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Presentacion

La relacién entre salud mental y trabajo puede resumirse en al menos 4 dimensiones:

v El trabajo puede contribuir a una buena salud mental.

v’ Eltrabajo puede estar en el origen de algunos problemas de salud mental.

v" Los problemas de salud mental independientemente de la causa afectan al
desempeiio en el trabajo.

v El trabajo puede favorecer la recuperacién de las personas con problemas de
salud mental.

Independientemente de la dimensidn a la que le demos mayor importancia, todas ellas
van a provocar consecuencias en las empresas, bien sean positivas o negativas.

Incorporar estrategias para la prevencion y promocién de la salud mental en las organi-
zaciones hace necesario, en muchos casos, introducir cambios profundos en los compo-
nentes estructurales de esas organizaciones que pueden afectar a procesos clave, incluso
repensar aspectos significativos de su cultura empresarial. Pero, ademas, todo cambio
para que llegue a materializarse y permanecer en el tiempo requiere, en primer lugar,
tomar consciencia de que existe algo que cambiar, seguidamente valorar si realmente se
quiere cambiar y, si esto es asi, comenzar a plantearse como empezar. Una vez la decision
de cambio es firme, estamos en disposicidn de realizar las acciones concretas para llevarlo
a cabo y para que este perdure.

El objetivo de este documento no es el de servir de manual para la implantacién de es-
trategias para la prevencién de problemas de salud mental en las organizaciones, ni ser
un catalogo de acciones para la promocién de la salud mental (aunque todas ellas apa-
rezcan). La finalidad que persigue esta guia breve es aumentar el conocimiento sobre la
materia y concienciar a empresas y entidades sobre la necesidad de cuidar la salud mental
de las personas empleadas y de los beneficios que ello reporta tanto para la propia organi-
zacion como para la sociedad en general, como punto de partida necesario para acometer
los cambios que se requieran.
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¢Qué

entendemos
por salud
mental?

‘Estado de bienestar en el que el individuo
realiza sus capacidades, supera el estras
nommal de la vida, trabaja de forma productiva
y fuctifera, y aporta algo a su comunidad”

Plan de Accién Salud Mental 2013-2020 de la OMS

» La dimensién positiva del concepto

salud mental se destaca desde la propia
definicion de salud:

Ta salud es un estado de completo bien-
estar fisico, mental y social, y no solamente
la ausencia de afecciones o enfermedades”

Definicion presentada por la OMS en su constituciéon

aprobada en 1948

La salud mental es parte fundamental de
la salud y el bienestar que sustenta nues-
tras capacidades individuales y colectivas
para tomar decisiones, establecer rela-

ciones y dar forma al mundo en el que
vivimos. La salud mental es, ademas, un
derecho humano fundamental. Y un ele-
mento esencial para el desarrollo perso-
nal, comunitario y socioeconémico.

El concepto de salud mental estd tam-
bién relacionado con la promocién del
bienestar, la prevencion de trastornos
mentales y el tratamiento, rehabilitaciény
recuperacion de las personas con proble-
mas de salud mental.

La salud mental es un
aspecto mas del bienestar de
cada persona.

Algo que tenemos
que cuidary
prestar atencion

Algunas
cuestiones sobre los
problemas de salud

mental

» ¢éQué es un problema de
salud mental?

Es una alteracién de tipo emocional, cog-
nitivo y/o del comportamiento, en que
quedan afectados procesos psicoldgicos
basicos como son la emocidn, la motiva-
cion, la cognicion, la conciencia, la con-
ducta, la percepcidn, el aprendizaje y el
lenguaje. Todo esto dificulta la adaptacion
de la persona al entorno cultural y social
en que vive y crea de alguna forma males-
tar subjetivo.

Las afecciones de salud mental com-
prenden trastornos mentales y discapaci-
dades psicosociales, asi como otros esta-
dos mentales asociados a un alto grado de
angustia, discapacidad funcional o riesgo
de conducta autolesiva. Las personas que
las padecen son mas propensas a expe-

rimentar niveles mas bajos de bienestar
psiquico, aunque no siempre es necesa-
riamente asi.

A menudo es dificil diferenciar cla-
ramente el trastorno mental de una res-
puesta de adaptacidén ante una situacion
dificil de la vida, lo que comunmente
podriamos denominar como “conducta
normal”. Por ejemplo, en el caso de una
pérdida de una persona allegada, como
el fallecimiento del conyuge o de un hijo,
puede ser dificil distinguir una depresion
del sentimiento normal de duelo porque
ambos comportan tristeza y un estado de
animo depresivo.

De igual modo, diagnosticar un trastor-
no de ansiedad a una persona preocupada
o estresada por su trabajo puede suponer
un reto, ya que la mayoria de las personas
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experimentan estas sensaciones en algun
momento de su vida.

La frontera entre poseer determina-
dos rasgos de personalidad (como ser
meticuloso/a u ordenado/a) y padecer
un trastorno de la personalidad (como un
trastorno de personalidad obsesivo-com-
pulsiva) puede ser difusa.

Por lo tanto, es mejor pensar que la
salud mental y el trastorno mental forman
un continuo. Cualquier linea divisoria ge-
neralmente se basa en lo siguiente:

v La gravedad de los sintomas

v" La duracién del cuadro sintomatico

v Hasta qué punto afectan los sintomas
a la capacidad de funcionar en la vida
diaria

» ¢éQué tipo de problemas de
salud mental existen?

Existen distintos tipos de problemas de sa-
lud mental. La American Psychiatric Asso-
ciation (DSM-5) que distingue entre otros:
trastornos depresivos, trastornos de ansie-
dad, esquizofrenia, trastorno bipolar, tras-
torno obsesivo-compulsivo, trastornos de
la personalidad, trastornos de la conducta
alimentaria y trastornos neurocognitivos.

VER ANEXO I. Clasificacion de los trastornos mentales

» ¢Por qué aparece un
problema de salud mental?

La aparicidon de estos problemas no res-
ponde a un modelo simple causa-efecto.
Las causas para que aparezca un problema
de salud mental suelen ser una combina-
cion de factores bioldgicos, entorno social
y experiencias vividas.

La mayoria de los problemas de salud
mental suelen iniciarse en la adolescenciay
juventud, o tras sufrir algin suceso trauma-
tico como perder un trabajo, la muerte de
un familiar, una separacion o un desahucio.

» éPuedo tener yo un
problema de salud mental?

Todas las personas tenemos probabilida-
des de tener un problema de salud men-
tal, al igual que ocurre con muchos otros
problemas de salud. Segun la Organiza-
cion Mundial de la Salud (OMS), una de
cada cuatro personas sufrira un problema
de salud mental a lo largo de la vida.

» éLas personas con proble-
mas de salud mental pueden
recuperarse?

Si, es posible la recuperacién de cualquier
problema de salud mental con los adecua-
dos tratamientos psicoldgicos, farmacolé-
gicos, rehabilitadores y sociales.

Los tratamientos deben ser distintos segun
el tipo de problema de salud mental y se
deben disefiar intervenciones continuadas y
personalizadas para cada uno de los casos.
Es imprescindible combinar el tratamiento
farmacolégico con medidas de rehabilita-
cién socio-laboral, apoyo familiar y ayuda
psicoldgica. La atencidn psicolégica es fun-
damental para afrontar los cambios que
puedan producirse en su vida social, familiar
y profesional.

» éPuede una persona con
roblemas de salud mental
levar una vida normalizada?

Si, tener un problema de salud mental no
impide tener una vida plena, conseguir un
trabajo, formar una familia, o disfrutar de
cualquier aspecto de la vida. Las personas
con problemas de salud mental son perso-
nas como cualquier otra: estudian, trabajan,
tienen familia, hijos/as, amigos/as, y ejercen
sus derechos y obligaciones como ciudada-
nos y ciudadanas que son.

En ocasiones los problemas de salud
mental provocan una discapacidad psico-
social, puesto que la percepcidn, el animo
y el comportamiento de las personas con
trastorno mental pueden dificultar su ac-
tividad en la sociedad. En estos casos, he-
mos de tener en cuenta, que la persona de-
bera contar con los apoyos necesarios para
favorecer su autonomia personal y una
vida independiente. Entre ellos destacan

los tratamientos integrales, personalizados
y continuos, asi como la eliminacion de las
barreras sociales (prejuicios, estigma...)
que les impiden disfrutar y ejercer todos
sus derechos.

» ¢Es cierto que los problemas
de salud mental provocan acti-
tudes violentas?

NO. La idea de que los problemas de salud
mental estan relacionados con la violencia
no tiene base cientifica.

No se puede decir que las personas
con problemas de salud mental sean mas
agresivas ni tengan mas probabilidades de
cometer actos violentos ni delictivos que
otras personas.

En realidad, es mas probable que las
personas con problemas de salud mental
sean victimas de abusos y malos tratos,
y vean vulnerados sus derechos. El trata-
miento adecuado y la existencia de los re-
cursos necesarios reducen al minimo este
tipo de situaciones.

15
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Determinantes
dela

salud mental

No existe una causa Unica demostrada de los problemas de salud mental. A lo largo de
la vida existen multiples factores que pueden alterar el bienestar fisico, social y psico-
légico; algunos de estos factores nos vuelven vulnerables (factores de riesgo) y otros
ayudan a prevenir que una persona desarrolle un problema de salud mental (factores
protectores).

Factores psicoldgicos y bioldgicos individuales, como las habilidades emocionales, el
abuso de sustancias y la genética, pueden hacer que las personas sean mas vulnerables
a los problemas de salud mental.

La exposicidn a circunstancias sociales, econdmicas, geopoliticas y ambientales des-
favorables, como la pobreza, la violencia, la desigualdad y la degradacién del medio
ambiente, también aumenta el riesgo de sufrir problemas de salud mental.

A continuacidn, se recogen los factores determinantes de la salud mental que cuentan
con mayor evidencia cientifica.

Factores personales

La salud mental también puede estar relacionada con factores per-
sonales como la resiliencia psicoldgica, que dicta como una persona
puede hacer frente a los retos y factores estresantes de la vida. Los
factores personales relacionados con el estilo de vida también pueden
ayudar a prevenir los problemas de salud mental, como tener meca-
nismos positivos para afrontar el estrés o tener habitos de vida saluda-
bles, incluida la actividad fisica y una dieta sana. La salud fisica también
puede ser un factor que afecte a la salud mental. Por ejemplo, padecer
enfermedades fisicas crdnicas puede afectar negativamente a la salud
mental de una persona.

17
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Factores sociales y medioambientales

La salud mental de la poblacidn se halla especialmente condicionada
por determinantes sociales y econémicos. Existe evidencia empirica
de que las situaciones de desempleo y precariedad laboral son facto-

res que incrementan el riesgo de padecer problemas de salud mental.
Asimismo, el estrés laboral, la desigualdad de género, las dificultades
para conciliar la vida personal, familiar y laboral, la ausencia de tiem-

po de ocio, la aceleracién del ritmo de vida, la falta de contacto con
la naturaleza o la pérdida de vinculos sociales y comunitarios, entre
otros determinantes, son causas o riesgos asociados a la proliferacién

de problemas de salud mental.

Apoyo social

El apoyo social y el bienestar social
también estan relacionados con la
salud mental de una persona. Una
pérdida repentina de apoyo social,
como la muerte de uno de los pa-
dres o de la pareja, puede desen-
cadenar problemas de salud men-
tal. Ademas, estar en una relacion

toxica o insana puede influir signi-

ficativamente en la salud mental
de una persona. Por ultimo, el ais-
lamiento social puede contribuir a
una mala salud mental.

Experiencias
vitales

Las experiencias vitales son
factores significativos que
afectan a la salud mental
de una persona. Los acon-
tecimientos traumaticos
pasados y las experiencias
infantiles adversas, como el
maltrato infantil o el acoso
escolar pueden contribuir
a la aparicion de muchos
problemas de salud mental,
como el trastorno de estrés
postraumatico y la ansiedad
generalizada.

