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Resumen:

Una medida adoptada en Colombia durante la pandemia fue la eliminacion de las clases
presenciales en las universidades, obligando a los docentes a impartir las clases de forma
virtual. Este estudio quiso evaluar el efecto del trabajo en casa durante la pandemia, sobre
los niveles de estrés y de episodios de depresion. Para ello se encuesto a 129 docentes de
algunas universidades de Medellin. Como resultado se obtuvo que el 77.52 % de los
docentes manifestaron estrés bajo, el 13.95 % estrés medio, el 8.53 % estrés alto y ninguno
logré manifestar estrés muy alto. En cuanto a los niveles de depresion se obtuvo que el
86.82 % manifestd depresion minima, el 6.98 % depresion leve, el 5.43 % depresion
moderada y solo el 0.78 % depresion grave.

Se concluye que, el trabajo en casa por la pandemia, en los encuestados, no genero
sintomas de estrés, ni depresion en niveles de alerta que requieran de intervencién puntual
y prioritaria con ellos.
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Planteamiento del problema:

La pandemia de COVID-19, fue generada por el virus Sars-cov 2 coronavirus, la cual fue
detectada por primera vez desde Wuhan, China, en diciembre de 2019. Esta pandemia se ha
extendido a 206 paises y territorios de todo el mundo, alcanzando 1 203 459 casos
confirmados, por lo que la Organizacion Mundial de la Salud lo declaré como Emergencia
de Salud Publica de todo el mundo (Khailany, et al, 2020). Colombia no fue la excepcion
para adoptar las medidas dadas por la OMS, y en la busqueda por frenar los contagios por
coronavirus, que tuvo el reporte del primer caso positivo el 06 de marzo de 2020, segln el
boletin de prensa numero 050 del Ministerio de Salud y Proteccién Social; el 12 de marzo
de 2020 se declard la emergencia sanitaria por causa del coronavirus COVID-19 y se
adoptaron medidas para hacer frente al virus (Ministerio de salud Republica de Colombia,
2020)

Dicha pandemia obligd a muchas empresas a cerrar sus instalaciones y trasladar la
produccidn hacia los hogares de los trabajadores, por lo que se vieron forzados a establecer
estrategias de trabajo en casa o teletrabajo, el primero sélo se puede hacer desde un
domicilio, con unas condiciones especificas como programas y equipos disefiados
exclusivamente para sus fines (Apex América, 2020); el segundo, De acuerdo con la ley
1221 del 2008, es una forma de organizacion laboral, que consiste en el desempefio de
actividades remuneradas o prestacion de servicios a terceros utilizando como soporte las




tecnologias de la informacién y comunicacién -TIC- para el contacto entre el trabajador y
la empresa, sin requerirse la presencia fisica del trabajador en un sitio especifico de trabajo
(Ministerio de las tecnologias y las comunicaciones Republica de Colombia, 2008)

Estas condiciones de trabajo en casa y teletrabajo han traido consigo algunas problematicas
para el gremio de trabajadores, entre estas la materializacion de los riesgos (World Health
Organization, 2020), los cuales son aquellas caracteristicas de las condiciones de trabajo
que afectan a la salud de las personas a traves de mecanismos psicologicos y fisiologicos a
los que se llama estrés.

Uno de los gremios que mas se vio afectado en la pandemia fue el gremio docente
universitario, que migré de la educacion presencial hacia la virtualidad, lo que cambid el
panorama laboral de esta poblacion, que traslado el trabajo a casa para dar continuidad al
calendario académico de los estudiantes del pais.

Pregunta: ¢Cuales son los sintomas asociados al estrés y a episodios de depresion por
causa del trabajo en casa en los docentes universitarios del municipio de Medellin durante
la pandemia por COVID-19?

Objetivos: Determinar los sintomas asociados al estrés y a episodios de depresion
generados por el trabajo remoto en los docentes universitarios del Municipio de Medellin
durante la pandemia por COVID-109.

Objetivos Especificos

Evaluar el efecto del trabajo en casa durante la pandemia por Covid-19 sobre los niveles de
estrés en los docentes.

Determinar la prevalencia de episodios de depresion por causa del trabajo en casa durante
la pandemia por Covid-19 en los docentes.

Marco tedrico:
Dentro de la investigacion, se profundizd en unas categorias claves que determinaron las
dimensiones abordadas y fueron:

Estrés
La OIT menciona que el estrés es la respuesta fisica y emocional a un dafio causado por
un desequilibrio entre las exigencias percibidas y los recursos y capacidades percibidos
de un individuo para hacer frente a esas exigencias. El estrés relacionado con el trabajo
esta determinado por la organizacion del trabajo, el disefio del trabajo y las relaciones
laborales, y tiene lugar cuando las exigencias del trabajo no se corresponden o exceden de
las capacidades, recursos o necesidades del trabajador o cuando el conocimiento y las
habilidades de un trabajador o de un grupo para enfrentar dichas exigencias no coinciden
con las expectativas de la cultura organizativa de una empresa. (segun la OIT,2016 P. 62).

Tipos de estrés

Segun Pérez Nufiez et al., (2014) se han establecido dos tipos o formas de estrés. Uno de

estos es positivo (Eustrés) y el otro es negativo (Distrés):

Depresion

Definen que la depresion en su forma clinica, la basan en dos fuentes principales
consultadas para la definicion, clasificacion y diagndstico de la depresion: la Cuarta version
del manual diagndstico y estadistico de las enfermedades mentales de la Asociacion
Americana de Psiquiatria (DSM-I1V)17 y la Décima revisién de la clasificacion




internacional de enfermedades de la Organizacion Mundial de la Salud (CIE-10).18 Dichas
fuentes definen la depresion como un trastorno del estado de animo.

De acuerdo con Cobo, se puede hablar de depresion segun tres enfoques diferentes: como
un trastorno, es decir, cuando se presentan ciertos sintomas caracteristicos y detectables;
como un sintoma, aislado o en compafiia de otros sin relacion directa; 0 como un sindrome,
basado en la tristeza y cuyos sintomas estan relacionados.

Trabajo en Casa

El Ministerio de Trabajo expidio unas reglas rapidas para el trabajo en casa. Sin embargo,
advirtio que sera necesaria una legislacion que pase por el Congreso. Esto, teniendo en
cuenta que, segun estudio de Acrip (Federacion Colombiana de Gestion Humana), “el 76,2
% de las empresas piensan mantener esta modalidad entre uno o dos dias a la semana
después del aislamiento”.

Las reglas de juego para el teletrabajo estan contenidas en la ley 1221 de 2008, mientras
que el trabajo remoto o trabajo en casa se puso en pie a la luz de la emergencia desatada
por el coronavirus, por lo cual el Ministerio de Trabajo, al emitir el 4 de junio de 2020 la
circular 041, enfatizando en que “el trabajo en casa no puede equipararse al teletrabajo,
dado que no contiene los elementos, requisitos y formalidades establecidos en la ley 1221,
Después del coronavirus, segtn hallo la investigacion de Acrip, se vio que “una de cada
dos empresas en Colombia no contaba con politicas o esquemas de trabajo remoto,
mientras que tan solo un 11,2% ya implementaban actividades de teletrabajo”. En el
mediano plazo, la aceleracion en este sentido es inevitable, puesto que la distancia social
tendra que ser parte de la cotidianidad. No en vano, las instrucciones temporales en la
circular emitida por el Ministerio de Trabajo abonan el terreno para la normatividad
definitiva que deberd incluirse en una ley. En la lista de directrices de la cartera de Trabajo
se incluye que “en el trabajo en casa, los empleadores no podran asignar cargas de trabajo
diferentes a las que correspondan dentro de la jornada laboral”.

Método:
Esta investigacion fue de corte cualitativo descriptivo porque se buscé especificar las
propiedades, caracteristicas y los perfiles de los docentes sujeto de estudio, con el fin de
determinar patrones, patologias y preexistencias que afectaran su ejercer desde casa, estos
resultados fueron sometidos a analisis con el animo de medir o recoger informacion de
manera independiente o conjunta sobre las variables que fueron resultantes de la
investigacion realizada.
Asimismo, este trabajo de investigacion fue de tipo cualitativo descriptivo, debido a que es
un método de recoleccion de informacion (test - encuestas) donde se identifico la presencia
de sintomas de estrés y de depresion por trabajo en casa en docentes universitarios durante
la pandemia por covid-19.
Para la determinacion del tamafio de la muestra (n) del presente estudio, se utilizo la
formula matematica para muestreo probabilistico.
N *Z:p *q
R = —— Aguilar, 2005
FHN-N)+Z2%prg )

Los instrumentos empleados ya estaban validados porque han sido empleado por diferentes
profesionales y en distintas investigaciones; razon por la cual no se requirié de validaciones
con expertos.




Resultados, hallazgos u obra realizada:

Después de aplicados los instrumentos para la reeleccion de los datos, con los cuales se
determind tanto los niveles de estrés como depresion, se llevo a cabo la categorizacion De
acuerdo con los tipos de sintomas: fisiologico, conductuales, cognitivos y emocionales
donde a partir de estos fue posible determinar el nivel de exposicion en que se encontré la
poblacion encuestada.

De acuerdo con la clasificacion Baremos, que mide los niveles bajo, medio, alto y muy alto
se obtuvo que el 77.52 % manifestd niveles bajos de estrés, seguido del 13.95 % con estrés
medio, un 8.53 % con estrés alto y sin resultados para el nivel muy alto. Por otro lado, en
cuanto a la determinacion de los niveles de depresion se tuvo en cuenta la clasificacion por
niveles: minima, leve, modera y grave, donde obtuvimos que el 86.82 % manifesto niveles
minimos de depresion, seguido del 6.98 % con nivel leve, moderado un 5.43 % y solo el
0.78 % con manifestaciones graves.

Estos hallazgos llevan a determinar que las condiciones de trabajo remoto o en casa durante
la pandemia por COVID 19 para los docentes no significé un factor detonador de niveles
de estrés o depresion; por el contrario generd condiciones ideales de trabajo para este
gremio al gozar de los beneficios de estar en su entorno familiar y en la comodidad del
hogar.

Conclusiones:

Teniendo en cuenta la pregunta de investigacion que pretendi6 identificar ¢Cuéles eran los
sintomas asociados al estrés y a episodios de depresion por causa del trabajo en casa en los
docentes universitarios del municipio de Medellin durante la pandemia por COVID-19?, se
determind luego de la aplicacion de los instrumentos que en los docentes universitarios de
algunas universidades de la ciudad de Medellin, el cambio generado en la modalidad de
ensefianza — aprendizaje, no genero sintomas ni de estrés, ni de depresion en niveles de
alerta que requieran de una intervencion puntual y prioritaria con la poblacion encuestada.
Asimismo:

¢Se evidencian cambios significativos en la dindmica de trabajo de los docentes debido a la
re-estructuracion de las clases presenciales a virtuales, con metodologias diferentes las
cuales se empefiaron en aprender para hacer aprender a sus estudiantes.

oL a adaptacidn genera aprendizaje y exige nuevos métodos, lo cual es atractivo para un
docente en su calidad de investigador de los saberes.

e Se evidenciaron 7 personas con resultados de “Depresion moderada” segin el
cuestionario de Beck, donde sus resultados més altos se presentaron en la sintomatologia
emocional, sin alteraciones fisioldgicas, conductuales y cognitivas significativas. Al
realizar comparacion con los resultados de cuestionario de estrés, se evidencia
sintomatologia conductual en riesgo medio, lo cual demuestra que la tristeza profunda y la
alta demanda han modificado conductas de los docentes.

e De las personas evaluadas, solo 7 presentaron alteracion tanto en el cuestionario de Beck
como en el cuestionario de estrés directamente, teniendo relacion el estrés y los sintomas
fisiologicos y conductuales con el cuestionario de Beck.

eDespués de 12 meses de pandemia en Colombia, los docentes se adaptaron de manera
satisfactoria a las necesidades, con lo que implica modificar sus métodos, establecer nuevos
procesos de contacto con sus estudiantes para retroalimentarlos en busca de un mejor
aprendizaje, y explorarse en su acto de autoconocimiento y perseverancia.

Productos derivados: NA
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Resumen

Una de las medidas adoptadas en Colombia durante la pandemia de COVID-19 fue la
eliminacion de las clases presenciales en todas las universidades, exigiendo que todos los
docentes impartieran sus clases de forma virtual. EI objeto de este estudio fue evaluar el efecto
del trabajo en casa durante la pandemia por Covid-19 sobre los niveles de estrés en los docentes
y la prevalencia de episodios de depresion. Para ello fue tomada una muestra de 129 docentes de
las universidades Colegio Mayor de Antioquia y Universidad de Antioquia sede Medellin y otras
universidades para evaluar mediante el cuestionario de estrés del Ministerio de Proteccidn Social
y el Cuestionario de Beck, los niveles de estrés y de depresién. Como resultado se obtuvo que el
77.52 % de los docentes manifestaron estrés bajo, el 13.95 % estrés medio, el 8.53 % estrés alto
y ninguno logré manifestar estrés muy alto. En cuanto a los niveles de depresion se obtuvo que el
86.82 % manifestd depresion minima, el 6.98 % depresion leve, el 5.43 % depresion moderada y
solo el 0.78 % depresion grave.

El estudio concuerda con resultados de estrés y depresion arrojados por otras investigaciones,
respectivamente, en Espafia (95 nivel bajo) y Colombia (86.82 % depresién minima). Se
concluye que, el trabajo en casa de la poblacion estudio durante la pandemia, no generé sintomas
ni de estrés, ni de depresion en niveles de alerta que requieran de una intervencion puntual y
prioritaria con los docentes.

Palabras clave: Trabajo en casa, estrés, depresion, pandemia, covid 19, docentes.

Abstract

One of the measures adopted in Colombia during the COVID-19 pandemic was the elimination
of face-to-face classes in all universities, requiring that all teachers teach their classes virtually.
The purpose of this study was to evaluate the effect of working at home during the Covid-19
pandemic on stress levels in teachers and the prevalence of episodes of depression. To do this, a
sample of 129 teachers from the Colegio Mayor de Antioquia and Universidad de Antioquia
Medellin universities and other universities was taken to evaluate, through the stress
questionnaire of the Ministry of Social Protection and the Beck Questionnaire, the levels of
stress and depression. As a result, it was obtained that 77.52 % of the teachers manifested low
stress, 13.95% medium stress, 8.53% high stress and none managed to manifest very high stress.
Regarding the levels of depression, it was obtained that 86.82 % manifested minimal depression,
6.98% mild depression, 5.43 % moderate depression and only 0.78 % severe depression.

The study agrees with the stress and depression results found in other investigations,
respectively, in Spain (95 low level) and Colombia (86.82 % minimal depression). It is
concluded that the work at home of the study population during the pandemic did not generate
symptoms of stress or depression at alert levels that require a specific and priority intervention
with teachers.

Keywords: Work at home, stress, depression, pandemic, covid 19, teachers.
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Introduccion

Uno de los sectores mas propicios a sufrir riesgos psicosociales es el sector docente,
debido a los cambios continuos que se han presentado de un modo u otro de forma negativa,
el deterioro en los docentes afecta en gran parte disminucién del rendimiento laboral. Segun
Fernandez-Puig et al., (2015) “los trastornos de tipo psicosocial son la principal causa de
pérdida de salud en los docentes. Afectan a la salud a través de la vivencia de estrés crénico
aumentando el riesgo de aparicion de alteraciones emocionales y cognitivas, asi como de
trastornos de caracter psicosomatico, en funcion de la especifica vulnerabilidad del
trabajador”.

Este trabajo pretendié determinar los sintomas de estres que afectan a los docentes que
realizaron trabajo en casa a parir de la pandemia del SARS CoV-2 (COVID-19) en algunas
universidades publicas de la ciudad de Medellin. El trabajo tuvo en cuenta la definicion de
estres laboral de la Organizacion Internacional del Trabajo -OIT- quienes en su folleto la
organizacion del trabajo y el estrés, lo describen como: “la reaccion que puede tener el
individuo ante exigencias y presiones laborales que no se ajustan a sus conocimientos y
capacidades, y que ponen a prueba su capacidad para afrontar la situacion”.

“Aungue el estrés puede producirse en situaciones laborales muy diversas, a menudo se
agrava cuando el empleado siente que no recibe suficiente apoyo de sus supervisores y
colegas, y cuando tiene un control limitado sobre su trabajo o la forma en que puede hacer
frente a las exigencias y presiones laborales” (Griffiths et al (2004, P. 12)

La secuencia de la investigacion comenz6 con la basqueda de unos instrumentos que
permitieron indagar a los docentes y en ese proceso determinar los sintomas de estrés que
presentaron a partir de la cuarentena. De acuerdo con Gonzalez (2018), el estrés que puede
padecer un docente esta también relacionado con factores psicosociales, dentro del cual la
infraestructura, el equipamiento, los espacios fisicos, la tecnologia inciden en la afectacion de
su salud emocional, debido a que estos no estan disefiados adecuadamente o no han sido
capacitados para el uso de estos medios”.

Los instrumentos empleados ya han sido validados y analizados en sus grados de
confiabilidad, porgue son de uso abierto al publico, posteriormente se aplicaron a los
docentes de la muestra seleccionada para los fines académicos; con los datos obtenidos se
hizo una tabulacion y analisis que permitid extraer los sintomas de estres mas marcados que
afectaron a la comunidad de docentes de algunas universidades publicas de la ciudad de
Medellin.
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Planteamiento del Problema

La pandemia de COVID-19, fue generada por el virus Sars-cov 2 coronavirus, la cual
fue detectada por primera vez desde Wuhan, China, en diciembre de 2019. “Esta pandemia se
ha extendido a 206 paises y territorios de todo el mundo, alcanzando 1 203 459 casos
confirmados, por lo que la Organizacion Mundial de la Salud lo declaré como Emergencia de
Salud Publica de todo el mundo” (Khailany, et al, 2020). Colombia no fue la excepcion para
adoptar las medidas dadas por la OMS, y en la busqueda por frenar los contagios por
coronavirus, que tuvo el reporte del primer caso positivo el 06 de marzo de 2020, segln el
boletin de prensa numero 050 del Ministerio de Salud y Proteccidn Social; el 12 de marzo de
2020 se declar6 la emergencia sanitaria por causa del coronavirus COVID-19 y se adoptaron
medidas para hacer frente al virus (Ministerio de Salud Republica de Colombia, 2020)

Dicha pandemia obligé a muchas empresas a cerrar sus instalaciones y trasladar la
produccidn hacia los hogares de sus trabajadores, por lo que se vieron forzados a establecer
estrategias de trabajo en casa o teletrabajo, “el primero sélo se puede hacer desde un
domicilio, con unas condiciones especificas como programas y equipos disefiados
exclusivamente para sus fines” (Apex América revel6 su mas reciente estudio denominado
“Claves de éxito en el camino a trabajo remoto, 2020); el segundo, De acuerdo con la ley
1221 del 2008, “es una forma de organizacion laboral, que consiste en el desempefio de
actividades remuneradas o prestacion de servicios a terceros utilizando como soporte las
tecnologias de la informacién y comunicacion -TIC- para el contacto entre el trabajador y la
empresa, sin requerirse la presencia fisica del trabajador en un sitio especifico de trabajo”
(Ministerio de las tecnologias y las comunicaciones Republica de Colombia, 2008)

Estas condiciones de trabajo en casa y teletrabajo trajeron consigo algunas
problemaéticas para el gremio de trabajadores, “entre estas la materializacion de los riesgos,
los cuales son aquellas caracteristicas de las condiciones de trabajo que afectan a la salud de
las personas a través de mecanismos psicoldgicos y fisiologicos a los que se llama estrés”.
(World Health Organization, 2020)

A partir de todas las medidas que adoptaron en el mundo y en Colombia para proteger
la vida de los habitantes y mantener controlados los niveles de propagacion del COVID-19,
se vieron afectados varios sectores economicos y sociales, que obligd a buscar estrategias

para poder mantenerse a flote en medio de la crisis.

