la influencia ya que al igual que en los puestos el personal de limpieza y 

lavandería es que se encuentra más expuesto (100%) , seguido del  personal de 

mantenimiento (50%). Con menos % se encuentra el área sanitaria (36,1%) (vid figura 

16). 

Esta influencia en el empleo puede estar condicionada entre otros aspectos por la 

falta de poder de decisión que tiene el trabajador en cuanto a mejorar su trabajo, ya que 

el 60% de los trabajadores afirman que solo algunas veces los directivos le han 
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preguntado, en aspectos como la decisión de tomar un descanso solo el 42,9% dice tener 

poder de decisión. 

Tabla 17. Distribución de frecuencias asociadas a la influencia 

 

Figura 14. Prevalencia de exposición por puesto de trabajo asociada la influencia 
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Figura 15. Prevalencia de exposición por sexo asociada a la influencia 

 

Figura 16. Prevalencia de exposición por departamento asociada a la influencia 

 

2.1.5 Conflicto de rol 

Un 40% de los trabajadores estaba expuesto a la situación más desfavorable, un 

22,9%  a la intermedia y un 37,1% a la más favorable, entendiendo tal situación como 

las exigencias contradictorias que se dan en el puesto de trabajo y que pueden dar lugar 

a conflictos en este (vid tabla 13). 

Por puesto de trabajo cocineros (66,7%) y auxiliares (50%) son los puestos que 

están expuestos de forma desfavorable a conflicto de rol, el resto solo están expuestos a 
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situación intermedia o en incluso la mayoría del personal de limpieza se encuentra en 

situación favorable (vid figura 17). 

Por sexo no encontramos diferencias. Hombres y mujeres están expuestos en la 

misma proporción (40%) (vid figura 18). 

Por departamento, cocina y área sanitaria son los departamentos más expuestos 

con el 66,7% y el 45,5% presentando diferencias significativas con el resto de los 

departamentos que no tienen personal expuestos a la peor situación con respecto al 

conflicto de rol. (vid figura 19). 

Este conflicto de rol viene determinado porque un 22,9% del personal asegura 

que en cierta medida se le exigen cosas contradictorias en su trabajo, además cabe 

destacar que hasta un 42,8% del personal asegura que la planificación de su puesto 

algunas veces no es realista por lo que el trabajador podría no tener claras sus funciones 

y tareas. 

Tabla 18. Distribución de frecuencias asociadas al conflicto de rol 
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Figura 17. Prevalencia de exposición por puesto de trabajo asociada al conflicto de rol 

 

Figura 18. Prevalencia de exposición por sexo asociada al conflicto de rol 
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Figura 19. Prevalencia de exposición por departamento en relación al conflicto de rol 

 

2.1.6 Inseguridad sobre las condiciones de trabajo 

Un 39,4% de trabajadores estaba expuesto a la situación más desfavorable, un 

33,3% a la intermedia y un 27,3% a la más favorable para la salud (vid tabla 13). 

Con respecto al puesto de trabajo, el puesto de limpieza y lavandería está 

considerablemente más expuesto a la inseguridad sobre las condiciones de trabajo que 

los diplomados sanitarios y cocineros (60%,  33,3% y 20% respectivamente) (vid figura 

20). 

Por sexo no existen diferencias significativas (vid figura 21). 

Por departamentos el personal de limpieza y el de mantenimiento se encuentran 

más expuestos que el de cocina (60%, 50% y 20% respectivamente) (vid figura 22). 

Esta exposición está condicionada por que aproximadamente un 28,6% del 

personal dice que es frecuente que le cambien el horario y además un 88% reconoce no 

tener margen para la entrada o salida del trabajo. 
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Tabla 19. Distribución de frecuencias asociadas a la inseguridad sobre las condiciones 

de trabajo 

 

Figura 20. Prevalencia de exposición por puesto de trabajo asociado a las condiciones 

de trabajo 

 

Figura 21. Prevalencia de exposición por sexo asociada al conflicto de rol 
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Figura 22. Prevalencia de exposición por departamento en relación al conflicto de rol 

 

2.1.7 Exigencias cuantitativas 

Un 35,3% de los trabajadores estaba expuesto a la situación más desfavorable, 

un 55,9% a la intermedia y un 8,8% a la más favorable para la salud en relación con las 

exigencias cuantitativas entendiendo como tales las exigencias psicológicas que se 

derivan de la cantidad de trabajo (vid tabla 13). 

Por puesto de trabajo, el personal de mantenimiento es el que se encuentra más 

expuesto (50%) mientras que solo el 25% del personal de limpieza y lavandería se 

encuentra expuesto y los licenciados sanitarios no se encuentran expuestos a la situación 

más desfavorable con respecto a las exigencias cuantitativas (vid figura 23). 

