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RESUMEN

Introduccién. La presente propuesta se enfoca en el disefio y evaluaciéon del impacto del
programa de formacion de competencias para la gestion eficaz de la seguridad y salud en el
trabajo (SST), denominado GeSSTar. Se destina a la formacion de recursos humanos claves
en la gestion de la SST, en un contexto que se caracteriza por las insuficientes oportunidades
de formacion académicay de superacion en temas de salud ocupacional, gestion de factores
y riesgos psicosociales. El programa se caracteriza por un abordaje psicosocial, integrado,
participativo y sistémico de la SST. Objetivo: evaluar el programa de formacion de competen-
cias disefiado para la gestion eficaz de la SST. Métodos. Como estrategia metodoldgica se
selecciono el enfoque mixto, con un disefio exploratorio secuencial. Se utilizaron entrevistas
individuales y grupales, encuestas, analisis documental y dispositivos grupales. Resultados.
Se identificaron y validaron seis competencias organizacionales claves para la gestion eficaz
de la SST. Estas sustentaron el disefio del programa GeSSTar, el cual se valido satisfacto-
riamente por expertos. Dicho programa se evalud durante, al término, cuatro meses y un
afio después de su implementacion en una empresa biotecnoldgica, arrojando evidencias
de desarrollo de las competencias en los participantes y la organizacién receptora. De forma
paralela, se aplicaron sesiones del programa en talleres mixtos de capacitacion a diversas
empresas con buenos resultados.

Competences training program for effective manage-
ment of occupational safety and health

ABSTRACT

Introduction. This proposal focuses on the design and evaluation of the impact of the com-
petences training program for the effective management of occupational safety and health
(OSH), called GeSSTar. It is intended for the training of key human resources in OSH mana-
gement, in a context characterized by insufficient opportunities for academic training and




improvement in occupational health issues, factor management and psychosocial risks. The
program is characterized by an integrated participatory systemic psychosocial approach to OSH.
Objective: to evaluate the competences training program designed for the effective management
of OSH. Methods. The mixed approach was selected as a methodological strategy, with a sequen-
tial exploratory design. Individual and group interviews, surveys, documentary analysis and group
devices were used. Results. Six key organizational competences for effective OSH management
were identified and validated. These supported the design of the GeSSTar program, which was
successfully validated by experts. This program was evaluated during, at the end, four months
and one year after its implementation in a biotechnology company, providing evidence of the de-
velopment of competences in the participants and the receiving organization. In parallel, program

sessions were applied in mixed training workshops to various companies with good results.

INTRODUCCION

El trabajo ocupa un lugar centralizado en la organizacion
de la vida cotidiana. Se constituye en un espacio donde se sa-
tisfacen un grupo relevante de necesidades de orden basico
(alimentacion, seguridad) y de orden superior (estima, recono-
cimiento, afecto, autorrealizacion). Entre el trabajo y la salud
se establece una relacion dialéctica que puede convertirse en
un circulo virtuoso o en un circulo vicioso. Por ello, la ges-
tion eficaz de los sistemas de seguridad y salud en el trabajo
resulta particularmente relevante para alcanzar resultados
Optimos de la organizacion y el desarrollo pleno de los seres
humanos en el contexto laboral.

De acuerdo con la definicién global adoptada por el Comi-
té Mixto de la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) y
de la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) la finalidad de la
SST consiste en lograr la promocion y mantenimiento del mas
alto grado de bienestar fisico, mental y social de los trabaja-
dores en todas las labores; prevenir todo dafio causado a la
salud de estos por las condiciones de su trabajo; protegerlos
en su empleo, contra los riesgos resultantes de agentes per-
judiciales a su salud; colocar y mantener al trabajador en un
empleo adecuado a sus aptitudes fisioldgicas y psicoldgicas
y, en suma, adaptar el trabajo al hombre y cada hombre a su
actividad. @

Cada vez se reconoce mas a escala mundial que la SST
es un componente importante del desarrollo sostenible. La
agenda para el desarrollo sostenible hacia el 2030 en su ob-
jetivo ocho consiste en la promocion del crecimiento econo-
mico sostenido, inclusivo y sostenible, el empleo pleno y pro-
ductivo y el trabajo decente para todos.® A nivel nacional, el
Modelo Econdémico y Social Cubano de Desarrollo Socialista
establece como primer principio el desarrollo pleno e integral
de los seres humanos, centrando su eje estratégico VI en el

desarrollo humano, la equidad vy la justicia social.©® Estos do-
cumentos refrendan la importancia que tiene para el desarro-
llo econémico sostenible del pais alcanzar el bienestar laboral
a la par de la eficiencia econdmica. En estas nuevas politi-
cas es fundamental incorporar la atencion al impacto de la
seguridad y salud en el trabajo como un elemento mas, para
alcanzar los objetivos trazados sin menoscabos a la salud de
los trabajadores.*9

