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RESUMEN
Lic. Gloria Lépez Mora

Universidad Autonoma de Nuevo Ledn Fecha de Graduacion: Diciembre, 2009
Facultad de Enfermeria

Titulo del Estudio: VIOLENCIA PSICOLOGICA LABORAL Y CONSUMO DE
ALCOHOL EN MUJERES TRABAJADORAS

NUmero de paginas: 68 Candidato para obtener el Grado de
) Maes,tria en Ciencias de Enfermeria
Area del Estudio: Salud Comunitaria Con Enfasis en Salud Comunitaria

Propésito y Método del Estudio: El propoésito fue determinar la relacion de la
violencia psicolégica laboral con el consumo de alcohol en mujeres trabajadoras. El
estudio fue descriptivo y correlacional. EI muestreo fue probabilistico irrestricto
aleatorio estratificado. El tamafio de la muestra fue determinada a través del paquete
estadistico n’Query Advisor version 4.0 ® para una poblacion de 553 mujeres con una
hipétesis de correlacion alternativa bilateral de .20, potencia de .85, un nivel de
confianza de 95%. La muestra estimada fue de 224 mujeres. Se utiliz6 una Cedula de
Datos Personales y Laborales, la Escala TWEAK y el Inventario de Violencia 'y Acoso
Psicologico en el Trabajo (IVAPT-PANDO).

Contribucién y Conclusiones: El tiempo de experimentacion de la violencia
psicoldgica laboral fue de 1.7 afios. Un 38.8% presenci6 alta violencia psicoldgica. No
se encontrd diferencias significativas de la presencia de violencia psicoldgica laboral
por edad, categoria laboral y estado civil. En cuanto a la prevalencia de consumo de
alcohol alguna vez en la vida fue de 92.9% (IC 95% 89.0 - 95.0), la prevalencia en el
ultimo afio fue de 84.8% (IC 95% .80 - .89), la prevalencia en los ultimos treinta dias
fue de 63.4% (I1C 95% .57 - .69) y la prevalencia en los Gltimos siete dias fue de 38.8%
(IC 95% .32- .45). La edad, la categoria laboral y el estado marital no mostraron
diferencia significativa de acuerdo al consumo de alcohol (TWEAK). El indice de
presencia de violencia psicologica laboral con el tipo de consumo de alcohol mostré
diferencia significativa y se observo que el consumo no sensato es decir riesgo de
adiccion y probable adiccion al alcohol o alcoholismo, fue mayor que el consumo
sensato (Mdn =51.1 vs. Mdn = 43.1) (U = 3168.0, p = .012). La violencia psicologica
laboral mostro diferencia significativa por tipo de prevalencia en el dltimo afio

(U =2438.5, p =.02), en los ultimos 30 dias (U = 3612.5, p = 001) y en los ultimos 7
dias (U = 4753.5, p =.010) de los que consumieron con los que no consumieron bebidas
alcohdlicas en el ultimo afio (Mdn = 48.8 vs. Mdn = 13.6), tltimo mes (Mdn = 50.0 vs.
Mdn = 9.5) y ultimos siete dias (Mdn = 30.9 vs. Mdn = 19.3) respectivamente. Se
identificd que la intensidad percibida de la violencia psicoldgica laboral de las mujeres
participantes, fue de igual intensidad en relacion con sus compafieras de trabajo, con un
55.8% y que el actor principal que genera violencia son las comparieras de trabajo con
un 47.3%.

FIRMA DEL DIRECTOR DE TESIS:




Capitulo |

Introduccién

En el &mbito laboral, la violencia psicologica y el acoso surgen del encuentro entre
el deseo de poder y el control; éste altimo es tan cotidiano que parece normal. El acoso
generalmente se inicia con una falta de respeto, con una mirada o manipulacion y suele ser
insoportable cuando ya se afecta de forma directa. Si el grupo social en el que aparece no
reacciona, estos comportamientos se transforman progresivamente en verdaderas
conductas negativas que tienen graves consecuencias para la salud psicoldgica de la
victima (Hirigoyen, 2000).

En el trabajo, la violencia constituye un comportamiento grave que va desde el
maltrato fisico al psicoldgico en el que la persona percibe un tipo de persecucion o
intimidacion de manera directa, generando deterioro en las relaciones interpersonales, asi
como disfunciones organizacionales. Este comportamiento recibe el nombre de violencia
psicoldgica laboral o mobbing (Leymann, 1996) y esta relacionada con una variedad de
factores que incluyen: discriminacion por el género, religion, cultura, etnia, edad,
nacionalidad, discapacidad, orientacion sexual y razones socioecondmicas.

Organismos internacionales reconocen a la violencia en sus diferentes
manifestaciones, como un obstaculo para el desarrollo de las naciones y una amenaza para
la salud publica (Organizacion Mundial de la Salud [OMS], Organizacién Panamericana de
la Salud [OPS], 2003). De acuerdo a un estudio publicado por la Organizacion
Internacional del Trabajo (JOIT], 2006), se indica que la violencia y el acoso psicolégico
laboral podria generar costos del Producto Interno Bruto (PIB) entre 0.5% y 3.5% de los
paises, por causas gque producen ausentismo, incapacidad por enfermedad y reduccion en la

productividad, entre otros. Asi mismo reporta que la violencia que se genera en el lugar de



trabajo se asocia con el uso y abuso de sustancias como el alcohol y otras drogas en donde
muchos de los casos, las victimas son principalmente mujeres.

La violencia psicologica laboral tiene el potencial de contribuir en muchos
trastornos psicopatoldgicos, psicosomaticos y de comportamiento; de este ultimo pueden
Ilegar a presentarse reacciones auto y hetero-agresivas, trastornos alimenticios, disfuncion
sexual, aislamiento social, inicio e incremento del consumo de bebidas alcoholicas
cigarrillos y drogas ilicitas (OMS, 2004).

Algunos estudios realizados sobre violencia psicoldgica laboral, han reportado que
una proporcion importante fueron victimas de este comportamiento y el periodo de
duracion de estos hechos han oscilado entre uno y cinco afios; se reporta ademas que
algunos comportamientos que relatan las victimas han sido entre otros el evaluar
inequitativamente el trabajo, el realizar tareas no acordes a su puesto, limitar la
comunicacion, entorpecer el progreso laboral, aislamiento, descalificacion y
desacreditacion (Pifiuel, 2004; Aldrete, Pando, Aranda y Torres, 2006; Riego y Chapol,
2005).

En relacion a la edad que reportaron tener las mujeres trabajadoras que han
experimentado la violencia psicoldgica ha sido de 21 a 57 afios, con una media de 39 afios
de edad. En cuanto a la categoria laboral y el estado civil han mostrado relacion
significativa con la violencia psicoldgica laboral; asi mismo se han obtenido mediciones de
este tipo de comportamiento calificada como baja, media y alta intensidad (Moreno,
Rodriguez, Garrosa y Morante, 2005; Macia, 2008).

El consumo de alcohol como habito social ha estado presente a lo largo de la
historia de la sociedad y esta conducta social aceptada con el paso del tiempo se ha
convertido a nivel mundial, es un problema de salud publica con peligrosas consecuencias
para la salud individual. En nuestro pais es quiza la mas grave de las adicciones por sus

repercusiones economicas y morales sobre la familia y la sociedad; esto se manifiesta en



las perdidas productivas, econdmicas e incapacidades laborales que se generan por el
consumo excesivo de alcohol. En México, cinco de las 10 primeras causas de mortalidad se
relaciona directa o indirectamente con el abuso del alcohol entre las cuales se reportan: las
enfermedades del corazon, los accidentes, la cirrosis hepatica, los homicidios y lesiones en
riflas y patologias cerebro vasculares. (Servicios de Salud de Veracruz [SESVER], 2008).

Se ha estimado que 27 millones de personas entre los 12 y 65 afios de edad
consumen alcohol, en donde el mayor porcentaje son varones 61%; sin embargo la
prevalencia en las mujeres ha aumentado en los Gltimos 20 afios en un 35% (Encuesta
Nacional de Adicciones [ENA], 2008). Ademas, se observé que el consumo de alcohol por
género en 1998, fue que por cada cuatro hombres habia una mujer, aspecto que cambia
para el 2008, que por cada seis varones existe una mujer consumidora de alcohol
consuetudinaria. Asi mismo el indice de bebedoras mas alto se encuentra en el grupo de 18
a 29 afos de edad, lo que significa que son personas en plena edad laboral. Se reporta que
el consumo de alcohol en las mujeres se ha duplicado en un lapso de seis afios pasando de
0.9% a 2% lo que significa que hay 800,000 consumidoras experimentales y de estas
aproximadamente 100,000 son mujeres adictas cronicas.

El consumo de alcohol se ha relacionado con problemas sociales y economicos
como violencia, accidentes, problemas familiares, asi como laborales entre los que
destacan el ausentismo, el bajo rendimiento y la distorsion de la percepcion sobre las
condiciones del trabajo (Echeburta y Amor y Paz de Corral, 2002). Asi mismo se sefiala
que la mujer que ha sufrido algdn tipo de violencia puede recurrir al consumo alcohol
como estrategia de afrontamiento no saludable del sufrimiento experimentado, lo que
supone un alivio a corto plazo del malestar emocional sin embargo, puede ser causa de un
agravamiento de la situacion de la victima.