Uno de los gremios que mas se vio afectado durante la pandemia al estar sometido a
este tipo de actividad fue el gremio docente universitario, que tuvo que migrar de la
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educacion por modalidad presencial hacia la modalidad virtual, lo que cambi6 el panorama
laboral de la planta docente, la cual debio pasar al trabajo en casa para permitir la continuidad
del calendario académico y no afectar el derecho a la educacion de todos los estudiantes del
pais.

Lo anterior, generé cambios en las metodologias de ensefianza-aprendizaje en escuelas,
colegios y universidades del pais. Esto tuvo resultados positivos y negativos tanto en
estudiantes como en docentes. Estudios demostraron que “en Filipinas el cierres de
establecimiento educativos en cuarentena domiciliaria y el distanciamiento social
implementado en todo el mundo pueden causar una ansiedad repentina incluso entre los
maestros” (Talidong & Toquero, 2020). Por otra parte, “se pudo determinar que los factores
generadores del Sindrome de Burnout (manifestacion aguda del estrés) que mas incidencia
tienen en la poblacién docente son la indisciplina en el aula, la cual se puede presentar de
igual forma en una sesién virtual, condiciones de trabajo poco satisfactorias, para el caso
particular estas condiciones se ven afectadas por el cambio a teletrabajo” (Mejia, et al, 2020).

Asimismo, un estudio realizado en Brasil y que fue publicado en la entrevista
electronica trimestral de enfermeria, edicion No. 57 en marzo de 2020, buscé determinar la
relacion entre estrés y depresion en los docentes, donde los autores sefialaron que:

La ensefianza es una de las profesiones mas propensas al desarrollo de estrés, depresion
y ansiedad debido a una combinacion de aspectos con caracteristicas multifacéticas asociadas
con la actividad laboral. Un estudio con maestros nigerianos mostré una prevalencia de
72.2% de estrés y 29.3 % de depresidn. Los estudios con docentes brasilefios también
muestran altos niveles de estrés. La carga de trabajo y el entorno psicologico adverso
predicen la depresion, de manera similar, el sistema operativo también se consider6 un factor
de riesgo para la depresion y la ansiedad entre los docentes. El estrés y la depresién pueden
interferir con las actividades diarias de los maestros, especialmente en el trabajo,
perjudicando su desempefio. El reconocimiento de este problema es urgente para que las
estrategias de prevencion puedan enumerarse para abordar el problema”. (Mendes
Rodrigues, et al. 2020. P. 211)

Por tanto, fue pertinente realizar investigaciones de este tipo, que permitieran establecer
si estas afecciones de estrés y de depresion son prevalentes en Colombia, especificamente en
los docentes universitarios de la ciudad de Medellin.

De este modo resulta importante preguntar: ;Cuéles son los sintomas asociados al
estrés y a episodios de depresién por causa del trabajo en casa en los docentes universitarios
del municipio de Medellin durante la pandemia por COVID-19?
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Pregunta de Investigacion

¢Cudles son los sintomas asociados al estrés y a episodios de depresion por causa del
trabajo en casa en los docentes universitarios del municipio de Medellin durante la pandemia
por COVID-19?

Justificacion

Las medidas decretadas por el Gobierno Nacional y Organismos Trasnacionales en
materia de salud, para evitar la propagacion exponencial de la SARS-CoV-2 (Covid-19) en
Colombia, dentro de sus paragrafos consideraron obligatorio un asilamiento preventivo que
cambiaria la metodologia clasica de la educacion presencial, por metodologias alternativas
como la virtualidad, siendo esta poco comun dentro del ejercicio de la docencia en el pais,
incluido el sector universitario, convirtiéndolo al dia de hoy en el sector con el periodo mas
extenso de confinamiento. Situacién que muy probablemente, ha generado una aparicion de
sintomas de estrés que podrian estar afectando la salud tanto fisica como mental de este
gremio.

Estudios sobre estrés laboral y aparicion de enfermedades de tipo mental como la
depresion, la ansiedad, entre otras en docentes universitarios no han tenido relevancia en el
estado del arte relacionado con la Seguridad y Salud en el Trabajo. Por el contrario, gremios
como la construccién u obras civiles si fueron objeto de mayor atencién frente a estos riesgos
por tratarse de un sector que promueve el crecimiento econémico del pais (Grupo-Gespre,
2020). Sin embargo, durante la pandemia por Covid-19 varios paises y grupos de
investigacion volcaron su atencion hacia este gremio por tratarse de un sector fundamental
para la formacion de futuros profesionales de todos los sectores econémicos.

Por lo tanto, esta investigacion cobré relevancia toda vez que pudo proporcionar
informacidn base para la toma de decisiones en la construccidn de estrategias y politicas a
nivel de educacion superior, permitiendo a su vez la formulacion de nuevas teorias, planes,
instructivos y procesos, que basados en la experiencia, proporcionen las recomendaciones
necesarias que permitan tener un mayor control en la mitigacion y/o prevencién de los
factores de estrés laboral y episodios depresivos en la modalidad del trabajo en casa, en este
segmento de la poblacion educativa.

Esta investigacion da herramientas importantes al sector educativo para fortalecerlo y
posibilitar la rigurosidad académica propia de la modalidad presencial que exige un contacto

fisico con los estudiantes y una trasmision del conocimiento mas constructiva y permanente,
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sin que el cumplimiento de esta mision afecte la salud psicoldgica, fisica y mental del gremio

docente.

Objetivos
Objetivo General
Determinar los sintomas asociados al estrés y a episodios de depresion generados por el
trabajo remoto en los docentes universitarios del Municipio de Medellin durante la pandemia
por COVID-19.

Objetivos Especificos

Evaluar el efecto del trabajo en casa durante la pandemia por Covid-19 sobre los
niveles de estrés en los docentes.

Determinar la prevalencia de episodios de depresion por causa del trabajo en casa

durante la pandemia por Covid-19 en los docentes.

Marco Referencial
En la presente investigacion se hizo un recuento de los antecedentes existentes
relacionados con el objeto de analisis, describiendo los resultados de otras producciones
académicas de corte nacional e internacional; asimismo, se hizo un recuento de la legislacion
colombiana existente alrededor del tema investigativo, también se le indico a los lectores las
definiciones de los términos mas empleados en este trabajo y por Gltimo, se sustento el

abordaje tedrico propio de la pregunta de investigacion que se planted.

Antecedentes Investigativos

Teniendo en cuenta que investigaciones en tiempos de pandemia por COVID-19 fueron
incipientes en algunos sectores, se hizo revision bibliografica sobre los efectos que se han
generado en la practica docente universitaria en Colombia y en el mundo, en el marco de una
metodologia que trasladd la presencialidad de las universidades a la virtualidad de los
espacios privados en los domicilios de los actores involucrados -docentes y estudiantes-.

Para el objeto de la presente investigacion, se tomaron en cuenta las siguientes
investigaciones y articulos académicos que plantean distintos asuntos alrededor del ejercicio
docente en medio de la pandemia y los diferentes efectos que el trabajo en casa ha generado

en la poblacion sefialada.
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Una de las investigaciones titulada factores asociados a la disposicion por teletrabajo
entre docentes universitarios (Tapasco & Giraldo. 2020, P. 1) tuvo por objetivo identificar
esos factores que motivan a los docentes de algunas universidades publicas y privadas del eje
cafetero a adoptar esta modalidad de trabajo. Se cont6 con una muestra de 118 profesores de
esta parte del pais.

La investigacion tuvo 5 dimensiones a considerar para adopcion del teletrabajo y son:
caracteristicas individuales, actividades tele trabajables, aspectos actitudinales, aspectos
aptitudinales y entorno laboral. En general, se observa que entre los profesores universitarios
hay un interés manifiesto por teletrabajar, dado que tan sélo un 11.2 % no estaria dispuesto a
hacerlo. Estos datos sugieren que la gran mayoria de docentes se sienten a gusto tele
trabajando y probablemente, esto esté incidiendo en la disminucion de los niveles de estrés
cuando los docentes trabajan en esta modalidad. Por otra parte, una posible razén a no estar
interesado podria ser el desconocimiento, dado que un 16.2 % de los encuestados reconocio
previamente no saber qué era el teletrabajo.

Del estudio surgié un perfil del profesor que manifest6 no estar interesado en
teletrabajar, el cual se caracterizé por hacer poco uso de las herramientas tecnoldgicas por
fuera de la institucion, al considerar que el computador no es una herramienta esencial en su
actividad laboral, el manifestar no usar con mucha frecuencia el internet por fuera de la
universidad para propo6sitos académicos, el declarar no tener la suficiente autonomia para la
realizacion de sus labores y el manifestar no estar de acuerdo con que el uso de TIC en la
docencia deba ir direccionado pedagogicamente. A la luz de los resultados no se evidencid
una influencia significativa entre la mayoria de las variables agrupadas en caracteristicas
individuales, el entorno laboral y el tipo de actividades tele-trabajables que realiza. Pero si
entre gran parte de las variables alusivas a los aspectos actitudinales y aptitudinales hacia el
uso de las TIC.

Especificamente, muestran una alta asociacion con la disposicion por adoptar el
teletrabajo a aspectos relacionados al uso frecuente de las herramientas TIC en actividades
laborales cotidianas tales como el evaluar, el realizar talleres, el dar asesorias o la atencion de
dudas. En igual sentido, aspectos de percepcidn hacia la incorporacion de las TIC en la
docencia, tales como el considerar que las TIC son primordiales en la ensefianza actual y que
el aprendizaje enriquecido por las TIC es mas efectivo que el de los enfoques tradicionales,
asi como el estar de acuerdo con que el uso de las TIC en la docencia debe estar direccionado
pedagdgicamente. La aplicacion de la regresion logistica arrojé como variables significativas
en la perspectiva de predecir la probabilidad de que el profesor universitario adopte el
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teletrabajo, dos variables de percepcion, a saber, el hecho de considerar a las TIC como
primordiales en la ensefianza actual y el estar de acuerdo con que el aprendizaje enriquecido
por las TIC es més efectivo que el de los enfoques tradicionales. (Tapasco & Giraldo, 2020,
P. 12-13)

Segun este estudio realizado en docentes universitarios, se determind que muchos
profesores estuvieron dispuestos a realizar trabajo en casa porque se les permite tener mayor
autonomia en sus actividades académicas y consideran que las TIC posibilitan un mayor
aprendizaje en los estudiantes en comparacion con los métodos tradicionales de educacion;
sin embargo, por la muestra tomada, es posible que no haya una representacion significativa
para determinar que esta modalidad sea realmente efectiva en el modelo de ensefianza -
aprendizaje. Del mismo modo, la investigacion no permite identificar factores asociados a
estrés laboral y episodios de depresion que puedan generar los docentes en esta modalidad de
trabajo; pero si se hace la recomendacion de realizar una investigacion que permita
determinar por ejemplo la incidencia de los conflictos familia — trabajo en los profesores,
teniendo en cuenta que ya se pasa mas tiempo en casa bajo esta modalidad de trabajo.

Otras teorias relacionadas con el trabajo en casa, una de ellas denominada: Trabajo en
casa y calidad de vida: una aproximacién conceptual (Sierra Castellanos et al. 2014) sugiere
que dentro de las tendencias actuales de reestructuracidn organizacional, surge el concepto de
flexibilizacion laboral, el cual provoco importantes transformaciones tanto a nivel social,
como juridico y econdmico, ya que involucré formas diversas de vinculacion laboral,
extension o disminucién de jornadas de trabajo y nuevas modalidades para la ejecucion del
trabajo, entre otros. Mediante la flexibilizacion laboral, se busca la forma de brindar nuevas
oportunidades laborales, reducir costos, disminuir tiempos de desplazamiento y, por supuesto,
aumentar la productividad en las organizaciones. Una de estas modalidades, la cual cada vez
cuenta con mas adeptos, es la relacionada con lo que ha sido denominado “teletrabajo” o
“trabajo en casa”.

Esta modalidad, que no es nueva en el mundo, tuvo sus inicios a mediados de los afios
70’s, producto de la crisis energética sufrida en Norteamérica, y ha tenido un incremento
importante en su implementacion a partir de la década de los afios 80°s y 90"s debido al
desarrollo de las tecnologias de la informacion y la comunicacion - TIC, especialmente en
Estados Unidos, Europa y algunos paises de Latinoamérica (Alonso & Cifre, 2002, P. 31).

Como ya se indico, el teletrabajo surgio en la década de los afios 70"s debido a la crisis

petrolera que se dio en los Estados Unidos. Esta modalidad laboral se vio como una
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oportunidad para disminuir los costos de produccion, ya que al ubicar a los trabajadores en
centros de trabajo cercanos al sitio de trabajo porque éste trabaja en su hogar” (P. 32.).

En Colombia, el Ministerio de Trabajo indico que el teletrabajo (2012) “es una forma
de organizacion laboral, que se da en el marco de un contrato de trabajo o de una relacién
laboral dependiente, que consiste en el desempefio de actividades remuneradas, utilizando
como soporte las tecnologias de la informacion y la comunicacion —TICs- para el contacto
entre el trabajador y empleador sin requerirse la presencia fisica del trabajador en un sitio
especifico de trabajo”.

En cuanto a las ventajas y desventajas del trabajo en casa se tienen los siguientes:

Beneficios para las empresas. Algunos de ellos son la reduccion en los gastos de
operacion a nivel de infraestructura (Lopez, et al, 2009) y una mejor optimizacion del espacio
fisico (Madero & Zambada, 2009). En Colombia, de acuerdo con lo establecido por parte del
Ministerio de Trabajo (2008), se incentiva la utilizacion de esta modalidad en las empresas;
aquellas que se adhieran a la misma recibiran incentivos por parte del gobierno nacional.

A nivel social, algunos beneficios adicionales del trabajo en casa se han relacionado
con la reduccién en la contaminacion, derivada de la disminucion de los desplazamientos de
las personas a su lugar de trabajo, la inclusién a la vida laboral de personas con
discapacidades y el fortalecimiento del desarrollo tecnoldgico, herramienta fundamental del
teletrabajo (Castillo, 2010). A pesar de lo anterior, vale la pena mencionar que también se han
identificado algunas desventajas de esta modalidad de trabajo, las cuales se han asociado con
la capacidad o posibilidad que tengan las personas para delimitar las jornadas de trabajo, ya
que podria darse el hecho de que se trabaje tanto entre semana como los fines de semana, en
promedio 12 horas al dia (Lenguita, 2005). Lo anterior, segun lo manifestado por Galvez &
Pérez (2004), explicaria por qué los teletrabajadores refieren sobrecarga de actividades
durante el dia y la noche, situacién derivada de un mal uso de la autonomia en cuanto al
manejo del tiempo.

En coherencia con lo anterior, Metger & Cleach (como se cito en Galvez y Pérez,
2008), plantean que las personas que trabajan desde sus hogares tienden a alargar sus
jornadas de trabajo entre un 10 % y 20 %. Segun estos autores, tal situacion se da por un
“sentimiento de culpa” por trabajar en mejores condiciones que los demas comparfieros de
trabajo, al evitarse tiempo de desplazamiento hacia la oficina. El aislamiento social es otro
factor que se ha considerado como una desventaja del teletrabajo, segun Pérez, et al. (2007),
algunas personas refieren una sensacion de aislamiento en el desarrollo de sus actividades por

la ausencia del contacto con otros comparieros de trabajo.
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Otros aspectos desfavorables son los referidos por Alonso & Cifre (2002) en cuanto al
riesgo de estancamiento profesional, el desajuste en el desempefio laboral y las jornadas
prolongadas. Estos autores también mencionan como otra posible desventaja, que incluso
puede tener implicaciones en la salud de los trabajadores, la dificultad para determinar los
factores de riesgo a los cuales estan expuestos. Entre estos, se han mencionado los de tipo
ergonémico y los desdrdenes en los horarios de trabajo, que al no estar controlados, pueden
traer como consecuencia alteraciones del suefio, malos habitos en la ingesta de alimentos, el
sedentarismo, entre otros.

Otra investigacion titulada “Ruta de atencion psicosocial para docentes con sindrome
de burnout a causa de la cuarentena generada por el covid-19”, (Mejia et al. 2020) tuvo por
objetivo proponer una ruta de atencién psicosocial para los docentes que pueden generar
Sindrome de Burnout debido a la situacion de pandemia que esta viviendo actualmente el
mundo a causa del COVID-19. Dentro de los hallazgos identificados estan:

Se pudo determinar que los factores generadores del Sindrome de Burnout que mas
incidencia tienen en la poblacién docente son la indisciplina en el aula, la cual se puede
presentar de igual forma en una sesién virtual, condiciones de trabajo poco satisfactorias,
para el caso particular estas condiciones se ven afectadas por el cambio a teletrabajo, y se une
con el tiempo libre escaso, ya que muchos docentes son del sexo femenino y por lo cual debe
estar al tanto del cuidado de sus hijos y de las tareas domésticas en muchos casos, ademas de
dar respuesta a las actividades laborales.

También se identificé la falta de autoridad como docentes o falta de dominio de grupo,
pobre control de emociones, falta de engagament, malas practicas de autocuidado, exceso de
carga laboral o sobre saturacion, percepcién negativa de si mismo y de su rol como docentes,
agotamiento laboral, sensacion de pérdida de control sobre su tarea, falta de estrategias para
resolucion de conflictos, poca adherencia al trabajo sobre presién, confusion del rol y pocos
limites en los tiempos de trabajo sin descartar la irritabilidad, el poco control de impulsos, la
depresion, la despersonalizacion y la labilidad emocional.

De igual forma, la atencidn psicosocial debe darse tanto a las personas que de
identifiquen con el Sindrome de Burnout con una atencién psicoldgica terciaria 'y con los
otros docentes trabajar actividades preventivas como tomar pequefios descansos durante la
jornada laboral, organizar a diario un plan de trabajo con objetivos reales y lo mas importante
cumplir con ese plan de trabajo para no llegar a la sobrecarga laboral. Asimismo, aunque un
poco dificil por la situacion de confinamiento separe los espacios y tiempo para disfrutar con
la familia. Y ademas realizar actividad fisica. (Mejia et al. 2020).
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Respecto a esta investigacion, si bien la ruta fue disefiada solamente para docentes de
escuelas y colegios; se puede hacer extensiva al gremio universitario que también tuvo que
pasar de un dia para otro de la presencialidad a la virtualidad y con ello, dar un giro de 180°
en lo concerniente a las maneras de transmitir el conocimiento a sus estudiantes. Situacion
imprevista para todos que generdé diferentes maneras de afrontar una situacion que, aungue no
es nueva, si obligd a adoptarla completamente y es la virtualidad de las clases. Tal y como se
determina en esta investigacion, algunos profesionales han debido duplicar su carga laboral
especialmente el género femenino, que ademas de dar cumplimiento a sus actividades
laborales desde casa, también deben asumir las responsabilidades propias del hogar como el
cuidado de los nifios o familiares con los que convivan. Todas estas aristas, permiten suponer
que el gremio docente est& siendo mas susceptible de contraer estrés o episodios de
depresidn, en comparacion con otros gremios del pais que tuvieron un aislamiento en
periodos cortos. El problema de las enfermedades de origen psicosocial y mental es que no
son perceptibles con facilidad sobre los estados de salud fisica de quienes las padezcan, pero
no identificarlas y tratarlas a tiempo, puede afectar severamente el desempefio laboral, social,
familiar y personal de quiénes por un estrés no manejado adecuadamente, terminen
experimentando ansiedad, depresion, falta de motivacién, desinterés y agotamiento mental.
Asimismo, se ha evidenciado el poco estudio de este tipo de comportamientos en los
docentes, razén por la cual es indispensable realizar investigaciones rigurosas que permitan ir
identificando todas estas variables en el personal sefialado que a la fecha siguen siendo las
personas con el aislamiento obligatorio mas extenso en el mundo.