Por sexo, los hombres se encuentran considerablemente más expuestos que las 

mujeres (60% frente a 31%) (vid figura 24).  

Por departamento, el personal de mantenimiento es el que más expuesto se 

encuentra (50%) frente a un (25%) del personal de limpieza (vid figura 25). 

Esta exposición puede estar condicionada por la gran carga de trabajo en 

determinados momentos, un 23% afirma que tiene que ampliar su jornada laboral entre 

6 y 10 días al mes y un 40% lo hace excepcionalmente (vid tabla 8), además 51,4% 

afirma que en su departamento falta personal (vid tabla 10). 

 



Análisis de riesgos psicosociales en una residencia de la tercera edad  

María Ángeles Moreno Benítez MU Gestión y Desarrollo RRHH 43 

Tabla 20. Distribución de frecuencias asociada a las exigencias cuantitativas 

 

Figura 23. Prevalencia de exposición por puesto de trabajo asociada a las exigencias 

cuantitativas 

 

Figura 24. Prevalencia de exposición por sexo asociada a las exigencias cuantitativas 
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Figura 25. Prevalencia de exposición por departamento en relación al conflicto de rol 

 

2.1.8 Apoyo social de compañeros 

Un 35,3% de trabajadores estaba expuesto a la situación más desfavorable, un 

35,3% a la intermedia y un 29,4% a la más favorable para la salud en cuanto a apoyo 

social de sus compañeros entendiendo como tal el recibimiento de la ayuda necesaria 

por parte de los compañeros (vid tabla 13). 

Llama la atención que un 100% del personal de mantenimiento se encuentra 

expuesto a la situación más desfavorable, seguido del personal de limpieza y lavandería 

y el personal de cocina (vid figura 26). 

Por sexo no existen diferencias significativas (vid figura 27). 

Por departamentos, mantenimiento (100%) es el que se encuentra expuesto a la 

situación más desfavorable, seguido de limpieza y lavandería (75%) y cocina (50%) 

(vid figura 28). 

Tabla 21.Distribución de frecuencias asociadas al apoyo social entre compañeros 
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Figura 26. Prevalencia de exposición por puesto en relación con el apoyo social entre 

compañeros 

 

Figura 27. Prevalencia de exposición por sexo asociada al apoyo social entre 

compañeros 
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Figura 28. Prevalencia de exposición por departamento en relación al apoyo social 

entre compañeros 

 

2.1.9 Apoyo social de superiores 

Un 34,3 % de los trabajadores estaba expuesto a la situación más desfavorable, 

un 34,3 % a la intermedia y un 31,4% a la más favorable para la salud en cuanto al 

recibimiento de la ayuda necesaria por parte de los superiores (vid tabla 13). 

Según el puesto, el personal de limpieza y lavandería (60%) y el de 

Mantenimiento y cocina (50%) se encuentran considerablemente más expuestos a la 

situación más desfavorable con respecto al apoyo social de superiores frente al 25% de 

los diplomados y licenciados sanitarios y al 12,5% de los auxiliares de enfermería (vid 

figura 29) 

Según el sexo, no encontramos diferencias significativas (vid figura 30). 

En esta ocasión, no se presenta la prevalencia de exposición por  departamento 

para asegurar el anonimato en los resultados. 

Está exposición puede verse agravada sobretodo en situaciones en las que la 

interacción con compañeros es limitada, por lo que el apoyo del superior se hace 

realmente importante. Un 60% de los trabajadores afirman que algunas veces los 

superiores le han consultado como mejorar su trabajo y  un 20% afirma que solo alguna 

vez o nunca. Se pueden promover los sistemas de información y comunicación entre 

otras medidas. 
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Tabla 22. Distribución de frecuencias asociadas al apoyo social de superiores 

 

Figura 29. Prevalencia de exposición por puesto 

 

Figura 30. Prevalencia de exposición por sexo asociadas al apoyo de superiores 
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2.1.10 Calidad de liderazgo 

Un 32,4% estaba expuesto a la situación más desfavorable, un 32,4% a la 

intermedia y un 35,3% a la más favorable para la salud. Nos referimos a esta situación 

como a la calidad de la gestión de equipos humanos que realizan los mandos inmediatos 

en la empresa (vid tabla 13). 

Por puesto de trabajo, limpieza y lavandería (75%) y personal de cocina (66,7%) 

se encuentran considerablemente más expuestos que auxiliares de enfermería (12,5%) y 

que diplomados y licenciados sanitarios y personal de mantenimiento que ni siquiera 

están expuestos a la situación más desfavorable con respecto a la calidad de liderazgo. 

(vid figura 31). 

Por sexo no existen diferencias significativas (vid figura 32). 

En esta ocasión, no se presenta la prevalencia de exposición por departamento 

para asegurar el anonimato en los resultados. 