Sin embargo, la comparacion de los niveles de desarrollo
alcanzados por la seguridad y salud en el contexto nacional
e internacional, en términos: legislativos, de competencias y
buenas practicas, muestra una brecha en detrimento del pri-
mero. Algunas razones se explican a continuacion.

Fendmenos como la globalizacion, la elevada competiti-
vidad de las empresas, la ampliacion del sector de los servi-
cios, entre otros, han conducido a la preponderancia de los
factores y riesgos psicosociales en los perfiles de riesgos la-
borales. Por ello, los organismos rectores (OIT, OMS, OPS) y
las normas internacionales (ISO 45001:2018) sugieren a las
naciones gestionar los factores y riesgos psicosociales en
sus sistemas de SST, incorporar a las listas de enfermedades
profesionales las relacionadas con la salud mental y capacitar
a empleadores y empleados en estos temas, debido a la com-
plejidad que suponen.

Sin embargo, el marco regulatorio cubano (Ley 116 del
Codigo del Trabajo y sus Resoluciones 283 y 284) ofrece un
enfoque tradicional de gestion de la SST, centrado en la salud
fisica del trabajador. No reconocen la existencia de los ries-
gos psicosociales (solo legitiman los riesgos fisicos, quimi-
cos, biolégicos y ergondémicos), ni las enfermedades de salud
mental. Esto conduce a que los problemas relacionados con
la salud mental de los trabajadores no sean considerados por
los directivos de obligatorio cumplimiento. Aunque en Cuba
se acogid la Norma I1SO 450071 en marzo de 2018, esta no
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tiene un caracter vinculante. Por tanto, los malestares y me-
noscabos a la salud mental y psicoldgica (fatiga, estrés, bur-
nout, hastio psiquico, monotonia, violencia, acoso psicologi-
co, adiccion al trabajo, etc.) de los trabajadores no reciben la
atencion de los empleadores, aun cuando pueden resultar los
de mayor perjuicio.

En Cuba no se cuenta con datos nacionales de salud
mental, puesto que no se recogen en el Anuario de Salud Cu-
bano. Estos permitirian tomar decisiones para adoptar politi-
cas laborales y publicas. También son escasas las opciones
de formacion y capacitacion para especialistas dedicados al
tema, directivos y trabajadores en general, que ofrezcan opor-
tunidades de actualizacion en estas tematicas.

Los datos ofrecidos por las encuestas internacionales
(ECCTS, 2012; EWCS, 2007, 2015; Eurofond, 2007, 2016) so-
bre el impacto de los factores y riesgos psicosociales mues-
tran el problema que estos suponen para la economia, la sa-
lud y el bienestar laboral.

Investigaciones realizadas en Cuba en el contexto em-
presarial constatan la presencia de factores psicosociales
de riesgo como: el insuficiente poder adquisitivo del salario,
la sobrecarga laboral, el ritmo acelerado de trabajo, el hora-
rio laboral extendido, conflictos entre la vida laboral y la vida
familiar/social, la comunicacion deficiente, entre otros, que
generan malestar en los trabajadores ©478) y riesgos psico-
sociales como: estrés, sindrome de burnout, fatiga, adiccion
al trabajo, entre otros. ¢%19 Por su parte, el Instituto Nacional
de Salud de los Trabajadores (INSAT), en su consulta de Psi-
cologia evalud en el 2016 un grupo de 10 471 trabajadores
sometidos a peritaje médico, de los cuales el 9,31 % padecian
trastornos mentales. ("

Unido a este contexto, se reconoce la complejidad que
implica la identificacion y gestion de los factores y riesgos psi-
cosociales, por lo cual la capacitacion en estos temas cons-
tituye una necesidad para garantizar su eficaz afrontamiento
en las organizaciones. Por ello, la presente investigacion se
propone la evaluacion de un programa de formacion de com-
petencias disefiado para la gestion eficaz de la SST.