Factores de riesgo y de proteccién

Tal como se comenta en los parrafos anteriores los factores determinantes de la salud
mental vienen mediados por la presencia de factores que pueden protegernos o, por el
contrario, pueden precipitar la aparicion de problemas de salud mental.

Generalmente, es el efecto acumulado de la presencia de multiples factores de ries-
go, la falta de factores de proteccion y la interaccidén de situaciones de riesgo y pro-
teccién, lo que predispone a los individuos a cambiar de una condicion mentalmente
saludable a una mayor vulnerabilidad, pasar luego a un problema mental y finalmente
a un trastorno mental con todas las caracteristicas.

Los factores de riesgo estan asociados con una mayor probabilidad de aparicion
de la enfermedad, mayor gravedad y mayor duracién de los principales problemas de
salud.

Por otro lado, se entienden como factores protectores de la salud mental aquellos
recursos personales, sociales, y del ambiente (bioldgicos, psicoldgicos y socioculturales)
que favorecen el nivel de bienestar social, el grado de realizacién personal, y aumentan
la resiliencia o capacidad para sobreponerse a los distintos contratiempos o tragedias a
las que se enfrenta un individuo.

Los riesgos pueden manifestarse en todas las etapas de la vida, pero los que ocurren
durante los periodos sensibles del desarrollo, especialmente en la primera infancia y
la adolescencia, son particularmente importantes. Por ejemplo, se sabe que la crianza
severa y los castigos fisicos perjudican la salud infantil y que el acoso escolar es un im-
portante factor de riesgo de los problemas de salud mental.

Los factores de proteccion se dan también durante toda la vida y aumentan la re-
siliencia. Entre ellos se cuentan las habilidades sociales y emocionales individuales, asi
como las interacciones sociales positivas, la educacidn de calidad, el trabajo decente,
los vecindarios seguros y la cohesidn social, entre otros.
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Algunas formas de potenciar los factores protectores incluyen tener actividad fisica re-
gular, pues el ejercicio reduce la sensacion de estrés y depresidn y mejora el estado de
animo; dormir lo suficiente porque si no se duerme bien podrdn surgir sentimientos de
irritacion y sensibilidad extrema. Ademas, los procesos fisicos y cognitivos se alteran.
También, tener una alimentacidn saludable para equilibrar las hormonas, que afectan
directamente el estado de animo, y contar con una red de apoyo que incentive a ejerci-
tar las habilidades sociales.

Las actividades de ocio y tiempo libre, que permiten tomar una pausa, y mantener la
actividad intelectual, ayudan a potenciar la realizacidén personal, el descanso activo y el
crecimiento integral. Asimismo, establecer rutinas organizadas y con disciplina elimina
la sensacion de desorden e inseguridad.

Cada factor de riesgo o de proteccidn tiene una capacidad predictiva limitada. La
mayoria de las personas no desarrollan problemas de salud mental, aunque estén ex-
puestas a un factor de riesgo, mientras que muchas personas no expuestas a factores de
riesgo conocidos desarrollan un problema de salud mental.

Factores protectores

Por un lado, un factor de proteccidn seria toda caracteristica personal,
condicidn situacional, ambiental o de contexto que disminuye la pro-
babilidad de aparicion de un problema de salud mental.

Factores de riesgo

Por otro lado, un factor de riesgo seria la caracteristica personal,

condicion situacional, ambiental o de contexto que aumenta la
probabilidad de la aparicion de un problema de salud mental.

FACTORES FAMILIARES ESTRATEGIAS AFRONTAMIENTO | PERSONALIDAD, TEMPERAMENTO

SUCESOS VITALES Y

FACTORES SOCIALES

Y APEGO

Y CONDUCTUALES

EXPERIENCIAS PREVIAS

Factores de Proteccion

Empatia

21

Factores de riesgo

Falta de empatia

Asertividad

Comunicacion pasivo-agresivo

Sentido del humor

Baja inteligencia emocional

Autoestima sana

Autoestima no ajustada

Autoconcepto ajustado

Autoconcepto no ajustado

Apego seguro

Apego inseguro

Autonomia personal

Busqueda continua de aprobacion

Inteligencia emocional

Baja inteligencia emocional

Capacidad de autocontrol

Falta de autocontrol

Comunicacion asertiva

Comunicacién no asertiva

Capacidad de resolucién de conflictos

Conductas de riesgo o tdxicas

Conductas saludables

Falta de habitos saludables

Comunicacion y regulaciéon emocional

Regulacién emocional deficitaria

Relaciones familiares 6ptimas

Conflictos familiares

Apoyo familiar

Falta de apoyo familiar

Estructuracion y funcionalidad familiar

Desestructuracién y disfuncionalidad familiar

Interacciones padres-hijos satisfactorias

Interacciones padres-hijos problematicas

Estilos parentales positivos

Estilos parentales negativos

Entorno estimulante

Entorno poco estimulante

Sucesos y eventos vitales satisfactorios

Sucesos y eventos estresantes o traumaticos

Desarrollo evolutivo normativo

Retrasos generales del desarrollo evolutivo

Consecucidn de objetivos vitales

Maltrato o abandono infantil

Hospitalizaciones de larga duracion

Red de apoyo social satisfactoria

Exclusién social

Integracién comunitaria

Problemas de habilidades sociales

Habilidades sociales 6ptimas

Problemas para trabajar en grupo

Capacidades de cooperacion

Relaciones interpersonales deficitarias

Rel. interpersonales importantes o significativas

Actitudes antisociales y/o aislamiento

Actitudes prosociales y de integracion

Estrés psicosocial
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Es esperable que en algin momento de la vida se presenten situaciones complicadas,
pero si fortalecemos estos factores de proteccidn y buscamos soluciones alternativas,
serd mas facil salir airoso

Por eso, es fundamental tener claro que todas las personas podemos tener a lo
largo de nuestra vida algun tipo de trastorno mental. También, que la salud mental se
puede recuperar o mejorar y que las personas con trastorno mental estudian, trabajan,
tienen familia, hijos, amigos y ejercen sus derechos y obligaciones como el resto de la
ciudadania.

La salud mentadl
en cifras

Los problemas de salud mental representan histéricamente una carga significativa de
morbilidad y mortalidad combinadas. A partir del afio 2020, y como consecuencia de
la pandemia de la COVID-19, la salud mental se ha visto aun mas afectada en todo el
mundo, incluida Espafa. Se estima que en los paises con renta alta la prevalencia de
depresién ha aumentado el 27,1 % y de ansiedad el 25,2 %. Espafia se encuentra entre
los paises europeos donde el aumento ha sido mas significativo.

En Espafia, segln datos de la Agencia Espafiola de Medicamentos y Productos Sani-
tarios, el consumo de ansioliticos sedantes e hipnéticos subid en 2020 a 91 dosis diarias
por cada 1.000 habitantes, lo que supone un incremento del 4,5 % con respecto al afio
anterior y de casi el 10 % con respecto a hace una década.

Segun recoge el informe de la Base de Datos Clinicos de Atencion Primaria-BDCAP,
del Sistema Nacional de Salud publicado en el afio 2021 (aunque se recogen datos re-
lativos al afio 2017), hasta un 30,2 % de las mujeres espafiolas presentan algun pro-
blema de salud mental, mientras que la prevalencia para los hombres es del 24,4 %. El
trastorno de ansiedad es el problema de salud mental mas frecuente en el territorio
espafiol, afectando al 6,7 % de la poblacion - 8,8 % mujeres y 4,5 % hombres - y se man-
tiene estable a lo largo de los grupos de edad. El trastorno depresivo es el segundo mas
frecuente: se presenta en el 4,1 % de la poblacién - 5,9 % mujeres y 2,3 % hombres -y
crece progresivamente hasta los 75 afios, donde afecta al 12 % de las mujeres y al 5 %
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de los hombres. Estos datos son semejantes a los reflejados en la Encuesta Europea de
Salud para Espaiia (9)

Por otro lado, datos recientes sobre los costes asociados a la salud mental en Espa-
fia permiten tener una idea mas completa de la dimensién de este problema desde la
perspectiva social. Sélo para los trastornos depresivos, la estimacion del coste social (in-
cluyendo bajas laborales temporales y permanentes) es de 6.145 millones de euros. De
estos, solo el 17,1 % corresponderia al coste directo de la depresién, lo que representa
un 1,1 % del total del gasto nacional en atencién médica.

A nivel internacional, ya en 2018 el estudio Health at a Glance estimd que el coste
asociado a los problemas de salud mental superaba el 4 % del producto interior bruto en
28 paises europeos, lo que equivale a 600.000 millones de euros. Este total se desglosa
en gastos de los sistemas sanitarios, seguridad social, y costes indirectos relacionados
con el impacto en el mercado laboral, ya sea por menor nivel de empleo o por menor
productividad. Estas estimaciones no incluyen gastos mas dificiles de calcular, como los
generados por asistencia social o los mayores costes de tratar otras enfermedades si la
persona sufre, ademas, un problema de la salud mental.

La mayoria de los informes existentes también destaca las prevalencias relativamen-
te mas altas de problemas de salud mental en personas desempleadas o pertenecientes
a hogares con menores niveles de renta, y ya hemos mencionado las diferencias respec-
to al género y edad. Las mujeres se encargan mas frecuentemente que los hombres a
las tareas de cuidado de menores y personas mayores, tanto a nivel doméstico y familiar
como a nivel profesional, y existe evidencia de que las personas cuidadoras presentan
mayor riesgo de tener problemas de salud mental que el resto de la poblacién general.
Ademas, existe una sobrerrepresentacion de mujeres respecto de hombres entre el gru-
po de profesionales de la salud, profesion tradicionalmente relacionada a una mayor
exposicion al estrés laboral.

Se hace necesario destacar la prevalencia del suicidio dado que se ha convertido en
un problema de salud publica de primera magnitud. Se estima que [LERT TR N I8

do fallecen por suicidio alrededor de 800.000 personas.pIIR=10lE1¢-{o M EVAC SR (=TT

presente que las estadisticas sdlo reflejan los fallecimientos y no los intentos de suicidio
ni las ideas de suicidio, que se estima son 20 veces mas frecuentes.

El suicidio sigue siendo la principal causa de muerte no natural en Espafia, produciendo
el doble de muertes que los accidentes de trafico, 11 veces mas que los homicidios. Es

la principal causa de muerte en la juventud espafiola (15 a 29 afios).

1 de cada 4 personas tendran un
trastorno mental a lo largo de su vida

El 12,5% de todos los problemas de salud
son problemas de salud mental, una cifra ma-
yor a la del cancer y los problemas cardiovas-
culares

o, oz A z
Un 1% de la poblacién mundial desarrollara
alguna forma de esquizofrenia a lo largo de su
vida

El 50% de los problemas de salud mental
comienzan antes de los 14 afios, y el 75% an-
tes de los 18

Entre el 35% y el 50% no reciben ningun

tratamiento o no es el adecuado

450 millones de personas en todo el mun-
do se ven afectadas por un problema de salud
mental que dificulta gravemente su vida

Maés de 300 millones de personas en el
mundo viven con depresion, un problema de
salud mental que aumentdé un 18,4% entre
2005y 2015

Cerca de 800.000 personas se suicidan
cada afio, siendo la primera causa de muerte
en personas de 15 a 29 afios

El 6,7°/o de la poblacién de Espafia presenta
problemas de ansiedad, exactamente la mis-
ma cifra de personas con depresion. En am-
bas, la prevalencia es mas del doble en muje-
res (9,2%) que en hombres (4%)

Entre el 2,5% y el 3% de la poblacion
adulta tiene un trastorno mental grave. Esto
supone mas de un milléon de personas

7,3 millones. Casi la mitad de los/as jove-
nes de entre 15 y 29 afios (48,9%) considera
que ha tenido alguin problema de salud mental

El 9% de Ia poblacion tiene algun tipo de
problema de salud mental y el 25% lo tendra
en algin momento de su vida seguin la OMS

O, .z
El 88% de las labores de atencién y apoyo
las realizan personas cuidadoras informales
(familia, amigos/as,...)