Todo esto puede estar determinado por la forma en la que los superiores (jefe 

inmediato) planifica el trabajo y resuelve conflictos (hasta un 25,7% asegura que solo en 

cierta medida). Por lo que se podrían tomar medidas para una mayor organización y 

fomentar la comunicación. 

Tabla 23. Distribución de frecuencias asociadas a la calidad de liderazgo 
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Figura 31. Prevalencia de exposición por puesto de trabajo asociadas a la calidad de 

liderazgo 

 

Figura 32. Prevalencia de exposición por sexo asociada a la calidad del liderazgo 

 

2.1.11 Exigencias de esconder emociones 

Un 32,3% de trabajadores de la residencia estaba expuesto a la situación más 

desfavorable, un 38,7% a la intermedia y un 29% a la más favorable para la salud con 

respecto a las exigencias de esconder emociones (vid tabla 13). Entendiendo éstas como 

las exigencias para mantener una apariencia neutral con independencia del 

comportamiento de los clientes, compañeros u otras personas. 
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El personal de mantenimiento y cocina (expuestos un 50% a la situación más 

desfavorable) están significativamente más expuestos que el personal diplomado o 

licenciado sanitario (25%). Un 33,3 % de los auxiliares están expuestos a la situación 

más desfavorable (vid figura 33). 

Por sexo, no encontramos diferencias significativas (vid figura 34). 

Por departamento, cocina y mantenimiento (50%), se encuentran 

significativamente más expuestos que el personal del departamento de limpieza y 

lavandería que no está expuesto a la situación más desfavorable con respecto a las 

exigencias de esconder emociones (vid figura 35). 

Una forma de mejorar esto sería a través de la creación de grupos de debate. 

Tabla 24. Distribución de frecuencias asociadas a las exigencias de esconder 

emociones 
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Figura 33. Prevalencia de exposición por puesto de trabajo asociadas a las exigencias 

de esconder emociones 

 

Figura 34.Prevalencia de exposición por sexo asociadas a las exigencias de esconder 

emociones 
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Figura 35. Prevalencia de exposición por departamento asociadas a las exigencias de 

esconder emociones. 

 

2.1.12 Sentimiento de grupo 

Un 31,4% de los trabajadores estaba expuesto a la situación más desfavorable, 

un 22,9% a la intermedia y un 45,7% a la más favorable para la salud (vid tabla 13). Se 

entiende por sentimiento de grupo aquel sentimiento de formar parte de un colectivo 

humano con el que se trabaja día a día. 

Por puesto de trabajo, cocineros son los más expuestos, seguidos de personal de 

mantenimiento, limpieza y lavandería, auxiliares de enfermería y diplomados y 

licenciados sanitarios. Podemos decir que los cocineros están significativamente más 

expuestos que el personal de limpieza y lavandería, auxiliares de enfermería y 

diplomados y licenciados sanitarios (vid figura 36). 

Por sexo, no existen diferencias significativas (vid figura 37). 

Por departamento, el de cocina es el que se encuentra más expuesto a la 

situación más desfavorable (66,7%), seguido del de mantenimiento (50%). Podemos 

decir que existen diferencias significativas entres el departamento de cocina y el de 

limpieza y lavandería (40%) y el de área sanitaria (18,2%) (vid. figura 38). 

Para mejorar el sentimiento en equipo hay que fomentar el trabajo en equipo en 

lugar de la competitividad individual. 
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Tabla 25. Distribución de frecuencias de respuesta asociadas al Sentimiento de grupo 

 

Figura 36. Prevalencia de exposición por puesto de trabajo asociadas al Sentimiento 

de grupo 

 

Figura 37. Prevalencia de exposición por sexo asociadas al Sentimiento de grupo 
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Figura 38. Prevalencia de exposición por departamento asociadas al Sentimiento de 

grupo 

 

2.1.13 Previsibilidad 

Un 25,7% de trabajadores de la residencia estaba expuesto a la situación más 

desfavorable, un 45,7% a la intermedia y un 28,6% a la más favorable para la salud. (vid 

tabla 13). 

La previsibilidad consiste en disponer de la información adecuada y suficiente y 

con la antelación adecuada para poder realizar de forma correcta el trabajo y adaptarse a 

los cambios que se presenten. 

Con respecto a los puestos de trabajo, el 80% del personal de limpieza y 

lavandería está expuesto a la situación más desfavorable, el 50% del personal de 

mantenimiento, el 33,3% de los cocineros y  el 12,5% de los auxiliares de enfermería. 

Podemos decir que existen diferencias significativas entre el personal de limpieza y el 

resto (vid figura 39). 

Con respecto al sexo, no existen diferencias significativas (vid figura 40). 

Con respecto al departamento, existen diferencias significativas entre el personal 

de limpieza y lavandería (80%) y el de mantenimiento (50%), cocina (33,3%) y área 

sanitaria (9,1%) (vid figura 41). 
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Esta previsibilidad en el trabajo puede estar motivada por la falta de información 

que han puesto de manifiesto un cierto % del personal de la residencia. Habría que 

fomentar una mejora a la hora de facilitar la información al trabajador. 