METODOS

Muestra. Se desarrolld la investigacion en una empresa
biotecnoldgica perteneciente a BioCubafarma. Se utiliza-
ron multiples muestras (58 trabajadores de Investigacion y
Desarrollo, informantes claves, dos muestras de expertos y
15 gestores de la SST como participantes del programa) en
consideracion de los objetivos y fases de la investigacion. En
todos los casos fueron de tipo intencional, no probabilistica.

Tipo de metodologia: mixta, con un disefio exploratorio
secuencial. 1?

Técnicas utilizadas:

e Analisis documental: Permitié conocer el estado de la
empresa en el tema, la estructura, funcionamiento y
caracteristicas de las practicas de GSST.

e Entrevistas individuales: Se utilizaron para la exploracion
del impacto del programa.

e Entrevistasgrupales:Sedisefiaroncombinandoelformato
de entrevista y de dinamica grupal con el propdsito de
retroalimentar a los grupos sobre los resultados de la
investigacion y levantar nueva informacion.

e Método Delphi: Se utilizd para la identificacion vy
validacion de las competencias claves para la GSST y
para la validacion del disefio del programa.

e Observaciéon no participante:  Permiti6  obtener
informacion de manera directa, asi como conformar
una impresion personal
organizacional, las condiciones laborales, las reacciones,
interacciones, lenguaje extraverbal.

sobre el funcionamiento

e Dispositivos grupales: La implementacion del programa
se desarrolld en sesiones grupales con el uso de técnicas
participativas fundamentadas en la metodologia de la
Educacién Popular.

e Encuestas: Se disefiaron 3 encuestas con multiples
propositos: validar el disefio del programa, la
autoevaluacion de los participantes en las competencias
y la valoracion sobre el programa.

RESULTADOS Y DISCUSION

Caracterizacion de la gestion de la SST en
organizaciones laborales cubanas

En cuanto a la gestion de la SST en las organizaciones
laborales en Cuba, algunas debilidades identificadas son:

e FEl sistema de gestidon de la SST no esta alineado a la
estrategia de la organizacion.

e Elsistemade gestidn dela SST no se encuentraintegrado
a otros sistemas de la organizacion: calidad, medio
ambiente, capital humano, control interno.

e Los directivos delegan en los especialistas o comités
de la SST la autoridad en la gestion del sistema y se
mantienen al margen, cuando son legalmente los
principales responsables. Los especialistas perciben
poco apoyo de los directivos en dicha gestion, pues
estos banalizan suimportancia e impacto en la eficiencia
y eficacia de la organizacion.

e Los comités de la SST son integrados por activistas que
no se dedican de forma exclusiva a estas funciones.
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Suelen ser designados por criterios extrinsecos al rol
de gestor de la SST, dichas funciones no suelen ser
contempladas en su plan de trabajo formal, no son
reconocidas, recompensadas ni estimuladas.

e Algunas organizaciones no cuentan con una estrategia
integral de la SST que incluya un mecanismo de
autocontrol para la mejora continua del sistema de la
SST.

e En el diagndstico anual de riesgos laborales no se
identifican y evaltan factores y riesgos psicosociales, a
pesar de que los trabajadores reconocen y legitiman su
existencia.

e |a gestiéon de la SST y en particular el diagndstico de
riesgos laborales no se realiza de forma participativa.
Generalmente lo hace el especialista o técnico de SST a
través de inspecciones. Las metodologias de diagndstico
no se actualizan para ajustarse a los cambios de las
condiciones laborales y sus riesgos asociados.

e No existe una articulacion completa entre el plan de
prevencion de riesgos y el diagndstico que lo sustenta.
Los riesgos que no requieren inversion no suelen
reflejarse en el plan de prevencién, quedando sin el
amparo de medidas de control. El plan de prevencion de
riesgos es disefiado por el jefe de departamento o area,
sin la participacion de los trabajadores.