Maés de la mitad de las personas con tras-
torno mental grave que necesitan tratamiento
no lo reciben, y un porcentaje significatigvo no
recibe el adecuado

8 de cada 10 personas con problemas de
salud mental no tienen empleo (81,1%)
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Mitos

Vs
Redlidad

La cultura popular, la industria audiovisual
y los medios de comunicacién han favore-
cido, a lo largo de las décadas, la estigma-
tizacion y la perpetuacion de estereotipos
negativos que se han asociado a las perso-
nas con trastornos mentales.

A pesar de las numerosas campafias
de sensibilizacion y del gran volumen de
informacién disponible sobre la realidad
y el dia a dia de las personas que convi-

Tanto el estigma como el
autoestigma dificultan la

integracién y la
recuperacion de
la persona

ven con un trastorno, contindan existien-
do muchas falsas creencias sobre la salud
mental que impiden que hablemos de ella
con normalidad.

La gran mayoria de estas afirmaciones
estan alejadas de la realidad, no acreditan
ningun fundamento cientifico, producen
actitudes de rechazo e intolerancia y ge-
neran un malestar.

“Las personas con problemas de salud mental
son violentas”

“Las personas con problemas de salud mental
no pueden convivir con el resto”

“Los problemas de salud mental son
siempre irreversibles”

“Las personas con problemas de salud
mental no pueden trabajar”

Redlidad

Las personas con un trastorno mental, inclu-
so grave, no son violentas. Tienen las mis-
mas probabilidades de presentar episodios
de violencia que cualquier otra persona. Por
el contrario, son mas vulnerables a ser victi-
mas de violencia y otro tipo de delitos que
las personas que no tienen un trastorno de
salud mental.

Las personas que tienen un trastorno men-
tal pueden convivir perfectamente en so-
ciedad si tienen los apoyos y recursos nece-
sarios para hacer una vida independiente y
autéonoma. Disponer de una buena red so-
cial: profesional, familiar, de amistades, de
pareja... predice una mejor evolucion y es
un factor protector frente a recaidas.

Algunos trastornos mentales son crénicos y
en este sentido acompafiaran a la persona
durante toda su vida, pero con tratamien-
tos, apoyo y seguimientos adecuados la re-
cuperacion es posible.

Pueden trabajar como cualquier otra perso-
na si se les brindan las condiciones y apoyos
necesarios para que lo hagan. En muchas
ocasiones, la barrera para que no puedan
trabajar no deriva del trastorno en si mismo,
sino de la escasa preparacion de la sociedad
y las administraciones para dotar de recur-
sos necesarios. Desarrollar un trabajo tiene
grandes beneficios para cualquier persona
pues nos ayuda a mejorar nuestra autoesti-
ma y facilita una rutina en nuestro dia a dia.



Mito

“A mi no me pasarg”

“Las personas con trastorno mental estén me-
jor en un hospital de salud mental”

“Si padece algun trastorno es porque bebe,
consume drogas o no se cuida”

“Los nifios, nifias y adolescentes no tienen
trastornos de salud mental”

Redalidad

Los trastornos mentales no entienden de
edad, sexo, cultura o situaciéon econdmica,
no discriminan y pueden afectar a cualquie-
ra. Son mas comunes de lo que se supone.
La Organizacién Mundial de la Salud estima
que 1 de cada 4 personas sufrird un trastor-
no mental en algiin momento de su vida.

Muchas personas, en ocasiones desde el
desconocimiento, rechazan la posibilidad de
convivencia con la diversidad. El tratamiento
comunitario se ha demostrado como un tra-
tamiento eficaz. Las personas que son aten-
didas en la comunidad presentan una mejor
evolucién y mas sostenida en el tiempo.

El consumo de drogas esta considerado
como un factor que puede precipitar el ini-
cio de un trastorno mental o empeorar sus
sintomas, pero no siempre es su causa pri-
maria. La mayoria de las personas con un
trastorno mental grave se cuidan y no con-
sumen sustancias nocivas, pero aun asi, pa-
decen el trastorno. No podemos culpabilizar
a las personas por haber desarrollado un
problema de salud.

Los/as nifios/as pequefios/as pueden exhi-
bir sefales de advertencia tempranas que
representen una inquietud para su salud
mental. Estos problemas se pueden identi-
ficar clinicamente y pueden ser un producto
de la interaccion de factores bioldgicos, psi-
colégicos y sociales.

Mito

“Los problemas de salud mental suponen
menor grado de inteligencia”

“No se puede ayudar a una persona con
problemas de salud mental”

“No puedo ayudar a nadie que sufra un tras-
torno mental”

Redlidad

Un trastorno mental no causa ni es una
discapacidad intelectual. Son dos cosas di-
ferentes. Una persona que presenta un tras-
torno mental no tiene por qué ver merma-
das sus capacidades cognitivas o destrezas.

Existen tratamientos, estrategias y apoyo
de asociaciones para personas que lo nece-
sitan. Las personas afectadas, si reciben el
tratamiento adecuado, pueden llevar vidas
completamente plenas. La sociedad en ge-
neral puede y debe contribuir a promover
una buena salud mental de la poblacion.

La deteccién de sintomas que puedan in-
dicar que una persona tiene un trastorno
mental es clave para el prondstico de la
misma y las personas que con mayor pro-
babilidad pueden hacerlo son las personas
del entorno cercano. Hay diversos sintomas
que nos pueden indicar que alguien precisa
de ayuda: inestabilidad emocional, cambios
en la alimentacidn y el sueio, cambios en el
comportamiento, ideas suicidas, etc.
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La situacion
actual

La salud mental y el trabajo estan estrechamente entrelazados en una gran proporcion de
la poblacién mundial. La salud mental es mas que la mera ausencia de problemas de salud
mental. Todo lo contrario: es un estado de bienestar mental que permite a las personas
hacer frente a los momentos de estrés de la vida, desarrollar sus habilidades, aprender
y trabajar adecuadamente y contribuir a la mejora de su comunidad. Los problemas de
salud mental ocurren, independientemente de si el trabajo ha contribuido causalmente a
ellos. La mala salud mental tiene un efecto negativo en el bienestar y el funcionamiento
cognitivo, conductual, emocional, social y relacional de una persona, su salud fisica y su
identidad personal, asi como en el bienestar en relacion con el trabajo. Como consecuen-
cia, la capacidad de una persona para participar en el trabajo puede verse afectada, ya
que puede producirse una disminucién de la productividad y el rendimiento, una reduc-
cién de la capacidad de trabajar de manera segura o dificultades para retener u obtener
un empleo.

P Entre el 11 %y el 27 % de problemas de salud mental pueden atribuirse a
las condiciones de trabajo.

D El coste directo de estos trastornos oscila entre 150 y 372 millones de euros

P En Espafia, sélo el estrés laboral provoca casi el 30 % de las bajas laborales.

P 2,78 millones de dias de baja laboral temporal por problemas de salud
mental son atribuibles al medio laboral, lo que equivale a 170,96 millones de
euros.

P Las pérdidas laborales estimadas derivadas de los problemas de salud
mental de origen laboral oscilan entre los 235 y los 250 millones de euros.

P Se estima que entre el 50 y el 60% de las jornadas de trabajo perdidas se
atribuyen al estrés relacionado con el trabajo.

P Segln la OIT (Organizacién Internacional del Trabajo):

V' En 2020 el 60 % de los/as empleados/as han sufrido depresién o
ansiedad.

v El50 % de los dias laborables no productivos son consecuencia de los
efectos nocivos del estrés en la salud de los trabajadores y trabajadoras.
v/ Cada afio se pierden 12.000 millones de dias de trabajo debido a
la depresion y la ansiedad, lo que cuesta a la economia mundial casi un
billén de ddlares

*Estos datos provienen de los ultimos informes disponibles: afios 2010 a 2014

En definitiva, el entorno laboral puede ser considerado uno de los principales factores
determinantes que puede influir en la salud mental de las personas trabajadoras, espe-
cialmente relacionados con las condiciones estructurales y organizativas a las que estd so-
metida |la persona trabajadora. Este entorno laboral proporciona efectos positivos cuando
el trabajo aporta satisfaccion y contribuye a la autorrealizacidn personal, o negativos, por
situaciones de estrés, por ritmos y horarios de trabajo inadecuados, por posibles situa-
ciones de abuso y/o acoso, etc., pudiendo contribuir en la aparicion de alteraciones en la
salud mental de la persona trabajadora.

Dada la magnitud e importancia del problema la OMS recomienda una serie de accio-
nes que deberian poner en marcha administraciones publicas, organizaciones y empresas,
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sindicatos y todas aquellas partes interesadas en la salud y la seguridad de las personas
trabajadoras. Estas medidas deben ir encaminadas a lo siguiente:

P Prevenir los problemas de salud mental relacionados con el trabajo me-
diante una labor de prevencion de los riesgos para la salud mental en el trabajo

> Proteger y promover la salud mental en el trabajo

P Apoyar a las personas con problemas de salud mental para que participen
y prosperen en el trabajo

D y crear un entorno propicio al cambio

Las medidas para abordar la salud mental en el trabajo deben aplicarse con la participa-
cion significativa de las personas trabajadoras, sus representantes y las personas que han
tenido experiencia directa con problemas de salud mental.

En los siguientes apartados trataremos de profundizar en estos aspectos, tanto desde
un punto de vista conceptual y tedrico, como ofreciendo recomendaciones practicas para
conseguir estos objetivos.

Prevencion y
promocion de la salud
mental en la empresa

La distincién entre la prevencién y pro-
mocién de la salud radica en sus resulta-
dos esperados. La promocion de la salud
mental intenta promover la salud mental
positiva aumentando el bienestar psico-
légico, la capacidad y la fortaleza emo-
cional, y creando condiciones y entornos
favorables a la vida. La prevencion de los
trastornos mentales tiene como objetivo
la reduccion de los trastornos mentales.
Utiliza estrategias de promocion de salud
mental como uno de los medios para lo-
grar esas metas. Cuando la promocién de
la salud mental tiene el objeto de mejorar
la salud mental positiva, también podra
tener el resultado secundario de dismi-
nuir la incidencia de los trastornos men-
tales. La salud mental positiva actiia como
un poderoso factor de proteccién contra
los trastornos mentales. Los elementos de
prevencidn y promocién a menudo estan

presentes dentro de los mismos progra-
mas y estrategias, involucrando activida-
des similares y produciendo resultados
diferentes pero complementarios. Debido
a que tanto la promocién de la salud men-
tal como la prevencién de los trastornos
mentales se ocupan principalmente de la
mejora de la salud mental y la influencia
de sus antecedentes, se deben entender
como enfoques conceptualmente distin-
tos pero interrelacionados.

La salud mental
es un aspecto mas del

bienestar de cada persona.

Algo que tenemos que
cvidar,
y prestar atencion
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» Promociéon de la
Salud Mental

La promocion de la salud mental se refiere
con frecuencia a la salud mental positiva,
considerando la salud mental como un re-
curso, como un valor por si mismo y como
un derecho humano bdasico que es esencial
para el desarrollo social y econdmico. La
promocién de la salud mental tiene el ob-
jeto de ejercer un impacto sobre los deter-
minantes de la salud mental con el fin de
aumentar la salud mental positiva, reducir
desigualdades, construir capital social y
crear ganancia de salud.

Las intervenciones de promocion de la
salud mental varian en su alcance e inclu-
yen estrategias para promover el bienestar
mental de aquellos que no estdn en riesgo,
aquellos que estan en alto riesgo y aquellos
que estan padeciendo o recuperandose de
problemas relacionados con la salud men-
tal.

Las actividades de promocion de salud
mental implican la creacion de condiciones
individuales, sociales y ambientales que
permitan el éptimo desarrollo psicolégico
y psicofisiologico. Dichas iniciativas invo-
lucran a individuos en el proceso de lograr
una salud mental positiva, mejorar la cali-
dad de vida y reducir la diferencia en ex-
pectativa de salud. Es un proceso habilita-
dor que se realiza con y para las personas.
La prevencion de los trastornos mentales

puede ser considerada como uno de los
objetivos y resultados de una estrategia
mas amplia de promocién de salud mental.