Caudillo (2008), reporta que el alcohol es la droga de mayor consumo de alguna

vez en la vida en la mujer y se incrementa el consumo de alcohol en el tltimo afio,



haciéndolo de forma riesgosa y excesiva en un 22% y 13.5% respectivamente en edades
entre los 18 y 28 afios. Respecto al estado civil el consumo de alcohol més alto es para las
mujeres separadas, seguida de las viudas y por Gltimo divorciadas (Alonso, Alvarez,
Lopez, Guzman & Martinez, 2008).

Segun Cho (2004), al examinar el impacto de la composicion por género de la
ocupacion relacionada con el consumo de bebidas alcohdlicas en mujeres trabajadoras de
21 a 65 afos de edad reporta que las mujeres que trabajan en empleos mixtos (hombres y
mujeres), tiene méas probabilidad de consumir alcohol (p < .001), lo que se debe a que las
mujeres presuntamente al interactuar en el trabajo, pueden ser influenciadas a traves de
invitaciones y convivencias sociales por trabajadores masculinos y enfatiza que ellas
mismas imitan este comportamiento de consumir alcohol para poder ser aceptadas como
iguales, ademas de que utilizan el alcohol como reductor de estrés que le genera el trabajo
competitivo con los varones.

En el Estado de Veracruz segun la ENA (2008), la prevalencia de alcohol en la
poblacion femenina de 18 a 65 afios reporta que el 4.0% consumen alcohol a diario y
12.8% son bebedoras altas, dato que se encuentra relativamente cerca del promedio del
nivel nacional en cuanto al consumo diario (5.5%) no asi para el rubro de bebedoras altas
que se encuentra con porcentaje bajos (16.8%).

Ademas, la Encuesta Nacional de Violencia contra las Mujeres ([ENVIM], 2003),
reporta que la proporcion de mujeres que trabajan es de 33.7%, las que no trabajan por
diversas razones de 16.2% y los quehaceres del hogar contintian siendo la principal
actividad. De las mujeres que trabajan, la mayoria realiza labores de empleada u obrera
(56.7%) y éste grupo es el que se considera estar expuestas a algun tipo de violencia en el
trabajo.

En la literatura revisada se reportan estudios sobre violencia psicolégica que

presenta la mujer por su pareja (Caudillo, 2008) y el consumo de alcohol en mujeres en



general, (Diaz, 2008; Galvan, 2007; Zavala , 2007) no asi se han enfocado a la relacion de
ambas variables en mujeres trabajadoras; por lo que se considera importante saber si existe
relacion entre la violencia psicoldgica laboral y el consumo de alcohol en las mujeres
trabajadoras por ser un tema complejo y trascendental, en la vida de las mujeres porque
significa un problema de sus derechos humanos y de sus familias, ademas la investigacion
es escasa. La informacidn obtenida contribuira al conocimiento cientifico y a la disciplina
de enfermeria, y en un futuro permitird poder implementar estrategias de reduccion de
consumo de alcohol y de prevencién y afrontamiento de la violencia psicoldgica en
mujeres que trabajan.

La autora del estudio en su experiencia comunitaria ha observado que algunas
mujeres trabajadoras que solicitan atencion de enfermeria en los centros comunitarios han
experimentado cierto tipo de acoso psicoldgico en el lugar donde se desempefian. Ademas
algunas de ellas refieren consumir bebidas alcohodlicas al término de la jornada como forma
de liberar el estrés que produce la violencia psicologica; por lo que el proposito del
presente estudio fue determinar la relacion de la violencia psicolégica laboral en mujeres
adultas que trabajan y el consumo de alcohol; motivo por el cual se realiz6 un estudio

descriptivo y correlacional.

Marco Conceptual

Los sustentos teoricos que guiaron el presente estudio fueron: Violencia Psicologica
Laboral (Leymann, 1996) y Consumo de Alcohol (Russel y Bigler, 1979).

Leymann (1996), utilizo el término mobbing derivado del estudio de las ciencias
animales (etologia) de Lorenz en 1966, quien lo describié como ataque de una coalicion de
miembros débiles de una misma especie contra otro individuo mas fuerte que ellos. El
término deriva del verbo inglés “to mob” que significa asaltar, atropellar, arremeter,

regafar, maltratar, atacar o acosar (Pifiuel, 2001). Palabra que recibe otras expresiones



tales como; acoso moral en el trabajo, acoso psicoldgico en el trabajo, hostigamiento
psicoldgico en el trabajo 0 mobbing; y que es un fendmeno que puede estar influenciado

por aspectos contextuales y organizacionales.

Leymann en 1996, identifico un especial tipo de comportamiento hostil en varios
grupos laborales. Este comportamiento fue denominado mobbing y lo conceptualiza “como
una situacion creada por una persona o un grupo de personas, quienes ejercen una
violencia psicologica extrema de forma sistematica durante un tiempo prolongado sobre
una persona en el lugar de trabajo”. Desarroll6 un modelo que incluye cinco fases, y para

el presente estudio solo se abordaron las dos primeras.

La primera fase llamada seduccidn, esta caracterizado por una dificultad, una
disputa o desencuentro entre personas que en un momento determinado adquiere mayor
proporcion, presentdndose la imagen de un problema puntual que se torna progresiva; la
persona o victima puede no darse cuenta del significado de este incidente critico y suele
durar muy poco tiempo. La segunda fase denominada conflicto, se desarrolla mediante
comportamientos repetidos que en otro contexto distinto no revestirian mayor importancia
ni implicarian agresion ni intentos de excluir o de deshacerse de alguien. Aqui el periodo
de tiempo es mas largo y con propdsitos hostiles con una intencionalidad consistente, a
manera de perjudicar o castigar por medio de manipulaciones, poniendo el proceso en

movimiento, lo que puede favorecer al consumo de algun tipo de droga.

En las otras tres fases (estigmatizacion, intervencion de la empresa y marginacion)
se involucran los directivos que en lugar de ofrecer apoyo a la victima, la hace responsable
del problema, pasando a una cuarta fase, donde la afectada busca cierto tipo de apoyo con
especialistas por padecer algun tipo de problema psicolégico y somatico sin tener respuesta

favorable. Este tipo de violencia como se sefial6 anteriormente se ha relacionado con el



consumo de alcohol. Y en la Gltima fase, la victima es excluida de sus funciones, por

despido, jubilacion, invalidez, entre otros.

Ademas se distinguen tres tipos de violencia psicoldgica de acuerdo con el caracter
de la relacion laboral. La vertical descendente, cuando las conductas hostiles son emitidas
por un superior jerarquico de la victima (generalmente el superior inmediato); éste es el
tipo de violencia psicoldgica mas frecuente encontrado, pero no el Unico. El segundo tipo
es el horizontal, se refiere a aquel que es llevado a cabo por comparieros de igual jerarquia
organizacional; esto se presenta mas comunmente en empresas que fomenten un ambiente
competitivo, por bonos o ascensos entre los trabajadores, o en aquellos lugares de trabajo
en los que algun miembro se distingue de los demas por caracteristicas como edad, género,
raza, preferencia sexual o capacidad de trabajo. El tercer tipo es el ascendente y se presenta
cuando uno o varios trabajadores realizan comportamientos psicoldégicamente agresivos
hacia su superior en la jerarquia organizacional, dificultandole su desempefio en el trabajo
y el logro de los objetivos organizacionales en el area o departamento, generalmente con la

finalidad de que éste sea removido de su cargo.

En relacion a las bebidas alcohdlicas, Russel y Bigler (1979); refieren que el
consumo de alcohol es la cantidad y frecuencia de consumo de bebidas alcoholicas, que
ingiere la mujer. Se puede clasificar en consumo sensato, riesgo de adiccion y probable
adiccion al alcohol o alcoholismo. El consumo de alcohol se establece como limite sensato
o0 responsable para la mujer, la ingesta de no mas de 2 copas, no mas de 3 veces por
semana (20 gramos de etanol). EI consumo de riesgo de adiccidn al alcohol en la mujer se
refiere a la ingesta de 3 a 4 copas por ocasion, ademas de requerir la misma cantidad para
sentir los primeros efectos del alcohol. La probable adiccion al alcohol o alcoholismo, esta
caracterizado por consumir 5 0 mas copas por ocasion, por semana; ademas de presentar
situaciones derivadas por excederse como: requerir mas bebidas para sentir los efectos del

alcohol, preocupacion de las familias por la forma de beber, sentir la necesidad de



consumir alcohol por la mafiana, no recordar lo sucedido mientras estaba bebiendo, sentir
la necesidad de reducir el consumo.