Por otra parte, un estudio realizado a docentes y estudiantes de una universidad de
Colombia titulada Efectos depresivos del aislamiento preventivo obligatorio asociados a la
pandemia del Covid-19 en docentes y estudiantes de una universidad publica en Colombia,
(Suarez et al. 2021) en el que se lograron identificar algunos efectos derivados del
aislamiento social, tales como incremento del desaliento respecto a su futuro que viene
acompariado de la pérdida de placer e interés Psicogente, por las cosas que solian disfrutar;
que sumado al aumento de las dudas al momento de tomar decisiones, mayor sensacion de
cansancio fisico e irritabilidad, junto con sentimientos de culpa, que en algunas ocasiones han
producido llanto como medio de expresién, terminan generando un panorama complejo.

Adicionalmente, como aspectos de mayor impacto se encuentran en al menos el 80 %
de ellos que la tristeza ha empezado a estar presente en mucho mas tiempo del dia,
acompafiado de la pérdida de energia la cual compensa con el incremento en las horas de

suefio, dificultad para mantenerse concentrado en el desarrollo de una tarea y finalmente
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desordenes alimenticios manifestados principalmente en aumento del apetito. (Suarez, et al.
2021. P. 10-11)

Los autores del estudio en las conclusiones develaron que, hasta la fecha de realizacion
de la encuesta, es decir cuarenta y cinco dias después de iniciar el aislamiento obligatorio en
Colombia, prevalecio la depresion minima (76 %), seguida de la depresion leve (14 %), la
depresion moderada (6 %) y la depresion grave (3 %). Asimismo, el trabajo mostré que el
género masculino tiende a sufrir mas de depresion que el femenino posiblemente por el
cambio brusco en los habitos de vida, lo cual podria ser una investigacién complementaria a
este estudio. Del mismo modo, se resalta que la funcionalidad familiar es un factor decisivo
para mitigar el efecto de la depresion. Se resalta que independientemente del nivel de
afectacion depresivo, se evidencidé como aspectos comunes el aumento de los sentimientos de
tristeza, tension, cansancio y del apetito, al tiempo que se observé reduccion en la
concentracion, en los niveles de energia y en las horas de suefio. (Suérez, et al 2021. P. 16)

En el rastreo de investigaciones de corte internacional, se hallé un articulo académico
de (Socolovsky Y, 2020) titulado:

Preguntas a la coyuntura. Reflexiones, problemas y preocupaciones acerca del trabajo
docente, el uso de las tecnologias y las desigualdades ante la pandemia.

En este se busco desarrollar una breve reflexion en torno al tema de las condiciones del
trabajo docente en las universidades, a partir de varias preocupaciones que cobran especial
urgencia y visibilidad en el actual contexto generado por la pandemia del Covid-19, para
intentar ponerlas en la perspectiva de ciertos debates previos que organizan una mirada critica
sobre la universidad. La autora del articulo quiso detenerse en tres grandes cuestiones. En
primer lugar, la experiencia generalizada de una sobrecarga de trabajo mucho méas pesada que
la habitual. Como se mencion0 en la caracterizacion anterior, el modo en que se produce la
adecuacion de la docencia a la modalidad del trabajo en casa realizado en domicilio (que
comienza a llamarse genéricamente “teletrabajo’) ha generado un importante incremento y
complejizacion de las tareas, y ha favorecido no pocas situaciones de abuso en las
instituciones y en las catedras o areas en las que se organiza normalmente el trabajo docente.
Aparece, también en estos dias, una preocupacion por la posibilidad de que esta abrupta
incorporacion de las tecnologias en la actividad de ensefianza pudiera implicar algo asi como
un borramiento de la figura docente. Pero sin dudas la mayor preocupacion, presente en todas
aquellas cuestiones, es la desigualdad, las desigualdades que ponen a la vista la situacion de
la pandemia. Desigualdades materiales y simbdlicas, desigualdades socio-econémicas,
laborales, habitacionales, de género, educativas; desigualdades en la situacion de les
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estudiantes, en las condiciones de trabajo, y también aquellas que estructuran internamente y
en todos sus niveles el propio sistema universitario. (Socolovsky. 2020)

La pandemia por COVID-19 ha afectado a millones de personas en el mundo entero y
ha generado cientos de reflexiones en los profesionales de los distintos sectores econémicos y
productivos del mundo, entre ellos, el gremio docente universitario, en este articulo sobre las
reflexiones hechas por una docente de Argentina, se puede entrever que hay muchas
preguntas sin resolver en el mundo de la docencia, pues los profesores tuvieron que aprender
de manera réapida a utilizar las TIC para posibilitar la continuidad de los calendarios
académicos y todas estas preocupaciones sobre como llevar a la virtualidad el aprendizaje a
sus estudiantes pueden en el mediano y largo plazo generar diferentes tipos de riesgos a los
que se estan exponiendo los docentes, incluidos los riesgos a generar estrés y episodios de
depresién porque deben ademas de sus propios retos diarios, recibir las problematicas de sus
estudiantes y orientarlos incluso en decisiones que trasciendan la academia y toquen los
espacios privados de uno y otro lado, para mantenerse a flote en medio de la crisis y superar
de manera conjunta una situacion que se salidé de control y evidencié que el mundo no estaba
preparado para afrontar una pandemia de tal magnitud, obligando a las personas a disefiar
sobre el dia a dia la manera de garantizar la subsistencia de los distintos sectores sociales,
incluido el universitario.

Otro importante estudio llevado a cabo en Filipinas, indic6 que los cierres de escuelas,
la cuarentena domiciliaria y el distanciamiento social implementados en todo el mundo
pudieron causar una ansiedad repentina incluso entre los maestros. Una encuesta en linea
disefiada recopil6 datos de las practicas de los maestros filipinos sobre cémo lidian con la
ansiedad debido al brote de COVID-19. Las préacticas incluyen busqueda de informacion,
medidas preventivas y otros mecanismos de afrontamiento para lidiar con la ansiedad durante
el periodo de cuarentena. Los resultados revelaron que los maestros practican el aprendizaje
virtual, se comunican con la comunidad profesional, se adhieren a los requisitos de
cuarentena y encuentran actividades con proposito para lidiar con la ansiedad debido a la
suspension de las actividades escolares nacionales en el pais provocado por la pandemia.

A continuacion, se presentan algunos resultados de las practicas de los profesores para
combatir los efectos del COVID-19.

En cuanto a buscar informacion sobre COVID-19, el 84,9 % de los profesores filipinos
siempre buscan noticias sobre los casos de COVID-19 por dia 'y solo el 15,1 % no lo hizo.
Por otro lado, el 95.4 % verifica la informacion sobre COVID-19 si proviene de una fuente

confiable o confiable y a una pequefia porcion del 4.6 % no le importa si lo que estan leyendo
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es confiable o no. Con muchas especulaciones sobre COVID-19 y su impacto negativo en las
personas, es muy importante estar alerta y ser cuidadoso con las noticias y la informacion
para creer. Por otra parte, adoptar estrategias de diseminacion de informacion y lanzar
campafias de concientizacion sobre COVID-19 para prevenir, controlar y promover
comportamientos positivos de salud y abordar el miedo y la ansiedad entre las partes
interesadas. Asimismo, Wilder-Smith y Freedman (2020) indicaron que el distanciamiento
social ayuda a reducir la transmision del virus.

Teniendo en cuenta los resultados sobre las actitudes de los maestros filipinos durante
el periodo de cuarentena, los maestros se sienten positivos al pasar tiempo con sus familias
durante la cuarentena. Esta es una buena preferencia entre los filipinos, ya que les dan
importancia a sus familias.

Sobre las actitudes de los profesores filipinos durante la cuarentena periodo, el 56 % no
se aburre de quedarse en casa durante la cuarentena, y sélo el 44 % siente lo contrario. En el
lado positivo, el 93.1 % se siente positivo al pasar tiempo con su familia durante la
cuarentena. Dada la actividad que siempre hacen durante el periodo de cuarentena, el 25.6 %
de los profesores filipinos prefieren ver la television. Ademas, el 23.8 % de los profesores
prefiere cocinar y dedicar su tiempo a otras actividades como hacer ejercicio (11.9 %), dormir
(8.7 %), jugar a juegos moviles (5.9 %), escribir (4.1 %), jardineria (5.9 %), limpiar la casa
(3.2 %), navegar por Internet / Facebook (3.6 %), rezar (1.4 %), leer (2.3 %) y trabajar con
formularios DepEd para la verificacion (0.9 %).

Por otra parte, en Paraguay se desarrollé una investigacion relacionada con el estrés en
docentes en contexto de la pandemia COVID-19 y la educacién en el afio 2020. De acuerdo
con lo determinado por Gomez & Rodriguez (2020) en este estudio:

Las disposiciones para los docentes de adoptar medios virtuales como herramientas
pedagdgicas y el cumplimiento del desarrollo de los programas educativos, genero
incertidumbre y ansiedad en la comunidad educativa ante algo poco utilizado, y la mayoria
sin conocimientos para su implementacion teniendo en cuenta a un futuro incierto, el cual
genera estrés ante esta situacion. En el informe de la Organizacion Internacional del Trabajo
"El trabajo en el mundo", se reconoce que el estrés y el sindrome de Burnout no son
fendmenos aislados, sino que ambos se han convertido en un riesgo ocupacional significativo
de la profesion docente que afecta de manera muy particular al profesorado. Ante esta
situacion las autoridades de la Facultad de Enfermeria y Obstetricia han tomado medidas

como la capacitacion constante relacionadas a la pandemia de COVID-19, uso de los medios
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virtuales para la ensefianza, atencion de la salud mental virtual en los diferentes estamentos
de la comunidad educativa (Gémez & Rodriguez, 2020).

Por su parte, un estudio realizado en Brasil y que fue publicado en la entrevista
electronica trimestral de enfermeria, edicion No. 57 en marzo de 2020, que tuvo por objetivo
analizar la presencia de estrés y signos indicativos de depresion en docentes de una
institucion pablica de ensefianza, donde los autores sefialaron que:

La ensefianza es una de las profesiones mas propensas al desarrollo de estrés, depresion
y ansiedad debido a una combinacion de aspectos con caracteristicas multifacéticas asociadas
con la actividad laboral. Un estudio con maestros nigerianos mostré una prevalencia de 72.2
% de estrés y 29.3 % de depresion. Los estudios con docentes brasilefios también muestran
altos niveles de estrés. La carga de trabajo y el entorno psicolégico adverso predicen la
depresién, de manera similar, el sistema operativo también se consider6 un factor de riesgo
para la depresion y la ansiedad entre los docentes. El estrés y la depresion pueden interferir
con las actividades diarias de los maestros, especialmente en el trabajo, perjudicando su
desempefio. El reconocimiento de este problema es urgente para que las estrategias de
prevencion puedan enumerarse para abordar el problema. (Mendes Rodrigues, et al. 2020. P.
211)

Otras investigaciones como por ejemplo:

Desafios para la educacion médica en linea durante la pandemia de COVID-19 (Rajab,
et al, 2020), sefialan que la pandemia de la enfermedad del coronavirus 2019 (COVID-19) ha
afectado todos los aspectos de la vida, incluida la educacién y la economia, tal como se
conoce. Los gobiernos han emitido directivas para quedarse en casa Yy, como resultado, se han
cerrado colegios y universidades en todo el mundo. Por lo tanto, las clases en linea se han
convertido en un componente clave en la continuidad de la educacion. El presente estudio
tuvo como objetivo analizar el impacto de la pandemia COVID-19 en la educacién en linea
en la Facultad de Medicina (COM) de la Universidad de Alfaisal en Riyadh, Arabia Saudita.
Entre marzo y abril de 2020, se envid una encuesta por correo electronico a 1 289 estudiantes
y miembros de la facultad de la COM. Se obtuvieron 208 respuestas (16.1 %); El 54.8 % de
los encuestados eran mujeres y el 66.8 % eran estudiantes de medicina; El 14.9 % eran
estudiantes de maestria y el 18. 3% eran profesores. Entre los encuestados, el 41.8 % informé
tener poca o ninguna experiencia de ensefianza / aprendizaje en linea antes de la pandemia, y
el 62.5 % prefirio combinar la instruccion en linea y en persona. Los desafios informados
para la educacion medica en linea durante la pandemia COVID-19 incluyeron problemas
relacionados con la comunicacién (59 %), evaluacion de estudiantes (57.5 %), uso de
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herramientas tecnologicas (56.5 %), experiencia en linea (55 %), ansiedad relacionada con la

pandemia o estrés (48%), gestion del tiempo (35 %) y tecnofobia (17 %). A pesar de estos

desafios, la mayoria de los encuestados (70,7%) cree que la pandemia de COVID-19 ha

aumentado su confianza en la eficacia de la educacién médica en linea. En consecuencia, el

76 % de los participantes tenian la intencidn de integrar en su practica la experiencia en linea

obtenida durante la pandemia. En resumen, el estudio moderno demostré un impacto muy

positivo de la pandemia de COVID-19 en la educacion médica en linea.

Marco Legal

Se presenta la legislacion vigente colombiana relacionada con el tema de, estrés, riesgo

psicosocial, trabajo en casa, teletrabajo y seguridad y salud en el trabajo.

Tabla No. 1. Legislacion Colombiana

NORMA

ANO

DESCRIPCION

RELEVANCIA

Ley 1010

2006

Esta ley define el acoso laboral
como todas aquellas conductas
persistentes ejercidas sobre un
empleado o un compafiero de
trabajo que pueden llegar a
infundir miedo, intimidacion y
angustia, o inducir a la renuncia
del mismo. Por consiguiente, la
Ley 1010 de 2006 busca prevenir,
corregir y sancionar las diversas
formas de agresion, maltrato,
vejamenes, trato desconsiderado
y ofensivo; y en general todo
ultraje a la dignidad humana en el
ambito laboral.

El acoso laboral es el mayor
componente generador de riesgo
psicosocial. (Ministerio de
Proteccion Social, 2006)

La Ley 1010 de 2006,
aplica  para  este
proyecto porque puede
ayudar al docente
cuando en el ejercicio
de sus funciones se
pueda ver implicado
en procesos de acoso
como la agresion
verbal o un trato
desconsiderado en
materia de horarios o
incluso acciones que
lleven a  riesgos
psicosociales.

Resolucion 2646

2008

Esta norma establece los
criterios para definir los factores
de riesgo psicosocial que se
generan al interior de las
organizaciones. Su proposito es
definir responsabilidades para
identificar, evaluar, prevenir y
monitorear permanentemente la
exposicion de los empleados a
las patologias causadas por el

La Resolucién 2646
proporcionara a los
docentes sujetos de
estudio, los diferentes
criterios para
identificar los
distintos riesgos
psicosociales y
patologias a las que se
puedan ver expuestos,
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estrés ocupacional. (Ministerio
de Proteccién Social, 2008)

desde el trabajo en
casa.

GTC-45 Guia
Técnica

Colombiana

2012

Guia Técnica Colombiana (GTC)
para la identificacion de peligros
y la valoracion de los riesgos en
seguridad y salud en el trabajo.
Proporcionan directrices para
identificacion y valoracion. Su
propdsito es  construir  un
panorama global de los riesgos
laborales que se puedan presentar
en las organizaciones, como, por
ejemplo, el psicosocial. (Guia
técnica Colombiana, 2012)

La GTC-45 sera de
cierta forma el méetodo
0 proceso a seguir el
personal del area SST
de las universidades
objeto de estudio, con
el fin de identificar y
valorar los diferentes
riesgos a los que estan
expuestos lo docentes
en medio del trabajo en
casa Yy definir las
medidas de control y
prevencion de este tipo
de situaciones, puesto
que la eliminacion de
los mismos no es
posible.

Decreto 1477

2014

Por el cual se expide la Tabla de
Enfermedades Laborales. El
presente decreto tiene por objeto
expedir la Tabla de
Enfermedades Laborales, que
tendrd doble entrada: 1) agentes
de riesgo, para facilitar la
prevencion de enfermedades en
las actividades laborales vy, II)
grupos de enfermedades, para
determinar el diagnéstico médico
en los trabajadores afectados. En
la seccion 1, numeral 4 se
abordan los agentes
psicosociales.  (Ministerio de
Trabajo, 2014)

Este decreto es util a la
investigacion, en la
medida que explicita al
estrés, la depresion,
ansiedad entre otros
como enfermedades de
origen  laboral vy
posiblemente estas
patologias se
desarrollen o agudicen
en los docentes a partir
del trabajo en casa.

Decreto 1072

2015

En este decreto se obliga a todas
las empresas del pais, sin
importar  su  tamafio, la
implementacion del sistema de
seguridad y salud en el trabajo. Su
propésito es  prevenir las
lecciones vy enfermedades
causadas por las condiciones de
trabajo a las cuales estan
expuestos los empleados,
reduciendo al minimo accidentes
y enfermedades laborales que se
puedan presentar. (Ministerio de
Trabajo, 2015)

Toda institucion
educativa a la cual
pertenezcan los
docentes sujetos de
estudio, deberéan
implementar un
sistema de seguridad y
salud en el trabajo que
tenga  aplicabilidad
para su cuerpo docente
en funcioén y proteja la
salud fisica y mental
de éstos.
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Establece los instrumentos para

A partir de esta

Resolucion 2404 | 2019 que las empresas colombianas resolucion se toma uno
evaluen los factores de de los cuestionarios
riesgo psicosocial en sus diseflados  por el
trabajadores. Ministerio de Trabajo
“La resolucion adopta la bateria | (Cuestionario de
de instrumentos para evaluar estrés) para identificar
factores de riesgo psicosocial, los niveles de estrés de
con el fin desensibilizar a las los empleados de
entidades del sector cualquier sector
publico sobre la importancia de | productivo del pais y
promover la salud mental, el fue aplicado a los
bienestar y la calidad de vida sujetos de
laboral garantizando investigacion.
condiciones y ambientes de
trabajo saludables (Ministerio de
Trabajo, 2019)

Resolucién 385 2020 Por la cual “se declara la Resolucién 385 de
emergencia sanitaria por causa 2020, obligb a que se
del coronavirus COVID- 19y se | extremaran las
adoptan medidas para hacer medidas que obligaron
frente al virus”. (Ministerio de a los docentes sujeto
Salud y Proteccion Social, 2020) | de estudio a realizar
Ante la evidencia de que el Pais | sus actividades
se encuentra enfrentando una academicas desde
situacion repentina e inesperada | casa, y a paralizar casi
que afecta de manera grave el que todos los sectores
orden econdmico y social, por econdmicos del pais.
hechos absolutamente
imprevisibles y sobrevinientes
gue no pueden ser controlados a
través de potestades ordinarias
de que goza el Gobierno
nacional, se declara un estado de
Emergencia Econdmica, Social y
Ecoldgica en todo el territorio
nacional como consecuencia del
COVID- 19. (Presidencia de la
Republica, 2020)

Por medio de la cual se Esta circular

Circular 0021 2020 determinan las medidas de normativa, aplica para

proteccion al empleo con
ocasion de la fase de contencion
de COVID-19 y la declaracion
de emergencia sanitaria. En esta
circular el Ministerio de Trabajo
prevé una serie de mecanismos
para trabajadores y empleadores
del sector privado en las que se
indica: Trabajo en casa,

los docentes sujeto de
estudio con base en la
carencia de la
Resolucién 385 de
2020, ante los
diferentes riesgos
ocupacionales en los
que se puedan ver
implicados.
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teletrabajo, jornada laboral
flexible, vacaciones anuales,
anticipadas y colectivas.
(Ministerio de Trabajo, 2020)

Por medio del cual se decreta:

Es Complemento,

Decreto 457 2020 a. Ordenar el aislamiento aplica para los
preventivo obligatorio de todas | docentes sujetos de
las personas habitantes de la estudio con base en
Republica de Colombia, a partir | las obligaciones
de las cero horas (00:00 a.m.) del | estipuladas por el
dia 25 de marzo de 2020, hasta Gobierno Nacional
las cero horas (00:00 a.m.) del sobre el aislamiento
dia 13 de abril de 2020, en el preventivo. Ademas,
marco de la emergencia Sanitaria | fue la resolucion que
por causa del Coronavirus determind el cierre del
COVID-19. sector educativo
b. A fin de garantizar el derecho | pablico y privado en
a la vida, a la salud en conexidad | su totalidad.
con laviday la
supervivencia, los gobernadores
y alcaldes, permitiran el derecho
a la circulacion de las
personas en los casos y
actividades sefialados
expresamente en el Decreto.