Todas estas caracteristicas demuestran la necesidad
de diversificar, incrementar y sistematizar la preparacion de
directivos, especialistas en SST y trabajadores en la gestion
de la SST. Por tanto, formar a las personas en competencias
para la gestion eficaz de la SST contribuye a una mayor efecti-
vidad de la misma, con su favorable impacto en los resultados
de la organizacion. El efecto positivo resultante de la introduc-
cion de los sistemas de gestion de la SST en el nivel de la
organizacion, tanto respecto a la reduccion de los peligros y
los riesgos como a la productividad, es hoy reconocido por los
gobiernos, empleadores y trabajadores. El costo de las malas
practicas de seguridad y salud se estima en un 4% del PIB
global de cada afio. ® En la UE se ha estimado una pérdida de
272 billones de euros por concepto de ausentismo y presen-
tismo, 242 billones de euros debido a la baja productividad y
63 billones de euros en gastos de seguridad social, en todos
los casos vinculados a los factores y riesgos psicosociales.
(4 En la consulta del INSAT en 2016 se calculd una pérdida de
167 685 dias pagados por seguridad social debido a certifi-
cados médicos con diagndsticos de afecciones psiquicas. (")
Son innegables los gastos econdmicos en que incurren orga-
nizaciones y sociedades por las malas practicas en la gestion
dela SST.

En sentido inverso, los estudios realizados por la OIT,
muestran que por un délar invertido en SST se incrementan
de 4 a 6 ddlares en productividade. Al parecer, invertir en la
gestion de la SST ofrece beneficios econdmicos, pero tam-
bién humanos y sociales. No basta la implementacion de es-
trategias para el aprovechamiento optimo del capital humano,
se requieren sistemas que permitan cuidar a los trabajado-
res, cultivar su talento y potenciar su desarrollo humano en
el trabajo. Este constituye el subsistema de mantenimiento
de toda organizacién y de su desarrollo y bienestar depende
también el progreso de organizaciones y sociedades.

De esta forma, se requiere de una prevencion que invo-
lucre la gestion de todos los riesgos laborales, incluidos los
psicosociales, asi como la promocion de los factores que po-
tencian el bienestar laboral. Ambos enfoques se complemen-
tan en una gestién integral de la SST.

Asi, la gestion de la seguridad y salud en el trabajo (GSST)
debe desarrollarse e integrarse a la gestion empresarial a
través de la gestion del capital humano, la cual coloca en su
centro tedrico metodoldgico las competencias laborales, ra-
zon por la cual la presente investigacion se propone disefar,
validar y evaluar un programa de formacién de competencias
para la gestion eficaz de la SST, en lo adelante denominado
GeSSTar.

Descripcion del programa GeSSTar

El disefio del programa GeSSTar se elabora sobre la base
de las competencias organizacionales claves identificadas a
través del andlisis documental. Estas se validaron y ponde-
raron en el siguiente orden: a) compromiso y liderazgo de la
alta direccion, b) estrategia de GSST integrada a la estrategia
empresarial, ¢) dominio de la gestion de riesgos laborales de
SST (tradicionales y psicosociales), d) coresponsabilidad en
la GSST, e) participacion activa de los trabajadores en la or-
ganizacion del trabajo y f) cultura de prevencion y promocion
de la SST. Se determinaron, ademas, indicadores de gestion
eficaz asociados a las mismas.

No se encontraron referencias bibliograficas explicitas
acerca de competencias organizacionales claves asociadas
ala gestion de la SST, lo que otorga novedad al presente estu-
dio. No obstante, se pueden derivar algunas competencias de
los principios y requisitos enunciados por los organismos rec-
tores en la materia y las normas internacionales sobre SST.
Estos fueron consultados para el presente estudio y quedan
recogidos en las competencias propuestas y el disefio del
programa GeSSTar. (19

El programa se concibe para ser implementado en 8 se-
siones de trabajo, con una frecuencia semanal de alrededor

@ Webinario de la OPS por el Dia Mundial de la Seguridad y Salud en el Trabajo:
dias 28 de abril, 26 de mayo y 16 de junio de 2016.
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de 2 horas de duracion. A continuacion, se relacionan en la
tabla 1 las sesiones, con sus tematicas centrales y compe-
tencias asociadas.

Tabla 1. Temas y competencias por sesiones

1 Encuadre del programa 2,4
Estrategia de gestion de SST

2 Enfoques de gestion de la SST. 3
Prevencion y promocion

3 Dialéctica de los factores de riesgos 3,4,5
psicosociales

4 Riesgos psicosociales y métodos de 3,5
evaluacion

5 Participacion de los trabajadores en 3,4,5
la organizacion del trabajo

6 Normativas de SSTy sus 2,3,4,5
consecuencias

7 Integracion de la gestion de la SST a 2,54
la estrategia empresarial

8 Nuestra estrategia. Cierre del 2,3,4,5

programa

Fuente: Elaboracion propia

Aunque cada sesion se dedica a una tematica en parti-
cular y hace énfasis en la formacion de determinadas com-
petencias, se concibe un caracter sinérgico entre estas. Para
el caso de las competencias 1y 6: Compromiso y liderazgo
de la alta direccion y Cultura de prevencion y promocion de la
SST se considera que su formacion es indirecta, a través de la
influencia en el resto de las competencias.