Las bebidas alcohdlicas son aquellas sustancias que contienen alcohol etilico en una
proporcion de 2% hasta el 55% de volumen, provocan alteraciones metabdlicas,
fisioldgicas y de la conducta ya que tiene una accién depresora en el sistema nervioso
central y sus efectos pueden provocar multiples repercusiones en la salud de la persona 'y
en sus ambitos social y economico (Tapia, 2001). En razon de ello, los limites de consumo
de alcohol son méas bajos en mujeres que en hombres.

El alcohol es una droga depresora que afecta todas las estructuras presinapticas-
neuronales con la consecuente disminucion de la cantidad de neurotransmisores liberados
por el impulso nervioso, lo cual produce ademas una disminucion de la funcion de los
respectivos receptores pos sinapticos. El alcohol al igual que otros depresores como los
barbituricos y benzodiacepinas produce estimulacion de la transmision inhibitoria, lo que
hace que se pierda el autocontrol y expone a la persona a sufrir accidentes o lesiones
corporales (National Institute Drug Abusee [NIDA], 2004).

En cuanto a las diferencias fisioldgicas del alcohol relacionadas con el género, la
mujer obtiene efectos toxicos mas rapidamente que el hombre debido en parte a la
diferencia en la actividad enzimatica a nivel gastrico encargada de desdoblar el alcohol
antes de llegar al torrente sanguineo, esta enzima es cuatro veces mas activa en la mujer.
Ademas, la mujer tiene una proporcién mayor de grasa y menor cantidad de agua en el
organismo, y debido a que el alcohol es mas soluble en el agua, cualquier dosis se
concentra mas rapidamente en su organismo; de ahi que los limites de consumo de alcohol
son mas bajos en mujeres que en hombres (Tapia, 2001).

En general el consumo de alcohol se recomienda evaluar a través de la prevalencia,
esto es, el numero de usuarios que consumen en relacion al tamario de la poblacion

expuesta. Se recomienda determinar la prevalencia global que consume alcohol alguna vez



en la vida, consumo en los ultimos doce meses (prevalencia lapsica), consumo registrado
en el ultimo mes (prevalencia actual) y consumo en los Ultimos siete dias (prevalencia
instantanea) (Secretaria de Salud, 1999; Norma Oficial Mexicana [NOM] -028-SSA2-
1999).

Estudios Relacionados

No se han localizado estudios suficientes donde se describa la relacion de la
violencia psicologica laboral con el consumo de alcohol en mujeres trabajadoras. Se
presentan dos estudios que sefialan la relacion de estas variables, posteriormente se
presentan estudios sobre violencia psicologica laboral y consumo de alcohol en mujeres
trabajadoras en forma particular.

Alonso, Caufield y Gdmez (2005), identificaron la proporcion de consumo de
drogas en mujeres trabajadoras de Monterrey, N. L., los hallazgos mostraron que el 31.7%
de las mujeres entrevistadas habian consumido alcohol al menos una vez en la vida 'y
13.3% consumid alcohol en los ultimos 30 dias. En base al cuestionario TWEAK que
tamiza los tipos de consumo en mujeres, se encontro que el 3% tuvo consumo excesivo y
el 8% reporto tener riesgo de adiccion al alcohol. Ademas se encontro diferencias
significativas de ingreso mensual con el consumo de alcohol (t = 2.11, p = .03). También
se encontrd diferencia en el consumo de alcohol segun el tipo de trabajo (p < .005); el
consumo en las mujeres que desarrollan trabajo intelectual fue el mas alto (34.4%) en
comparacion con las mujeres que realizan trabajo de interaccion personal (29.7%) y trabajo
manual (20.0%).

Alonso, Musayon, David y Gémez (2006). Realizaron un estudio multicéntrico con
el propésito de Identificar la presencia de violencia laboral y su relacion con el consumo de
drogas, asi como identificar diferencias y similitudes de consumo de drogas y violencia

laboral en mujeres de clases populares de 18 a 60 afios que trabajaban y residian en
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comunidades urbano-marginadas en México, Perd y Brasil; utilizando la escala TWEAK,
reportd que la media de edad de las participantes de México fue de 36.5 afios y de 34.5
para Per( y Brasil; con relacion a la escolaridad en afios cursados, se encontro que las
participantes del Brasil tiene un promedio de 9 afios, sequido de México con un promedio
de 7 afos y 3 afios para las participantes del Peru. 70%, 60% y 55% de las mujeres
trabajadoras viven con su pareja en México, Per( y Brasil respectivamente.

El tipo de trabajo que desempefian en mayor proporcion tanto en México como
Peru es informal donde se auto emplean en la casa o en establecimientos menores
relacionadas con la costura, preparacion de alimentos, servicios domesticos entre otros, con
un 53.8% y 68.8% respectivamente; caso contrario en Brasil predomino el trabajo formal
con un 71.1%, empleandose como obreras de fabricas e industrias maquiladoras lo que
permite que obtengan un salario base.

Con relacion al tipo de consumo de alcohol las mujeres refirieron haberlo
consumido en forma sensata o sin riesgo en un 92% para México, 66.1% para Brasil y
47.2% en Per0; en cuanto a consumo de riesgo el mas alto porcentaje fue en las mujeres
Peruanas, seguida de las Brasilefias y finalmente las Mexicanas con porcentajes de 34.4%,
22.9% y 6.0% respectivamente. Con respecto al consumo excesivo o de adiccion, este fue
de 18.4% para las Peruanas, 11.0% para las mujeres Brasilefias y 3.0% en mujeres
Mexicanas. El indice de violencia laboral en la poblacion de México se correlacion6
positiva y significativamente con el consumo de alcohol, lo que significa que a mayor
violencia laboral mayor consumo de alcohol en las mujeres mexicanas (' = .13, p = .001).
La mayor contribucion en este estudio a través del Modelo de Regresion Lineal por pais,
fue la violencia laboral como predictor significativo del consumo de alcohol en México
(p = 3.43, p = .001); en Peru el nimero de hijos vivos (f = -4.54, p = .000) y en Brasil los
afios de escolaridad (8 = -4.09, p = .000).
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Pifiuel (2004), realiz6 un estudio en una poblacién de Técnicos del Ministerio de
Economia en Espafia cuyo objetivo fue establecer el perfil del problema de la violencia
psicologica laboral, se les hizo entrega de un cuestionario con documento escrito a los
participantes via postal a 4120 trabajadores pertenecientes a la Agencia Tributariay la
Intervencion General del Estado (IGAE). De este grupo el 41% del total refirio haber sido
victima de este comportamiento y con una duracion en tiempo desde hace cinco afos
(31%), situacion referida hasta antes de aplicar el cuestionario. En cuanto a
comportamientos de violencia mas frecuentemente relatados, se encontré el de evaluar
inequitativamente el trabajo con una frecuencia de 44.8% y el 37% refirio realizar tareas
no acordes a su puesto.

Aldrete et al (2006), realizaron un estudio con el objetivo de determinar la
prevalencia de violencia psicoldgica laboral en mujeres docentes en un centro universitario
de la ciudad de Guadalajara, la muestra estuvo conformada por 56 mujeres docentes de
tiempo completo y medio tiempo con mas de un afio en su puesto de trabajo y que
estuvieran realizando trabajo frente a grupo; se obtuvo una edad promedio de 43.7 afios
cuyo rango varid de los 24 a los 60 afios de edad y el 54% de las participantes eran
casadas.

Por su ocupacion, necesariamente todas tenian estudios universitarios, pero el 43%
contaba ya con alguna especialidad, seguido del 8.7% con maestria y el 3.7% con
doctorado. El 83.6% de las mujeres docentes que refirieron violencia psicoldgica, tuvieron
prevalencias muy variadas con relacion a los comportamientos; siendo las mayores limitar
la comunicacion con 76.8%, entorpecer el progreso laboral con 61.8%, desacreditar la
capacidad laboral con 60.75 y las mas bajas limitar el contacto personal con 23.2% y
comprometer la salud con 9.1%.

Riego y Chapol (2005), realizaron un estudio con el objeto de reconocer la

vulnerabilidad y comportamiento de la violencia psicoldgica laboral en 50 enfermeras
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asistentes al curso de Nivelacion Académica a Licenciadas, todas ellas pertenecientes al
Colegio de Enfermeria del Estado de Veracruz y procedentes de diversos puntos del
Estado. Se utilizé el Test de diagnostico de Acoso Moral Laboral propuesto por Pifiuel
(2001); donde el 84% de las participantes presento violencia psicologica, de éstas el 66%
refirieron haber recibido violencia psicoldgica por los mismos comparieros de trabajo a
través de comportamientos como criticar el trabajo, criticarle su vida privada y la
desacreditacion, un 18% refirio violencia por parte de sus jefes de enfermeria asignandole
tareas no acordes a su competencia e interrumpirle al hablar y el 16% fue generado por
personal médico con comportamientos tales como trabajos humillantes, injurias y
proposiciones sexuales.

Del total de la poblacion estudiada, el 76% refirio haber percibido los ataques de
acoso antes sefialados entre uno y cuatro afios; un 66% reporto violencia psicoldgica en el
rubro de descalificacion y desacreditacion, aungue son los ataques menos percibidos y mas
destructivos para la victima y menos notados por los comparfieros porque lo consideran
parte normal del ambiente del trabajo; el 53% se califico en el rubro de limitacion de la
comunicacion, la cual se disfraza como distorsion o mal entendido de parte de la victima.