Tabla 26. Distribución de frecuencias asociadas a la Previsibilidad. 

 

Figura 39. Prevalencia de exposición por puesto de trabajo asociadas a la 

Previsibilidad. 
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Figura 40. Prevalencia de exposición por sexo asociadas a la Previsibilidad. 

 

Figura 41. Prevalencia de exposición por departamento asociadas a la Previsibilidad. 

 

2.1.14 Doble presencia 

Un 24,2% de los trabajadores estaba expuesto a la situación más desfavorable, 

un 42,4% a la intermedia y un 33,3% a la más favorable para la salud en relación con las 

exigencias que se dan de forma sincronizada en el ámbito laboral y en el doméstico o 

familiar como es el caso de tener una modificación de la jornada laboral que es 

incompatible con la vida social de la persona (vid tabla 13). 



Análisis de riesgos psicosociales en una residencia de la tercera edad  

María Ángeles Moreno Benítez MU Gestión y Desarrollo RRHH 57 

Según el puesto de trabajo, un 60% de los cocineros se encontraban expuestos a 

la situación más desfavorable, encontramos diferencias significativas con los auxiliares 

de enfermería y el personal de limpieza y lavandería (en ambos casos un 20% del 

personal se encontraba expuesto a la situación más desfavorable) y con los 

diplomados/licenciados sanitarios y el personal de mantenimiento (no se encuentran 

expuestos a la situación más desfavorable) (vid figura 42). 

Por sexo no existen diferencias significativas (vid figura 43). 

Por departamento, encontramos diferencias significativas entre el personal de 

cocina (60% expuesto a situación más desfavorable), y el del área sanitaria (19%) y el 

de limpieza y lavandería (20%) (vid figura 44). 

Esta exposición viene determinada por la imposibilidad de compaginar el trabajo 

y los asuntos familiares, un 57,1% del personal afirma que solo alguna vez o nunca 

pueden dejar el trabajo por algún asunto familiar o personal (vid tabla 7). Para mejorar 

esta exposición entre otras medidas se puede tratar de implementar jornadas 

compatibles con el ámbito familiar e incrementar el control sobre el tiempo de trabajo 

para reducir la doble presencia. 

Tabla 27. Distribución de frecuencias asociada a la Doble presencia.  
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Figura 42. Prevalencia de exposición por puesto de trabajo asociada a la Doble 

presencia. 

 

Figura 43. Prevalencia de exposición por sexo asociada a la Doble presencia. 
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Figura 44. Prevalencia de exposición por departamento asociada a la Doble presencia. 

 

2.1.15 Claridad de rol 

Un 21,9% de trabajadores de la residencia estaba expuesto a la situación más 

desfavorable, un 28,1% a la intermedia y un 50% a la más favorable para la salud 

respecto a la claridad de rol (vid tabla  13). En cuanto a la claridad de rol, entendemos 

como tal el conocimiento que se tiene sobre las tareas a desempeñar, objetivos y 

recursos necesarios para su desempeño. 

Por puesto de trabajo, limpieza y lavandería y mantenimiento (ambos con un 

50% del personal expuesto a la situación más desfavorable), presentan diferencias 

significativas con respecto a los auxiliares de enfermería (20%),  a los diplomados y 

licenciados sanitarios que no se encuentran expuestos a la situación más desfavorable y 

sobre todo con respecto a los cocineros (que solo se encuentran expuestos a la situación 

más favorable) (vid figura 45). 

Por sexo, no existen diferencias significativas (ver figura 46). 

Por departamento (al igual que por puesto), limpieza y lavandería y 

mantenimiento (ambos con un 50% del personal expuesto a la situación más 

desfavorable), presentan diferencias significativas con respecto al personal sanitario 

(19%), y más aun con respecto a los cocineros que como comentábamos solo se 

encuentran expuestos a la situación más favorable (vid figura 47). 



Análisis de riesgos psicosociales en una residencia de la tercera edad  

María Ángeles Moreno Benítez MU Gestión y Desarrollo RRHH 60 

Conviene para mejorar la exposición un mayor conocimiento por parte de los 

trabajadores de su puesto y el del resto de trabajadores. 