(Ministerio del Interior, 2020)
Por medio del cual se determinan | Es complemento,
los lineamientos respecto al aplica para los

Circular 0041 2020 trabajo en casa. En esta circular | docentes sujetos de
del Ministerio de Trabajo estudio, pues da las
dirigida a empleadores, pautas y medidas que
trabajadores del sector privado y | reglamentan a las
administradoras de riesgos administradoras de
laborales, se indica la manera de | riesgos laborales para
desarrollar correctamente esta que sus clientes
modalidad, teniendo en cuenta 4 | cumplan con las
aspectos indispensables: normativas en materia
Relaciones laborales, jornada de | de seguridad y salud
trabajo, armonizacion de la vida | en el trabajo.
laboral con la vida familiar y
personal; y riesgos laborales.

Esta circular fue expedida

teniendo en cuenta que en

Colombia no hay una legislacion

clara sobre el trabajo en casa que

es diferente al teletrabajo.

(Ministerio de Trabajo, 2020)

Por el cual se imparten Aunque permitio

Resolucion 1168 | 2020 instrucciones en virtud de la libertades en materia

emergencia sanitaria generada

de bioseguridad para




32

por la pandemia del coronavirus | diferentes clases de
COVID 19, y el mantenimiento | empresas, en las
del orden publico y se decreta el | instituciones en donde

aislamiento selectivo con laboran los docentes
distanciamiento individual sujetos de estudio, no
responsable. (Ministerio de se lograron garantizar

Salud y Proteccion Social, 2020) | las medidas minimas,
por lo cual estos
deberan seguir
sometidos a las
normativas
preventivas que eviten
la propagacion del
SARS- COV-19.

Marco Conceptual

En este apartado, se abordan las definiciones de los conceptos que se tienen en la
presente investigacion, para permitir que el lector pueda contextualizarse en el objeto de
estudio a partir de las palabras mas comunes y claves dentro del ejercicio académico y desde
el alcance del trabajo de grado.

Aislamiento preventivo

Es una estrategia que se utiliza para separar a las personas que han enfermado por una
enfermedad contagiosa de aquellas que estan saludables. El aislamiento restringe el
movimiento de las personas que estan enfermas para evitar la propagacion de ciertas
enfermedades. Las personas en aislamiento pueden recibir cuidados en sus hogares, en
hospitales o en instalaciones de atencion medica designadas. (Centros para el Control y la
Prevencidn de Enfermedades, Centro Nacional de Enfermedades Infecciosas Emergentes y
Zoonoticas (NCEZID) , Division de Migracion y Cuarentena Global (DGMQ), 2017)

COVID-19

La COVID-19 es la enfermedad infecciosa causada por el coronavirus que se ha
descubierto mas recientemente. Tanto este nuevo virus como la enfermedad que provoca eran
desconocidos antes de que estallara el brote en Wuhan (China) en diciembre de 2019.
Actualmente la COVID-19 es una pandemia que afecta a muchos paises de todo el mundo.
(Organizacion Mundial de la Salud -OMS-, portal web)

Cuarentena

Se utiliza para separar y restringir el movimiento de personas que pueden haber sido
expuestas a una enfermedad contagiosa, pero que no tienen sintomas para ver si se enferman.

Esas personas pueden o no ser contagiosas. La cuarentena puede ser utilizada cuando:


http://www.cdc.gov/
http://www.cdc.gov/
https://www.cdc.gov/ncezid/dw-index.html
https://www.cdc.gov/ncezid/dw-index.html
https://www.cdc.gov/ncezid/dgmq/index.html
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e Una persona o un grupo bien definido de personas han sido expuestas a una
enfermedad altamente contagiosa y peligrosa,

e Hay recursos disponibles para el cuidado de personas en cuarentena, y

e Hay recursos disponibles para implementar y mantener la cuarentena y proveer los
servicios esenciales. (Centros para el Control y la Prevencion de Enfermedades , Centro
Nacional de Enfermedades Infecciosas Emergentes y Zoonéticas (NCEZID) , Division de
Migracion y Cuarentena Global (DGMQ), 2017)

Depresion

Segun la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la depresion es un trastorno mental
frecuente, que se caracteriza por la presencia de tristeza, pérdida de interés o placer,
sentimientos de culpa o falta de autoestima, trastornos del suefio o del apetito, sensacion de
cansancio y falta de concentracion. (OMS sitio web)

Asimismo, para la Organizacion Panamericana de Salud (OPS) La depresion es una
enfermedad comun pero grave que interfiere con la vida diaria, con la capacidad para
trabajar, dormir, estudiar, comer y disfrutar de la vida. La depresion es causada por una
combinacion de factores genéticos, bioldgicos, ambientales y psicolégicos.

Algunas investigaciones indican que el riesgo genético para la depresion es el resultado
de la influencia de varios genes que acttan junto con factores ambientales y otros factores de
riesgo.

Algunos tipos de depresion tienden a darse en familias. Sin embargo, la depresion
también puede ocurrir en personas sin antecedentes familiares de depresién. No todas las
personas con enfermedades depresivas experimentan los mismos sintomas. La gravedad,
frecuencia y duracion de los sintomas varian dependiendo de la persona y su enfermedad en
particular.

Datos clave

La depresion es una enfermedad que se caracteriza por una tristeza persistente y por la
pérdida de interés en las actividades con las que normalmente se disfruta, asi como por la
incapacidad para llevar a cabo las actividades cotidianas, durante al menos dos semanas.

Las personas con depresion suelen presentar varios de los siguientes sintomas: perdida
de energia; cambios en el apetito; necesidad de dormir mas o menos de lo normal; ansiedad,;
disminucion de la concentracion; indecision; inquietud; sentimiento de inutilidad,

culpabilidad o desesperanza; y pensamientos de autolesion o suicidio.


http://www.cdc.gov/
https://www.cdc.gov/ncezid/dw-index.html
https://www.cdc.gov/ncezid/dw-index.html
https://www.cdc.gov/ncezid/dgmq/index.html
https://www.cdc.gov/ncezid/dgmq/index.html
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La depresion no es un signo de debilidad. Se puede tratar con terapia de conversion,
con medicacidn antidepresiva o con una combinacion de ambos métodos.

Las personas expuestas a violencia frecuentemente experimentan una variedad de
reacciones que incluye: ansiedad, estrés, frustracion, temor, irritabilidad, enojo, dificultad de
concentrarse, pérdida del apetito y pesadillas. (OPS sitio web)

Docente

Las personas que desarrollan labores académicas directa y personalmente con los
alumnos de los establecimientos educativos en su proceso ensefianza aprendizaje se
denominan docentes. Estos también son responsables de las actividades curriculares no
lectivas complementarias de la funcién docente de aula, entendidas como administracion del
proceso educativo, preparacion de su tarea académica, investigacion de asuntos pedagdgicos,
evaluacion, calificacion, planeacién, disciplina y formacion de los alumnos, reuniones de
profesores, direccion de grupo, actividades formativas, culturales y deportivas, atencion a los
padres de familia y acudientes, servicio de orientacién estudiantil y actividades vinculadas
con organismos o instituciones del sector que incidan directa o indirectamente en la
educacion. (Art. 5 Decreto 1278 de 2002). (Glosario, Ministerio de Educacion, 2020)

Docente universitario

Académico cuya funcion es el ejercicio de la docencia o conduccion del proceso de
ensefianza-aprendizaje. (Glosario educacion superior, secretaria de educacion publica,
Estados Unidos Mexicanos). El rol del docente universitario es el de promover un
aprendizaje que favorezca la practica profesional. Esto requiere no solo la ensefianza de los
conocimientos necesarios para el ejercicio de las profesiones, sino también una formacion
que impulse la autonomia y el pensamiento critico. (Ghenadenik, 2017)

Educacion virtual

La educacion virtual, también llamada "educacion en linea", se refiere al desarrollo de
programas de formacion que tienen como escenario de ensefianza y aprendizaje el
ciberespacio. En otras palabras, la educacion virtual hace referencia a que no es necesario que
el cuerpo, tiempo y espacio se conjuguen para lograr establecer un encuentro de dialogo o
experiencia de aprendizaje. Sin que se dé un encuentro cara a cara entre el profesor y el
alumno es posible establecer una relacion interpersonal de caracter educativo. Desde esta
perspectiva, la educacion virtual es una accion que busca propiciar espacios de formacion,
apoyandose en las TIC para instaurar una nueva forma de ensefiar y de aprender.

La educacion virtual es una modalidad de la educacion a distancia; implica una nueva vision

de las exigencias del entorno econémico, social y politico, asi como de las relaciones
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pedagdgicas y de las TIC. No se trata simplemente de una forma singular de hacer llegar la
informacion a lugares distantes, sino que es toda una perspectiva pedagdgica. (Ministerio de
Educacidn, 2020)

Emergencia sanitaria internacional

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) utiliza el término "emergencia de salud
publica de interés internacional™ (PHEIC, por sus siglas en inglés) cuando el brote de una
enfermedad afecta a méas de un pais y se requiere una estrategia coordinada
internacionalmente para enfrentarlo. Ademas, debe tener un impacto serio en la salud publica
y ser "inusual” e "inesperado™. La decision final sobre si habrd o no una emergencia de salud
publica de interés internacional recae en el director general de la OMS, en la actualidad el
etiope Tedros Adhanom Ghebreyesus. (Deutsche Welle, portal web)

Enfermedad laboral

Es enfermedad laboral la contraida como resultado de la exposicion a factores de
riesgo inherentes a la actividad laboral o del medio en el que el trabajador se ha visto
obligado a trabajar.” (Ministerio de Salud y Proteccion Social, 2012)

Estrés

Puede definirse como un conjunto de reacciones fisioldgicas que se presentan cuando
una persona sufre un estado de tension nerviosa, producto de diversas situaciones en el
ambito laboral o personal: exceso de trabajo, ansiedad, situaciones traumaticas que se hayan
vivido, etc. Uno de los tipos de estrés es el laboral que corresponde a un conjunto de
reacciones nocivas, emocionales y fisicas, que se producen cuando las exigencias en el
ambito laboral superan los recursos, las capacidades y/o las necesidades del trabajador. Segun
un estudio llevado a cabo por la OMS, el 28 % de los trabajadores europeos sufre estrés
laboral, y el 20 % padece el sindrome llamado “burnout”. (Sanitas.es. Biblioteca de salud,
Psicologia, 2020)

Pandemia

Enfermedad epidémica que se extiende a muchos paises 0 que ataca a casi todos los
individuos de una localidad o region. (Real academia espafiola, Asociacion de academias de
la lengua Espafiola)

Salud mental

Es un estado de bienestar en el que la persona realiza sus capacidades y es capaz de
hacer frente al estrés normal de la vida, de trabajar de forma productiva y de contribuir a su

comunidad. En este sentido positivo, la salud mental es el fundamento del bienestar
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individual y del funcionamiento eficaz de la comunidad. (Organizacién Mundial de la Salud -
OMS-, portal web)

Sindrome de Burnout

Es una manifestacion aguda del estrés laboral concretado en cuatro variables: el estrés
laboral, el docente, el dicente y el ambito institucional o las condiciones en las que realiza su
labor (Rodriguez, et al, 2017) Uno de los generadores del Burnout es el distrés cronico, que
es un paralizador, el cual poco a poco va destruyendo la voluntad del afectado, haciendo
mella en el cuerpo y en la mente requiriendo atencion prioritaria, pero por ser un enemigo
silencioso, que no presenta caracteristicas fisicas sino que su merma ocurre a nivel
cognoscitivo, va afectando el autoconcepto, como lo percibié Rodriguez, et al (2017)
describiendo la existencia de factores que influyen negativamente en la conducta, generando
“insatisfaccion, falta de compromiso, fatiga fisica, baja autoestima, compromiso nulo y
deseos de abandonar el trabajo; estos problemas hacen al docente distanciarse [...] de sus
alumnos [...] y de manera continua puede generar depresion y estrés, e incluso inhabilidad
laboral” (p 47), haciendo prioritario la generacion de estrategias que fortalezcan la percepcion
del si, afrontamiento y adaptacion.

Tecnologias de la informacion -TIC-

Las Tecnologias de la Informacion y la Comunicacién, también conocidas como TIC,
son el conjunto de tecnologias desarrolladas para gestionar informacion y enviarla de un lugar
a otro. Abarcan un abanico de soluciones muy amplio. Incluyen las tecnologias para almacenar
informacidn y recuperarla después, enviar y recibir informacién de un sitio a otro, o procesar
informacidn para poder calcular resultados y elaborar informes (ServiciosTIC, 2006)

Las TIC se conciben como el universo de dos conjuntos, representados por las
tradicionales Tecnologias de la Comunicacion (TC) - constituidas principalmente por la radio,
la television y la telefonia convencional - y por las Tecnologias de la informacion (TI)
caracterizadas por la digitalizacion de las tecnologias de registros de contenidos (informatica,
de las comunicaciones, telematica y de las interfaces).

Las TIC son herramientas tedrico conceptuales, soportes y canales que procesan,
almacenan, sintetizan, recuperan y presentan informacion de la forma mas variada. Los
soportes han evolucionado en el transcurso del tiempo (telégrafo optico, teléfono fijo, celulares,
television) ahora en esta era se puede hablar de la computadora y de la Internet. El uso de las
TIC representa una variacion notable en la sociedad y a la larga un cambio en la educacién, en
las relaciones interpersonales y en la forma de difundir y generar conocimientos (Ciberespacio

profesional, 2011)
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De todos los elementos que integran las TIC, sin duda el mas poderoso y revolucionario
es Internet, que abre las puertas de una nueva era, la Era Internet, en la que se ubica la actual
Sociedad de la Informacion. Internet proporciona un tercer mundo en el que se puede hacer
casi todo lo que se hace en el mundo real y ademéas permite desarrollar nuevas actividades
(Claro, 2010) (Aprende en linea, plataforma académica para la investigacion, UDEA, 2015)

Trabajo

La Organizacion Internacional del Trabajo (OIT, 1999) define el trabajo como una
fuente de dignidad personal, estabilidad familiar, crecimiento econémico y desarrollo de las
personas. Esta definicion se complementa con la expuesta por Chavarro y Cadena (2011),
quienes asocian el trabajo con aspectos como actividad fisica 0 mental encaminada a elaborar
o transformar conocimientos, bienes y/o servicios, orientados a satisfacer determinadas
necesidades de la sociedad. (Sierra Castellanos et al; 2014)

Trabajo en casa

El trabajo desde casa es una modalidad de trabajo en la que el trabajador realiza las
principales tareas de su trabajo mientras permanece en su casa, utilizando la tecnologia de la
informacion y las comunicaciones (TIC). A los efectos de la presente guia y en el contexto de
la pandemia de la COVID19, se utilizara el término «trabajo desde casa» para referirse
exclusivamente al teletrabajo en el hogar como una modalidad de trabajo provisional y
alternativa. Requiere que tanto los empleadores como los trabajadores compartan la
responsabilidad y el compromiso de no interrumpir las operaciones y garantizar el empleo.
(OIT, 2020 P.6).

Marco Tedrico

Dentro de la investigacion, se profundiz6 en unas categorias claves que determinaron
las dimensiones a abordadas con la poblacion sujeto de estudio, para establecer los resultados
a los que hubo lugar, luego de la aplicacion de los instrumentos de recoleccion de
informacion. Las categorias definidas fueron:

Estrés

La Organizacion Internacional del Trabajo calcula que a diario fallecen 1 000 personas
por accidentes laborales y otras 6 500 mueren por enfermedades profesionales. A nivel
global, las cifras indican que el namero de personas fallecidas por causas atribuibles al

trabajo crecio de 2.33 millones en 2014 a 2.78 millones en 2017.


http://www.ilo.org/global/lang--es/index.htm
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El estrés ha despertado el interés de investigadores del area de la salud, por su
consideracion como la “enfermedad del siglo veinte” Segun (Osorio, citando a Anitei, et al,
2013, p. 1011), fendmeno que es vigente en el siglo XXI y considerado importante en la
legislacion colombiana como enfermedad laboral (Republica de Colombia, 2009),
perteneciente al grupo IV denominado Trastornos Mentales y del Comportamiento, por lo
cual es una amenaza para la salud mental, que puede generar enfermedades cardiovasculares
y accidentes de trabajo derivada de trabajos con sobrecarga cuantitativa, trabajo repetitivo,
trabajos con efectos psicosociales, etc.

Es asi como en el afio 2000, la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT), sefiald
que el estrés laboral es una enfermedad, que ponia en peligro las economias de los paises y
afectaba la productividad al afectar la salud fisica y mental de los trabajadores.

La definicion del estrés y la terminologia para referirse a los factores de riesgo
psicosocial (peligros psicosociales) y a los riesgos psicosociales ha cambiado a lo largo de los
afios. El término “estrés” fue utilizado por primera vez por Hans Selye en 1936 para definir el
estrés en términos bioldgicos como “una respuesta inespecifica del cuerpo a cualquier
solicitud de cambio”, se utiliza en muchos sentidos hoy en dia, describiendo todo desde
sentirse enfermo por la mafiana hasta el estado de ansiedad que lleva a la depresion. Entre
ciertos grupos cientificos el estrés tiene connotaciones tanto positivas como negativas.

De igual manera, la OIT menciona que el estrés es la respuesta fisica y emocional a un
dafio causado por un desequilibrio entre las exigencias percibidas y los recursos y
capacidades percibidos de un individuo para hacer frente a esas exigencias. El estrés
relacionado con el trabajo esta determinado por la organizacién del trabajo, el disefio del
trabajo y las relaciones laborales, y tiene lugar cuando las exigencias del trabajo no se
corresponden o exceden de las capacidades, recursos o necesidades del trabajador o cuando el
conocimiento y las habilidades de un trabajador o de un grupo para enfrentar dichas
exigencias no coinciden con las expectativas de la cultura organizativa de una empresa. (OIT,
2016 P. 62).