Moreno et al. (2005), llevaron a cabo un estudio cuyo objetivo fue analizar de
forma exploratoria en qué medida ciertas variables organizacionales predicen la aparicion
de la violencia psicoldgica laboral y de las dimensiones que lo integran.

Los participantes al estudio fueron trabajadores del Sector de Transportes y
Comunicaciones de la Comunidad de Madrid; donde el 50.5% fueron mujeres, con una
media de edad de 34 afios. En las mujeres los resultados del andlisis de regresion indican
que el tipo de contrato y actuaciones ante el acoso predicen significativamente la aparicion
de violencia psicologica global (F = 2,100 = 10.67, p <.001), con un 26% de la varianza

total, lo que significa que los contratos temporales estan asociados con la violencia
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psicoldgica, ya que la beta negativa (3 = -.334; p <.01) indica una relacion inversa con los
contratos estables (base y confianza).

Macia (2008), estudio trabajadoras con diversos cargos en dos centros de salud
especializados en atencion primaria ubicados en la region metropolitana de la ciudad de
Santiago, Chile; con un rango de edad de 21 a 57 afios, una media de 39.1 afios y
desviacion estandar de 9.6. En lo que respecta al estado civil el 58.3% estaban casadas,
31.3% solteras, 2.1% viudas y 4.2% separadas. En cuanto al nivel de escolaridad, el 36.2%
es técnico profesional, educacion media completa con el 25.5%, el 10.6% estudios
universitarios incompletos y el 17 y 2.1%, cursaron la universidad y postgrado
respectivamente.

Los resultados arrojaron que el 99.98% de las participantes fueron victimas de
violencia psicologica laboral; de los cuales el 25% fue objeto de violencia con intensidad
media, el 14.58% lo presencio con intensidad alta y el resto (60.4%) sefialo haber sufrido
violencia psicologica laboral con intensidad baja.

Pando, Acosta, Aldrete y Aranda (2005), estudiaron 175 trabajadores
administrativos y de servicios del Centro Universitario de Ciencias de la Salud de la
Universidad de Guadalajara, cuyo objetivo fue estimar la prevalencia de la violencia
psicologica laboral e identificar las situaciones y comportamientos mas recurrentes; de este
total el 67.6% fueron mujeres de las cuales el 87% manifesto estar expuestas a situaciones
y comportamientos de acoso, siendo el mas sobresaliente la categoria de limitar la
comunicacion que incluye situaciones de criticar su trabajo, interrumpir cuando habla,
dificultad para expresarse 0 no dejarle hablar, ignorar su presencia y criticar su vida
privada. Lo que significa que las trabajadoras que resultaron afectadas por violencia 'y
acoso en su trabajo estan expuestas mayormente a estrategias que le limitan la

comunicacion.
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En relacién con la conducta de consumo de alcohol; Diaz (2008) y Caudillo (2008),
estudiaron el consumo de alcohol en mujeres en comunidades de un municipio del Estado
de Guanajuato, identificaron la proporcion de mujeres de 20 a 60 afios de edad que
consumen alcohol, en una muestra de 252 y 244 mujeres respectivamente utilizando la
escala TWEAK. Diaz (2008), identific que el 17.9% de las mujeres consumen alcohol en
forma sensata, seguido de un 28.6% de riesgo de adiccion. EI 44% no consumié alcohol en
el ultimo afio.

En cambio, Caudillo (2008) reporto que el 51.6% del total de la muestra es no
consumidora, es decir que son mujeres que pudieron consumir alguna vez en su vida y que
negaron su consumo en el ultimo afio; el 66% presentd consumo sensato, 16% lo reporto
en riesgoso Y el resto 5.4% lo hizo de manera excesiva.

Con relacion a la prevalencia de consumo de alcohol, los resultados muestran que la
prevalencia global de consumo de alcohol alguna vez en la vida oscilo del 58% al 70% y
en los ultimos doce meses se reporté consumo de alcohol del 42% al 54% respectivamente.

Alonso et al (2008) realizaron un estudio para identificar los factores personales y
psicosociales que lleva a la mujer a consumir bebidas alcohdlicas de una comunidad de
Monterrey, Nuevo Leon. Los resultados mostraron en relacion con el consumo de alcohol,
que el 83.3% de las mujeres entrevistadas fueron consumidoras de alcohol en el Gltimo afio
(n =51) en una muestra de 61 mujeres.

Respecto a la puntuacion de la escala TWEAK, el 60.8% reporté consumo sensato,
un 29.4% consumo de riesgo de adiccion y un 9.8% presento probable adiccion al alcohol
o0 alcoholismo. EI consumo de alcohol mostro diferencias significativas por escolaridad
(¢’ = 14.29, p =.006) siendo maés alto el consumo en mujeres con estudios profesionales. La
ocupacion también mostro significancia (U = 223.00, p =.006), documentando mas alto

consumo en mujeres que trabajan. Respecto al estado civil y consumo este también reportd
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diferencia significativa (H = 19.35, p = .036) presentandose un consumo mas alto en las
mujeres separadas, viudas y divorciadas.

En sintesis y de acuerdo a la literatura revisada, el comportamiento de violencia
psicoldgica laboral ha reportado que la mujer en la mayoria de los casos es la victima; el
tiempo de violencia psicologica laboral oscila entre uno y cuatro afios con un rango de
edad entre los 24 y 60 afios (Macia, 2008). Las mujeres como victimas de algun tipo de
violencia son en su mayoria casadas.

De manera general la edad y el ingreso econdémico son aspectos que posiblemente
intervienen como parte de la generacion de la violencia psicoldgica en el ambito laboral,
algunos estudios sefialan que mientras mas preparacion tiene la mujer mas sufre de
violencia psicologica laboral y es producida por los mismos comparfieros de trabajo seguido
de los jefes (Aldrete et al. 2006; Pando et al. 2005; Riego y Chapol, 2005).

En relacion al consumo de alcohol, se encontro diferencias de consumo en las
mujeres de acuerdo a edad, ingreso econdmico, escolaridad y trabajo que desemperfian
(Alonso, et al. 2005; Alonso, et al. 2008). La edad de mayor consumo de las mujeres se
encontrd entre los 25 y 45 afos, asi como en aquellas mujeres que en algun momento de su
vida tuvieron pareja. La mayor proporcion de consumidoras de alcohol de acuerdo a la

escala TWEAK lo hacen en forma sensata (64.3%) para el grupo de edad de 20 a 30 afios.

Pregunta de Investigacion:
¢Cual es la relacion de la violencia psicoldgica laboral con el consumo de alcohol

en las mujeres trabajadoras?

Objetivos:
1. Determinar la presencia de violencia psicoldgica laboral por edad, categoria

laboral y estado civil de las mujeres trabajadoras mayores de 18 afios.
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2. Determinar la prevalencia global, lapsica, actual e instantanea de consumo de
alcohol en las mujeres trabajadoras mayores de 18 afios.

3. Determinar el tipo de consumo de alcohol por edad, categoria laboral y estado
civil de las mujeres trabajadoras mayores de 18 afos.

4. Determinar la violencia psicoldgica laboral por tipo de consumo.

5. Identificar los actores de mayor participacion que generan violencia psicoldgica
laboral en las mujeres trabajadoras mayores de 18 afios.

6. Conocer la intensidad percibida por las mujeres que han recibido Violencia

psicoldgica laboral.

Definicion de Terminos

Para esta investigacion las variables estudiadas fueron las siguientes:

Caracteristicas sociodemogréaficos: son aquellas caracteristicas de las mujeres que
trabajan; en este estudio se incluyen: edad, estado civil, escolaridad, ingreso econémico,
categoria laboral y profesion.

Edad: corresponde a los afios de vida cumplidos de la mujer trabajadora.

Estado civil: corresponde a la condicion legal de la trabajadora, con respecto a su
persona (soltera, casada, viuda, separada y divorciada).

Escolaridad: es el nimero de afios cursados de la trabajadora a través de la
educacion formal.

Ingreso economico mensual: es la percepcion econdmica mensual que recibe la
mujer trabajadora.

Categoria laboral: Es la condicion de la mujer trabajadora por la cual fue contratada
y que por ello percibe una remuneracién econdémica y se considera; profesional,

administrativa y técnica y que puede ser de base, confianza o contrato.
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Violencia psicoldgica laboral: Es la presencia de comportamientos referidos por la
mujer trabajadora que tienen la intencion de dafiarla, humillarla, ignorarla, difamarla y
bloquear oportunidades de capacitacion, de manera continua durante la relacion laboral en
un periodo de tiempo, respecto a la conducta de sus superiores, compafieros de trabajo y
subordinados, con la intencion de perjudicarle premeditadamente en una intensidad alta,
media o baja.