Tabla 28. Distribución de frecuencias asociada a la claridad de rol 

 

Figura 45. Prevalencia de exposición por puesto de trabajo asociada a la claridad de 

rol 
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Figura 46. Prevalencia de exposición por sexo asociada a la claridad de rol 

 

Figura 47. Prevalencia de exposición por departamento asociada a la claridad de rol 

 

2.1.16 Justicia 

Un 14,3% de los trabajadores estaba expuesto a la situación más desfavorable, 

un 5,7% a la intermedia y un 80% a la más favorable (vid tabla 13). Se entiende como 

justicia en el puesto de trabajo la medida en que el trabajador es tratado con equidad en 

éste. 
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Por puesto de trabajo y por departamento (vid figura 48 y 50), un 50% del 

personal de mantenimiento está expuesto a la situación más desfavorable, seguido de los 

cocineros con un 33,3%. Además, el personal de mantenimiento presenta diferencias 

significativas con el personal de limpieza y lavandería (20%) y con el resto de puestos 

que están expuestos a la situación más favorable (vid figura 48). En el caso del 

departamento un 4,5% el personal sanitario sí está expuesto a la situación más 

desfavorable. 

Por sexo, no existen diferencias significativas (vid figura 49). 

Para mejorar está exposición desfavorable es conveniente aplicar medidas de 

reconocimiento del trabajo y fomentar el trato justo a los trabajadores, por ejemplo se 

pueden establecer recompensas equitativas por el cumplimiento de determinados logros. 

Tabla 29. Distribución de frecuencias de respuesta asociadas a la Justicia 

 

Figura 48. Prevalencia de exposición por puesto de trabajo asociadas a la Justicia 
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Figura 49. Prevalencia de exposición por sexo asociadas a la Justicia 

 

Figura 50. Prevalencia de exposición por departamento asociadas a la Justicia 

 

2.1.17 Posibilidades de desarrollo 

Un 6,1% de los trabajadores de la residencia estaba expuesto a la situación más 

desfavorable, un 27,3% a la intermedia y un 66,7% a la más favorable para la salud con 

respecto a las posibilidades de desarrollo (vid tabla 13) entendiendo como tales el nivel 

de oportunidades que ofrece la realización del trabajo para poner en práctica los 

conocimientos ya adquiridos y la posibilidad de adquirir otros nuevos. 
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Por puesto de trabajo y por departamento, limpieza y lavandería presentan un 

25% del personal expuesto a la situación más desfavorable con respecto a las 

posibilidades de desarrollo.  Presenta diferencias significativas frente a diplomados y 

licenciados sanitarios, auxiliares y personal de mantenimiento que no están expuestos a 

la situación más desfavorable. Un 16,7% de los cocineros está expuesto a la situación 

más desfavorable (vid figura 51 y 53). 

Por sexo, no existen diferencias significativas (vid figura 52). 

Esta falta de desarrollo en algunos departamentos/puestos puede estar motivada 

por un 91,4 % del personal que dice no haber ascendido de categoría desde que entraron 

en la empresa y por el sentimiento de un pequeño porcentaje de trabajadores (5,7%) que 

dicen realizar trabajos que se corresponden a una categoría inferior, otro 5,7% dice no 

saberlo. Queda por determinar si es posible para la empresa formar al trabajador de 

modo que este pueda desarrollarse dentro de la empresa y ascender de categoría entre 

otras medidas que pueden tomarse para favorecer el desarrollo en el trabajo. 

Tabla 30. Distribución de frecuencias asociadas a las posibilidades de desarrollo. 
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Figura 51. Prevalencia de exposición por puesto de trabajo asociadas a las 

posibilidades de desarrollo. 

 

Figura 52. Prevalencia de exposición por sexo asociadas a las posibilidades de 

desarrollo. 
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Figura 53. Prevalencia de exposición por departamento asociadas a las posibilidades 

de desarrollo. 

 

2.1.18 Sentido del trabajo 

Un 2,9% de trabajadores de la residencia estaba expuesto a la situación más 

desfavorable, un 5,7% a la intermedia y un 91,4% a la más favorable para la salud con 

respecto al Sentido de trabajo que es la relación que el trabajo tiene con valores como la 

utilidad de éste para la persona, la importancia, el valor social o el aprendizaje (vid tabla 

13). 

Por puesto de trabajo solo podemos destacar que un 0,3% de los auxiliares de 

enfermería se encuentra en la situación más desfavorable y un 50% del personal de 

mantenimiento se encuentra expuesto a la situación intermedia con respecto al sentido 

en el trabajo (vid figura 54). 

Por sexo, no existen diferencias significativas (vid figura 55). 

Por departamento, no existen diferencias significativas con respecto al 

departamento expuesto a la situación más desfavorable. Solo un 4,5% del personal 

sanitario estaría expuesto a esta situación (vid figura 56). 
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Tabla 31. Distribución de frecuencias asociadas al sentido del trabajo 

 

Figura 54. Prevalencia de exposición por puesto de trabajo asociadas al sentido del 

trabajo 

 

Figura 55. Prevalencia de exposición por sexo asociadas al sentido del trabajo 
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Figura 56. Prevalencia de exposición por departamento asociadas al sentido del 

trabajo 

 

2.1.19 Confianza vertical 

Un 2,9% de trabajadores de la residencia estaba expuesto a la situación más 

desfavorable, un 5,7% a la intermedia y un 91,4% a la más favorable para la salud 

respecto a la Confianza Vertical (vid tabla 13), entendiendo tal como la seguridad y 

creencia que se tiene de que la dirección y los demás trabajadores de la empresa 

actuarán de manera adecuada y correcta. 