Los factores del lugar de trabajo que pueden causar estrés se denominan peligros
psicosociales los cuales se definen en dos grupos , contenido del trabajo (medio ambiente de
trabajo y equipo de trabajo; disefio de las tareas; carga, ritmo de trabajo; horario de trabajo)
y contexto del trabajo (funcion y cultura organizativas; papel en la organizacién; desarrollo
profesional; autonomia en la toma de decisiones, control; relaciones interpersonales en el

trabajo; interrelacion hogar — trabajo).
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El impacto del estrés en la salud varia de un individuo a otro, los elevados niveles de
estres pueden contribuir al deterioro de la salud (enfermedad cardiovascular; trastornos
musculo-esqueléticos; burnout (agotamiento); depresion y ansiedad; suicidio), asi como a
conductas de afrontamiento no saludables (abuso del alcohol y las drogas; mayor consumo de
tabaco; dieta poco saludable; actividad fisica insuficiente; trastornos del suefio)

Tipos de estrés

Segun Pérez Nufiez et al., (2014) se han establecido dos tipos o formas de estrés. Uno de
estos es positivo (Eustrés) y el otro es negativo (Distrés):
Eustrés

Representa aquel estrés donde el individuo interacciona con su estresor, pero mantiene
su mente abierta y creativa, y prepara el cuerpo y la mente para una funcién 6ptima. En este
estado de estrés, el individuo deriva placer, alegria, bienestar y equilibrio, asi como
experiencias agradables y satisfactorias.

Distreés

Este tipo de estrés produce una sobrecarga de trabajo no asimilable, la cual
eventualmente desencadena un desequilibrio fisiologico y psicoldgico que termina en una
reduccién en la productividad del individuo, la aparicion de enfermedades psicosomaticas y
en un envejecimiento acelerado. Es todo lo que produce una sensacion desagradable.

Segun la organizacion internacional del trabajo en su capitulo Ilamado
(sindrome de burnout y los trabajadores sociales municipales un acercamiento), se distinguen
diferentes tipos de estrés. La clasificacion mas aceptada es la siguiente:

Estrés Agudo: es el estrés mas comun, es aquel que se desencadena por presiones y
demandas persistentes en el tiempo, que se vuelve una situacion agotadora. Sus sintomas son
reconocidos por la mayoria de los individuos, como angustia emocional, ansiedad, problemas
musculares, dolor de cabeza, de espalda, tensiones musculares que producen problemas de
tendones y ligamentos, entre otros. Pero es un estrés tratable y manejable.

Episodios de Estrés Agudo: Se produce cuando una persona sufre con frecuencia estos
episodios. Se caracterizan por ser personas que viven en caos y crisis, en su labor cotidiana.
Se las ve excitadas, irascibles, ansiosas; tienden a ser bruscas, siempre muy apuradas. Su
lugar de trabajo es un lugar estresante para ellos. En la mayoria de los casos estos individuos
son pesimistas y acostumbran a ver catastrofes por todos lados. Se muestran muy resistentes
al cambio. Entre sus sintomas estan: dolores persistentes, tension, migrafia, hipertension.

Estrés Cronico: se produce cuando una persona nunca ve una salida a la situacion

estresante y desagradable que vive, porque hay demandas y presiones por periodos largo de
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tiempo. El individuo después de vivir esta situacion por tiempo prolongado, suele renunciar a
la busqueda de solucion.

Depresion

Téllez Cantero & Ramirez Paez (2009) en un articulo publicado en la revista médica
del Instituto Mexicano de seguridad social, definen que la depresion en su forma clinica, la
basan en dos fuentes principales consultadas para la definicion, clasificacion y diagndstico de
la depresién: la Cuarta version del manual diagndéstico y estadistico de las enfermedades
mentales de la Asociacion Americana de Psiquiatria (DSM-IV) y la Décima revision de la
clasificacion internacional de enfermedades de la Organizacion Mundial de la Salud (CIE-
10). Dichas fuentes definen la depresion como un trastorno del estado de animo.

De acuerdo con Cobo (citado en Téllez Cantero & Ramirez Péez, 2009) , se puede
hablar de depresidn segun tres enfoques diferentes: como un trastorno, es decir, cuando se
presentan ciertos sintomas caracteristicos y detectables; como un sintoma, aislado o en
compaiiia de otros sin relacion directa; o0 como un sindrome, basado en la tristeza y cuyos
sintomas estan relacionados. Se produce por diversas causas: acontecimientos de la vida
diaria (pérdidas o incapacidad para hacerles frente), cambios quimicos en el cerebro, efecto
secundario de medicamentos, diversos trastornos fisicos, factores genéticos y evolutivos; que
originan una alteracion funcional reversible de los mecanismos de gratificacion y refuerzo y
tienden a mantenerse por mecanismos de retroalimentacion positiva o de “circulo vicioso”
que impiden o retrasan la recuperacion espontanea. Por su parte, Alonso sugiere que las
causas de la depresion dependen de su clasificacion. La fisiologia de la depresion plantea una
descompensacion de las monoaminas neurotransmisoras, noradrenalina, serotonina,
acetilcolina y endorfinas en el sistema nervioso central. Ademas, la disfuncidén central de la
neurotransmision origina alteraciones neurovegetativas y endocrinas, sobre todo en la
secrecion de cortisol, hormona tiroidea y hormona de crecimiento. (Téllez Cantero &
Ramirez Paez 2009. P. 628-629)

En este articulo también citan a Alonso & Rozados quienes plantearon que la
clasificacion més frecuente de los sintomas depresivos tiene tres categorias: los afectivos,
psicomotores y del pensamiento, y agregan que la literatura se centra en distinguir los
trastornos subjetivos (los de la afectividad y los del pensamiento) y los objetivos (la
inhibicion psicomotora), sin embargo, para ellos esto deja fuera 50 % de los sintomas
depresivos, por lo que proponen cuatro categorias, cuyos rasgos mas frecuentes se describen

asi:
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Humor depresivo: estado de animo triste, pesimista y de desesperanza, que provoca
dolor por vivir.

Anergia: debilitacion de los impulsos, lo que conduce a una forma extrema de
inmovilidad que provoca falta de fuerzas y cansancio por la vida. Tiene tres niveles distintos:
el nivel ligero consiste en ausencia o deficiencia de las motivaciones y los intereses; en el
nivel intermedio hay falta de reaccion a los estimulos externos, es decir, insensibilidad; en el
nivel severo se produce tal inhibicion psiquica global que el enfermo llega a sentirse
petrificado o paralizado.

Discomunicacion: incapacidad de comunicacion que conduce al aislamiento del
enfermo depresivo mediante el bloqueo de la emision y la recepcion.

Ritmopatia: desorganizacion de las formas ritmicas biopsiquicas, tales como la
actividad/ descanso, la alimentacién y el suefio. (Téllez Cantero & Ramirez Paez 2009. P.
629)

Tabla No. 2. Sintomas més frecuentes de la depresion

Dimensiones
Tumor depresive Anergla Discomunicacidn Ritmopatia
Amargura o desesperanza, Apatia o aburiimiento Brotes Gran fluctuacion de los
con tendencia al llanto, de mal humor sintomas a lo largo del dia
con o sin ldgrimas Indecisidn
Tendencia a afligirse Pérdida del apetito y peso
Incapacidad para Falta de concentracidn por todo
expermentar alegria o placer Crisis de hambre voraz
Disminucion Retraimiento social
Deswvalorizacidn propia de |la actividad habitual Dificultad
en forma de ideas en el trabajo o distracciones Abandono para conciliar el suefio
de inferioridad, sensacidn de la lectura, radio
de incapacidad somantica Fatiga ¥ televisidn Pesadillas nocturnas,
o psiguica, sentimientos suefios sombrios
de culpa Drisfuncidn sexual Sensacion de soledad o despertar temprano
o trastornos digestivos o desconfianza
Disminucién Hipersomnia durante el dia
del apego & ideas suicidas Descuido
en el arreglo personal
Opresidn precordial
Dolores localizades en el cuerpo

Alonso (citado en Téllez & Ramirez, 2009. P. 630)

Sindrome de Burnout

Para la OIT en unos de sus capitulos Ilamados (el sindrome de burnout y los
trabajadores sociales municipales un acercamiento, 2013) Las primeras nociones de este
Sindrome aparecen en EEUU, en el afio 1974, cuando el psiquiatra Herbert Freudenberg, que
se desempefiaba en la clinica de toxicdbmanos donde se prestaban servicios voluntarios, pudo
constatar que el personal voluntario que llegaba con mucho entusiasmo, energia y deseos de

cambiar la realidad, al pasar el tiempo, estos mismos voluntarios se mostraban desmotivados,
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con poco animo, actitudes negativas con los usuarios y tendencia a evitarlos. Se comprobo
que lo demandante del servicio prestado originaba el agotamiento y el cansancio emocional.
Segun el magisterio en Colombia en el afio 2007 se realizaron unos estudios donde se
evidencio que, en el &mbito hispanoamericano, la mayor parte de los estudios que se han
ocupado del tema de la salud mental de los maestros sefiala la existencia recurrente de
enfermedades de tipo laboral denominadas sindrome de Burnout (o agotamiento) y malestar
docente. Varios de los estudios registran al padecimiento del sindrome de Bournot en un gran
porcentaje de la poblacién de profesores de todos los niveles educativos, lo que influye de
manera directa en su salud fisica y mental.

El sindrome de Burnout (SB) o también conocido como sindrome de desgaste profesional,
sindrome de sobrecarga emocional, sindrome del quemado o sindrome de fatiga en el trabajo
fue declarado, en el afio 2000, por la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) como un
factor de riesgo laboral, debido a su capacidad para afectar la calidad de vida, salud mental e
incluso hasta poner en riesgo la vida del individuo que lo sufre (Lachiner, & Hidalgo, 2015).
Segun Gil-Monte y Peird (1997), definen el sindrome de Burnout como: “una respuesta al
estrés laboral crénico, acompafiado de una experiencia subjetiva de sentimientos, cogniciones
y actitudes, las cuales provocan alteraciones psicofisiologicas en la persona y consecuencias
negativas para las instituciones laborales”.

En el articulo de (Castillo Ramirez, S. 2001), para las autoras Maslach y Jackson
(1982), el "burnout" se manifiesta por tres sintomas: agotamiento emocional,
despersonalizacion y realizacidn personal.

e El agotamiento emocional se refiere a la falta de recursos emocionales y al
sentimiento de que nada se puede ofrecer a otra persona. Es un componente fundamental del
"burnout™ que puede tener manifestaciones fisicas y psiquicas.

e La despersonalizacion es el desarrollo de actitudes negativas e insensibles hacia los
destinatarios de los servicios que se prestan.

¢ El sentimiento de realizacion personal, el cual supone una serie de respuestas
negativas hacia uno mismo y a su trabajo tipicas de la depresion, moral baja, evitacion de las
relaciones interpersonales-profesionales, baja productividad, incapacidad para soportar la
presion y una pobre autoestima.

Sintomas del sindrome de burnout segtn (Organizacién mundial de la salud), son:

e Sintomas emocionales: ansiedad, impotencia, sentimientos de soledad.

e Sintomas actitudinales: hostilidad, indiferencia, cinismo, apatia, no estabilizacion.
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e Sintomas conductuales: agresividad, aislamiento, irritabilidad, cambios de humor.
e Sintomas somaticos: palpitaciones, hipertension arterial, asma, catarros recurrentes,

dolores de espalda, dolores cervicales, fatiga cronica.

Trabajo en Casa

Segun Morales Manchego (2020) en su articulo Teletrabajo y trabajo en casa ¢cuél es la
diferencia? El teletrabajo en Colombia, que antes de la pandemia tenia menos de 200 000
personas realizando su actividad laboral sin ir a un sitio fisico, estaba mas avanzado de lo que
se creia. Muestra de ello es que la normatividad que lo rodea dista mucho de la escasa
reglamentacion del trabajo en casa, en el que ahora estan, segun estimativos de Fasecolda,
entre 2 y 3 millones de colombianos que han sido conducidos alli por la pandemia.

El Ministerio de Trabajo expidio unas reglas rapidas para el trabajo en casa. Sin
embargo, advirtio que sera necesaria una legislacion que pase por el Congreso. Esto, teniendo
en cuenta que, segun estudio de Acrip (Federacion Colombiana de Gestion Humana), “el 76.2
% de las empresas piensan mantener esta modalidad entre uno o dos dias a la semana después
del aislamiento”.

Las reglas de juego para el teletrabajo estan contenidas en la ley 1221 de 2008, mientras que
el trabajo remoto o trabajo en casa se puso en pie a la luz de la emergencia desatada por el
coronavirus, por lo cual el Ministerio de Trabajo, al emitir el 4 de junio de 2020 la circular
041, enfatizando en que “el trabajo en casa no puede equipararse al teletrabajo, dado que no
contiene los elementos, requisitos y formalidades establecidos en la ley 1221

Una de las diferencias mas notables, segun advierte Ivan Jaramillo, investigador del
Observatorio Laboral de la Universidad del Rosario, es que “mientras el teletrabajo es una
modalidad contractual que pactan empleador y trabajador para la realizacion de actividades
con apoyo en las tecnologias de las comunicaciones y la informacion; el trabajo en casa no
tiene regulacion especifica, de forma que —normalmente— se pacta por escrito como beneficio
extralegal para situaciones especificas que, sin embargo, exigen el respeto del minimo de
derechos y garantias previstos en la ley laboral”. Eso es precisamente lo que ha sucedido en
medio de la emergencia.

Por ejemplo, un estudio realizado por la Universidad del Rosario, a través de una
encuesta y divulgado en abril de 2020, dejo en evidencia que el 90.7 % de las personas que
por confinamiento tuvieron que empezar a usar su casa como oficina “no recibid soporte de

las Aseguradoras de Riesgos Laborales (ARL) para la adopcion de la modalidad de
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teletrabajo en la etapa de aislamiento”. Esto pese a que, en términos de proteccion social, la
indicacion en el teletrabajo es seguir los preceptos de la ley 100 de 1993 relacionados con los
riesgos laborales.

Entre tanto, la investigacion de Acrip muestra que “en el 53.4 % de empresas los
colaboradores laboran mas horas de lo normal a través del trabajo remoto”. En contraste, la
normatividad del teletrabajo, de acuerdo con la ley vigente, enfatiza en que “la asignacion de
tareas para los teletrabajadores tendré que hacerse de manera que se garantice su derecho a
contar con un descanso de caracter creativo, recreativo y cultural”. Ademas, “los empleadores
deberan proveer y garantizar el mantenimiento de los equipos de los teletrabajadores,
conexiones, programas, valor de la energia, desplazamientos ordenados por él, necesarios
para desempefiar sus funciones”.

Todo por la pandemia

No obstante, ya es una verdad de a pufio que el coronavirus partio la historia en dos.
Antes, en el pais se avanzaba despacio, a través de pactos de teletrabajo que habian firmado
unas 500 empresas para ir haciendo pilotos y, con ellos, metiendo a su personal, de manera
voluntaria, en esa modalidad laboral basada en tecnologia.

Después del coronavirus, segun hall6 la investigacion de Acrip, se vio que “una de cada
dos empresas en Colombia no contaba con politicas o esquemas de trabajo remoto, mientras
que tan solo un 11.2 % ya implementaban actividades de teletrabajo”. En el mediano plazo, la
aceleracidn en este sentido es inevitable, puesto que la distancia social tendra que ser parte de
la cotidianidad. No en vano, las instrucciones temporales en la circular emitida por el
Ministerio de Trabajo abonan el terreno para la normatividad definitiva que debera incluirse
en una ley. En la lista de directrices de la cartera de Trabajo se incluye que “en el trabajo en
casa, los empleadores no podran asignar cargas de trabajo diferentes a las que correspondan
dentro de la jornada laboral”

Claro esta, como es dificil establecer qué es una jornada laboral en el trabajo remoto, el
Ministerio invita a la flexibilidad horaria. Pero eso si, mas alla de que el empleado pueda
realizar su trabajo organizando su tiempo en el nimero de horas que hacen parte de una
jornada laboral (8), “tendra que atender de manera prioritaria en su horario laboral los correos
electronicos y mensajes via WhatsApp”, segln la circular.

El tema del cuidado integral de su salud queda en sus manos, pero “debera
suministrar al empleador informacion sobre cualquier cambio de su estado”. En ninglin caso

podran desmejorar su ingreso. (Morales Manchego, 2020)
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Aunque existen muchos vacios en Colombia sobre legislacion que regule las
condiciones del trabajo en casa, el tema de la pandemia por COVID-19 hizo pensar al
Gobierno Nacional en la importancia de legislar al respecto, para garantizar la proteccion de
los trabajadores que se acojan voluntaria u obligatoriamente -tal y como sucedio en medio de

la crisis actual-.

Hipotesis

“Las hipodtesis proponen tentativamente las respuestas a las preguntas de investigacion;
la relacion entre ambas es directa e intima. Las hipdtesis relevan a los objetivos y las
preguntas de investigacion para guiar el estudio, dentro del enfoque cuantitativo o mixto. Por
ello, las hipdtesis cominmente surgen de los objetivos y las preguntas de investigacion, una
vez que éstas han sido reevaluadas a raiz de la revision de la literatura” (Abreu, 2012, P. 187)

Ato citado en Castillo Bautista (2009) define la hipdtesis como un enunciado que pone
en relacion dos 0 mas variables que sirven de guia en el proceso de recogida de datos con el
fin de comprobar y analizar lo que el investigador postula en ellas. Son la guia que le dicen al
investigador lo que debe hacer. La hipotesis debe formularse siempre en forma declarativa o
expositiva (Castillo Bautista, 2009. P. 4)

Hipdtesis de Trabajo

Son Proposiciones tentativas acerca de las posibles relaciones entre dos 0 mas
variables, que podrian ser:

« Descriptivas: Sefialan la presencia de determinados hechos o fendmenos en la
poblacion o en la naturaleza, asi como su medicién. Explorar para describir lo encontrado.

« Correlaciones: Se plantean en un sentido que implica la medicion entre variables.
Mide el nivel de variacion que ocurre en las variables involucradas.

« De diferencia de grupos: Su fin es comparar grupos.

« De causalidad: Afirma relaciones entre dos 0 més variables y como se dan dichas
relaciones; ademas, proponen un sentido de entendimiento entre ellas (causa-efecto). Informan
que la variacion de una altera a la otra y la hace dependiente. Explica y predice. (Aguilar, et al.
P. 4)

Para esta investigacion la hipétesis de trabajo (Hi) es: Los docentes de algunas
universidades de la ciudad de Medellin generon sintomas de estrés a partir del trabajo en casa
en medio de la pandemia por COVID-19.



46

Hipotesis Nula

Expresan la negacidn de las relaciones supuestas entre las variables, expresadas en las
hipotesis de investigacion. Se utilizan en el procedimiento de refutacion de las hipotesis y se
basan en el test estadistico de la hipotesis nula y solamente en los estudios cuantitativos.
(Espinoza & Eudaldo, 2018. P. 133)

Para esta investigacion la hipotesis nula (Ho) es: Los docentes de algunas universidades
de la ciudad de Medellin no generaron sintomas de estrés por el trabajo en casa en medio de la
pandemia por COVID-19.

Hipotesis Alterna

Solo pueden formularse cuando hay necesidad de plantear otras explicaciones
complementarias a la hipotesis original. Estas hip6tesis generalmente ayudan a argumentar
cuando la hipdtesis que se ha puesto a prueba no tiene resultados concluyentes (Espinoza &
Eudaldo. 2018. P. 133)

Para esta investigacion, la hipdtesis alterna es que se identifique que los docentes
encuestados presentaron niveles de estrés y de depresion bajos o nulos, respecto a lo esperado
en la investigacion producto del cambio de metodologia de ensefianza que paso de la

presencialidad a la virtualidad.