Consumo de alcohol: Es la ingesta de bebidas alcoholicas realizada por la mujer, en
relacion a la cantidad de copas consumidas por ocasion y la frecuencia con que se utiliza
en términos de uso y abuso, la cual se divide en:

Sensato: consiste en la ingesta de no mas de dos copas (20 gramos de
etanol) en un dia tipico no mas de tres ocasiones por semana, y es aquel que por lo general
no causa problemas, ni para la mujer ni para la sociedad.

Riesgo de adiccion: se refiere a la ingesta de tres o cuatro copas por ocasion
por semana en la mujer, ademas de requerir consumir de tres 0 mas copas para sentir los
efectos del alcohol.

Probable adiccion al alcohol o alcoholismo: esta caracterizado por consumir
cinco 0 mas copas por ocasion por semana, ademas de presentar algunas de las
circunstancias derivadas de exceder el limite sensato de consumo en la mujer, las cuales
son: requerir de tres 0 mas bebidas para sentir los efectos del alcohol, que familiares y
amigos se preocupen por la forma de beber, sentir la necesidad de consumir alcohol al
despertar, no recordar situaciones sucedidas mientras bebia o sentir la necesidad de reducir
el consumo, lo cual indican un problema de consumo de alcohol en la mujer.

Bebida estandar se refiere al contenido neto de alcohol por cada ocasion de
consumo; generalmente es de 10 a 12 gramos de alcohol, que equivale a una lata de cereza

normal (355 ml), un trago de alcohol, whisky, ginebra, vodka, brandy o ron de 45 ml., una
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copa de vino de 180 ml., una copita de jerez de 120 ml y una copita de licor o aperitivo de
120 ml.

Prevalencia de consumo de alcohol es una medida de frecuencia que se obtiene a
través del nimero de mujeres trabajadoras que consumen bebidas alcohdlicas sobre el total
de las mujeres trabajadoras participantes por 100, considerando un IC del 95%; y esta se
medird: en prevalencia global; lapsica, actual e instantanea.

Prevalencia global: es la proporcidn de mujeres trabajadoras que consumen bebidas
alcohdlicas alguna vez en la vida sobre el total de mujeres participantes por 100.

Prevalencia lapsica: es la proporcion de mujeres trabajadoras que consumen
bebidas alcohdlicas en los Gltimos doce meses sobre el total de mujeres participantes por
100.

Prevalencia actual: es la proporcion de mujeres trabajadoras que consumen bebidas
alcohdlicas en los ultimos 30 dias sobre el total de mujeres participantes por 100.

Prevalencia instantanea: es la proporcion de mujeres trabajadoras que consumen

bebidas alcohdlicas en los Gltimos siete dias sobre el total de mujeres participantes por 100.
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Capitulo 11

Metodologia

En este capitulo se describe el disefio de estudio, poblacion, muestreo, muestra,
descripcion de los instrumentos, procedimiento para la recoleccién de los datos,

consideraciones éticas y analisis de los datos.

Diserio del Estudio

El disefio del estudio se considero descriptivo y correlacional, con el fin de
observar, especificar y describir las caracteristicas sociodemograficas a estudiar ademas de
evaluar la relacion de la violencia psicolégica laboral y el consumo de alcohol en las

mujeres que trabajan (Polit & Hungler, 1999).

Poblacion, Muestreo y Muestra

Para el presente estudio se considerd a la poblacion de mujeres de 18 a 60 afios de
edad que se encuentran laborando en las areas y unidades de salud rurales y urbanas de una
Jurisdiccion Sanitaria del Estado de Veracruz. La poblacion de estudio estuvo conformada
por 553 mujeres trabajadoras que laboraban en unidades de salud de primer nivel.

El muestreo fue probabilistico, aleatorio, estratificado con asignacion proporcional
al tamafio del estrato distribuidos en profesionistas (n = 136), personal administrativo
(n = 39) y personal técnico (n = 49). Para la estimacion del calculo de la muestra se utilizd
el paquete estadistico n"Query Advisor Version 4.0 (Crede, Dixon & Elashoff, 2000), con
un nivel de confianza de 95%, limite de error de estimacion de .05, potencia de 85%, para
una hipotesis alternativa bilateral de .20, obteniéndose un tamafio de muestra de 224

participantes.
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Descripcion de los Instrumentos

Para este estudio se aplicé una Cédula de Datos Personales de Prevalencia de
Consumo de Alcohol y Violencia Psicoldgica Laboral (Apéndice A) y dos instrumentos
Escala TWEAK y el Inventario de Violencia y Acosos Psicologico en el Trabajo (IVAPT-
PANDO).

La cedula de datos personales incluye 13 preguntas, 12 de ellas referente a las
variables sociodemograficos como edad, estado civil, categoria laboral, afios de estudios
formales, tipo de ingreso econdmico, asi como consumo de alcohol alguna vez en la vida,
consumo en los ultimos 12 meses, Gltimo mes y siete dias y el nimero de bebidas
consumidas en un dia tipico, tipo de bebida de preferencia; la Gltima pregunta estuvo
encaminada a detectar sobre cuanto tiempo en afios ha presenciado violencia psicologica
en el trabajo.

La Escala TWEAK (Russell y Bigler, 1979) es una escala para medir y detectar el
uso y abuso de alcohol cuyo acronimo es el nombre en inglés Tolerancia/Tolerance (T),
Preocupacion/Worry (W), Al abrir los ojos/Eye opener (E), Amnesia/Olvido (A),
Corte/Cutdown (K), disefiado por Rusell (1979) como instrumento breve capaz de detectar
consumo de alcohol y alcoholismo; y es considerado como un instrumento de deteccion
mas que de diagndstico.

Esta escala a mostrado tener una sensibilidad del 88.9% y especificidad de 87.4%
cuando se aplica en mujeres en comparacion con los hombres (Rusell et al., 1993). En
México Alonso, Caufield y Gémez (2005), Galvan (2005), Realivazquez (2007) en sus
estudios han aplicado dicha escala obteniendo un Alpha de Cronbach aceptable entre .72 y
.89.

La escala cuenta con cinco preguntas calificadas con diferentes puntajes. Antes de
iniciar su aplicacion fue necesario preguntar si consumio alcohol durante el Gltimo afio. Si

la respuesta resulté positiva se procedié a examinarla. Para calificar se utilizo una escala de
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siete puntos para las dos primeras preguntas relacionadas con la tolerancia es decir; que
requiere la persona haber consumido 3 0 mas bebidas para sentir los primeros efectos del
alcohol; si refiere consumir de 2 a 4 bebidas, se designara un punto y dos puntos en caso de
referir mas de 5 y en donde amigos y familiares también se preocupan por la manera de
beber; para el resto se otorgard un punto por cada una en caso de ser positiva. 0 a 1 indica
consumo sensato, una puntuacion de 2 indica probabilidad de estar en riesgo de tener
adiccion al alcohol, una puntuacion de 3 a 7 indica adiccion al alcohol o alcoholismo.
(Apendice B).

El Inventario de Violencia y Acoso Psicologico en el Trabajo (IVAPT - PANDO)
(Pando et al 2006), permite al investigador obtener al menos tres evaluaciones por
separado: la frecuencia de violencia psicologica en el trabajo, el tipo de violencia
psicoldgica de acuerdo al caracter de la relacion laboral y la intensidad de la misma con
relacion a sus comparieros de trabajo.

Fue elaborado, con el fin de generar diagndsticos mas certeros de la presencia, tipo
e intensidad de la violencia psicoldgica en el escenario laboral y para determinar si los
comportamientos de violencia psicologica incluyen dafio deliberado e intencionalidad a la
victima, lo cual sumado a la medicion de su presencia y continuidad, hacen posible un
diagnostico real en sus contenidos.

Esta escala ha mostrado una confiabilidad de .93 adecuada de acuerdo al
Coeficiente Alpha de Cronbach, lo cual se asemeja bastante a lo reportado por Gonzalez y
Pinchera (2006) en Chile; Pando, Aranda y cols. (2006) en México y Carrion, Lopez y
Pando (2007) en Barcelona, con un Coeficiente de Alpha de Cronbach que oscila entre .91
y .93, lo cual ratifica de forma sistematica la confiabilidad del IVAPT.

El inventario se compone de 22 reactivos que plantean una aseveracion sobre
elementos constituyentes de violencia psicologica laboral, con un patron de respuesta de

cinco opciones que va desde 0 = nunca, 1 = casi nunca, 2 = algunas veces,



22

3 = frecuentemente y 4 = muy frecuentemente para la Opcion A. Este patron de respuesta
indica que a mayor puntaje mayor presencia de violencia psicoldgica laboral cuya
sumatoria califica: 0 = Nula presencia, puntaje de 1 a 22 = Baja presencia de violencia
psicoldgica laboral, de 23 a 44 puntos = presencia media de violencia psicoldgica laboral,
45 a 88 = alta presencia de violencia psicologica laboral. En la Opcion B se solicito sefialar
quien es el principal actor que causa cada una de las conductas contenidas en los reactivos
en relacion a 0 = ninguno, 1 = jefes o superiores, 2 = compafieros y 3 = subordinados; esto
se utiliza para determinar quién es la persona que mayor participacion tiene para generar
comportamientos violentos (Apéndice C). Este apartado califica de menor a mayor e
incluye: 0 = no aplica, 1 a 22 = por jefes o superiores, 23 a 44 = por comparieros de trabajo
y 45 a 66 = por subordinados.