Aunque el programa fue disefiado a la medida de la orga-
nizacion receptora, las competencias que potencia el mismo
deben ser desarrolladas en cualquier contexto laboral. Por
esta razon, se elaboraron pautas de ajuste para la implemen-
tacion del programa en otras organizaciones, sea del sector
de la biotecnologia o fuera de este. ®

Validacion del diseiio del programa GeSSTar

La validacion del disefio del programa se llevo a cabo a
través del método Delphi de consulta a 13 expertos (10 nacio-
nales y 3 internacionales) en teméticas afines a la Psicologia
Organizacional, tanto del ambito académico como profesio-
nal. De ellos, 12 doctores o master y una licenciada.

Para la validacién del disefio del programa se disefid un
cuestionario con una escala Likert de 5 anclajes (1 Muy favo-
rable - 5 Muy desfavorable). Este se sometié a un analisis de
confiabilidad, alcanzando un coeficiente Alfa de Cronbach de
0,87; lo que indica que es confiable. Los valores de la media,

tanto para los cuatro aspectos generales (coherencia, viabili-
dad, organizacién y nivel de detalle del programa) como para
los 15 elementos invariantes evaluados, oscilan entre 1,08 y
1,69, lo que indica que los expertos ofrecen valoraciones muy
favorables. A su vez, los bajos valores de desviacion estandar
reflejan la homogeneidad de las respuestas ofrecidas por los
especialistas. Se utilizaron los valores de frecuencia acumu-
lada y el coeficiente W de Kendall para calcular el consenso
del grupo. Este ultimo alcanzé un valor total de 0,71 (71 %)
para la escala de cinco anclajes y de 0,90 (90 %) para la es-
cala recodificada en tres anclajes (de acuerdo, parcialmente
de acuerdo/desacuerdo, en desacuerdo). En ambos casos los
valores reflejan un consenso superior al 60 %. Ademas, se ob-
tuvo una significacién asintotica de 0,00; lo que indica que el
consenso obtenido en las respuestas de los expertos no se
debe al azar. Estos datos refuerzan el consenso alcanzado
en las respuestas de los expertos acerca de la validacion del
disefio del programa, por lo que no fue necesario realizar una
segunda ronda del método Delphi.

Evaluacion del programa GeSSTar

El programa se implementé de forma integral (8 sesio-
nes) en una empresa biotecnoldgica, perteneciente a la OSDE
Biocubafarma. Esta experiencia se utilizé para la evaluacion
de los resultados e impacto del mismo.

La evaluacion del programa se desarrolla a través de la
triangulacion de multiples evaluaciones, en consideracion de
diversas perspectivas de evaluacion (participantes, equipo de
coordinacion, informantes claves de la organizacion recepto-
ra) y en cuatro momentos (durante el proceso de implemen-
tacion, una vez finalizado, cuatro meses después y a un afio y
medio de su culminacion). No obstante, en aras del resumen
solo se mencionaran los resultados mas relevantes.

Evaluacion del aprendizaje

Diferencias entre el nivel de entrada y salida de los par-
ticipantes. Se realiza mediante la triangulacion de la informa-
cién cuantitativa (Encuesta de autoevaluacion en las compe-
tencias del programa) y cualitativa (acciones desarrolladas
por los activistas de la SST).

Se compararon los resultados de la Encuesta de autoeva-
luacion en la preparacion para el rol de gestor de la SST apli-
cada al inicio, al cierre del programa y un afio y medio después
de su implementacion.

Andlisis de la encuesta de autoevaluacion en la prepara-
cion para el rol de gestor de la SST. La encuesta se sometio
a un anadlisis de confiabilidad, alcanzando un coeficiente Alfa
de Cronbach de 0,86; lo que indica que los resultados obteni-
dos son confiables. Para las respuestas se utiliza una escala
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Likert, con valores que oscilan entre 1 (Nada preparado) y 5
(Muy preparado).