Marco Metodoldgico
A continuacion, se describe todo lo relacionado con el tipo y disefio de estudio, la
muestra seleccionada y poblacién participante, la recoleccion de datos e instrumentos a

aplicar en el estudio de investigacion que se esta adelantando.

Tipo y disefio del estudio

Esta investigacion fue de corte cualitativo descriptivo porque se buscé especificar las
propiedades, caracteristicas y los perfiles de los docentes sujeto de estudio, con el fin de
determinar patrones, patologias y preexistencias que afectaron su ejercer desde casa, estos
resultados fueron sometidos a anélisis con el &nimo de medir o recoger informacion de
manera independiente o conjunta sobre las variables a las que se refieren o fueron resultantes
de la investigacion realizada.

El proceso de investigacion es propicio para mostrar con precision los angulos o
dimensiones de los fendmenos, suceso, comunidad, contexto o situacion por la que pasan los

docentes durante sus jornadas de trabajo desde casa por causa de la Sars-Cov -19.
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Como lo cita Abreu, (2012). La investigacion descriptiva puede ser cuantitativa o
cualitativa, incluyendo las colecciones de informacion cuantitativa que pueden ser tabuladas a
lo largo de un continuo en forma numerica, como las puntuaciones en una prueba o el nimero
de veces que una persona elija usar un cierto rasgo de un programa multimedia, o puede
describir categorias de informacion como el género o los patrones de interaccién cuando se
utiliza la tecnologia en una situacion de grupo.

“La investigacion descriptiva consiste en la recopilacion de datos que describen los
acontecimientos y luego organiza, tabula, representa y describe la recopilacion de datos
(Glass & Hopkins, 1984). A menudo utiliza ayudas visuales tales como gréaficos y tablas para
permitir la comprension de la distribucion de los datos. Debido a que la mente humana no
puede extraer el significado completo de una gran masa de datos en bruto, las estadisticas
descriptivas son muy importantes en la sintesis de los datos de una forma mas manejable”.

Asimismo, este trabajo de investigacion fue de tipo cualitativo descriptivo, debido a
que es un método de recoleccidn de informacidn (test - encuestas) donde se identificaran los
sintomas de estrés y de depresion por trabajo en casa en docentes universitarios durante la
pandemia por covid-19.

Segun Cuas, (2015) La investigacion cualitativa es aquella que utiliza preferente o
exclusivamente informacion de tipo cualitativo y cuyo analisis se dirige a lograr
descripciones detalladas de los fenémenos estudiados. La mayoria de estas investigaciones
pone el acento en la utilizacién préactica de la investigacion. Algunos ejemplos de
investigaciones cualitativas son la investigacion participativa, la investigacion - accion,
investigacion - accion participativa, investigacion etnografica, estudio de casos.

Reciben este nombre aquellas variables cuyos elementos de variacion tienen un carécter
cualitativo no susceptible de medicion numérica como se presenta en esta investigacion pues
son respuestas dicotomicas.

El estudio descriptivo se dirige fundamentalmente a la descripcién de fendmenos
sociales o educativos en una circunstancia temporal y especial determinada. Los diferentes
niveles de investigacion difieren en el tipo de pregunta que pueden formular.

Mientras en las investigaciones exploratorias no se plantean preguntas que conduzcan a
problemas precisos, sino que se exploran areas problematicas, en este nivel las preguntas
estan guiadas por esquemas descriptivos y taxonomias; sus preguntas se enfocan hacia las
variables de los sujetos o de la situacion.

Este tipo de estudios buscan especificar las propiedades importantes de personas,

grupos, comunidades o cualquier otro fendbmeno que esté sometido a analisis. En un estudio
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descriptivo se selecciona una serie de cuestiones y se mide cada una de ellas
independientemente, de forma tal de describir lo que se investiga. Este tipo de estudio puede
ofrecer la posibilidad de Ilevar a cabo algan nivel de prediccion (aunque sea elemental).

Como aproximacion a un aspecto de la realidad social, se tiene en primer lugar (en el
sentido de mas elemental) las investigaciones de tipo descriptivo. Buena parte de lo que se
escribe y estudia sobre lo social no va mucho mas alla de este nivel. Consiste
fundamentalmente en caracterizar un fendmeno o situacion concreta indicando sus rasgos
maés peculiares o diferenciadores. La descripcidn consiste en poder responder las siguientes
cuestiones al final de la investigacion:

Preguntas: ¢qué es?, ;Como es?, ;Donde esta?, ;Qué actores estan involucrados? ;Qué
elementos lo componen?, Términos, Enunciado, Propiedades, Lugar, Actores, Composicion.

Estudio tipo encuesta.

La presente investigacion, también estuvo enmarcada en este tipo de estudios, que
recogen datos mas o menos limitados, se refieren a grupos relativamente amplios. Interesan
mas las variables que describen grupos que a los individuos; donde se aplicaron unos
cuestionarios a la poblacidon sujeto de estudio, que permitieron identificar al final de la misma
la aparicién o no de sintomas de estrés y de depresion en la poblacion docente que esta
trabajando en casa en medio de la pandemia por COVID-109.

Participantes o fuentes de datos

La poblacion participante del presente estudio fue la comunidad docente de educacion
superior de dos universidades publicas en la ciudad de Medellin. Una de estas fue la
Universidad de Antioquia, cuya planta docente corresponde a un total de 1 690 profesores de
la sede Medellin (Universidad de Antioquia, 2016); la otra Institucion Universitaria fue el
Colegio Mayor de Antioquia, con un total de 354 maestros (Comunicaciones Colegio Mayor,
2020). La poblacion docente corresponde a personal vinculado de planta, ocasional tiempo
completo y/o de catedra; por tanto, el criterio de inclusién fue cualquier docente activo de
alguna de estas dos universidades que por la pandemia, tuvieron que hacer trabajo desde casa.

Este universo muestral (N=2044), fue seleccionado, dado que las instituciones
educativas de las que proviene, comparten la caracteristica de haber realizado trabajo en casa
como Unico y exclusivo mecanismo para impartir las clases universitarias durante la
pandemia por COVID-19.

Para la determinacion del tamafio de la muestra (n) del presente estudio, se utilizo la

férmula matematica para muestreo probabilistico.
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ki Aguilar, 2005
B utiar,
SN+ Z2rprg 9 )

Donde:
N = Tamafio del universo muestral
Zo1/2=1.962(si la seguridad es del 95%)
p = prevalencia (De acuerdo con los antecedentes para cada variable)
q = prevalencia en contra 1 —p
d = precision (en este caso deseamos un 15%).
El tamafio de la muestra se calcul6 basado en la prevalencia para cada una de las

variables respuestas que contempla estimar el estudio:

1. Niveles de estrés: 23,4% (Restrepo et al, 2005, P. 1)
nl =30, 29 Aproximadamente 30 docentes.
2. Depresion: 31% en categoria leve (Prada Nufiez, et al. 2021. P. 8)
n3 = 35,89. Aproximadamente 36 docentes.

Dado que los tamafios muestrales varian de 30 a 36, para garantizar el cumplimiento de
la meta de confianza minima del 95% para el estudio, se decidié tomar como tamafio
muestral global n = 42 docentes, a los cuales se les aplicé los instrumentos para la
recoleccion de los datos de cada variable.

El criterio de exclusion que se empled en la presente investigacion, estuvo basado en
que los instrumentos fueron enviados virtualmente, mediante un link y la participacion era de
caracter voluntaria; por tanto, sélo participaron quienes asi lo quisieron desde su autonomia y

propia decisién, una vez recibieron el link.

Recoleccion de Datos

En primera instancia para la recoleccion de datos, con los docentes definidos por la
muestra de las Universidades: de Antioquia sede Medellin -UdeA- y Colegio Mayor, se
realizd un consentimiento informado donde cada participante tuvo conocimiento del alcance
de la investigacidn, el manejo de la informacién que otorgaron y la confidencialidad de la
identidad de cada uno de ellos.

Segun Maravi, (2007). El consentimiento informado es quiza el requisito mas
importante para la participacion de los sujetos, porque supone que ellos cuentan con toda la

informacidn adecuada respecto a la investigacion, lo que les permite tomar una decision
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razonada, precisamente, sobre su participacion. Es una forma o documento cuyo formato
constituye la herramienta que por si sola asegura un comportamiento ético. Un documento de
este tipo debe contener por lo menos la siguiente informacion:

a. Las condiciones del sujeto, el cual debe estar notificado del uso con fines cientificos
de la informacion.

b. El proposito del estudio y el uso de la informacion resultante.

c. El tipo de datos que se solicitaran.

d. La naturaleza del compromiso y la duracion del estudio.

e. La persona o institucion que patrocina el estudio o si éste es requisito para acreditar
algun curso o grado del investigador.

f. La seleccion de sujetos y su numero.

g. Los procedimientos que van a llevarse a cabo.

h. Los riesgos o costos potenciales.

i. Los beneficios potenciales, sean particulares o alguna forma de pago.

j. La garantia de confidencialidad.

k. El consentimiento voluntario.

I. El derecho a retirarse cuando lo estime conveniente a su persona.

m. Las alternativas de procedimientos o tratamientos a elegirse.

n. La informacidn para el establecimiento de contactos necesarios.

Toda la informacion se comunica verbalmente en el momento que se recluta a los
participantes. También puede hacerse en forma escrita pero esto de ninguna manera sustituye
a la informacion verbal porque ésta permite ampliar detalles y absolver preguntas y, sobre todo,
asegurarse que los sujetos han comprendido cabalmente la situacion y las condiciones de su
participacion. En resumen, la informacion necesaria es la siguiente:

a. La identidad y filiacion del o los investigadores.

b. El proposito de la investigacion y lo que esta haciendo el investigador.

c. El tiempo que durara la participacion y el derecho a retirarse en cualquier momento y
por cualquier razon.

d. Los posibles beneficios para el individuo y la sociedad, asi como los posibles dafios,
riesgos y malestares.

e. El compromiso de mantener la confidencialidad estricta de los resultados y la manera
de obtener una copia de los mismos.

f. La manera como ponerse en contacto con el investigador en caso de tener dudas o

algun tipo de problema.
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g. Un lugar especifico en el documento para la firma, indicando que esta de acuerdo en
participar y que entiende el proposito de la investigacion. (Maravi, 2007, P 148-150)

Por otra parte, como lo sefiala Abreu, algunos de los métodos de recopilacion de datos
comunes aplicados a cuestiones comprendidas en el &mbito de la investigacion descriptiva
incluyen encuestas, entrevistas, observaciones y portafolios. Los métodos de recogida de
datos para la investigacion descriptiva se pueden emplear solos o en diversas combinaciones,
dependiendo de las preguntas de investigacion a la mano. Abreu, (2012, p. 193-194)

Para esta investigacion, que tuvo una recoleccion de informacion virtual, en la primera
hoja del link compartido, se recogio la informacion socio demogréafica de la poblacién
participante y se hizo el consentimiento informado en el que todos los docentes participantes
marcaron voluntariamente responder a los cuestionarios compartidos con ellos para la
recoleccion de la informacion necesaria a esta investigacion.

Instrumentos

A continuacion, se relacionan los instrumentos que se aplicaron en la presente
investigacion con los docentes de las Universidades: de Antioquia sede Medellin -UDEA- y
Colegio Mayor; respetando la forma y preguntas que tiene cada uno de estos, segun sus
propios autores.

Cuestionario de estrés

Uno de los cuestionarios empleados para esta investigacion y que cuenta con la
respectiva validacion fue el cuestionario para la evaluacion del estrés, propuesto por el
Ministerio de Proteccion Social en el documento: Bateria de instrumentos para la evaluacién
de factores de riesgo psicosocial, a partir de la expedicion de la Resolucion 2646 de 2008, por
la que se establecen disposiciones y se definen responsabilidades para la identificacion,
evaluacion, prevencion, intervencion y monitoreo permanente de la exposicion a factores de
riesgo psicosocial en el trabajo y para la determinacién del origen de las patologias causadas
por el estrés ocupacional. (Ministerio de la Proteccion Social, 2010. P. 11). En el capitulo VII
expone el Cuestionario para la evaluacion del estrés. Manual del usuario (P. 370)

El Cuestionario para la evaluacion del estrés tiene tres versiones. La primera fue
desarrollada por la Pontificia Universidad Javeriana (Villalobos, G.) para el Ministerio de
Trabajo (1996); la segunda constituyd una adaptacion y validacion desarrollada por
Villalobos, G. (2005), y la tercera fue una revalidacion y readaptacion desarrollada por la
Pontificia Universidad Javeriana, a través del Subcentro de Seguridad Social en 2010. La
version inicial se construy0 y validd con una muestra de 172 sujetos, con edad promedio de

35 afos. La segunda version implicd importantes cambios en el sistema de calificacién de
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niveles de riesgo para la salud y en la baremacion, gracias a un estudio de seguimiento de
cohortes de 371 trabajadores (Villalobos G., 2005). Esta version se valido con 2 199
trabajadores de diversas actividades econémicas y ocupaciones y los baremos se
construyeron para cuatro niveles ocupacionales: directivo, profesional, auxiliar y operativo.
La tercera version consiste en una actualizacion de baremos y un ajuste al modo de célculo de
los niveles de estrés de la version anterior. La finalidad de los cambios incluidos en esta
version es adecuar la interpretacion de resultados para hacerla homologable con los criterios
utilizados en los instrumentos de la Bateria para la evaluacion de factores psicosociales,
disefiada por la Pontificia Universidad Javeriana para el Ministerio de la Proteccion Social
(2010).

Estructura del Cuestionario

El Cuestionario para la evaluacion del estrés es un instrumento disefiado para evaluar
sintomas reveladores de la presencia de reacciones de estrés, distribuidos en cuatro categorias
principales segun el tipo de sintomas de estrés:

a) fisioldégicos, b) comportamiento social c) intelectuales y laborales y d)
psicoemocionales. En la tabla se presenta la cantidad de items segln categorias de sintomas.

Tabla No. 3. Numero de items segln categorias de sintomas.

Categorias Cantidad de Items
Sintomas fisioldgicos 8
Sintomas de comportamiento social 4
Sintomas intelectuales y laborales 10
Sintomas psicoemocionales 9
Total 31

Fuente: Ministerio de Proteccidn Social, en el documento: Bateria de instrumentos para la
evaluacion de factores de riesgo psicosocial. Capitulo VII, Cuestionario para la evaluacion del estrés,
tercera version. Manual del usuario. 2010. P. 371.

Si bien el cuestionario se divide en agrupaciones de sintomas, el instrumento debe
administrarse por completo (31 sintomas) y sélo es posible obtener resultados validos por el

total del cuestionario.

Inventario de depresion de Beck (BDI)

El otro cuestionario que se emple0 y que también se encuentra validado y es aplicado
en distintas ciencias, es el Inventario de depresion de Beck (BDI), de acuerdo con Beck
(1967), la depresion se caracteriza por tristeza, apatia, concepto negativo de si mismo,
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autorreproches, culpa, conductas de evitacion, sintomas somaticos y cambios en el nivel de
actividad fisica. Los sintomas se originan a partir de esquemas cognitivos desadaptados sobre
si mismo, el mundo y el futuro, los cuales son rigidos y absolutistas. La prevalencia de estos
esquemas interfiere con el procesamiento de la informacion positiva y produce pensamientos
automaticos negativos y sesgados que traen como desenlace problemas emocionales. Asi, se
entiende que el estado emocional de un individuo depende de las creencias que tiene sobre
sus experiencias de vida (Beck, et al, 1979; Clark & Beck, 2010).

Con el propésito de identificar los sintomas depresivos y cuantificar su intensidad, en
1961 surgio el Inventario de Depresion de Beck (BDI por sus siglas en inglés). El
instrumento original se baso en observaciones clinicas y descripciones de pacientes
psiquiatricos con depresion. No obstante, en 1979 Beck y sus colaboradores comenzaron a
usar una version modificada, el BDI-1A, que ya incorporaba seis de los nueve criterios
diagnosticos establecidos en el DSM-III. Posteriormente, con el lanzamiento de la version
revisada del DSM-IV, en 1994, se hizo presente la necesidad de otro instrumento que
incluyera las nuevas normas de evaluacion, por ejemplo, un periodo minimo de dos semanas
con la presencia de sintomas, entre otras. La version resultante y la mas actualizada, es el
BDI-I1 (Beck, et al, 1996).

El estudio del BDI-11 en poblacién adolescente ha revelado tanto fortalezas como
debilidades. Se ha documentado evidencia de validez convergente tras correlacionar
fuertemente con medidas de depresion y ansiedad (Araya et al. 2013), desesperanza 'y
sintomas internalizados, asi como validez divergente al relacionarse débilmente con escalas
de apoyo social y sintomas externalizados (Van Voorhis & Blumentritt, 2007). Distintos
trabajos han informado puntos de corte que varian de acuerdo con la muestra, pero en
general coinciden en que el BDI-I1 posee sensibilidad y especificidad aceptables, asi como
una confiabilidad adecuada que oscila entre .90 y .91 (Melipillan, et al, 2008; Osman, et al,
2008; Uslu et al. 2008). (Citado en Contreras-Valdez, et al. 2015, P. 196)

Este inventario, es una escala de autoevaluacion de la depresion. Contiene 21
declaraciones sobre tristeza, pesimismo, sentimiento de fracaso, falta de satisfaccion,
sentimiento de culpa, sentimiento de castigo, autodesprecio, autoculpa, pensamientos
suicidas, episodios de llanto, irritabilidad, retraimiento social, indecisiéon, distorsion de la
imagen corporal, inhibicion de trabajo, trastornos del suefio, fatiga, pérdida de apetito,
pérdida de peso, problemas somaticos y disminucion de la libido.
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El grado de intensidad varia de 0 a 3, en cada enunciado. El Centro de Terapia
Cognitiva recomienda como puntos de corte de deteccion: 20 = depresion moderada 'y > 30 =
depresion severa.

En cada item se definian cuatro niveles de respuesta cuyos valores oscilaban entre cero
(0) y tres (3), luego al final del instrumento se puede calcular para cada participante la
puntuacion total alcanzada en el BDI-2 apoyado en las puntuaciones de corte, se definen las
diferentes categorias o niveles de gravedad de la sintomatologia depresiva (Beck, et al, 1996,
P.11):

a) Depresion Minima correspondiente a puntuaciones entre 0 y 13 puntos;

b) Depresion Leve correspondiente a puntuaciones entre 14 y 19 puntos;

c) Depresion Moderada para puntuaciones entre 20 y 28 puntos; finalmente,

d) Depresién Grave correspondiente a puntuaciones entre 29 y 63 puntos. (Prada
Nufiez, et al, 2021. P. 6).

Anélisis

Para el analisis de los datos recolectados seré por estadistica descriptiva y expresadas
las variables en términos de proporciones, porcentajes 0 medias mas o menos la desviacion
estandar.

Procedimiento o fases del proceso

Se procedio con la elaboracion de los instrumentos tipo encuesta, con la ayuda de la
herramienta Google Form, en la cual se estructuraron los cuestionarios de estrés y de
depresion, respetando las preguntas y criterios de respuestas que se tiene en ambos
instrumentos. Una vez se tuvieron listos los cuestionarios, que ademas contenian espacio para
el consentimiento informado y unas preguntas generales de datos demogréaficos; se compartio
el link de los instrumentos via correo electrénico a un docente que fue el puente para
compartirlo con sus colegas.