Siendo prácticamente inapreciables las diferencias en función del puesto, el 

depto. o el sexo (vid figura 57-59). 

Tabla 32. Distribución de frecuencias asociadas a la Confianza Vertical. 
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Figura 57. Prevalencia de exposición por puesto de trabajo asociadas a la Confianza 

Vertical. 

 

Figura 58. Prevalencia de exposición por sexo asociadas a la Confianza Vertical. 
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Figura 59. Prevalencia de exposición por departamento asociadas a la Confianza 

Vertical. 

 

2.1.20 Reconocimiento 

En relación con el reconocimiento un 0% de trabajadores/as estaba expuesto a la 

situación más desfavorable, un 2,9% a la intermedia y un 97,1% a la más favorable 

respecto al reconocimiento que es el valor, respeto y trato que la dirección da al trabajo 

de sus empleados (vid tabla 13). 

Siendo prácticamente inapreciables las diferencias en función del puesto, el 

depto. o el sexo (vid figura 60-62). 

Tabla 33. Distribución de frecuencias asociada al reconocimiento 
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Figura 60. Prevalencia de exposición por puesto de trabajo asociada al 

reconocimiento 

 

Figura 61. Prevalencia de exposición por sexo asociada al reconocimiento 
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Figura 62. Prevalencia de exposición por departamento asociada al reconocimiento 

 

Resumiendo, si tenemos en cuenta el total de trabajadores encuestados la 

dimensión más perjudicial para la salud de los trabajadores de la residencia de la tercera 

edad era el ritmo de trabajo (afecta a un 94,3% de la plantilla). Más de la mitad de la 

plantilla (60%) reconocía tener que trabajar muy rápido y hasta una 80% reconoce que 

el ritmo de trabajo es elevado. Otras dimensiones desfavorables para la salud de los 

trabajadores son las exigencias emocionales que afectaban a un 58,8% de la plantilla. 

Por puestos de trabajo el 100% del personal de mantenimiento, cocina y 

diplomados sanitarios reconocían la alta intensidad en el trabajo y también el 93,8% de 

los auxiliares de enfermería. El colectivo que estaba más expuesto a los riesgos 

psicosociales teniendo en cuenta todas las dimensiones era el personal mantenimiento y 

el de cocina. El puesto de trabajo que se encontraba menos expuesto era el de 

diplomados sanitarios (médico y enfermeros). En función del nivel de estudios se 

aprecia que las personas con estudios superiores están menos expuestos a riesgos 

psicosociales. 

Por departamentos y en concordancia con lo anterior, el departamento más 

expuesto es el de mantenimiento, seguido del personal de cocina, después limpieza y 

lavandería y por último los trabajadores del área sanitaria. 

Por sexo, los hombres estaban además más expuestos que las mujeres. Resulta 

importante destacar que un 100% de ellos está expuesto a un alto ritmo de trabajo y un 
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93,6% de las mujeres. No obstante, es la mujer la que está expuesta a unas mayores 

exigencias emocionales (62,1%) frente al 40% de los hombres. 

Si comparamos estos resultados con los obtenidos en la Encuesta Nacional de 

Condiciones de Trabajo 6ª EWCS (2015) es importante destacar que según esta el 

porcentaje de ocupados que trabajan a gran velocidad y con plazos ajustados en el sector 

de la salud asciende al 23%. En 2015 cerca de un tercio de los trabajadores desempeña 

su trabajo de forma rápida y con plazos limitados. Un aspecto que afecta de forma 

importante a la aptitud y cualidades del trabajador es la existencia de un ritmo impuesto, 

este está condicionado por los objetivos de la producción (en este caso la exposición de 

los trabajadores ha pasado de 24% a 40% de 2010 a 2015) y por el trabajo que realizan 

otros compañeros (el 57% de los trabajadores en el ámbito de la salud). Por otro lado los 

trabajadores que deben interrumpir su actividad para realizar otra tarea que no estaba 

prevista según el número de determinantes de su puesto de trabajo son los operarios de 

instalaciones y maquinaria (54%) entre los cuales se encuentra el personal de 

mantenimiento. En el ámbito de la salud destaca que hasta el 45% ven interrumpida su 

actividad de forma frecuente (INSHT, 2017).   