La figura 1 muestra los valores de medias obtenidas en la
autoevaluacion en cada competencia medida por la encuesta,
al inicio, al cierre del programa (corto plazo) y un afio y medio
después de su implementacion (largo plazo).

Como se observa en el grafico, las medias de respuesta
en la aplicacion inicial oscilaban entre 2,8 y 3,4; lo que indica
que los participantes consideraban estar “medianamente pre-
parados” para potenciar estas competencias en su organiza-
cién. La aplicacion realizada al final del programa (evaluacion
a corto plazo), muestra que todas las competencias incre-
mentaron su valor de media y las medias de las respuestas
oscilaban entre 3,6 y 4,2; lo que indica que los participantes
se percibian entre “medianamente” y “bastante preparados”.

El andlisis estadistico a través de la prueba Wilcoxon arro-
jaque 4 de las 6 competencias muestran diferencias estadisti-
camente significativas (p <0,05), antes y después de aplicado
el programa. En la evaluacion a corto plazo se obtiene una di-
ferencia significativa de la percepcién de preparacion con res-
pecto al inicio, en las siguientes competencias: Estrategia de
gestion de la SST integrada a la estrategia empresarial (0,02),
Co-Responsabilidad en la gestién de la SST (0,03), Participa-
cion activa de los trabajadores en la organizacion del trabajo
(0,02) y Cultura de prevencion y promocién de la SST (0,01).
En el caso de las competencias: Compromiso y liderazgo de
la alta direccion y Dominio de la gestion de riesgos laborales
de la SST (tradicionales y psicosociales) no se mostraron di-
ferencias estadisticas, a pesar de su incremento cualitativo.

Dos de las competencias en las cuales los participantes
perciben un aumento significativo de su preparaciéon para
potenciarlas (0,02 y 0,03), son aquellas en las cuales presen-

4

JEZ
3. ET
232 282

Dominio de riesgos Idad

Madia de aplic:

taban mayores necesidades de capacitacion: Estrategia de
GSST integrada a la estrategia empresarial y Co-responsabi-
lidad en la GSST. Esto muestra la pertinencia del programa
para la formacién de los gestores.

No obstante, el incremento en el desarrollo de las com-
petencias, ninguna alcanzé la categoria “muy preparados’, lo
qgue muestra la necesidad de continuar la formacion de estas
competencias mas alla del programa.

Un afio después de implementado el programa (evalua-
cién a largo plazo) las medias oscilan entre 3,3 y 3,9; lo que
indica que los activistas consideran que estan “medianamen-
te preparados’, evidenciandose una ligera disminucién de la
preparacion como activista para potenciar las competencias
en el centro con respecto a la evaluacion anterior. A pesar de
que la preparacion de los activistas en estas competencias ha
descendido en relacion con la Ultima evaluacion (corto plazo),
se evidencia que esta en un nivel superior con respecto a la
evaluacion inicial.

bien existieron diferencias significativas en cuatro
competencias entre el momento de inicio del programa y en
la evaluacion a corto plazo, no hay diferencias significativas
entre la evaluacion a corto y largo plazo. Esto indica que se
han mantenido algunos logros del programa en cuanto a la
formacion de las competencias, pero se evidencia un descen-
so cualitativo de su desarrollo que puede continuarse, de no
estimularse la potenciacion de las mismas en el futuro.

Esto indica que, si bien el programa tuvo un efecto mo-
vilizador en la formacién de las competencias, estas requie-
ren de una estrategia sistematica de potenciacién para que
no se debiliten y se pierdan, pues una de las caracteristicas
fundamentales por lo que las competencias se vuelven valio-
sas es porque evolucionan y se enriguecen con su empleo en

iy Bcthva Cultra Prev-Prom

lan a corto plazo u iiedia de la aplicacion a largo plazo

Fig. 1. Medias de las competencias del programa al inicio, al cierre y un afio después.
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el tiempo. Esta estrategia deberia integrar la oportunidad de
aplicacion de la competencia para que se forme, perfeccione
y consolide; la capacitacion de los trabajadores; la evaluacion
periddica de la misma en el desempeno, asi como la estimu-
lacion y el reconocimiento de esta labor,