» Prevencién de los
problemas de Salud Mental

Cuando se habla de prevencién, indepen-
dientemente de aquello que se quiera
prevenir, hay tres grandes grupos de
medidas que se organizan en tres niveles:

» Prevencion Universal: se define como
aquellas intervenciones que estan diri-
gidas al publico en general o a un grupo
completo de la poblaciéon que no ha sido
identificado sobre la base de mayor riesgo.
En este nivel se situan las normas legales
de caracter obligatorio. Se trata de la pre-
vencion de los riesgos psicosociales en los
lugares de trabajo, y en particular del es-
trés y los trastornos psiquicos motivados
por unas condiciones laborales adversas.
Estas acciones se deben desarrollar en el
marco propio de la seguridad y salud en
el trabajo y en la responsabilidad de las
empresas de garantizar las condiciones de
trabajo saludables de sus trabajadores y
trabajadoras conforme a lo dispuesto en la
Directiva Marco 89/391, de la que es fiel
reflejo la actual Ley de Prevencidn de Ries-

gos Laborales.

Otra linea, complementaria a la anterior,
seria la correspondiente a las acciones de
promocion del bienestar y la salud mental

en el trabajo, que comprenderia las accio-

nes dirigidas a empresas y personal de las
mismas para fomentar, de forma volunta-
ria y no coactiva, su salud de tanto dentro
como fuera del trabajo, tanto en sus aspec-
tos fisicos como psiquicos o mentales.

Estas acciones podrian enmarcarse en los
programas de responsabilidad social cor-
porativa que actualmente promueven en
Europa tanto algunas empresas como las

Administraciones Publicas.

» Prevencion Selectiva: se dirige a indi-
viduos o subgrupos de la poblacién cuyo
riesgo de desarrollar un trastorno mental
es significativamente mas alto que el pro-
medio, segln evidencia comprobada por
los factores de riesgo psicoldgico o social.
Cabria situar aqui medidas como la detec-
cion temprana y atencion médica de los
problemas de salud mental del personal,
sea debida o no a las condiciones de traba-
jo, por parte de los servicios sanitarios, ya
sea tanto por los servicios publicos de sa-
lud como los servicios de prevencion de las
empresas o, también, medidas para mejo-
rar los recursos individuales y colectivos,
asi como la capacidad de afrontamiento de

las personas trabajadoras.

» Prevencion indicada: se dirige a las per-
sonas en alto riesgo que son identificadas
como personas con signos o sintomas mi-
nimos, pero detectables, que pronostican
el inicio de un trastorno mental, o marca-
dores bioldgicos que indican la predisposi-

cion para desarrollar trastornos mentales,

pero que en ese momento, no cumplen

con el criterio para trastorno mental.

Complementariamente a lo anterior se
puede situar en este nivel las intervencio-
nes relacionadas con la vuelta al trabajo de
aquellas personas que hayan causado baja
temporal por un problema de salud mental
y la reintegracion y rehabilitacion de la per-
sona trabajadora después de un periodo
de ausencia. El retorno al trabajo se debe
realizar de forma adaptada a las condicio-
nes personales de cada persona, adoptan-
do medidas que favorezcan su reinsercion

e impidan su recaida y estigmatizacién.
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Prevencion Universal.
Los riesgos
psicosociales

La Organizacidn Internacional del Trabajo (OIT, 1986) ha definido los riesgos psicosociales
como las interacciones entre el contenido, la gestién y la organizacion del trabajo y otras
condiciones ambientales y organizativas, por un lado, y las competencias y necesidades
del personal, por otro.

Tienen relaciéon con la forma de organizar, disefar y estructurar el trabajo, asi como
con la propia organizacion de la empresa y con los contextos sociales que se establecen
en el trabajo. Cuanto trabajo hay que realizar, en qué plazos, a qué velocidad, con qué
nivel de conocimiento o destrezas se cuenta, de qué fuentes de apoyo se dispone (otros/
as compafieros/as, tecnologia...), qué tipo de relaciones sociales existen, cuales son los
medios de los que se dispone, etc., son aspectos que forman parte de cualquier trabajo,
pero su configuracidn y materializacion en el dia a dia seran esenciales en el impacto que
pueden tener sobre el personal y sobre la empresa.

Los factores psicosociales son, por tanto, condiciones organizacionales que pueden
ser positivas 0 negativas. Cuando estos factores estan mal disefiados o implementados
pueden causar daios a la salud, y se convierten, por tanto, en factores de riesgo.

La sobrecarga de trabajo, la dificultad extrema del mismo, el trabajo muy simple y re-
petitivo, el trato con clientes agresivos, las instrucciones contradictorias o inadecuadas,
el exceso de horas de trabajo, el trabajo nocturno, etc., constituyen factores de riesgo
psicosocial.

Existe una clara relacién entre la exposicion a factores de riesgo psicosocial y dafios a
la salud. La exposicion a factores de riesgo psicosocial puede provocar estrés, situaciones
de desgaste emocional, fatiga, situaciones de violencia, accidentes, etc., que pueden ge-
nerar dafios fisicos y psicoldgicos de diversa gravedad. Ese impacto va mas alla y afecta
también a la empresa, pudiendo determinar en mayor o menor medida, el absentismo, la
productividad, la satisfaccién laboral, la rotacién de personal, etc.

¢Cudles son los principales riesgos
psicosociales en el trabajo?

Como los riesgos psicosociales estan directamente relacionados con la actividad laboral a
desarrollar, existen muchos, y muy diversos. Pero, entre los principales, destacan:

» Carga mental

La carga mental es una situacion psiquica limite. Nos podemos encontrar ante dicha

“carga mental” cuando se realizan actividades que requieren de un sobresfuerzo
psiquico-racional muy elevado, hasta el punto de que la persona se ve saturada,

sintiéndose incapaz de revelar hasta el mas sencillo de los problemas.

Esta carga mental, puede ser debida a ese sobresfuerzo que requiera la actividad
gue se desempeiia, o a otras condiciones laborales, como, por ejemplo, disponer de
un tiempo limitado para dar respuesta a determinados requerimientos, necesidad
de memorizacién para llevar a cabo un proyecto etc.

Es cierto que existen determinados trabajos donde, por la mecanizacion o la li-
mitacién mental en el ejercicio de los mismos, no nos vamos a encontrar con este
factor de riesgo, pero es importante identificar cuando estamos ante esta situacion,
ya que puede conllevar consecuencias nefastas que pueden derivar en baja laboral
-depresion, ansiedad, estrés-, y en pérdida de calidad en los resultados.
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Principalmente, se identifican como factores de riesgo en este ambito:

» Complejidad en la informacion que debe ser procesada.
» Tiempo para ejecutar la actividad.

» Necesidad de concentracion y precision constante.

» Numero de actividades a ejecutar de manera simultanea.

» Tiempo de trabajo

Es necesario contar con una buena organizacién en cuanto a la distribucién de la jor-
nada laboral. Disponer del tiempo necesario para poder desarrollar la tarea encomen-
dada, sin prisas ni presiones. Ademas, influye el horario establecido, en cuanto a si
este permite la conciliacion familiar y la ejecucion de las actividades diarias.

Por otro lado, también dispone de especial incidencia los turnos rotativos -diurnos/
nocturnos- en tanto que conllevan un constante cambio en el dia a dia del personal.

Exigencias emocionales

En determinados trabajos es necesario disponer de un elevado control de las emociones.
De manera genérica, podriamos decir que en todos aquellos que conlleven un contacto
directo con otras personas -trabajos cara al publico- hay una cierta carga emocional.

Esto puede acabar perturbando la visidn que la persona trabajadora tiene de
la actividad que realiza, ya que se ve privada de expresar lo que realmente siente
y, muchas veces, forzada a compartir y exteriorizar idearios que no comparte. Pa-
ralelamente, nos encontramos con aquellos trabajos, como en el ambito sanitario,
donde la carga emocional deriva de las situaciones extremas a las que se encuentran
expuestos.

En cualquier caso, para evitar que esta carga emocional se convierta en un ver-
dadero problema, es necesario realizar una introspeccion sobre nuestros criterios
morales y, en caso de que sea necesario, acudir a profesionales que nos puedan
prestar la ayuda necesaria.

Apoyo social y relaciones interpersonadles

En este punto hacemos referencia al ambiente laboral en si mismo. Es decir, las rela-
ciones que se establecen entre el propio personal de la empresa.

Esta cuestion que, al inicio, puede parecer superficial, lo cierto es que tiene una
relevancia trascendental, ya que contar con apoyos dentro de la organizacion es un
factor determinante a la hora de forjar vinculos con la propia empresa, ademas de
actuar como moderador del estrés y la depresion. Es por ello que debemos poner el
foco de atencion en los entornos de trabajo aislado, donde existe la imposibilidad de
poder entablar relaciones humanas con el resto de personal.

Aunque las relaciones entre interpersonales en el trabajo pueden comportar el
origen de tensiones y discrepancias, afectando negativamente al ambiente laboral,
es importante fomentarlas, en el marco de un entorno saludable, con el objetivo de
formar equipo y encontrar un constante apoyo al acudir al trabajo.

Desempeiio de rol
Como se comentaba con anterioridad, la organizacién en la actividad que se desa-

rrolla es un aspecto relevante que puede actuar como un factor de riesgo cuando
no se dispone de ella.

Desde esta perspectiva, resulta necesario establecer directrices para determinar
qué trabajo en concreto debe realizarse. Ademas, las tareas que se lleven a cabo
deben disponer de coherencia y conexién entre ellas, en el caso de que un mismo
empleado realice varias. En caso contrario, puede comportar la aparicidon de con-
flictos ante exigencias incompatibles, u érdenes contradictorias. La ambigiiedad, y
la sobrecarga, pueden dafiar la productividad.

Asi mismo, cobra relevancia el grado de autonomia del que se disponga. Es decir,
si la persona trabajadora no tiene margen de deliberacidn, ni capacidad de decidir la
forma de organizarse las tareas, o los medios a utilizar para el desarrollo de la mis-
ma, puede suponer una disminucidn de la sensacion de autorrealizacion.

Estilo de direccién
La manera de dirigir y gestionar al equipo humano por parte de la direccién y man-

dos intermedios de la organizacidn, repercute directamente en la actitud del perso-
nal ante la tarea a realizar, asi como en el entorno laboral.

Ejercitar una organizacion estandarizada y banal, comportaréd desmotivacién e,
inevitablemente, afectard a la productividad y competitividad empresarial. Es nece-
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sario conocer al equipo humano, sus particularidades y caracteristicas, y tratar de
llevar a cabo un estilo de liderazgo que se adapte a las necesidades especificas de las
personas empleadas, intentando adoptar medidas dirigidas a mantener un correcto
liderazgo y capacidad de gestion.

Comunicacion

Una pieza clave, tanto en el ambito preventivo como empresarial, es la comunicacion
entre el personal y los diferentes mandos. Para que una empresa pueda funcionar
correctamente, es necesario que todos sus integrantes, ademas de contar con una
dosis extra de motivacion y compromiso, dispongan de herramientas de comunica-
cion fluidas, que permitan la proposicion de nuevas ideas, métodos, mejoras, etc.

Una comunicacion fluida va a permitir un mayor grado de colaboracién, fomen-
tando el trabajo en equipo. Por otro lado, también sirve como herramienta para
identificar problemas.

Mobbing o acoso moral en el trabajo

El mobbing podria identificarse como un subtipo propio de la violencia laboral. En el
marco de la violencia que puede sufrir un trabajador en su lugar de trabajo, psiquica
o fisica, podemos distinguir:

» La violencia externa: este tipo de violencia la producen personas que no se

encuentran en el organigrama empresarial. Es un hostigamiento emprendido
por personas ajenas a la entidad, como clientes o usuarios. Este tipo de violencia
puede ser tanto psiquica, como fisica, tendente a insultos, vejaciones, e incluso
agresiones. Suele darse en aquellos trabajos cuya actividad principal es cara al
publico.