El proceso de recoleccidn de los datos se llevd a cabo entre los meses de enero y
febrero de 2021, aclarando que al finalizar el mes de enero solo se habian logrado obtener 16
respuestas de docentes del Colegio Mayor solamente; por lo que, se envia a los correos
corporativos de las Universidades que se tenian definidas inicialmente y a otras de la ciudad
de Medellin como Universidad Nacional, Instituto Tecnolégico Metropolitano —I.T.M.-,
Uniminuto y Instituto técnico de investigacion y desarrollo para que se lograran obtener las
26 respuestas que aun faltaban segun la muestra que se requeria para la investigacion que
eran 42 docentes. Teniendo en cuenta que la participacion era voluntaria y segun la
disponibilidad de tiempo libre para responder a los cuestionarios por cada uno de los docentes
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de las universidades seleccionadas, se logro superar la meta de docentes a encuestar segun el
muestreo probabilistico; pues, por el envio masivo del link se obtuvo una respuesta final de
129 docentes de las diferentes universidades contactadas, donde la mayor parte de ellos estan
adscritos al Colegio Mayor de Antioquia; para las otras universidades se obtuvo una
participacién mas baja de docentes.

A medida que los docentes respondieron los cuestionarios, las respuestas quedaban
registradas en la aplicacion de Google a traves de un correo electronico que fue creado
exclusivamente para la recoleccion y almacenamiento de los datos. Se cerro la encuesta una
vez fueron superadas las respuestas esperadas, para poder comenzar el analisis de los datos

obtenidos por la poblacion participante.
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Resultados
A continuacion, se presentan los resultados derivados de la aplicacion de los dos instrumentos
empleados (cuestionario de estrés y cuestionario de Beck) para la recoleccion de los datos, con
la poblacion docente participante.

Aspectos sociodemogréficos de la poblacidn participante y consentimiento informado
Figura 1. Grafico respuesta de sexo

Recuento de SEXO

MASCULING

FEMENINO

De los 129 docentes encuestados sobre los sintomas asociados al estrés y trastornos de
adaptacion por causa del trabajo en casa en los docentes universitarios durante la pandemia
por COVID-19, el 53.5 %, es decir 69 participantes son mujeres y el 46.5 %, es decir 60

participantes corresponden a hombres.

Figura 2. Gréfico respuesta de edades

Recuento de EDAD

Mas de 56 afios

Entre 46 - 55 afios

Entre 36 - 45 afios

De la poblacion participante en la aplicacion de instrumentos para el trabajo de grado la
mayoria esta en un rango de edad entre 36-45 afios que corresponde a un 44.6 % de la
poblacion total, este rango de edad podria determinar que los niveles de estrés puedan ser
altos, medios o bajos.
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Figura 3. Graéfico respuesta de universidades

Recuento de UNIVERSIDAD

OTRA

UNIVERSIDADDE.. 4

1% -
UNIVERSIDAD NAC. —

3

INSTITUCION UNIV
86,0°

La poblacion participante del instrumento fueron docentes de instituciones
universitarias publicas, donde la mayor participacién se obtuvo de la institucion universitaria
Colegio Mayor de Antioquia con un 86 %. También participaron docentes de otras
instituciones como: Universidad Nacional de Colombia, Universidad de Antioquia, Instituto
Tecnoldgico Metropolitano -1ITM-, Uniminuto, SENA e Instituto Técnico de Investigacion y

Desarrollo.

Figura 4. Gréfico respuesta de experiencia docente

Recuento de EXPERIENCIA DOCENTE

Entre 1- 3 afios
10.1%

Més de 6 afios

De los 129 docentes participantes el 70.5 % de la poblacion tiene mas de seis afios de
experiencia en el ejercicio docente, factor que podria determinar qué tan facil o no fue

adaptarse a la modalidad virtual 100 % durante la pandemia.

Figura 5. Gréfico respuesta de autorizacion

En forma voluntaria consiento que se me realice la encuesta sobre los factores de riesgo
psicosocial. La cual permitird Identificar |z carre...o he renunciado a ninguno de mis derechos legales.

113 respuestas

@ Autorizo
© hoauterize
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El 100 % de la poblacion participd libre y voluntariamente en la aplicacion de los

instrumentos por medio de la aplicacion de Google.

Cuestionario 1. Estrés del Ministerio de Proteccion Social.

A continuacion, se presentan los resultados especificos por pregunta para el primer

instrumento:

Figura 6. Gréfico respuesta de dolores en el cuello y espalda o tension muscular

Recuento de 1. Dolores en el cuello y espalda o tension
muscular.

Munca

Con respeto a sintomas fisicos relacionados con estrés los docentes expresan que el
58.9% a veces presentan dolores en el cuello y espalda o tension muscular durante su trabajo
en casa durante la pandemia, por otra parte, el 22.5 % de la poblacion estudiada manifestd
que casi siempre presentan estos sintomas; el 13.2 % de la muestra refiere que nunca han
sentido sintomas en los ultimos tres meses y un solo un 5.4 % reconoce que siempre

manifiesta estos sintomas.

Figura 7. Gréfico respuesta de problemas gastrointestinales, ulcera péptica, acidez,
problemas digestivos o el colon

Recuento de 2. Problemas gastrointestinales, ulcera péptica,
acidez, problemas digestivos o del colon.

Cas Siempre

Siempre

Nunca

Dentro de la poblacion estudiada el 66.3 % expreso nunca presentar sintomas
gastrointestinales dentro de sus funciones laborales, en este sentido solo 30.2 % de ellos

manifestaron que a veces presentaron algunas de las afecciones relacionadas en la pregunta.
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Figura 8. Graéfico respuesta de problemas respiratorios

Recuento de 3. Problemas respiratorios.

Casi Siempre
2%

Los docentes participantes el 76.7 % nunca presentaron afecciones respiratorias durante
el periodo sugerido dentro de la encuesta, contrario a lo anterior, el 2.3 % casi siempre han

presentado algun sintoma respiratorio.

Figura 9. Gréfico respuesta de dolor de cabeza

Recuento de 4. Dolor de cabeza.

Siempre

0,8%
CasiSiempre 4
11.6%

El 55.8 % de los docentes universitarios manifestaron presentar dolores de cabeza a veces,

mientras que un 31.8 % de la muestra total reporto que nunca han presentado este sintoma.

Figura 10. Grafico respuesta de trastornos del suefio como somnolencia durante o

desvelo en la noche

Recuento de 5. Trastornos del suefio como somnolencia
durante el dia o desvelo en la noche.

Siempre

A Veces
16.5%

Casi Siempre
15.5%

Un 46.5 % de los docentes manifestaron que a veces han padecido de trastornos del
suefio, adicionalmente un 4.7 % de los encuestados reportd que siempre han sufrido de este.
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Figura 11. Grafico respuesta de palpitaciones en el pecho o problemas cardiacos

Recuento de 6. Palpitaciones en el pecho o problemas
cardiacos.

Casi Siempre

08%
AVeces —
13.2%

Respecto a las palpitaciones o problemas cardiacos un 85.3 % reconoce que nunca

tuvieron algun sintoma asociado a este, mientas que un 13.2 % presento a veces presento esta

dolencia.

Figura 12. Grafico respuesta de cambios fuertes del apetito

Recuento de 7. Cambios fuertes del apetito.
Siempre

3,1%
Casi Siempre
3.1%

Con referencia a los cambios fuertes del apetito los docentes universitarios mostraron
en un 66.7 % que nunca han experimentado dichos cambios; mientras que un 27.1 % de la

poblacidn a veces evidenciaron este.

Figura 13. Gréfico respuesta de problemas relacionados con la funcion de los érganos

genitales (impotencia, frigidez)

Recuento de 8. Problemas relacionados con la funcion de los
organosgenitales (impotencia, frigidez).
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Frente a las funciones 6rganos genitales el 89.9 % de los docentes respondieron que
nunca presentaron sintomas disfuncionales; tan solo el 10.1 % manifestaron que a veces

percibieron alguna irregularidad.

Figura 14. Grafico respuesta de dificultad en las relaciones familiares

Recuento de 9. Dificultad en las relaciones familiares.

A Veces, Nunca

16%
Casi Siempre
5.4%

El 54.3 % del grupo poblacional estudiado observaron que nunca han tenido dificultad
en sus relaciones familiares; en cambio un 38.8 % reconoce que a veces presento esta

situacion.

Figura 15. Grafico respuesta de dificultad para permanecer quieto o dificultad para
iniciar actividades

Recuento de 10. Dificultad para permanecer quieto o dificultad
para iniciar actividades.

Siempre
3.1%

AVeces

Casi Siempra
6,3%

El 48.4 % de la poblacion analizada nunca tuvieron dificultades para permanecer
quietos o al iniciar sus actividades laborales; por el contario un 3.1 % siempre los han

mostrado.

Figura 16. Grafico respuesta de dificultad

Recuento de 11. Dificultad en las relaciones con otras

en las relaciones con otras personas personas .

Casi Siempre
1.6%

A Veces
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Del grupo poblacional encuestado, el 1.6 % expreso que casi siempre presenta

dificultades para establecer relaciones con otras personas, por contrario, el 67.4 % que nunca

evidencio esta condicién social.

Figura 17. Grafico respuesta de sensacion de aislamiento y desinterés

Recuento de 12. Sensacién de aislamiento y desinterés.

Siempre
2,3%

A Veces
59

Gasi Siempre
52

A pesar de las condiciones legales de aislamiento preventivo en la muestra del gremio
docente, el 50.4 % manifestd nunca presentar sensacion de aislamiento y desinterés; contario

a un 41.9 % que a veces manifestd presentar esta sensacion.

Figura 18. Grafico respuesta de sentimiento de sobrecarga de trabajo

Recuento de 13. Sentimiento de sobrecarga de trabajo.

Casi Siempre

La poblacion participante, en un 47.3 % manifestd que a veces tienen sentimientos de

sobrecarga de trabajo; mientras que un 15.0 % nunca tuvo esta sensacion.

Figura 19. Grafico respuesta de dificultad para concentrarse, olvidos frecuentes

Recuento de 14. Dificultad para concentrarse, olvidos
frecuentes.

Siempre
T6%

Munca
29.5%

Gasl Siempre
93%
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En términos de concentracion y olvidos frecuentes, se encontré que 59.7 % de los
encuestados a veces presentan olvidos frecuentes y dificultad para concentrarse, seguido de

un 29.5 % que nunca han experimentado esta dificultad.

Figura 20. Grafico respuesta de aumento en el niUmero de accidentes de trabajo

Recuento de 15. Aumento en el numero de accidentes de
trabajo.

A Veces

Nunca

Notoriamente, casi la totalidad con un 95.3 % de la poblacién encuestada nunca sefialo
o referencid el aumento de accidentes de trabajo y aunque las condiciones legales aislamiento

preventivo el 4.7 % de ellos manifestaron el aumento en numero de accidentes de trabajo.

Figura 21. Grafico respuesta de sentimiento de frustracion, de no haber hecho lo que se

queria en la vida

Recuento de 16. Sentimiento de frustracion, de no haber hecho
lo que se queria en la vida.

Casi Siempre
o

AVeces
25,5%

Nunca
50.0%

Del total de la muestra, el 69.0 % nunca menciono presentar sentimientos de frustracion

y de no hacer lo que queria en la vida, en promedio el 25.6 % a veces vivenciaron estos
sentimientos.

Figura 22. Grafico respuesta de
Recuento de 17. Cansancio, tedio o desgano.

cansancio, tedio o desgano Semrs

0.8% B
7.0%
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Es evidente que la mayor parte de los encuestados, con un 64.3 % presentan signos de

cansancio, tedio y desgano por las actividades de docencia en casa, sin embargo, el 7.0 % casi

siempre experimentan signos de cansancio, tedio o desgano.

Figura 23. Grafico respuesta de disminucién del rendimiento en el trabajo o poca

creatividad

Recuento de 18. Disminucion del rendimiento en el trabajo o

poca creatividad

Gasi Siempre
3.9%

A Veces

En cantidades similares, el 48.8 % de la poblacion objeto estudio nunca evidencio

disminucion del rendimiento en trabajo o poca creatividad, paralelamente, el 47.3 % a veces

disminuyen su rendimiento en el trabajo y bajan la creatividad.

Figura 24. Grafico respuesta de deseo de no asistir al trabajo

Recuento de 19. Deseo de no asistir al trabajo.

Gasi Siempre
23%

AVeces
39,5%

Con mayor tendencia en la poblacién analizada, el 58.1 % expresé que nunca ha

sentido deseos de no asistir al trabajo; contario al 39.5 % que si ha sentido el deseo de no

asistir.

Figura 25. Grafico respuesta de bajo
compromiso o poco desinterés con lo que se

hace

Recuento de 20. Bajo compromiso o poce interés con lo que se
hace.

Casi Siempre
0,8%

A Veces
20,9%
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El porcentaje mas notorio con respecto al bajo compromiso o poco interés con lo que se

hace, fue el del 78.3 % que nunca ha experimentado esta sensacion, sin embargo, hay un 20.9

% de la poblacion que a veces refleja bajo compromiso o poco interés.

Figura 26 Grafico respuesta de dificultad para tomar decisiones

Recuento de 21. Dificultad para tomar decisiones.

Gasi Siempre
39%

AVeces
32.6%

La toma de decisiones no es un factor que dificulte la labor de la docencia trabajando

desde casa, el 63.6 % de la poblacién nunca manifestd esta dificultad; pero un 32.6 % de ellos

a veces tienen dificultades para la toma decisiones.

Figura 27. Grafico respuesta de deseo de cambiar empleo

Recuento de 22. Deseo de cambiar de empleo.

Gasi Siempre

.

AVeces

Evidentemente la docencia es una pasion, pues 73.6 % de los encuestados
representantes de este gremio, nunca han deseado dejar de serlo, sin embargo, hay un 22.5 %

que a veces lo ha deseado.

Figura 28. Grafico respuesta de sentimiento de soledad y miedo

Recuento de 23. Sentimiento de soledad y miedo.

Siempre
23%

A Veces
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Con una amplia diferencia, el 69.0 % de los encuestados nunca han experimentado

sentimientos de soledad y miedo, muy contrario al 2.3 % siempre exteriorizan estos

sentimientos.

Figura 29. Grafico respuesta de sentimiento de irritabilidad, actitudes y pensamientos

negativos.

Recuento de 24. Sentimiento de irritabilidad, actitudes y
pensamientos negativos

Siempre I
e

A Veces
10,3

Gasi Siempre
23%

El 40.3 % de la poblacion encuestada a veces evidencian sentimientos de irritabilidad

con actitudes y pensamientos negativos, pero a diferencia de ellos, el 55.8 % nunca han

experimentado algdn sentimiento similar.

Figura 30. Grafico respuesta de sentimiento de angustia, preocupacion o tristeza

Recuento de 25. Sentimiento de angustia, preocupacion o
tristeza.

siempre
3,1%

Nunca
38.8%

Casi Siempre
54%

Los sentimientos de angustia, preocupacion o tristeza a veces embargan el ejercicio de

la docencia desde casa, el 52.7 % lo manifestd asi; sin embargo, el 38.8 % nunca los

experimentaron.

Figura 31. Grafico respuesta de

sentimientos de que “no vale nada”, o “no sirve para nada’.

sirve para nada”

Recuento de 27. Sentimientos de que "no vale nada”, o " no

Gasi Siempre
2.3%

Veces
10.1%
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Un porcentaje significativo de la poblacion, expresé nunca experimentar sentimiento de
no servir o no tener valor el 86.8 % lo expresé asi. Sin embargo, hay un 10.1 % que a veces

presentan estos sentimientos.

Figura 32. Grafico respuesta de consumo de bebidas alcohdlicas o café o cigarrillo

Recuento de 28. Consumo de bebidas alcohdlicas o café o
cigarrillo.

siempre

Casi Siempre
7.8%

En cifras un poco paralelas, el 48.8 % de quienes fueron encuestados manifiestan que
nunca han consumido bebidas alcohodlicas, café o cigarrillos; el 38.8 % de ellos dice que a
veces los consumen; asimismo un 4.7 % siempre y un 7.8 % casi siempre lo hacen, lo cual
indica que el 51.2 % de los docentes encuestados tienen tendencia al consumo de alcohol,

cafe y cigarrillos.

Figura 33. Grafico respuesta de sentimiento de que esta perdiendo la razon

Recuento de 29. Sentimiento de que esta perdiendo la razon.

A Veces
86%

Nunca
51.4%

En una cifra casi generalizada, el 91.4 % de muestra tomada nunca han referenciado
sentimientos de que se esta perdiendo la razén; el 8.6 % a veces han evidenciado este

sentimiento.

Recuento de 31. Sensacién de no poder manejar los
problemas de la vida.

Casi Siempre

Figura 34. Grafico respuesta de sensacion de S

A Veces

no poder manejar los problemas de la vida
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La sensacion de no poder manejar los problemas de la vida nunca fue referenciada por

la muestra tomada, pues el 73.6 % de ella asi lo manifestaron; un 20.9 % de ellos a veces les

ha costado manejar los problemas de la vida.

Figura 35. Grafico respuesta de compartimientos rigidos, obstinacion o terquedad

Recuento de 30. Comportamientos rigidos, obstinacion o
terquedad.

Casi Siempre
31%

A Veces
3709

Por encima de la media, el 65.9 % de encuestados nunca han tenido comportamientos

rigidos, obstinacion o terquedad; un 31.0 % a veces los tuvieron.
Cuestionario 2. Inventario de Depresion de Beck (BDI-2)

A continuacion, se presentan las respuestas obtenidas a cada pregunta realizadas para el

segundo instrumento aplicado.

Figura 36. Gréafico respuesta de tristeza

Recuento de 1. Tristeza

1. Me siento triste gr..
14.0%

0. Ne me siento triste.
B6,0%

A pesar de la época de asilamiento preventivo obligatorio e inasistencia a clase
presenciales, el 86.0 % de los docentes analizados no se sienten tristes; solo un 14.0 %

manifestd lo contrario.
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Figura 37. Grafico respuesta de pesimismo

Recuento de 2. Pesimismo

3. Siento que no hay
08%

1. Me siento mds de...
21.7%

0. No estoy desalent. ..
77.5%

Teniendo en cuenta de que las diferencias entre las clases presenciales y la virtuales son
significativas, la muestra docente encuestada, manifestd en un 77.5 % no sentirse desalentado

a pesar de las circunstancias; sin embargo, un 21.7 % expreso sentir al de pesimismo.

Figura 38. Grafico respuesta de fracaso

Recuento de 3. Fracaso
2. Cuando miro haci__

16%
1. He fracasado més...
6.2%

0. No me siento com
92.2%

En un sentimiento casi generalizado, el 92.2 % de quienes fueron estudiados
manifestaron no sentirse como un fracasado; aunque un 6.2 % de ellos expresaron que

durante aislamiento preventivo obligatorio ha fracasado mas.

Figura 39. Grafico respuesta de perdida de placer

Recuento de 4. Pérdida de Placer

2. Obtengo muy poc...
1,6%

1. No distruto tanto d...

0. Obtenga tanto pla

El aislamiento preventivo obligatorio, no ha sido impedimento para el ejercicio la
profesion de la docencia, pues el 74.4 %, aun contindan ejerciendo con placer; aunque para el

23.3 % la situacion es diferente y no estan disfrutando el proceso.



70

Figura 40. Grafico respuesta de sentimiento de culpa

Recuento de 5. Sentimientos de Culpa

2. Me siento bastant.
16%

1. Me siento eulpabl

0. No me siento part
75.2%

Es entendible para la muestra tomada que el aislamiento preventivo obligatorio no es
culpa de ellos, el 75.2 % lo expreso asi; sin embargo, a pesar de que no fue una decisién por
parte de las universidades, el 22.5 % afirmaron sentirse culpables.