En cuanto al estrés un 37% de las personas del sector de la salud que realizan la 

encuesta dicen estar estresados casi todo el tiempo, se observa además que sube el 

porcentaje de trabajadores que están estresados desde la anterior encuesta de 2010 

donde un 23% decían estar estresados frente a la de 2015 que un 30% de trabajadores 

dice estarlo siempre o casi siempre. El % de mujeres que se siente agotado cuando 

acaba la jornada laboral es mayor en las mujeres que en los hombres llegando a 

sobrepasar en el caso de las primeras el 40%, en los hombres este % asciende al 35% , 

no obstante en el análisis de nuestra la residencia, los hombres están en una situación 

más desfavorable en cuanto a las exigencias competitivas, las exigencias de esconder, la 

claridad de rol, el sentimiento de grupo y la previsibilidad. Ambos sexos se encuentran 

en una situación desfavorable en lo que respecto al elevado ritmo de trabajo, a las 

exigencias emocionales, al conflicto de rol, a la apoyo de los compañeros, al apoyo de 

los superiores y a la inseguridad sobre el empleo (INSHT,2017). 

Un 27% de las personas a las que se le realizó la encuesta considera que el 

trabajo le afecta de forma negativa a la salud. Esta percepción negativa es mayor en 
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hombres (40%) frente al 34% de las mujeres y también bastante alta en trabajadores de 

la salud (49%), operadores de instalaciones y maquinaria (55%) (INSHT,2017). 

Una vez se han analizado y discutido los resultados es conveniente expresar las 

siguientes limitaciones del trabajo realizado:  

 Tamaño de la muestra relativamente pequeño, lo que da lugar a que algunos 

puestos estén formados por muy pocos trabajadores o sean unipersonales. 

 Formulación de objetivos demasiado amplios. 
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IV. PROPUESTA DE MEDIDAS PREVENTIVAS 

Ya hemos definido aquellos factores de riesgo a los que está expuesto el 

personal de la residencia. A continuación, se definen las medidas preventivas útiles para 

tratar de cambiar las condiciones y entorno de trabajo del personal que dan lugar al 

origen de la exposición a riesgos psicosociales. Trataremos de eliminar o reducir por 

tanto aquellos a los que el personal está más expuesto (Ritmo de trabajo, exigencias 

emocionales e inseguridad en el trabajo). 

Ritmo de trabajo. Es la dimensión que de forma más desfavorable afecta a un mayor 

porcentaje de la plantilla por lo que es fundamental tratar de minimizar su efecto sobre 

la plantilla en primer lugar. El origen de esta exposición proviene en gran medida de 

que el trabajador está sometido a un elevado ritmo todo el tiempo. El 80% del personal 

dice que es necesario mantener un alto ritmo de trabajo. Para atenuarlo o eliminarlo 

tenemos que preguntarnos ¿Qué podemos hacer? Entre las medidas a tomar podemos 

destacar: 

 Promover el apoyo entre los trabajadores de la empresa, fomentar el trabajo en 

equipo y la ayuda entre compañeros. 

 Fomentar la formación y aprendizaje del trabajador, para el conocimiento total 

del puesto de trabajo. 

 Conceder al trabajador el control sobre el ritmo del trabajo, de modo que sepa 

priorizar tareas. 

 Aportar toda la información para que el trabajador sea capaz de hacer frente a 

los cambios en su puesto de la mejor forma posible. 

Exigencias emocionales. Un 58,8% de la plantilla se encuentra expuesto a esta 

dimensión de manera desfavorable, por lo que es conveniente también tratarla de 

minimizar puesto que puede desembocar en muchos de los casos en estrés, agotamiento 

y falta de energía (Fidalgo, 2003). El origen de esta exposición proviene de que casi la 

mitad de los trabajadores (47,1%) reconocen que con cierta frecuencia en su trabajo se 

producen momentos o situaciones desgastadoras emocionalmente. Las medidas 

preventivas a desarrollar son: 

 Realizar feedback en el trabajo. 

 Aumentar el trabajo en equipo. 
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 Concretar de forma clara responsabilidades en el puesto. Diseñando 

específicamente las competencias que tiene cada trabajador para disminuir el 

nivel de estrés. 

 Adecuar la jornada laboral a las necesidades del trabajador, para favorecer la 

conciliación. 

Inseguridad sobre el empleo.  Un 50% de los trabajadores se encuentra expuesto a la 

situación más desfavorable. El origen de esta exposición proviene de que la mitad de los 

trabajadores están preocupados por si le renuevan el contrato y que a más de la mitad les 

preocupa lo difícil que sería encontrar otro trabajo en caso de quedar en paro. Las 

medidas preventivas para tratar de reducir la exposición son: 

 Tener buena comunicación entre el trabajador y sus superiores de modo que el 

trabajador conozca la situación real de la empresa y tengo mayor sensación de 

control sobre la misma. 

 Trasmitir tranquilidad al trabajador en cuanto al tema de los despidos se refiere, 

de modo que tenga conocimiento de que, en caso de dejar de contar con él, se le 

facilitará el acceso a otro trabajo, se le compensará adecuadamente etc. 