» La violencia interna: es aquella que es ejercida por individuos que comparten
entorno laboral. En este tipo de violencia, podemos englobar, ademas de agre-
siones fisicas o psiquicas, acoso de cualquier tipologia -moral, sexual, discrimi-
natorio, etc-.

Es, en esta ultima clasificacién, donde encajamos el mobbing como acoso moral.
El mobbing ha sido concebido como un modo de hostigamiento cuya caracteristica
principal es la continuidad y progresividad en la conducta productora del mismo.

Poco a poco va produciendo un desgaste psicoldgico en la victima, hasta el punto de
ocasionar verdaderos problemas de salud, como depresion.

Lo cierto es que, aunque a priori pueda parecernos que este tipo de conductas
violentas no se producen de forma habitual en las empresas, hay un elevado nu-
mero de personas trabajadoras que lo padecen. Y es que en numerosas ocasiones
el mobbing no se lleva a cabo de manera consciente por una Unica persona, sino
que la confluencia de diferentes factores de riesgo psicosocial como los que hemos
analizado hasta ahora, pueden propiciar su aparicion, como carga mental, falta de
organizacidn, presidn excesiva, clima laboral hostil, etc.

Por ello, resulta tan importante aprender a identificar estos riesgos, y hacerlo a
tiempo, para prevenir y evitar que cuestiones que estan a nuestro alcance, acaben
menoscabando gravemente la salud del personal.

» Acoso o violencia sexual

Todas las empresas, deben elaborar un protocolo de acoso laboral y sexual, que

reconozca la necesidad de prevenir conflictos interpersonales o conductas de acoso
en el trabajo, imposibilitando su aparicién y erradicando todo comportamiento que
pueda considerarse constitutivo del mismo en el ambito laboral.

Por un lado, enfatizando la no aceptabilidad de las conductas de acoso en el
trabajo, del tipo que sean; y por otro y de forma coherente, planteando acciones de
prevencidn y de sancidn de las mismas cuando estas se produzcan.

Toda empresa con objeto de garantizar la proteccion de los derechos de la persona
legalmente reconocidos, debe comprometerse al establecimiento de una cultura orga-
nizativa de normas y valores contra dicho acoso, manifestando como principio basico,
el derecho de los trabajadores y las trabajadoras a recibir un trato respetuoso y digno.

Burnout o Sindrome de estar quemado (SQT)

El Burnout o Sindrome de estar quemado es una patologia crénica motivada, prin-
cipalmente, por el sometimiento continuo al estrés laboral. La exposicion a diversos
factores de riesgo psicosociales, como los analizados con anterioridad, y en particu-
lar, cuando la persona trabajadora se encuentra sometida a una fuerte tension emo-
cional y cognitiva, pueden derivar en un menoscabo grave de la salud psicoldgica del
trabajador, desembocando en un estrés crénico.
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Las personas con
problemas de salud
mental en la empresa

Segun la OMS el trabajo decente apoya
la buena salud mental y proporciona lo
siguiente:

» un medio de vida;

» un sentido de confianza,
proposito y logro;

» una oportunidad para las
relaciones positivas y la inclusidon
en una comunidad;

» y una base para establecer
rutinas estructuradas, entre
muchos otros beneficios.

Para las personas con problemas de salud
mental, el trabajo decente puede contri-
buir a la recuperacion y a la inclusion, y
mejorar la confianza y el funcionamiento
en la sociedad.

Las personas con trastornos mentales
graves tienen mas probabilidades de ser
excluidas del empleo, y de ser objeto de
trato desigual cuando estan empleadas.
Permanecer sin trabajo también repre-
senta un riesgo para la salud mental. El
desempleo, la inseguridad laboral y finan-
ciera y la pérdida del empleo son factores
de riesgo de intento de suicidio.

Las personas que viven con proble-
mas de salud mental tienen derecho a
participar en el trabajo de forma plena y
equitativa. La Convencién de las Naciones
Unidas sobre los Derechos de las Personas
con Discapacidad proporciona un acuerdo
internacional para promover los derechos
de las personas con discapacidad (incluida
la discapacidad psicosocial), también en el

entorno laboral. La OMS recomienda tres
intervenciones para apoyar a las personas
con problemas de salud mental que quie-
ren obtener y mantener un trabajo y par-
ticipar en él. Estos son:

» Los ajustes razonables en el trabajo
adaptan los entornos de trabajo a las
capacidades, necesidades y preferen-
cias de las personas con problemas de
salud mental, y pueden consistir en fa-
cilitarles horarios flexibles, tiempo adi-
cional para completar las tareas, asig-
naciones modificadas a fin de reducir
el estrés, tiempo libre para citas de
salud, o reuniones regulares de apoyo
con el equipo de supervisién.

» Los programas de reincorporacion
al trabajo combinan la atencidn dirigi-
da al trabajo (por ejemplo, mediante
ajustes razonables o el regreso gra-
dual) con la atencidn clinica continua
para apoyar la reincorporacion sig-
nificativa después de una ausencia
relacionada con problemas de salud
mental.

» Las iniciativas de empleo con apo-
yo ayudan a las personas con graves
problemas de salud mental a obtener
trabajo remunerado y mantenerse
empleadas mediante un apoyo conti-
nuo en materia profesional y de salud
mental.

En este sentido la contratacion de perso-
nas con problemas de salud mental debe-
ria formar parte de la estrategia de pro-
mocion de la salud mental en la empresa
y de su politica de responsabilidad social.

Cabe destacar algunos datos de la pre-
caria situacion de este colectivo para reco-
nocer su importancia:

» La tasa de Actividad de las perso-
nas con problemas de salud mental es
la mas baja (29,2% en 2022), incluso
comparandola con otros tipos de dis-
capacidad.

» La Tasa de Actividad de las Perso-
nas con Discapacidad en la Comunitat
Valenciana en 2022 se situaba por en-
cima de la media nacional (Nacional:
35,3%. CV: 37,5%).

» La tasa de empleo de las personas
con problemas de salud mental en
2022 es el 18,9%, la cifra mas baja de
todas las discapacidades.

Algunas de las causas que explican esta
situacién son, por un lado, el estigma y
los mitos y prejuicios que se sefialaron
anteriormente y, por otro, la existencia de
una gran desinformacién empresarial y la
creencia errénea de que no pueden reali-
zar determinados trabajos, de que estan
limitados en el desarrollo de algunas ca-
pacidades, y por ello les asusta la frecuen-
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cia de posibles bajas laborales.

Tal como se sefiald con anterioridad en
otro apartado, la Convencion de las Nacio-
nes Unidas sobre los Derechos de las Per-
sonas con Discapacidad recoge y ampara
el derecho de las personas con problemas
de salud mental (al igual que el resto de
personas con algun tipo de discapacidad)
a participar en el trabajo de forma plenay
equitativa.

24.1
Deteccién

Un primer paso para apoyar a las perso-
nas con problemas de salud mental en la
empresa es la deteccidn de casos. Cuan-
do pensamos en el cancer, enfermedades
cardiacas o diabetes, no esperamos afos
para tratarlas. Comenzamos cuando se
observan los primeros sintomas, comen-
zamos con la prevencién.

Cuando las personas se encuentran en
la primera etapa de esas enfermedades y
comienzan a mostrar signos o sintomas
como tos persistente, hipertension o ni-
veles elevados de azlcar en la sangre, de
inmediato intentamos revertir estos sinto-
mas. No los ignoramos. De hecho, desa-
rrollamos un plan de accidn para revertir
y en ocasiones detener la progresion de la
enfermedad. Del mismo modo podemos
realizar acciones ante la presencia de sig-
nos que nos puedan indicar que una per-
sona puede enfrentarse a un problema de

salud mental serio.

La detecciéon temprana de los pro-
blemas de salud mental se conoce como
identificacion e intervenciéon temprana.
Sin embargo, muchas veces las personas
no se dan cuenta que sus sintomas son
causados por una condicion de salud men-
tal o sienten verglienza de buscar ayuda
debido al estigma que, a pesar de los cla-
ros avances en este sentido que se han
producido en los ultimos tiempos, que
aun conlleva tener un problema de salud
mental.

Evidentemente la labor de diagnéstico
corresponde a personal cualificado para
ello, no obstante, podemos reconocer
algunos signos y de esta manera poder
ofrecer ayuda a aquellas personas que
los manifiesten. En el siguiente cuadro
se ofrece de forma resumida las distintas
etapas en el desarrollo de un problema de
salud mental.

Sintomas y signos de ad-
vertencia leves

Los sintomas

aumentan en

frecuencia y severidad e in-
terfieren con las actividades
y funciones de la vida

Los sintomas

empeoran con recaidas

y episodios recurrentes
acompanados de una seria
interferencia con las activi-
dades y roles de la vida

Los sintomas son persis-
thpa "Ml tentes y serios y ponen en
peligro la propia vida

Estapas de las condiciones de salud mental

En la Etapa 1, una persona comienza a presen-
tar sintomas de una condicion de salud mental,
pero aun puede mantener la capacidad de fun-
cionar en el hogar, en el trabajo o en la escuela,
aunque tal vez no con tanta facilidad como antes
de comenzar a presentar sintomas. En general,
existe una sensacion de que algo “no estd bien”

En la Etapa 2, con frecuencia se vuelve obvio
que algo esta mal. Los sintomas de la persona
pueden ser mas fuertes y durar mas o pueden
comenzar a aparecer nuevos sintomas ademas
de los existentes, creando un efecto de bola de
nieve. El rendimiento laboral o escolar se dificul-
tard, y una persona puede tener problemas para
cumplir con los deberes familiares, las obligacio-
nes sociales o las responsabilidades personales.

En la Etapa 3, la severidad de los sintomas con-
tindia aumentando y muchos sintomas con fre-
cuencia ocurren al mismo tiempo. Una persona
puede sentir que pierde el control de su vida y
la capacidad de cumplir sus roles en el hogar, el
trabajo o la escuela.

En la Etapa 4, la combinacion de sintomas ex-
tremos, prolongados y persistentes y la incapa-
cidad, con frecuencia resulta en el desarrollo de
otros problemas de salud y tiene el potencial de
convertirse en una situacion de crisis (pérdida
de trabajo, internamiento, rupturas familiares....
En algunos casos extremos los problemas de
salud mental no tratados pueden ocasionar la
pérdida de la vida en un promedio de 25 afios
antes.
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Recuperacion y
Reincorporacion

En los apartados anteriores se ha ido po-
niendo de manifiesto la fuerte relacion
entre salud mental y trabajo y las altas
tasas de problemas de salud mental entre
la poblacién ocupada. Por ello distintos
organismos inciden en realizar recomen-
daciones que orienten acerca de como
abordar los problemas de salud mental en
las organizaciones en tres esferas:

» Prevencidn: cémo prevenir los pro-
blemas de salud mental en el trabajo.

» Recuperacion: como ayudar a las
personas con trastorno mental leve
o moderado durante el proceso de
recuperacién, mientras estan en tra-
tamiento tanto si permanecen en el
trabajo como si no lo hacen.

» Reincorporacion al trabajo: como
ayudar a estas personas en su reincor-
poracién al trabajo y cémo prestarles
la ayuda que necesitan.

En otros apartados nos hemos ocupado des-
de diferentes perspectivas del tema de la
prevencion en este, vamos a centrarnos en
qué se puede hacer cuando ya han aparecido
los problemas de salud mental atendiendo a
cémo facilitar la recuperacién y la reincorpo-
racion al trabajo tras un periodo de baja deri-
vado de un problema de salud mental.

Recuperacion

En ocasiones la salud mental de una per-
sona trabajadora puede empeorar y nece-
sitar de un periodo de baja por enferme-
dad para recuperarse.