Figura 41. Grafico respuesta de sentimiento de castigo

Recuento de 6. Sentimientos de Castigo

1. Siento que tal vez..

0,8%
1. Siento que talvez...
6,2%

0. No sients que est.
92.2%

Con un 92.2 % como cifra casi generalizada, la muestra encuestada no siente que se

encuentra castigada; aunque el 6.2 % tal vez si lo sienten asi.

Figura 42. Grafico respuesta de disconformidad con uno mismo

Recuento de 7. Disconformidad con uno mismo.

1. He perdido Ia conf...
11.6%

0. Siento acerca de

La actividad de la docencia en casa no ha reflejado disconformidad consigo mismo en
la muestra encuestada, un 88.4 % asi lo dejo saber; por el contrario, el 11.6 % no esta

conforme con su situacion.
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Figura 43. Grafico respuesta autocritica

Recuento de 8. Autocritica

2. Me critico amimi__

1. Estoy mas erltico

0. No me critico ni m
58.9%

El asilamiento preventivo obligatorio, fue una época que genero reflexion autocritica en

la muestra encuestada, pues un 36.4 % de esta afirma ser mas autocritico; no obstante, el 58.9

% no ha aplicado un ejercicio de autocritica durante esta época.

Figura 44. Grafico respuesta de pensamiento o deseos suicidas

Recuento de 9. Pensamientos o Deseos Suicidas

1. He tenido pensam.
e

0. No tenga ningiin p
3.0%

En un sentimiento casi generalizado, el 93.0 % del grupo docente encuestado ha tenido

pensamientos o deseos suicidas; solo el 7.0 % de ellos manifestaron asi sentirlos, una cifra

poco despreciable.

Figura 45. Grafico respuesta de llanto

Recuento de 10. Llanto

1. Lioro més de o qu

54%
3 Sientoganas de ..
22

9%
1. Lloro més de lo qu
54%

0. No lloro mas de lo
e
35

El ejercicio de ensefiar durante el aislamiento preventivo obligatorio, no ha sido un
motivo para llorar dentro de la muestra encuestada, pues el 85.3 % manifiestan no llorar mas

de lo normal.
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Figura 46. Grafico respuesta de agitacion

Recuento de 11 Agitacion

2. Estoy tan inquieto
23%

0. No estoy més ing. ..
69,0%

La quietud es uno de los factores mas comunes del aislamiento preventivo obligatorio,
esto fue reflejado en la encuesta realizada, pues el 69.0 % de la poblacion manifestd no estar

mas inquieto; sin embargo, el 28.7 % afirman estar mas inquietos durante el aislamiento.

Figura 47. Grafico respuesta de perdida de interés

Recuento de 12 Pérdida de Interés

2. He perdido casito
08%

1. Estoy menos inter.
28.7%

A pasar de las circunstancias, el 69.8 % de la poblacidn encuestada no ha perdido el
interés en funciones de docencia; aunque si hay un porcentaje significativo que si manifestd

la pérdida interés por el ejercicio con un 28.7 %.

Figura 48. Grafico respuesta de indecision

Recuento de 13. Indecision

2. Encuentro mucha...

1. Me resulta mas dif
17.8%

0. Toma mis propias
79.1%

La toma de decisiones es un criterio relevante dentro de la muestra tomada, pues el 79.1
% aun toma sus propias decisiones con respecto a sus funciones de docencia; no obstante, hay

un 17.8 % que expreso presentar dificultades al momento de tomar decisiones.
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Figura 49. Grafico respuesta de desvalorizacion

Recuento de 14. Desvalorizacion

0

2. Mesiento menos...
3%

0. Mo siento que yo

En el factor de la generacidn de valor con respecto al ejercicio de la docencia en medio
del aislamiento preventivo obligatorio, el 89.9 % de la poblacién anuncié que no sienten que
como docentes se encuentren desvalorizados; lo contrario opina una cifra minima de un 7.0

% que se sienten menos y no valorados.

Figura 50. Grafico respuesta de pérdida de energia

Recuento de 15. Pérdida de Energia
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Aparentemente existe dentro la muestra una poblacidn que aln se siente enérgica para
el ejercicio de la docencia durante el asilamiento preventivo obligatorio; sin embargo, hay un

porcentaje del 39.5 % que advierte presentar menos energia.

Figura 51. Grafico respuesta de cambios en los habitos de suefio

Recuento de 16. Cambios en los Habitos de Suefio
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Més del 40 % de la poblacion encuestada referencia no experimentar cambios en
hébitos de suefio; hay un 34.1 % de la poblacion que advierte que si los ha presentado pues
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duermen un poco menos de lo que normalmente lo hacian; sin embargo, hay un 10.1 % de la

poblacién docente que una u otra manera si se han visto afectados en sus habitos del suefio.

Figura 52. Grafico respuesta de irritabilidad

Recuento de 17. rritabilidad
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Sin mostrar la diferencia con las clases presenciales, el 69.8 % de la poblacion
estudiada expresa que no estan mas irritados durante el aislamiento preventivo obligatorio;

por otra parte, en un segmento de la poblacion si se observa que el 28.7 % es mas irritable.

Figura 53. Grafico respuesta cambios en el apetito

Recuento de 18. Cambios en el Apetito
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El 68.2% de la poblacion no ha experimentado cambios en el apetito habitual; mientras

que el 14.0 % reconoce que durante la pandemia si han sentido mayor apetito que el habitual.

Figura 54. Grafico respuesta de concentracion

Recuento de 19. Dificultad de Concentracion
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Dentro del ejercicio de la funcién docente, el 62.0 % de este gremio encuestado

manifiesta que puede concentrarse con facilidad realizando su labor; pero por el contrario hay
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un 32.6 % que encuentra dificultades para concentrarse o definitivamente no logran hacerlo

en el ejercicio de su labor.

Figura 55. Grafico respuesta de cansancio o fatiga

Recuento de 20. Cansancio o Fatiga
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En cantidades casi paralelas, pero con diferente sentido, el 50.4 % de la poblacion
manifestd no presentar cansancio o fatiga en el ejercicio de su labor durante aislamiento
preventivo obligatorio; sin embargo, el 46.5 % de quienes se encuestaron si referencian

cansancio o fatiga.

Figura 56. Grafico respuesta de pérdida de interés en el sexo

Recuento de 21. Pérdida de Interés en el Sexo
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Durante el aislamiento preventivo obligatorio, el 77.5 % de la muestra encuestada no ha
notado ningun trastorno ante el sexo; no obstante, un 18.6 % estan de ellos estan reflejando

menos interés en el sexo.

Analisis de resultados de los instrumentos aplicados

Los resultados de la encuesta de estrés del Ministerio, aplicado a la poblacion de
docentes solo se brindan a nivel general. En la actual encuesta aplicada a los docentes se
obtuvo un promedio de nivel RIESGO BAJO, lo cual es indicativo de baja frecuencia de
sintomas de estrés y por tanto escasa afectacion del estado general de salud en el marco del
trabajo en casa. Es pertinente entonces, desarrollar acciones o programas de intervencion, a
fin de mantener la baja frecuencia de sintomas en la poblacion docente encuestada.
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Tabla No. 4. Promedio de estrés global de la poblacién participante

Tabla No. 5. Clasificacion de baremos para cuestionario de estrés

0.0a6.5

6.6a12.6
171a23.4
23.5a100

Ministerio de Proteccion Social. Baterias de riesgo psicosocial (2010)

Tabla No. 6. Promedios por categorias de analisis cuestionario de estrés

Hasta 30 puntos 77.52 %
Entre 31 y 50 puntos 18 13.95 %

Entre 51 y 60 puntos 11 8.53 %
De 60 puntos en adelante 0 0%

Fuente de elaboracion propia segin datos obtenidos en el instrumento

Los resultados generales obtenidos, para el primer instrumento aplicado se deben a que,

¢ Posiblemente el bajo nivel de estrés general se deba a los beneficios que trajo la
virtualidad como evitar la exposicion constante del docente con el estudiante (atender
constantemente sus inquietudes de manera presencial, ya que ahora es virtual y los tiempos

de conexion son mas limitados).
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e Probablemente la poca exposicion del docente a tener que desplazarse a los diferentes
lugares de trabajo haya reducido el estrés.

e Factiblemente, los limites en el tiempo de conexion entre clases ayuden a los docentes
a tener mayor planeacion y concentracion para cada clase.

e Seguramente los horarios de descanso y alimentacion entre clases sean mejores en la
nueva modalidad dada la programacion de las conexiones virtuales.

e Eventualmente la comodidad del hogar permita que el nivel de concentracion de los
docentes brindando la clase sea mayor, pues estan expuestos a menos distractores que en la

presencialidad.

En el cuestionario de depresion de Beck, se tiene de los resultados obtenidos:

Tabla No. 7. Promedio de depresién global

6,2

Fuente de elaboracion propia

Tabla No. 8. Clasificacion de niveles de depresion

Entre 0 y 13 puntos

Entre 14 y 19 puntos

Entre 20 y 28 puntos

Depresion moderada

Fuente de elaboracion propia segtin baremacién sugerida para el cuestionario

Entre 29 y 63 puntos




78

Tabla No. 9. Promedios por categorias de analisis cuestionario de Beck

Nivel de Puntuacién esperada Numero de Porcentaje
depresion segun nivel de respuestas obtenido
depresion obtenidas
Depresion Entre 0 y 13 puntos 112 86.82 %
minima
Depresion leve Entre 14 y 19 puntos 9 6.98 %
Depresion Entre 20 y 28 puntos 7 5.43 %
moderada
_I Entre 29 y 63 puntos 1 0.78 %

Fuente de elaboracidn propia segun datos obtenidos en el instrumento

Para el segundo instrumento aplicado los resultados, se deben

e Posiblemente los docentes al presentar de forma generalizada nivel bajo de estrés, no
generan sintomas de depresion al estar fuera de las aulas de clase.

¢ Se evidencian 7 personas con resultados de “Depresion moderada” segun el
cuestionario de Beck, donde sus resultados més altos se evidencian en sintomatologia

emocional, sin alteraciones fisioldgicas, conductuales y cognitivas significativas.

Conclusiones

Teniendo en cuenta que la pregunta de investigacion en la que se pretendié identificar
¢ Cuales eran los sintomas asociados al estrés y a episodios de depresion por causa del trabajo
en casa en los docentes universitarios del municipio de Medellin durante la pandemia por
COVID-19?, se determind luego de la aplicacion de los instrumentos que en los docentes
universitarios de algunas universidades de la ciudad de Medellin, el cambio generado en la
modalidad de ensefianza — aprendizaje a partir del aislamiento decretado por el Gobierno
Nacional, no gener6 sintomas ni de estrés, ni de depresion en niveles de alerta que requieran
de una intervencion puntual y prioritaria con la poblacion encuestada. Con los resultados
obtenidos en la investigacion se confirma entonces la hipotesis nula propuesta, donde se
esperaba que el trabajo en casa para docentes universitarios en medio de la pandemia no
generara sintomas de estrés, ni de depresion.

De acuerdo con los resultados de la investigacion, se concluye lo siguiente:
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e Se evidencian cambios significativos en la dinamica de trabajo de los docentes debido
a la re-estructuracion de las clases presenciales a virtuales, con metodologias diferentes las
cuales se empefiaron en aprender para hacer aprender a sus estudiantes.

e La adaptacion genera aprendizaje y exige nuevos métodos, lo cual es atractivo para un
docente en su calidad de investigador de los saberes.

e Se evidenciaron 7 personas con resultados de “Depresion moderada” segun el
cuestionario de Beck, donde sus resultados mas altos se presentaron en la sintomatologia
emocional, sin alteraciones fisioldgicas, conductuales y cognitivas significativas. Al realizar
comparacion con los resultados de cuestionario de estrés, se evidencia sintomatologia
conductual en riesgo medio, lo cual demuestra que la tristeza profunda y la alta demanda han
modificado conductas de los docentes.

e De las personas evaluadas, solo 7 presentaron alteracion tanto en el cuestionario de
Beck como en el cuestionario de estrés directamente, teniendo relacién el estrés y los
sintomas fisioldgicos y conductuales con el cuestionario de Beck.

e Después de 12 meses de pandemia en Colombia, los docentes se han adaptado de
manera satisfactoria a las necesidades, con lo que implica modificar sus métodos, establecer
nuevos procesos de contacto con sus estudiantes para retroalimentarlos en busca de un mejor

aprendizaje, y explorarse en su acto de autoconocimiento y perseverancia.

Recomendaciones

Las recomendaciones que surgieron a partir de la investigacion se enmarcan en la
realizacion de actividades preventivas con la poblacion docente, evitando que en futuros
aislamientos obligatorios o en la reactivacién paulatina que han tenido las universidades para
la presencialidad tanto de docentes, como de estudiantes, se generen niveles de estrés altos o
muy altos en ellos; por lo tanto, se sugiere:

e Retomar actividades de distraccion y entretenimiento que eran de disfrute antes del
tiempo de pandemia, para minimizar los cambios de conducta de aislamiento social,
abandono de actividades y/u olvidos frecuentes.

¢ Se recomienda iniciar actividad fisica (en casa en un lugar abierto) para ejercitar el
cuerpo después de las jornadas laborales en las cuales ahora se encuentra quietud y falta de
movilidad. Ejercitar cada musculo del cuerpo con estiramientos, actividades especificas de

impacto osteomuscular y ejercicio para la sanidad y tranquilidad mental.
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e Se requiere implementar plan de pausas activas (fisioldgicas y mentales) con los
docentes dado el nivel de estrés registrado.

e Practicar el autocuidado: Verificar las horas de la jornada de trabajo procurando
laborar maximo 8 horas diarias de conexion virtual con estudiantes. Preferiblemente agendar
jornadas de trabajo escrito durante la semana con el objetivo de tener espacio para revision de
trabajos de los estudiantes. Es indispensable la disciplina y por lo tanto, programar las
jornadas de revision es fundamental.

e Practicar las 4D: Descanso, Dieta, Deporte y Diversion. Una de las principales causas
del estrés agudo es el poco descanso del cuerpo con la falta de equilibrio por la exigencia de
las jornadas laborales.

e Realizar diariamente la gimnasia emocional que consiste en ejercicios de relajacion,
respiracion y aprendizaje para la mente y el alma.

e Dialogar con la familia (especialmente con quienes se convive) sobre las inquietudes,
frustraciones, enojos o asombros del dia. Verbalizar las emociones y frustraciones permite
liberar la mente y prepararla para una siguiente demanda emocional y/o laboral.

¢ El ocio es importante y desde el punto de vista psicoldgico significa el medio por el
cual el ser humano encuentra maneras de sentirse bien consigo mismo, se arriesga, aprende,
se asombra, se emociona, se satisface. Por lo tanto, definir el tiempo de ocio como una
actividad de “pérdida de tiempo” es negar la gran necesidad y derecho que tiene el ser
humano de satisfacer sus instintos, deseos y pensamientos.

e Las 7 personas que presentaron relacion directa entre sus resultados de cuestionario de
Beck y cuestionario de estrés, deberan incluirse en una evaluacién mas especifica para
confirmar o descartar enfermedad laboral mental derivada del estrés (segin ANEXO IV del
Decreto 1477/2014: Tabla de Enfermedades Laborales en Colombia) dada la relacion directa

entre los resultados de sintomatologia fisioldgica, conductual y emocional encontrados.

Discusion
De acuerdo con los resultados obtenidos en este estudio, se determino la presencia de
niveles bajos de estrés en un 77.52 % de la poblacion encuestada y niveles minimos de
depresion en un 86.82 % en los docentes universitarios durante la pandemia por COVID-19;
resultados que se deben probablemente y entre otras posibilidades a que los docentes al estar
trabajando desde casa percibieron beneficios por no tener conexion fisica con los estudiantes

para atender sus demandas e inquietudes; el no tener que desplazarse desde casa hasta la
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universidad, haciendo que se tuviese mayor tiempo para las actividades académicas desde la
comodidad de sus hogares, resultd ser un beneficio adicional; asimismo, los tiempos de
conexion para las clases virtuales, son mas flexibles, permitiendo que puedan preparar mejor
sus tematicas y se logra un mayor balance entre los tiempos de alimentacion y descanso
estando en casa.

Sin embargo, una minima parte de la poblacion si manifestd sintomatologia asociada al
estrés, especificamente relacionada con las dimensiones fisioldgicas y conductuales que
fueron 7 docentes de 129 que participaron de la encuesta, lo que representd sélo un 5.42 % de
la poblacion total.

Se podria destacar que los resultados de la investigacion, difieren de lo que expuesto
por Mejia et al (2020) en el estudio “Ruta de atencion psicosocial para docentes con sindrome
de burnout a causa de la cuarentena generada por el covid-19, donde se “determiné que los
factores generadores del Sindrome de Burnout que mas incidencia tuvieron en la poblacién
docente fueron control de emociones, falta de engagament, malas préacticas de autocuidado,
exceso de carga laboral o sobre saturacion, percepcion negativa de si mismo y de su rol como
docentes, agotamiento laboral, sensacion de pérdida de control sobre su tarea, falta de
estrategias para resolucién de conflictos, poca adherencia al trabajo sobre presion, confusién
del rol y pocos limites en los tiempos de trabajo sin descartar la irritabilidad, el poco control
de impulsos, la depresion, la despersonalizacion y la labilidad emocional”.

En cuanto a los niveles minimos de depresidn que refleja este estudio en un 86.82 % de
los docentes; se concuerda con el estudio realizado por Suérez et al (2021) a docentes y
estudiantes de una universidad de Colombia titulado “Efectos depresivos del aislamiento
preventivo obligatorio asociados a la pandemia del Covid-19”, en el que lograron identificar
que prevalecio la depresién minima (76 %), seguida de la depresion leve (14 %), la depresion
moderada (6 %) y la depresion grave (3 %). Asimismo, el trabajo mostré que el género
masculino tiende a sufrir mas de depresion que el femenino posiblemente por el cambio
brusco en los habitos de vida. Del mismo modo, se resalta que la funcionalidad familiar es un
factor decisivo para mitigar el efecto de la depresion.

De acuerdo con Rodicio Garcia et al., (2021) en un estudio de estrés desarrollado en
docentes universitarios espafioles durante la pandemia del COVID-19, encontré mayores
niveles de estrés representado en un 21.1 % cuando los docentes se desempefiaban
presencialmente (antes de la pandemia), que cuando lo hacian de manera virtual que
representa el 4.5 % (durante la pandemia). Nuestro estudio, concuerda significativamente con
los resultados del estudio anteriormente sefialado, dado que, se manifestaron bajos niveles de
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estres en los docentes universitarios durante el periodo de pandemia, desarrollando sus
actividades académicas desde casa.

Finalmente, es interesante sefialar que otros gremios laborales que desarrollan trabajo
en casa, como el citado en Molina et al (2020) sobre sintomas de estrés en una empresa de
mensajeria en la ciudad de Bogota, donde determinaron que el 54 % de los encuestados,
manifestaron haber experimentado estrés mediante la modalidad de teletrabajo durante la
pandemia. Estos resultados contradictorios, podrian explicarse en que este tipo de gremios
que estan laborando por objetivos y cumplimiento de metas pueden estar sometidos a
horarios extendidos y disponibilidad de tiempo para los empleadores; entre tanto, el gremio
docente, al impartir sus clases cumplen con sus tiempos establecidos por la institucion, sin
tener que exceder a horarios extra laborales pudiendo gozar de mayor tiempo en casa y en

familia lo que se traduce en manifestaciones minimas de los niveles de estrés.
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