La segunda parte del mismo inventario también con 22 reactivos, sefiala la
intensidad del comportamiento con relacion a los compafieros de trabajo; esta columna
ofrece un patrén de respuesta de tres opciones 1 = menos que a mis compafieros, 2 = igual
que a mis compafieros y 3 = mas que al resto de mis compafieros; lo que permitio
determinar la percepcion de la violencia psicoldgica y por ende, si el dafio causado es
premeditado o si son practicas organizacionales habituales. Este apartado califica de igual
forma que los anterior con puntajes de menor a mayor, 1 a 22 puntos = menor intensidad
que mis comparieros de trabajo, 23 a 44 puntos, igual intensidad que mis compafieros de
trabajo y 45 a 66 puntos = mayor intensidad en relacion con el resto de mis comparieros de

trabajo.

Procedimiento para la Recoleccion de los Datos
El presente estudio fue revisado para su aprobacion por la Comision de Etica e
Investigacion de la Facultad de Enfermeria de la Universidad Autonoma de Nuevo Leon.

Posteriormente se solicitd la autorizacion por escrito a la Jefatura de la Jurisdiccion
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Sanitaria y a la Comision de Investigacion, Etica y Bioseguridad de los Servicios de Salud
de Veracruz (SESVER) (Apéndice E).

Para la recoleccion de los datos se seleccionaron mujeres participantes de la
plantilla de personal del Departamento de Recursos Humanos de una Jurisdiccion Sanitaria
del Estado de Veracruz, las participantes fueron seleccionadas aleatoriamente de acuerdo a
la estratificacion con asignacion proporcional por categoria laboral obtenidas a través del
paquete Excel (2003).

La obtencion de los datos se realizé en cada unas de las areas y unidades de salud,
donde se encontraban laborando las mujeres mayores de 18 afios. La autora del estudio
realizé la invitacion a las mujeres trabajadoras cuidando en lo posible de no interrumpir
con el trabajo de las mismas. Antes de iniciar la recoleccion de los datos, a la participante
se le explico el propdsito del estudio, dado que todas aceptaron se les enfatizo en el
anonimato del mismo y se les mostro un escrito donde se le solicito firmar el
consentimiento informado si aceptaban participar (Apéndice D). A las que aceptaron
participar se les hizo la pregunta filtro si habian consumido alcohol en el tltimo afio y al
ser afirmativa se les hizo entrega de la Cédula de Datos Personales y Consumo de Alcohol
(CDPCA), seguida de la escala TWEAK, para medir el uso y abuso de alcohol y
finalmente el Inventario de Violencia y Acoso Psicoldgico en el Trabajo (IVAPT -
PANDO). En aquellas que refirieron no haber consumido alcohol en el tltimo afio no se
aplico la escala TWEAK.

En el momento del llenado de los instrumentos, la autora del estudio se mantuvo
distante pero accesible a cualquier pregunta por parte de las participantes. Al término del
procedimiento inmediatamente se guardaron en un sobre sellandolos para proteger el
anonimato de la participante, al mismo tiempo que se les agradecid por su colaboracion en

el estudio.
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Consideraciones Eticas

El presente estudio se apego a lo establecido en el Reglamento de la Ley General de
Salud en materia de Investigacion (Secretaria de Salud, 1987); se conté con la aprobacion
de la Comision de Etica e Investigacion de la Facultad de Enfermeria de la Universidad
Auténoma de Nuevo Leon (Articulo 14, Fraccion VII). En el Titulo Il Capitulo I de
acuerdo con el articulo 13, se respetd la dignidad y proteccion de los derechos, asi como el
bienestar de las participantes al no identificar los cuestionarios dado que la participacion de
las trabajadoras fue voluntaria y podria negarse a participar en el estudio en el momento
que lo decidieran.

Conforme a lo establecido por el articulo 14, Fraccion V, se obtuvo el
consentimiento informado y por escrito del sujeto de investigacion, Fraccion VII, se contd
con la autorizacion del Comité de Etica de la Facultad de Enfermeria, Fraccion VI, se
Ilevo a cabo al contar con la autorizacion de las autoridades de la Jurisdiccion Sanitaria del
Estado de Veracruz donde se realizo la investigacion, asi como también la carta de
Autorizacion del Comité de Investigacion, Etica y Bioseguridad de los Servicios de Salud
de Veracruz (SESVER).

De acuerdo con lo descrito en el Articulo 16, se respeto la privacidad del
participante, al entrevistarlo en forma individual. Ademas en este trabajo no se solicito
ningun dato de tipo personal cuidandose el anonimato; los cuestionarios inmediatamente se
resguardaron. Conforme al articulo 17 Fracciones I, 11, el presente trabajo fue considerado
de riesgo minimo ya que se indagd sobre la conducta de los jefes, compafieros y
subordinados en el trabajo y la conducta sobre el consumo de alcohol de las participantes;
en este sentido esta situacion no ocurrid. Articulo 21 Fraccion I, IV, VI, VII, VIII, se contd
con el consentimiento informado por escrito de las participantes del estudio, explicandoles
claramente la justificacion y objetivos de la investigacion y de la libertad de retirarse del

estudio en el momento en que asi lo decidieran, con la seguridad de permanecer en el
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anonimato y que no se afectara su actividad laboral asi como mantener la confidencialidad
de la informacion relacionada con su privacidad. Los cuestionarios fueron resguardados en

caja cerrada por la autora por un periodo de doce meses.

Analisis de los Datos

Los datos obtenidos fueron capturados y procesados a través del programa
estadistico Statistical Package for the Social Sciences (SPSS) version 15.0. Para el analisis
se utilizo estadistica descriptiva a traves de frecuencias y proporciones para las variables
categoricas y las medidas de tendencia central y de dispersion para las variables numeéricas;
asi mismo se utilizé estadistica inferencial.

La consistencia interna de los instrumentos se determind por medio del Coeficiente
Alpha de Cronbach para la escala TWEAK y el IVAPT - PANDO. Se aplico el Coeficiente
de Correlacion de Spearman para dar respuesta a la pregunta de investigacion ¢Cual es la
relacion de la violencia psicoldgica laboral con el consumo de alcohol en las mujeres
trabajadoras? Se calculo la prueba de normalidad de Kolmogorov-Smirnov para las
variables continuas, resultado que rechazo la hipotesis de normalidad por lo que se
aplicaron pruebas no paramétricas.

Para dar respuesta al objetivo numero uno que propuso: Determinar la presencia de
Violencia Psicologica Laboral por edad, categoria laboral y estado civil, se utilizo Chi
cuadrada de Pearson.

Para dar respuesta al objetivo nimero dos que plante6: Determinar la prevalencia
global, lapsica, actual e instantanea de consumo de alcohol en las mujeres trabajadoras
mayores de 18 afios, se utilizé frecuencias y proporciones, medidas de tendencia central y
de dispersion, estimacion puntual y por Intervalo de Confianza (/C) al 95%.

Para dar respuesta al objetivo numero tres: Determinar el tipo de consumo de

alcohol por edad, categoria laboral y estado civil, se utilizé Chi cuadrada de Pearson.
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Para el objetivo numero cuatro: Determinar la violencia psicoldgica laboral por tipo
de consumo de alcohol, se utilizo la prueba estadistica no paramétrica U de Mann-Whitney
para probar diferencias entre las variables.

Para respuesta al objetivo nimero cinco. Identificar los actores que participan en la
Violencia psicoldgica laboral se utilizaron frecuencias y proporciones, medidas de
tendencia central y de dispersion, estimacion puntual, medidas de posicion y por Intervalo
de Confianza (/C) al 95%.

Para responder al objetivo nimero seis: Conocer la intensidad percibida por las
mujeres que han recibido violencia psicologica laboral, se utilizaron frecuencias y
proporciones, medidas de tendencia central y de dispersion, estimacion puntual, medidas

de posicion y por Intervalo de Confianza (/C) al 95%.
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Capitulo 111

Resultados

En este capitulo se describen los resultados del estudio, Relacion de la Violencia
Psicologica Laboral y Consumo de Alcohol en Mujeres Trabajadoras. Primeramente se
presenta la consistencia interna de los instrumentos utilizados, posteriormente la estadistica
descriptiva de las variables sociodemogréaficas y para dar respuesta a la pregunta de

investigacion y los objetivos se presenta la estadistica inferencial.