La mayoria de las personas que estan
de baja por un problema de salud mental
quieren volver al trabajo, pero algunas ve-
ces resulta muy complicado. En esta sec-
cion se explica qué se puede hacer para
lograr que la persona trabajadora pueda
reincorporarse al trabajo, y reducir el ries-
go de que en el futuro necesite de otro pe-
riodo de baja laboral. Es util proporcionar
ayuday apoyo en una primera fase, ya que
cuanto mas tiempo esté una persona de
baja, mas tiempo necesitara para reincor-
porarse.

Planifique acciones para que la

persona trabajadora vuelva a

trabajar, no para que siga de
jo

Los responsables de érea debe-

rian buscar ayuda para poder

entender los problemas de salud

;Inental de una persona trabaja-
ora

Hable con la persona trabajadora
sobre un plan de reincorporacién
al trabajo

Desarrolle con la persona afectada un
plan de accién para la reincorporacion
al trabajo.

Mantenga el contacto con la persona 'y
comuniquele cualquier cambio que se
haya producido en el lugar de trabajo.

Hable sobre los problemas de salud
mental con el Servicio de Salud Laboral,
si se dispone.

Si asi se ha autorizado, consulte con el
médico de familia u otro profesional sa-
nitario que esté tratando a la persona
afectada.

Relnase con la persona en cuestion
para compartir la informacion y deba-
tir los cambios que pueden hacerse en
el lugar de trabajo para que se sienta
respaldada.

Tenga claro qué necesita la persona tra-
bajadora que le ayude a desarrollar el
plan de reincorporacion centrandose
en los problemas que pueden presen-
tarse en el lugar de trabajo y en las ac-
ciones que deben adoptarse, incorpo-
rando ajustes razonables
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Reincorporacién al trabajo

El plan de reincorporacidn al trabajo consiste en aquellas acciones que puede realizar la
organizacion para la vuelta al trabajo de una persona empleada después de un periodo

de baja laboral por algiin problema de salud mental.

Acciones

Relnase con la persona
trabajadora antes de su
reincorporacién

Acuerde un plan de reincorpo-
racién al trabajo incluyendo la
fecha de reincorporacién, quién
le recibiré y dénde se produciré

Organice una reunién con la persona
trabajadora previa a la reincorpora-
cién. Pueden reunirse en su casa, en el
trabajo o en un entorno neutral para la
persona (p.e. una cafeteria cercana, un
parque, etc.).

Consensue los cambios que se produci-
ran en el trabajo, especialmente en tor-
no a las funciones y responsabilidades.

Comprenda las expectativas de la per-
sona trabajadora sobre su reincorpora-
cion al trabajo y sea claro sobre lo que
podra encontrarse.

Puede organizar una reunién entre el
Servicio de Salud Laboral (si dispone de
este servicio), la persona afectada y la
persona responsable del drea donde
desempefie su labor.

Explique los cambios que se introduci-
ran en la jornada laboral, especialmen-
te en lo que respecta a la flexibilizacion
del horario o al retorno por fases, junto
con la gestion y las responsabilidades
asociadas.

Elabore con la persona trabajadora un
plan de accion para la recuperacion del
bienestar

Acuerde con la persona
trabajadora de qué forma desea
que se informe a sus comparieros

Adapte los planes y las acciones
a las necesidades de la persona
afectada.

Considere qué puede hacer para
facilitar la reincorporacion de la
persona trabajadora

Asegurese de que el resto de
personal conoce la
reincorporacién al trabajo de la

rsona y han recibido
informacién sobre los ajustes que
se producirén

Decida de qué forma la persona traba-
jadora informara al personal de su rein-
corporacion al trabajo.

Guiese por los deseos de la persona
trabajadora.

Sea flexible en cuanto a los cambios en
el trabajo: puede aceptar un horario de
trabajo flexible, una reincorporacion
gradual al puesto de trabajo, cambios
en el puesto de trabajo, etc.

Comunique claramente a la persona
trabajadora qué medidas pondra en
practica.

No piense en un plan universal, cada
plan ha de personalizarse.

Péngase en contacto con la perso-
na en una primera fase de la baja
laboral y acuerde un plan de con-
tacto.

Escuche a la persona afectada y
tenga en cuenta sus sugerencias.
Intente que la conversacion sea
comoda e informal.

Dé a la persona la opcién de deba-
tir su problema y haga preguntas
abiertas.
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Prepare la reincorporacién al
trabajo

Proponga el desarrollo de un plan
alternativo si surgen dificultades

Asegurese que en toda la organi-
zacion se dé un clima de acepta-
cién y comprensién acerca de los
probremqs de salud mental

Limpie y ordene la zona de trabajo de la
persona trabajadora.

Si la zona de trabajo ha sido utilizada
por otra persona, restablezca la zona
de trabajo en su estado original.

Gestione la carga de trabajo de la per-
sona afectada antes de que vuelva a
trabajar.

Expligue a la persona trabajadora
quién ha asumido sus tareas, cuales
han quedado pendientes y cualquier
cambio que se introduzca en sus res-
ponsabilidades.

Recuerde que recuperacion puede im-
plicar casos de recaida, y que el buen
trabajo puede permitir una buena re-
cuperacion.

Aseglrese de que se proporciona
formacién a personas responsa-
bles y equipo de trabajo sobre el
conocimiento de los problemas de
salud mental

¢Coémo ayudar a una persona con problemas de
salud mental en el trabajo?

Cuando una persona esta pasando por una crisis no existen varitas magicas ni solucio-
nes milagrosas. Ayudar en estos momentos es un aprendizaje que se puede ir adqui-
riendo con el tiempo. Aprender cdmo y en qué momento debemos acompaniar a una
persona es fundamental.

A continuacién, se enumeran algunas pautas que pueden ser Utiles:

1. Estar en contacto
El mantenimiento social es una manera de minimizar o prevenir el aislamiento. Esto
favorece que la persona pueda pedir ayuda o mostrar un malestar.

2. Compartir momentos
No basta con estar fisicamente cerca, es necesario compartir momentos que nutran
el bienestar emocional, pudiendo ser estos mas o menos intimos.

3. Hablar de todo, no sélo de la salud mental

Cuando estamos ante una compafiero o compafiera que tiene un problema de salud
mental, nos puede crear una curiosidad légica si no conocemos el tema: ¢qué pasad?,
équé diagndstico tiene?, éen qué le afecta?, itiene una sensibilidad especial?... son
preguntas que se nos pueden pasar por la cabeza. Puede ser necesario hablar del
tema para ver como puede afectarle al puesto de trabajo y qué apoyos pueda ne-
cesitar, pero debemos procurar que éste no sea el Unico tema de conversacién, es-
pecialmente si ese trastorno esta detras de alguna conducta que se valore como
problematica, puesto que centrarnos en el sintoma (la conducta observable) puede
agudizarlo y no llegar a resolver el problema.

4. Escuchar
Comentar con alguien nuestras inquietudes y miedos, minimiza los problemas, ge-
nerando confianza con la persona para que existan espacios donde se pueda com-
partir cualquier tipo de circunstancia.
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5. Acoger
Dar apoyo a una persona no significa que le demos la razén, sino que podemos
entender su sufrimiento y empatizamos con ella. Si alguien nos cuenta que esta
frustrada por un pensamiento recurrente, acogeremos y validaremos su sensacion
de frustracion, sin dar valor a ese pensamiento u obsesion, sin juzgarlo, negarlo ni
aceptarlo.

6. No ser paterndlista
La sobreproteccion es una buena intencion, pero nos aleja de nuestra meta y final-
mente es perjudicial para la persona.

7. Ser empético
Ponerse en su lugar, hacer esfuerzos por comprender sus circunstancias, motivos y
sentimientos.

8. Sin prisa
Estamos hablando de situaciones complejas, por lo que es necesario dedicar a la
persona el tiempo oportuno.

9. Servicios de apoyo
No hay que tener miedo a aconsejar y proponer a una persona que busque apoyo
en los servicios de salud mental cuando lo necesite. Esto puede parecer complicado,
debido a que, culturalmente, sélo acudimos al médico cuando presentamos males-
tar fisico, también debemos hacerlo cuando atravesamos momentos de malestar
emocional, eliminando prejuicios y estereotipos que limitan nuestros actos.

Proteccion
promocion

de la salud mentadl
en el trabajo

Para proteger y promover la salud mental en el trabajo hay que fortalecer las compe-
tencias encaminadas a que se reconozcan los problemas de salud mental en el trabajo
y a que se tomen medidas al respecto, en particular de las personas responsables de
supervisar a otras, como los mandos intermedios y la direccidn.

Con el fin de proteger la salud mental, la OMS recomienda lo siguiente:

» Capacitar a las direcciones de las organizaciones y administraciones en la esfera
de la salud mental para ayudarles a que reconozcan y respondan a las dificultades de
las personas con angustia emocional a quienes supervisan; desarrollen competen-
cias interpersonales como la comunicacidn abierta y la escucha activa; y compren-
dan mejor de qué manera los factores estresantes en el trabajo pueden afectar a la
salud mental, y cémo pueden gestionarlos

» capacitar al personal en las cuestiones y la sensibilizacién respecto de la salud
mental, para mejorar el conocimiento en ese ambito y reducir la estigmatizacién
respecto de los trastornos mentales en el trabajo

» e intervenciones dirigidas a las personas para que desarrollen aptitudes que les
permitan gestionar el estrés y reducir los sintomas relacionados con la salud mental,
incluidas intervenciones psicosociales y oportunidades de actividad fisica recreativa.
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Principios generales para promover la
Salud Mental en el trabajo

Si hablamos de promocion de la salud mental, esto implicara la creacion de condiciones
individuales, sociales y medioambientales que habiliten el desarrollo dptimo, psicoldgi-
co y psicofisioldgico, a través del fortalecimiento de los factores protectores que redu-
cen la aparicion y la recurrencia de problemas de salud mental. Es decir, no centrarse
sblo en el problema, en lo que no funciona, sino potenciar lo saludable, los recursos,
tanto del individuo como del entorno laboral.

En la literatura sobre estos temas se han definido algunas orientaciones generales
que pueden contribuir a definir politicas de promocién de la salud mental en el trabajo:

1. El objetivo global de la promocion de la salud mental es que las personas traba-
jadoras tengan un mayor grado de control sobre su salud y bienestar, asi como
sobre las condiciones de trabajo que inciden en aquéllas, mejorando a la vez el
ajuste con su medio ambiente humano y material.

2. La promocidn de la salud mental debe enfatizar los aspectos saludables del tra-
bajo y privilegiar la prevencidon primaria, en contraste con la deteccién de enfer-
medades y su tratamiento y rehabilitacion.

3. Las acciones de promocion deben estar dirigidas principalmente a las personas
sanas, incluyendo a aquéllas con sintomas inespecificos de problemas de salud
mental, en todos los niveles de las organizaciones.

4. Mas alla del estado de salud de los miembros individuales, las estrategias de
promocion y prevencién primaria deben dirigirse hacia el objetivo mas amplio
de lograr organizaciones saludables.

5. La promocidn de la salud mental involucra cambios en valores, actitudes y com-
portamientos en los individuos y, por lo tanto, cambios en la cultura de la or-
ganizacién. Es requisito el compromiso de la direccién de la organizacion y la
participacion de todo el personal en todos los niveles.

6. Lasactividades de promocion de la salud mental pueden desarrollarse localmen-
te, en cada empresa u organizacion individual y como un componente mas de

programas existentes o que se desee introducir.

La introduccion de actividades de promocidn de la salud mental, asi como pro-
gramas de prevencion primaria en salud general, en empresas pequefias y me-
dianas implica dificultades adicionales y constituye un desafio. Puede facilitarse
por medio de la informacién apropiada.

Segun el Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo (INSHT), se puede pro-
piciar la salud mental de las personas trabajadoras teniendo en cuenta los siguientes
principios:

1. Libertad. Tener libertad a la hora de organizar su propio trabajo, el orden, el ritmo

y la forma de hacer las tareas, estimula su participacién en la toma de decisiones.