Las medidas preventivas que se han especificado se implementaran a través de la 

tabla siguiente con el que se planificará toda la actividad preventiva: 

Tabla 34: Planificación medidas preventivas 

Medida preventiva Fecha 

implant. 

Departamento  Recursos por 

utilizar 

Seguimiento 

RITMO DE TRABAJO 

-Reforzar la plantilla 

contratando más 

personal 

A lo 

largo del 

mes de 

octubre y 

noviemb

re de 

2021 

Se llevará a cabo 

por parte de la 

dirección en todos 

los 

departamentos: 

-Mantenimiento 

-Cocina 

-Área sanitaria 

-Limpieza y 

lavandería 

Contratación Mensual 
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Medida preventiva Fecha 

implant. 

Departamento  Recursos por 

utilizar 

Seguimiento 

-Promover el apoyo 

entre los trabajadores de 

la empresa, fomentar el 

trabajo en equipo y la 

ayuda entre compañeros. 

 

4-17 de 

octubre 

de 2021 

-Mantenimiento 

-Cocina 

-Área Sanitaria 

-Limpieza y 

lavandería 

(Se nombrará un 

responsable de 

cada 

departamento) 

-Fomentar una 

buena 

comunicación 

(a través de un 

plan de 

comunicación) 

-Definir 

objetivos 

comunes. 

-Encuentros 

periódicos 

entre equipos 

Semanal 

- Fomentar la formación 

y aprendizaje del 

trabajador, para el 

conocimiento total del 

puesto de trabajo. 

 

4-31 de 

octubre 

de 2021 

-Mantenimiento 

-Cocina 

-Area sanitaria 

-Limpieza y 

lavandería 

(Se nombrará un 

responsable de 

cada 

departamento) 

-Recursos 

Humanos para 

impartir la 

formación. 

-Financiación 

para la 

formación 

Mensual 

Conceder al trabajador el 

control sobre el ritmo del 

trabajo, de modo que 

sepa priorizar tareas. 

 

4-17 de 

octubre 

de 2021 

-Mantenimiento 

-Cocina 

-Area sanitaria 

-Limpieza 

(Se nombrará un 

responsable de 

cada 

departamento) 

-Comunicación 

para conocer 

descansos y 

pausas. 

-Formación 

Mensual 

-Aportar toda la 

información para que el 

trabajador sea capaz de 

hacer frente a los 

cambios en su puesto de 

la mejor forma posible. 

 

4-31 de 

octubre 

de 2021 

-Mantenimiento 

-Cocina 

-área sanitaria 

-Limpieza y 

lavandería 

(Se nombrará un 

responsable de 

cada 

departamento) 

-Información 

-Formación 

Mensual 

EXIGENCIAS EMOCIONALES 

-Realizar feedback en el 

trabajo. 

 

4-17 de 

octubre 

-Cocina 

-Área sanitaria 

(Se nombrará un 

responsable de 

cada 

departamento) 

-

Entrenamiento 

para cuando se 

desvíen 

-Premios 

-Programas de 

mentoría 

Mensual 
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Medida preventiva Fecha 

implant. 

Departamento  Recursos por 

utilizar 

Seguimiento 

-Aumentar el trabajo en 

equipo. 

 

4-31 de 

octubre 

de 2021 

-Cocina 

-Área sanitaria 

(Se nombrará un 

responsable de 

cada 

departamento) 

-Establecer 

objetivos 

comunes 

-Fomentar 

comunicación 

y motivación 

mediante 

tareas 

grupales. 

Mensual 

-Concretar de forma 

clara responsabilidades 

en el puesto. 

4-31 de 

octubre 

de 2021 

-Cocina 

-Área sanitaria 

(Se nombrará un 

responsable de 

cada 

departamento) 

-Diálogo y 

formación 

Semanal 

-Adecuar la jornada 

laboral a las necesidades 

del trabajador, para 

favorecer la conciliación. 

 

4 

octubre- 

30 

noviemb

re 

-Cocina 

-Área sanitaria 

(Se nombrará un 

responsable de 

cada 

departamento) 

-Fomentar 

jornada 

intensiva. 

-Cambio de 

horas extras 

por días libres. 

Mensual 

INSEGURIDAD CON RESPECTO AL TRABAJO 

Tener buena 

comunicación entre el 

trabajador y sus 

superiores 

4-17 de 

octubre 

-Área sanitaria 

-Limpieza y 

lavandería 

-Mantenimiento 

-Diálogo 

-Grupos de 

debate 

Semanal 

Trasmitir tranquilidad al 

trabajador en cuanto al 

tema de los despidos se 

refiere 

4-17 de 

octubre 

-Área sanitaria 

-Limpieza y 

lavandería 

-Mantenimiento 

-Diálogo Semanal 
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