Confiabilidad de los instrumentos

Tabla 1
Coeficiente de Confiabilidad Alpha de Cronbach del Inventario de Violencia y Acoso
Psicologico en el Trabajo y Escala TWEAK

Instrumentos items Alpha de Cronbach
Inventario de Violencia y Acoso Psicologico en
lal 22 97
el Trabajo (IVAPT - PANDO)
Escala TWEAK lalb .50
Fuente: TWEAK, IVAPT-PANDO n =224

En la tabla 1 se muestra la consistencia interna de los instrumentos aplicados para el
estudio. El Inventario de Violencia Psicoldgica Laboral presenté un Alpha de Cronbach de
.97 y para la escala TWEAK de .50, éste ultimo menor a lo aceptable, lo que posiblemente
las respuestas hayan sido influenciadas por el lugar en donde se aplicé la escala en cada

una de las areas de trabajo (Polit y Hungler, 1999).
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Estadistica Descriptiva

A continuacion se presentan las tablas de la estadistica descriptiva de las

participantes en el estudio.

Tabla 2

Estadisticas Descriptivas de variables continuas

. Valor Valor
Variables n X Mdn DE Minimo Mécimo
Edad 224 35.7 36.0 8.8 20 60
Afios de estudios 224 15.9 16.0 3.3 6 26
Ingreso econémico
ensual 224 | 8,486.00 | 6,800.00 | 6,021.00 | 1,200.00 | 32,000.00
Cantidad de bebidas
en un dia tipico 190 1.5 1.0 73 1 5
Puntaje TWEAK 190 1.2 1.0 1.0 0 5
Tiempo de percibir
Violencia Psicologica | 165 1.7 2.0 1.0 1 10
Laboral (puntaje).
Presencia de
Violencia Psicologica | 190 37.1 48.8 28.5 0 75
Laboral (puntaje).
Persona que genera
Violencia Psicologica | 190 34.4 34.8 27.0 0 48
Laboral (puntaje).
Intensidad de
Violencia Psicoldgica | 165 37.3 37.0 13.2 22 66
Laboral (puntaje).
Fuente: TWEAK, IVAPT-PANDO n =224
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La tabla 2 muestra las estadisticas descriptivas de las variables continuas, donde se
aprecia que la media de edad de las mujeres participantes fue de 36 afios (DE = 8.8). En
relacion a los afios de estudios, presenta una media de 15.9 afios (DE = 3.3). Perciben un
ingreso mensual promedio de $8, 486.00 pesos (DE = 6,021).

Respecto al consumo de alcohol en un dia tipico las mujeres ingieren en promedio
casi dos bebidas (DE = .73), de acuerdo al puntaje obtenido con la Escala TWEAK el
promedio fue menor de dos puntos, lo que indica que la mayoria de las veces las
participantes tienen un consumo sensato.

El indice de tiempo en promedio de percibir violencia psicoldgica laboral fue de 1.7
afios (DE = 1.0). La presencia de violencia psicologica laboral arrojo una media de 37
puntos (DE = 28.5), lo que representa presencia media de violencia psicologica laboral
percibida por las participantes del estudio.

Con relacion a la persona que ejerce algun tipo de violencia psicoldgica, se obtuvo
un promedio de 34 puntos (DE = 27.0), lo que indica que los compafieros de trabajo son
quienes principalmente generan ese tipo de conductas. En cuanto a la intensidad de
violencia psicologica, se reportod una media de 37 puntos (DE = 37.0) lo que indica que

este comportamiento es percibido en la misma intensidad por sus compafieras de trabajo.
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Tabla 3

Caracteristicas sociodemogrdficas y laborales

Variables f %

Edad

20a 30 58 25.9

31a40 100 44.6

41a60 66 29.5
Estado civil

Soltera 91 40.6

Casada 85 37.9

Divorciada 13 5.8

Viuda 2 1.0

Separada 15 6.7

Union libre 18 8.0
Categoria Laboral

Profesional 136 60.7

Personal administrativo 39 17.4

Personal técnico 49 21.9
Tipo de contratacién

Base 121 54.0

Confianza 5 2.2

Contrato 98 43.8

Fuente: CDPPCAVPL n=224

La tabla 3 muestra las caracteristicas sociodemograficas de las participantes del
estudio. Se observa que el mayor porcentaje de la poblacion se encuentra en el rango de 31
a 40 afos de edad (44.7%), seguido del grupo de 41 a 60 afios y de 20 a 30 afios con 29.5%
y 25.9% respectivamente.

En relacidn al estado civil, la mayor proporcién de mujeres son solteras (40.6%),
seguido de las casadas con un 37.9%. Respecto a la categoria laboral el 60.7% son

profesionistas y el resto lo conforman personal técnico y administrativo con 21.9% y
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17.4% respectivamente. El 54% de las participantes son de base seguido de las de contrato

(43.8%) como tipo de contratacion.

Tabla 4

Frecuencias y proporciones de consumo de bebidas alcohdlicas de acuerdo a la Escala

TWEAK
Variable f %

Consumo de bebidas alcohdlicas en el Gltimo afio

Si 190 84.8

No 34 15.2
Tolerancia

1 bebida 53 27.9

2 - 4 bebidas 95 50.0

5 bebidas y mas 42 22.1
Preocupacion

Si 5 2.6

No 185 97.4
Al abrir los ojos

Si 7 3.7

No 183 96.3
Amnesia

Si 20 10.0

No 170 89.5
Corte

Si 16 8.4

No 174 91.6

Fuente: TWEAK n =190
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En la tabla 4 se muestra que el 84% de las mujeres participantes reportaron
consumir bebidas alcoholicas en el Gltimo afio, de estas mujeres trabajadoras el 50.0%
refirieron que al consumir entre 2 y 4 bebidas alcohdlicas sienten que se les subid y un
22.1% requiere de 5 bebidas y mas para sentir los efectos del alcohol (tolerancia). Acerca
de si los amigos cercanos o familiares han mostrado preocupacion por la forma de su
consumo, el 2.6% afirmaron presentar esta situacion. El 3.7% de las participantes refirieron
tomar bebidas cuando se levanta, 10% sefiald no haber recordado cosas que dijo o que hizo
cuando estuvo consumiendo alcohol y el 8.4% report6 que siente la necesidad de reducir o

bajar su consumo de bebidas alcohdlicas.

Tabla 5
Frecuencia y proporciones del tipo de consumo de alcohol de acuerdo a la Escala TWEAK
Tipos de consumo f %
Sensato 125 65.8
Riesgo de Adiccidn 47 24.7
Probable adiccion al alcohol o alcoholismo 18 9.5
Fuente: TWEAK n =190

En la tabla 5, se sefialan los tipos de consumo que presentan las mujeres
trabajadoras, la mayoria de ellas refirieron consumo sensato (65.8%), aunque también es
importante sefialar que tanto el consumo de riesgo de adiccion y de probable adiccion al

alcohol o alcoholismo mostraron proporciones de 24.7% y 9.5% respectivamente.
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Frecuencias y proporciones del tipo de bebidas alcohdlicas de consumo en el ultimo ario

de mayor frecuencia

Bebida de mayor frecuencia f %
Cerveza 69 36.3
Coolers 23 12.1
Cocteles/preparados 34 17.9
Vinos de mesa 18 9.5
Tequila 18 9.5
Brandy 13 6.8
Vodka 2 1.1
Whisky 1 5
Otros 12 6.3

Fuente: TWEAK n =190

En la tabla 6 se puede observar que de las participantes que refirieron haber

consumido alcohol en el Gltimo afio, reportaron que la bebida de mayor preferencia fue la

cerveza con un 36.3%, seguida de los cocteles o las bebidas preparadas (17.9%) y en igual

porcentaje con 9.5% el consumo vinos de mesa y tequila.

Estadistica Inferencial

Para determinar la hipétesis de normalidad de las variables del estudio, se aplico la

prueba de Bondad de ajuste de Kolmogorov — Smirnov y se presentan en la siguiente tabla.
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Prueba de Kolmogorov — Smirnov para variables continuas
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Variables

n

X

Mdn

DE

Valor
Minimo

Valor
Maximo

KS-7Z

Valor
de P

Edad

224

35.7

36.0

8.8

20

60

94

339

Afios de
estudios

224

15.9

16.0

3.3

6

26

1.5

.019

Ingreso
econdémico
mensual

224

8,486

6,800

6,021

1,200

32,000

2.3

.000

Cantidad de
bebidas en
un dia tipico

190

1.5

1.0

73

4.6

.000

Puntaje
TWEAK

190

1.2

1.0

1.0

3.3

.000

Tiempo de
percibir
Violencia
Psicoldgica
Laboral
(puntaje)

165

1.7

2.0

1.0

10

3.2

.000

Presencia
de
Violencia
Psicoldgica
Laboral
(puntaje)

190

37.1

48.8

28.5

75

2.3

.000

Persona que
genera
Violencia
Psicoldgica
Laboral
(puntaje)

190

34.4

34.8

27.0

48

2.8

.000

Intensidad
de
Violencia
Psicoldgica
Laboral
(puntaje)

165

37.3

37.0

13.2

22

66

3.2

.000

Fuente: TWEAK e IVAPT-PANDO

n=224
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La tabla 7 describe los resultados de la prueba de Kolmogorov — Smirnov aplicada

a las variables continuas consideradas en el estudio. Unicamente la variable edad mostro

distribucion normal, el resto de las variables rechazo la hipétesis de normalidad por lo que

se tomd la decision de utilizar estadistica inferencial no paramétrica para dar respuesta a la

pregunta de investigacion y los objetivos del estudio.