. Trabajo en equipo. Fomentar el trabajo en equipo para evitar la competitividad

entre compafieros y compafieras.

. Liderazgo democratico. Entrenar a los mandos en el liderazgo, que respeten a las per-

sonas a su cargo, fomenten el apoyo, generen confianza y ofrezcan reconocimiento.

. Clarificar. Las funciones y responsabilidades de cada cual en su trabajo deben ser

inequivocas.

. Dar sentido al trabajo. Organizarlo de modo que se eviten tareas estrictamente

pautadas, puestos donde no es necesario pensar o tareas mondtonas y repetiti-
vas. Enriquecer y ampliar el contenido del trabajo.

. Transparencia. Hacer de ella una politica de la organizacidn, en los sistemas de

informacién y comunicacion, en los programas de reciclaje y promocion y en los
procesos de toma de decisiones.

. Autonomia temporal. Facilitar la flexibilidad de horarios y el teletrabajo, reducir a

lo imprescindible el trabajo a turnos y nocturno o los horarios variables ayudan a
una mejora de la productividad y de la salud del trabajador/a.

. Estabilidad. Apostar por politicas de estabilidad en el empleo. Reducir la imprevi-

sibilidad y la incertidumbre. Informar a tiempo de los cambios previstos.

. Recursos. Proporcionar los necesarios humanos y materiales necesarios para rea-

lizar el trabajo en buenas condiciones.

10. Ejercicio fisico. Ofrecer facilidades para que el personal lo practique, mejor si es en grupo.
11. Formacién practica. Ofrecer a las personas formacién que les permita gestionar su

propio estrés: técnicas de relajacion, estrategias de afrontamiento, gestion del tiempo,
trato con usuarios, etc.
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"'Qué se puede hacer? dotandoles de instrumentos para gestionar el estrés de manera adecuada.

» Crear planes de reincorporacidn para el personal con problemas de Salud Mental.

1. Normalizar la salud mental en la empresa L. ... -
. . ) L o . 7. Implantar préacticas para promover la conciliacién familiar
» Combatir de forma activa la estigmatizacidn y la invisibilizacién de este tipo de L i . .
o . » La conciliacion laboral es un parametro directamente relacionado con la produc-
problemas, naturalizandolos y brindando apoyo al personal. . . . i . .
.. . tividad del personal. Bajo esta premisa, cada vez mds compaiiias optan por mejorar
» Generar una cultura de aceptacion y soporte, informando al personal sobre la o . .
o ] . la conciliacion familiar de su plantilla.
posibilidad que tienen de pedir ayuda.
» Favorecer la contratacion de Personas con Problemas de Salud Mental. . . . .
o . L . Estas intervenciones en materia de salud mental deben formar parte de una estrategia
» Informar y sensibilizar en todos los niveles de la organizacidn acerca de los riesgos . . L L
. . L integrada de salud y bienestar que abarque la prevencion, la deteccion temprana, el
y consecuencias sobre los problemas de salud mental, con el fin de crear conciencia . B . . . . .
. apoyo v la reincorporacién al trabajo. La clave del éxito consiste en implicar a las partes
respecto a los factores que afectan al bienestar de las personas. . . i .
interesadas y al personal de todos los niveles, no sélo cuando se lleven a cabo interven-

. . ciones de proteccion, promocion y apoyo, sino también cuando se evalue su eficacia.
2, Detectar, debatir problemas y encontrar soluciones P P Y apoyo,

» Destinar recursos y espacios para hablar de los problemas de salud mental, pro-
moviendo la participacidn del personal.

» Crear buzones anénimos de mensajes como mecanismo para combatir el estrés
laboral.

3. Reducir los factores de riesgo relacionados con el trabajo
» Tomar conciencia del entorno de trabajo y de como éste se puede adaptar para
promover una mejora en la salud mental del personal.

4. Fomentar programas de promocién de héabitos saludables
» Promover la autoconciencia, la vida sana, la alimentacion equilibrada vy la realiza-
cion de ejercicio fisico.
» Implementar estrategias de bienestar realizando formaciones, talleres... sobre ali-
mentacion saludable, higiene del suefio, meditacion...

5. Favorecer conductas positivas
» Desarrollar los aspectos positivos del trabajo, ademas de las cualidades y capaci-
dades del personal. Las competencias profesionales y personales, como la comuni-
cacion, la empatia o la asertividad, son aspectos fundamentales para la salud mental
de la plantilla.

6. Implementar programas de ayuda psicolégica
» Ofrecer asesoramiento profesional y servicios de atencion psicoldgica al personal,



62

SALUD MENTAL EN EL ENTORNO LABORAL

3. Beneficios para la
empresa

31. BENEFICIOS DE LA PROMOCION DE LA SALUD
MENTAL EN LA EMPRESA

32. BENEFICIOS DE LA CONTRATACION DE
PERSONAS CON PROBLEMAS DE SALUD MENTAL
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Beneficios de la
promocion de la
salud mental en la
empresa

Los entornos de trabajo seguros y sanos no solo son un derecho fundamental, sino que
también tienen mas probabilidades de minimizar la tensién y los conflictos en ese am-
bito y mejorar la fidelizacion del personal, asi como el rendimiento y la productividad
laborales. Por el contrario, la falta de estructuras efectivas y apoyo en el trabajo, espe-
cialmente para quienes viven con trastornos mentales, puede afectar la capacidad de
las personas para ser eficaces y disfrutar con su trabajo, menoscabar la asistencia de las
personas al trabajo e incluso impedir que, para empezar, obtengan un trabajo.

La magnitud del problema de salud publica que plantean los problemas de salud
mental es mayor que el volumen de la inversidn destinada a abordarlo.

Frente a los costes de la no prevencidn, debemos destacar los beneficios de la inver-
sién en seguridad y salud en las empresas. Las estimaciones indican que por cada euro
invertido en seguridad y salud en el trabajo, la ganancia que obtiene la empresa es de
aproximadamente el doble.

Desde muy distintos ambitos tanto nacionales e internacionales se describen los
beneficios que reporta a las empresas promover la salud mental, a modo de resumen
destacamos los siguientes.

Beneficios para la empresa

» Permiten reducir el absentismo, aumentar la productividad y mejorar el clima la-
boral.

» Cuando las personas cuentan con un buen nivel de salud fisica y emocional, rin-
den mas.

» Ademas, cuidar de la salud de las personas ayuda a captar talento de calidad,
especialmente entre las nuevas generaciones.

» El valor reputacional de una organizacién con un buen clima laboral se refleja a
todos los niveles. No solo mejora su imagen como empresa empleadora, sino que
el trato que reciben clientes y proveedores por parte del personal se vera positiva-
mente influenciado.

» Un buen clima de salud emocional en la empresa se refleja también en el cumpli-
miento de objetivos, tanto los individuales como los del equipo y de la organizacidn.

» Aumenta el compromiso con la organizacidon porque mejora la motivacién y la
comunicacion entre el personal.

» Facilita liderazgos mas saludables y genera circulos virtuosos: las actitudes positi-
vas obtienen mejores respuestas.

» Favorece la incorporacion de personas en riesgo de exclusidn (personas con dis-
capacidad, ex-reclusas, migrantes, jovenes, mujeres victimas de violencia de géne-
ro...).

Pero, ademas las acciones de promocion y cuidado de la salud mental también repercu-
ten en las propias personas trabajadoras y en la sociedad en general:

Beneficios para la persona trabajadora

» Fomenta la autoestima y realizacidn personal.

» Enriquece las relaciones interpersonales, mejorando una interaccién social posi-
tiva

» Minimiza los conflictos interpersonales.

» Mejora la autonomia personal.

» Crece la motivacion y satisfaccion laboral.

» Mejora de la salud fisica y mental

» Previene enfermedades cardiovasculares y fortalece la salud fisica.

» Disminuyen los accidentes laborales.
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» Reducen y/o previenen el consumo de sustancias toxicas o estimulantes.

» Reduce los niveles de estrés y otras enfermedades profesionales.

» Permite desarrollar estrategias de afrontamiento y mejorar la resiliencia ante si-
tuaciones adversas tanto dentro como fuera del trabajo.

Beneficios para la sociedad

» La sociedad cuenta con empresas socialmente responsables cuyos beneficios re-
percuten en la mejora de la calidad de vida de la poblacidn.

» Muchas de las politicas que se desarrollan en las empresas son también impor-
tantes para la salud publica con relacidn a la prevencién de accidentes de trabajo y
enfermedades profesionales y la promocién de habitos saludables.

» Mejora la salud mental del conjunto de la sociedad.

Ante estas evidencias, la implantacién de politicas y medidas que mejoren el clima labo-
ral y favorezcan la salud mental de las personas trabajadoras aporta importantes benefi-
cios tanto para la empresa, como para el personal en todos los ambitos.

Beneficios de

contratar
a persondas con
problemas de salud
mental

La Ley General de derechos de las personas con discapacidad y de su inclusion social,
exige a las empresas de mas de 50 trabajadores la obligatoriedad de incorporar un por-
centaje de empleados con discapacidad no inferior al 2%. Pero mas alla del cumplimien-
to de la ley y de la contribucién a la normalizacion de las personas con discapacidad en
el mercado laboral ordinario, las empresas que incorporan en sus plantillas a personas
con discapacidad, incluyendo en este colectivo a la personas con problemas de salud
mental, descubren otros muchos beneficios:

Beneficios organizacionales

» Mejora la reputacion corporativa
Convertirse en una empresa inclusiva, conecta con valores corporativos que se acti-
van al tomar esta determinacién. El valor del respeto, de la aceptacion de la diver-
sidad, de la inclusién, de la meritocracia, de la no discriminacién. La imagen de la
organizacién no solo se ve afectada positivamente en el mercado, sino que también
en el interior de ésta. Se desarrolla un orgullo de pertenencia a una empresa que
respeta e integra a personas con discapacidad.
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» Incremento de la competitividad

Las empresas tienen el reto de identificarse con la sociedad, sus valores y diversidad.
Incorporar personas con discapacidad a los equipos -un sector que representa el
10% de la poblacion- fortalece esa identidad y tiene un retorno positivo para la em-
presa, haciendo que conecte mejor con un creciente publico potencial. En definitiva,
incrementando su competitividad.

» Mejora el Clima Laboral

La integracion de personas con problemas de salud mental en la empresa genera
una mejora del clima laboral, cambia la actitud de las personas trabajadoras y elimi-
na muchos estereotipos, como resultado de la gran responsabilidad y perseverancia
que estas personas desarrollan.

» Sensibiliza al resto del personal

La oportunidad de trabajar con personas con problemas de salud mental normal-
mente sensibiliza al personal de la empresa, impulsando la aceptacién de la diversi-
dady la no discriminacién y el trabajo en equipo.

» Disminuye el absentismo laboral

En general, las personas trabajadoras con problemas de salud mental son muy poco
conflictivos y tienen un absentismo laboral inferior a la media, principalmente debi-
do a los valores intrinsecos que albergan: esfuerzo, afan de superacion, capacidad
de sacrificio, motivacion, etc. Trasladados a la empresa, traen consigo una alta fide-
lidad al proyecto y una mayor estabilidad.

» Adjudicacién de contratos del Sector Piblico

Cualquier empresa que contrate a personas con discapacidad, incluyendo a perso-
nas con problemas de salud mental, tendra una preferencia en la contratacion con
administraciones publicas siendo, en algunos casos, de obligado cumplimiento para
acceder a algunos de ellos.