Transferencia de lo aprendido al rol de activistas del Co-
mité de la SST (largo plazo). Las principales acciones que los
activistas del Comité de SST del centro han puesto en prac-
tica durante el Ultimo afo, de acuerdo a lo aprendido en el
programa GeSSTar son:

e Para hacer el levantamiento de riesgos del afio 2018 se
utilizd la encuesta del Instituto Nacional de Seguridad
e Higiene del Trabajo (INSHT), en la cual se incluyen
factores de riesgos psicosociales. Este tipo de riesgos
no se evaluaba antes en el centro.

e Enlos cursos que se impartieron en el afio 2018 para la
formacién de nuevos trabajadores, dentro de la gama de
SST se incluyeron los riesgos psicosociales, apoyandose
en los contenidos del programa GeSSTar.

e En el activo de productividad realizado en el 2018 se
tuvieron en cuenta factores de riesgos psicosociales
como: el horario laboral extendido, el salario y la
sobrecarga laboral, los cuales constituyen las principales
causas de fluctuacion del centro.

e FEl levantamiento de riesgos cambié su forma de
pues las encuestas fueron llenadas
directamente por los trabajadores de las diferentes
areas. Anteriormente, eran llenadas solamente por el
activista del drea en conjunto con el jefe del rea.

realizacion;

e Seintegro el reporte de las no conformidades de la SST
con el del sistema de control interno, lo que ha propiciado
la mayor presencia de estos temas en los consejos de
direccion de alto nivel.

Las acciones desarrolladas por los activistas de la SST
constatan que han sido capaces de apropiarse de contenidos
tratados en las sesiones del programa'y transferirlo a su rol de
activista de la SST. Estas acciones no han tenido el impacto
esperado debido a la poca disponibilidad de la alta direccion
del centro para atender temas relacionados con la SST (es-
pecificamente relacionado con riesgos psicosociales). La alta
direccion ha priorizado la atencién a otros temas criticos que
afectan al centro, como son: la caida de mercados relevantes
para el cumplimiento del plan anual y las inspecciones no sa-
tisfactorias de control interno.

Evidencias de cambios en la organizacién con relacién ala
GSST un afio después de aplicado el programa GeSSTar (largo
plazo). La evaluacion del impacto del programa a largo plazo

(un afio y medio después de implementado) se realizo a partir
del andlisis documental, entrevistas individuales y grupales.

Se logro actualizar el levantamiento de riesgos laborales
del 2018, donde se tuvieron en cuenta riesgos tradicionales y
psicosociales. De esta manera, se le otorga un enfoque mas
integral a la salud de los trabajadores. En el caso de los facto-
res de riesgos psicosociales no se incluyeron todos los iden-
tificados por los trabajadores, pues los jefes de las dreas no
tenian claramente definida la medida para evitar o minimizar
dicho riesgo. Esto muestra la necesidad de formar a los di-
rectivos y mandos intermedios en la gestion de los riesgos
de naturaleza psicosocial, pues son mas dificiles de prevenir.

Se actualizé en el transcurso del afio el programa de pre-
vencion de riesgos, el cual sigue teniendo un enfoque muy
tradicional. Segun la politica de la empresa, en el plan de
prevencion solo se colocan aquellos riesgos que demandan
inversiones (equipos de proteccion personal, ropa especia-
lizada, mobiliario de oficina, equipo de proteccién colectiva,
reparacion de vias de circulacion interior en el centro). De esta
forma, los factores y riesgos que no suponen necesariamente
inversiones se quedan sin amparo en el plan de prevencién,
por ejemplo los relacionados con factores psicosociales
como: sobrecarga laboral, el conflicto entre la vida laboral y
familiar/social, el estrés laboral, la multifuncionalidad, el ritmo
acelerado de trabajo, el horario laboral extendido, la indefini-
cion de rol, tareas aburridas o mondétonas; los cuales requie-
ren de transformaciones en las formas de organizacion del
trabajo. Con respecto a este punto los trabajadores aun no
tienen participacion, pues son los jefes de las dreas quienes
elaboran el plan de prevencion.

Nuevamente, se manifiesta la falta de preparacién de los
directivos para hacer frente a la prevencion de los riesgos de
naturaleza psicosocial. Es decir, la insuficiente preparacion
para elaborar un plan de accion que prevenga la actuacion
nociva de los factores y riesgos psicosociales.

En este sentido, la organizacion debe plantearse que los
trabajadores participen, también, en la elaboracion y segui-
miento del plan de prevencién y que este contemple todos los
riesgos identificados en el diagndstico. No se pueden excluir
riesgos que suponen dafios a la salud de los trabajadores, al
desempefio y a la eficiencia de la organizacion porque no tie-
nen medidas identificadas o porque no requieren de inversion.