Ademas la contratacion de personas con problemas de salud mental tiene
beneficios fiscales. Puedes consultarlos aqui

ANEXOS
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ANEXO I
Clasificaciéon de los trastornos mentales

A modo de resumen se muestran algunos de los problemas de salud mental mas comu-
nes con un fin meramente divulgativo:

Trastornos de ansiedad

En 2019, 301 millones de personas en el mundo sufrian un trastorno de ansiedad.
Los trastornos de ansiedad se caracterizan por un miedo y una preocupacion exce-
sivos y por trastornos del comportamiento ligados a ellos. Los sintomas son lo sufi-
cientemente graves como para provocar una angustia o una discapacidad funcional
importantes. Existen varios tipos diferentes: trastorno de ansiedad generalizada (ca-
racterizado por una preocupacidn excesiva), trastorno de panico (que se caracteriza
por ataques de panico), los distintos tipos de fobias como la agorafobia (que Implica
tener miedo y evitar lugares o situaciones que podrian provocar panico y sensacion
de estar atrapado, indefenso o avergonzado. Es la fobia mas frecuente y también
la mas incapacitante. El miedo y la ansiedad anticipatoria pueden llevar a no salir
de casa), fobia social (con miedo y preocupacion excesivos en situaciones sociales),
etcétera.

Depresion

La depresion es distinta de las alteraciones habituales del estado de dnimo y de las
respuestas emocionales breves a los problemas de la vida cotidiana. En un episodio
depresivo, la persona experimenta un estado de animo deprimido (tristeza, irritabi-
lidad, sensacién de vacio) o una pérdida del disfrute o del interés en actividades, la
mayor parte del dia, casi todos los dias, durante al menos dos semanas. Concurren
varios otros sintomas, como dificultad de concentracion, sentimiento de culpa exce-
siva o de autoestima baja, falta de esperanza en el futuro, pensamientos de muerte
o de suicidio, alteraciones del suefio, cambios en el apetito o en el peso y sensacion
de cansancio acusado o de falta de energia. Las personas que padecen depresion
tienen un mayor riesgo de cometer suicidio.

Trastorno Bipolar
El trastorno bipolar es un problema de salud mental que puede ser crénico (es decir,
que es persistente o que ocurre constantemente) o episddico (lo que significa que

ocurre ocasionalmente y a intervalos irregulares). Las personas a veces se refieren al
trastorno bipolar como “trastorno maniacodepresivo” o “depresién maniaca”, que
son términos mds antiguos.

Si bien todas las personas experimentamos altibajos, con el trastorno bipolar, la va-
riedad de cambios de estado de animo puede ser extrema. Las personas con este
trastorno tienen episodios maniacos o estados de animo inusualmente elevados en
los que pueden sentirse muy felices, irritables o “animados”, y en los que hay un
marcado aumento en el nivel de actividad. También pueden tener episodios depre-
sivos, en los que se sienten tristes, indiferentes o sin esperanza, combinados con un
nivel de actividad muy bajo.

Algunas personas tienen episodios hipomaniacos, que son como los episodios ma-
niacos, pero no son suficientemente graves como para causar un deterioro marcado
en el funcionamiento social o laboral, o requerir hospitalizacidn.

La mayoria de las veces, los sintomas del trastorno bipolar comienzan durante la
adolescencia tardia o la edad adulta temprana. Aunque los sintomas pueden apare-
cer y desaparecer, generalmente, el trastorno bipolar requiere un tratamiento cro-
nico y no desaparece por si solo. El trastorno bipolar puede ser un factor importante
en el suicidio, la pérdida del trabajo, la capacidad para funcionar y problemas socia-
les y familiares. Sin embargo, un tratamiento adecuado puede dar origen a un mayor
funcionamiento y una mejor calidad de vida.

Trastornos psicéticos

La psicosis es un término genérico utilizado en psiquiatria para referirse a un estado
mental descrito como una escision o pérdida de contacto con la realidad. Las per-
sonas que experimentan un trastorno psicético pueden presentar alucinaciones o
delirios y pueden exhibir cambios en su personalidad y pensamiento desorganizado.
Estos sintomas pueden ser acompafiados por un comportamiento inusual o extrafio,
asi como por dificultad para interactuar socialmente e incapacidad para llevar a cabo
actividades de la vida diaria.

Los delirios son pensamientos ildgicos, con frecuencia muy extravagantes y sin base
real, que no estan basados en una creencia cultural compartida y que no se pueden
rebatir mediante argumentacion légica. Las alucinaciones vienen a ser percepciones
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sin estimulo real, como voces, visiones, etc.

Las alucinaciones y los delirios pueden verse en cuadros de depresién psicotica,
o mania delirante en el trastorno bipolar, en intoxicaciones por drogas estimulantes
o alucinégenas, como efecto secundario de algunos farmacos, en el seno de algunas
enfermedades médicas (neuroldgicas, reumatoldgicas, etc.) y, de una manera muy
caracteristica, en los trastornos psicéticos que se exponen en este apartado. El tras-
torno psicético mas conocido es la esquizofrenia.

Trastornos del comportamiento alimentario

Los trastornos alimentarios, como la anorexia nerviosa y la bulimia nerviosa, se ca-
racterizan por alteraciones en la alimentacion y preocupacion por los alimentos, asi
como por problemas notables de peso corporal y forma. Los sintomas o compor-
tamientos dan lugar a un riesgo o dafio considerables para la salud, una angustia
notable o una discapacidad funcional importante. La anorexia nerviosa suele apare-
cer durante la adolescencia o a principios de la edad adulta, y puede provocar una
muerte prematura debido a complicaciones médicas o al suicidio. Las personas con
bulimia nerviosa tienen un riesgo significativamente mayor de abuso de sustancias,
suicidio y complicaciones de salud. Existen opciones de tratamiento eficaces, como
el tratamiento de base familiar y la terapia cognitiva.

Trastornos del neurodesarrollo

Los trastornos del neurodesarrollo son trastornos conductuales y cognitivos que sur-
gen durante el desarrollo y que dan lugar a dificultades considerables en la adquisi-
cion y ejecucion de funciones intelectuales, motoras o sociales especificas.

Los trastornos del neurodesarrollo incluyen trastornos del desarrollo intelectual,
trastorno del espectro autista y trastorno por déficit de atencién con hiperactividad
(TDAH), entre otros. Este Ultimo se caracteriza por un patrén persistente de falta
de atencién o hiperactividad-impulsividad, que tiene un impacto negativo directo
en el funcionamiento académico, ocupacional o social. Los trastornos del desarro-
llo intelectual se caracterizan por limitaciones significativas en el funcionamiento
intelectual y el comportamiento adaptativo, que se refiere a dificultades con las ha-
bilidades conceptuales, sociales y practicas cotidianas en la vida diaria. El trastorno
del espectro autista (TEA) constituye un grupo diverso de afecciones caracterizadas
por cierto grado de dificultad con la comunicacion social y la interaccion social reci-

proca, asi como patrones de comportamiento, intereses y actividades restringidos,
repetitivos e inflexibles.

Trastornos adictivos

Tradicionalmente la adiccién se ha relacionado con el uso problematico de determi-
nadas sustancias con actividad psicoactiva (alcohol, tabaco, cocaina, heroina drogas
de sintesis...). Con el transcurrir del tiempo y como resultado de nuestra sociedad
tecnoldgica, se observd que también existian conductas, que sin haber sustancia
de por medio, tenian la capacidad de producir dependencia y el resto de las carac-
teristicas que tenian las dependencias a las sustancias psicoactivas. Por ello, en los
ultimos afios bajo la denominacion genérica de Adicciones o Conductas Adictivas se
incluyen, tanto las Adicciones Quimicas, es decir, aquellas derivadas del uso de sus-
tancias, (Heroina, Cocaina, Alcohol, Tabaco, etcétera) como otras, llamadas Adiccio-
nes Comportamentales como son: la Ciberadiccién (adiccidn a Internet) , Ludopatia
(a los juegos de azar incluidos los juegos de azar online), Nomofobia (adiccién al
teléfono mavil), adiccidn al sexo, a las compras, y a un amplio etcétera de conductas
que pueden llegar a ser adictivas.

Sin embargo, todas comparten como caracteristica comun y central el hecho de
que aquellas personas con una conducta adictiva no tienen control sobre ella. Ade-
mas, la misma les produce dependencia, tolerancia, sindrome de abstinencia y una
incidencia negativa muy importante en sus vidas, que va a ser en muchos casos la
causa de que acudan en busca de tratamiento o les fuercen a buscarlo.

Los problemas que acarrea una conducta adictiva no son sélo los efectos que
producen a corto plazo, sino, también, las consecuencias que comportan a medioy a
largo plazo. Asi, muchas personas fumadoras de cigarrillos morirdn afios después de
fumar ininterrumpidamente de cdncer de pulmon o de enfermedades cardiovascu-
lares; muchas personas bebedoras excesivas de alcohol o personas con dependencia
del alcohol morirdn de enfermedades hepaticas o de accidentes; muchas personas
dependientes de la heroina o de la cocaina moriran de enfermedades causadas por
ellas, como ha ocurrido y estd ocurriendo con el SIDA, la hepatitis, infecciones, etc.,
aparte de los problemas sociales que causan en forma de robo, extorsion, proble-
mas legales, familiares, etc.

Lo mismo podemos decir de las otras adicciones, donde en muchos casos la rui-
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na econdmica es un paso previo al resto de los problemas legales, familiares, fisicos,
etc.

Trastornos de Personalidad

Los rasgos de personalidad representan patrones de pensamiento, percepcion, re-
accion y relacion que son relativamente estables en el tiempo. Por ejemplo, algunas
personas tienden a estar de mal humor y retraidas. Otras tienden a ser extrovertidas
y sociables.

La existencia de un trastorno de personalidad se produce cuando los rasgos de
personalidad se vuelven tan pronunciados, rigidos y desadaptativos que la persona
afectada tiene problemas en el trabajo, la escuela y/o en el trato con otras personas.
Estas desadaptaciones sociales pueden causar angustia significativa en personas con
trastornos de personalidad y en aquellas que las rodean.

Alrededor del 10% de la poblacién sufre un trastorno de la personalidad. Estos
trastornos suelen afectar en igual medida a hombres y a mujeres, si bien algunos
tipos de trastornos de personalidad afectan a un sexo mas que al otro. Por ejemplo,
el trastorno de personalidad antisocial es 6 veces mas frecuente entre los hombres.

Existen 10 tipos de trastornos de la personalidad, y cada uno tiene problemas es-
pecificos que afectan a la autoimagen y a los patrones de respuesta ante los demas
y ante situaciones de estrés.

Bibliografia y documentacion de interés
Se presenta la bibliografia consultada y Documentos de Interés para ampliar informa-

cion sobre las materias tratadas en este documento. Se divide en distintos apartados
para facilitar el acceso y consulta:

Salud Mental

Clasificacion Internacional de Enfermedades, 11.a revision. CIE 11.

Confederacién Salud Mental Espafia / Fundacién Mutua Madrilefia. “La situacién de
la Salud Mental en Espafia (2023)".

Manual Diagnostico y estadistico de los Trastornos Mentales (52 ed.). DSM — 5.

Martinez Olmos, J. y Arango Lépez, C. (Coord.) “Presente y futuro de la salud mental
en Espaina”. Madrid, Biolnnova Consulting, 2021.

MHA (Mental Health America). “éQué influye en el desarrollo de los problemas de
salud mental?”.

Organizacion Mundial de la Salud (OMS). “Salud mental 2001: Informe de la Secre-
taria.”

Organizacién Mundial de la Salud (OMS). “Informe mundial sobre salud mental:
Transformar la salud mental para todos. 2022.”

Subdireccién General de Informacién Sanitaria. “Salud mental en datos: prevalencia
de los problemas de salud y consumo de psicofdrmacos y farmacos relacionados a
partir de registros clinicos de atencidn primaria”. BDCAP Series 2. [Publicacién en
Internet]. Madrid: Ministerio de Sanidad. 2021.

Salud Mental y Trabajo

Agencia Europea para la Seguridad y Salud en el Trabajo (EU-OSHA). “Guia electréni-
ca para la gestion del estrés y los riesgos psicosociales”. EU-OSHA, 2015.

Allande Cussé R, Garcia-lglesias JJ, Fagundo Rivera J, Navarro Abal Y, Climent Rodri-
guez JA, Gémez Salgado J. “Salud mental vy trastornos mentales en los lugares de
trabajo”. Rev Esp Salud Publica. 2022; 96: 21 de enero de 2022.
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