Como cambio mas relevante se destaca la ampliacion de
la estructura del comité de la SST, con la creacion de dos nue-
vas plazas. Sin embargo, todavia no se logra que los activistas
de las dreas mas complejas se dediguen a tiempo completo
alalabor de SST.

En conclusiones, se avanzd en cuanto a la ampliacion
de la estructura de la GSST que involucra a directivos como
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responsables y trabajadores de manera general, pero aun se
atribuye la principal responsabilidad a la jefay el dpto. SST, quie-
nes deben cumplir una labor de asesoria a la empresa, siendo
los directivos los maximos responsables de dicha gestion.

Otro cambio relevante que se ha desarrollado es que se
habilitd un punto permanente en el consejo de direccion ge-
neral, para tratar temas relacionados con la SST. Este es un
espacio provechoso para introducir el concepto de riesgo psi-
cosocial a nivel de consejo de direccion.

Resulta interesante que las areas que identificaron facto-
res de riesgos psicosociales en sus diagnosticos son aquellas
cuyos activistas asistieron al Programa GeSSTar. Por tanto,
fueron capaces de transferir lo aprendido en el programa a
su rol de activista de la SST, siendo al mismo tiempo una im-
portante evidencia de cambio en la gestion de la SST en la
organizacion.

Una vez finalizado el programa de formacién de compe-
tencias se recomendaron varias acciones. A un afio de suim-
plementacion, entre las decisiones adoptadas se encuentran:

e Lapresentaciony discusion a nivel de consejo de direccion
general del levantamiento de riesgos del afio 2018.

e Se mejord la estructura del comité de la SST, aunque
todavia no se garantiza la dedicacion absoluta de un
activista en las areas mas complejas.

e Se logrd la inclusion de las no conformidades de SST
y medio ambiente en el sistema de control interno,
garantizando el andlisis de las mismas en los diferentes
niveles de direccion.

e Se ofrecieron dos cursos de capacitacion de GSST a los
trabajadores no activistas, donde se debatieron temas
relacionados con los riesgos psicosociales y algunos de
los resultados del programa GeSSTar.

Estas decisiones han permitido en un largo plazo mejorar
la cultura asociada a la gestion eficaz de la SST en el centro,
pero aun no alcanza su 6ptimo nivel.

Aun se constata la permanencia de algunos obstaculos
que dificultan la implementacion de los cambios asociados
a los aprendizajes del programa GeSSTar, en especial el in-
suficiente apoyo y sensibilidad de los directivos con el tema
y la sobrecarga de los activistas dedicados a este. Esto se
describe en la literatura por Tejada y Ferrdndez (2007) como
factores que obstaculizan, directa o indirectamente, la trans-
ferencia de las nuevas competencias.

Conclusiones

La gestion de la SST en las organizaciones laborales cu-
banas, como tendencia, sigue un enfoque tradicional, centra-

do en la proteccion e higiene y salud fisica, en la prevencion
de los riesgos tradicionales y de accidentes e incidentes la-
borales. Se cuenta con una estructura debilitada por la res-
ponsabilidad difusa, la insuficiente cantidad de trabajadores
dedicados, la falta de una estrategia propia y la escasa inte-
gracion con la estrategia de direccion y otros sistemas. Los
trabajadores reconocen la presencia de factores y riesgos psi-
cosociales y una escasa preparacion para afrontarlos.

El programa GeSSTar constituye una alternativa para
la formacion de los recursos humanos en la GSST con un
enfoque psicosocial, integral, integrado y participativo. Este,
potencia la formacién de competencias organizacionales
claves asociadas a la gestion eficaz de la SST, ya que se en-
cuentran evidencias cualitativas y cuantitativas de su desa-
rrollo en los participantes. En la experiencia de implementa-
cion del programa en una empresa biotecnoldgica todas las
competencias se modificaron favorablemente hacia el final
del programa y cuatro de ellas mostraron diferencias signifi-
cativas antes y después de ser implementado. La evaluacion
del impacto del programa cuatro meses y un afo y medio
después muestra la permanencia de resultados del mismo.
Este puede ser implementado en otras organizaciones del
sector de la biotecnologia o fuera de él, considerando las
pautas de ajuste sugeridas.
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