Tabla 8

Coeficiente de Correlacion de Spearman de presencia de violencia psicologica laboral y

consumo de alcohol

Puntaje TWEAK
Violencia psicoldgica laboral
T Valor de p

indice de presencia de violencia psicoldgica

141 .05
laboral
indice de actores que generan violencia

117 10
psicoldgica laboral
indice de intensidad de violencia psicoldgica

.043 55
laboral

Fuente: IVAPT-PANDO, TWEAK n =224

La tabla 8 muestra los resultados obtenidos con el Coeficiente de Correlacion de

Spearman del indice de violencia psicoldgica laboral y el puntaje TWEAK donde se puede

apreciar que las variables del estudio no mostraron relacion, (p > .05)
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Tabla 9
Prueba de Chi cuadrada de Pearson para presencia de violencia psicologica laboral con

edad, categoria laboral y estado marital
Presencia de violencia psicolégica laboral

Nula Baja Media Alta Total
Variable f % f % f % f % f %
Edad
20 - 30 14 (241 | 14 (241 10 |17.2| 20 | 345 | 58 |25.9
31-40 25 |250| 18 |180| 20 |20.0| 37 |37.0| 100 | 44.6
41 - 60 19 | 288| 7 |106| 10 |152| 30 |455| 66 |29.5
Total 58 | 259 | 39 |17.4 | 40 |17.9| 87 |38.8 | 224 | 100

X°=52,g/=6,p=.51

Categoria Laboral

Profesional 31 | 228 21 | 154 | 29 |21.3| 55 |40.4 | 136 | 60.7
P. Administrativo 8 |205| 10 |256| 6 |154 | 15 |385| 39 | 174
Personal técnico 19 |388| 8 |[163| 5 |10.2| 17 | 347 | 49 |21.9
Total 58 | 259 | 39 |174 | 40 | 179 | 87 |38.8| 224 | 100

X°=88,g/=6,p=.17

Estado Marital

Sin pareja 26 |215| 20 |165| 24 1198 | 51 |421| 121 |54.0
Con pareja 32 |31.1| 19 |184| 16 |155| 36 |35.0| 103 | 46.0
Total 58 |259| 39 | 174 | 40 |179| 87 |38.8| 224 | 100

X =34,gl=3,p=.33

Fuente: CDPPCAVPL, IVAPT-PANDO n =224

Con la finalidad de dar respuesta al objetivo nimero uno que sefiala Determinar la
presencia de violencia psicoldgica laboral por edad, categoria laboral y estado civil de las
mujeres trabajadoras mayores de 18 afios, se aplicé la prueba de Chi cuadrada de Pearson.

En la tabla 9 se observa que los resultados no mostraron diferencias significativas por
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edad, categoria laboral y estado marital con la presencia de violencia psicologica laboral,
(p > .05).

Por grupo de edad se reporta alta presencia de violencia psicoldgica en una
proporcion de 45.5%, en el grupo de 41 a 60 afios, las participantes presentaron presencia
media de violencia psicoldgica en el grupo de 31 a 40 afios (20.0%) y el grupo de 20 a 30
afos (24.1%) se encontrod baja presencia de violencia psicologica.

Respecto a la categoria laboral, la presencia alta y media de violencia psicologica
fue mayor en las mujeres profesionistas con 40.4% y 21.3% respectivamente y el 25.6% lo
presento el personal administrativo.

Con relacion al estado marital, la categoria sin pareja mostro alta presencia de
violencia psicologica laboral con un 42.1% y las participantes con pareja lo presentaron en

un 35%.



Tabla 10

Prevalencia global, lapsica, actual e instantanea del consumo de alcohol
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1IC=95%
Prevalencias f % Limite Limite
inferior | superior

Global (alguna vez en la vida)
Si 208 92.9 .89 .95
No 16 07.1

Léapsica (en el ultimo afio)
Si 190 84.8 .80 .89
No 34 15.2

Actual (en el ultimo mes)
Si 142 63.4 57 .69
No 82 36.6

Instantanea (en los Gltimos siete dias)
Si 87 38.8 32 45
No 137 61.2

Fuente: COPPCAVPL n =224

En la tabla 10 se muestran los resultados para dar respuesta al objetivo dos que

sefiala Determinar la prevalencia global, Iapsica, actual e instantanea de consumo de

alcohol en las mujeres trabajadoras mayores de 18 afos. Los resultados indican el 92.9%

consumieron alcohol alguna vez en la vida (/C = 95%, .89 - .95), respecto a la prevalencia

de consumo de alcohol en el Gltimo afio se encontrd un 84.8% (IC = 95%, .80 - .89). La

prevalencia en el Gltimo mes fue del 63.4% (IC = 95%, .57 - .69) y la prevalencia

instantanea fue de 38.8% (1C = 95%, .32 - .45).



Tabla 11

Prueba de Chi cuadrada de Pearson de tipo de consumo de alcohol por edad, categoria

laboral y estado marital
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Consumo de Alcohol

Variables Sensato No sensato
f % f %
Edad
20-30 34 27.2 21 32.3
31-40 59 47.2 23 35.4
41 - 60 32 25.6 21 32.3
Total 125 100 65 100
X =245,gl=2,p=.29
Categoria Laboral
Profesional 81 64.8 35 53.8
Personal administrativo 21 16.8 16 24.6
Personal técnico 23 18.4 14 21.6
Total 125 100 65 100
X =239,¢l=2,p=.30
Estado Marital
Sin pareja 66 52.8 36 55.4
Con pareja 59 47.2 29 44.6
Total 125 100 65 100
X'=11,g=1,p=.73
Fuente: COPPCAVPL, TWEAK n =190

Para responder al objetivo nimero tres que indica Determinar el tipo de consumo

de alcohol por edad, categoria laboral y estado marital de las mujeres trabajadoras mayores

de 18 afios como se muestra en la tabla 11, fue necesario agrupar las variables de riesgo de

adiccion y probable adiccion al alcohol o alcoholismo denominandola consumo no sensato,
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dado que fueron pocos los casos para cada tipo de consumo. Se aplico prueba de Chi
cuadrada y los resultados obtenidos no mostraron diferencias significativas en las variables
de la edad, categoria laboral y estado marital con el tipo de consumo de alcohol (p > .05).
Sin embargo se muestra que el grupo de edad de 31 a 40 afios, las mujeres participantes
presentan una mayor proporcién en el consumo sensato con 47.2% y en el no sensato se
encontro con un 35.4%.

Con relacion a la categoria laboral las mujeres con profesion, muestran
proporciones altas en consumo sensato con 64.8% y en el no sensato con el 53.8%. El tipo
de consumo por estado marital, las participantes sin pareja reportaron consumo no sensato

de 55.4% y 47.2% en el no sensato para las que no tenian pareja.

Tabla 12

Prueba de U de Mann-Whitney para el indice de presencia de violencia psicologica

laboral por tipo de consumo

Indice de Presencia de Violencia Psicoldgica Laboral
Tipo de consumo U de Mann-
n X Mdn Valor de p
Whitney
Sensato 125 33.3 43.1
3168.0 012
No sensato 65 44.4 51.1
Fuente: TWEAK, IVAPT-PANDO n =190

En la tabla 12 se presentan los resultados que responden al objetivo nimero cuatro
que indica Determinar la violencia psicoldgica laboral por tipo de consumo de alcohol,
para lo cual se aplicé prueba U de Mann — Whitney, los resultados mostraron diferencias
significativas. El consumo no sensato muestra una mediana mayor (Mdn = 51.1)

(U =3168.0, p =.012) que las que presentaron consumo sensato (Mdn = 43.1).
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Tabla 13
Actores que generan violencia psicologica laboral
IC=95%
Actores f % Limite Limite
inferior superior
No aplica 59 25.9 .20 .32
Jefes o superiores 51 22.8 A7 .28
Compafieros de trabajo 106 47.3 41 54
Subordinados 8 4.0 .01 .07
Fuente: IVAPT-PANDO n =224

En la tabla 13 se presentan los resultados que dan respuesta al objetivo niUmero

cinco que sefiala Identificar el actor de mayor participacion que genera violencia

psicoldgica laboral en mujeres trabajadoras. Los resultados muestran que las compafieras

de trabajo son los actores que mayor participacion tienen en la violencia psicolégica

laboral con 47.3% (IC = 95%, .41 - .54), seguido de los jefes o superiores con el 22.8%

(IC =95%, .17 - .28) y por los subordinados 4.0% (/C = 95%, .01 - .07).
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Tabla 14
Intensidad de violencia psicologica laboral en relacion a sus comparieras
1IC=95%
Intensidad de violencia psicoldgica
f % Limite Limite
laboral
inferior superior
Menor intensidad en relacion a sus
35 21.2 15 27
compafieras
Igual intensidad en relacion a sus
92 55.8 48 .64
comparfieras de trabajo
Mayor intensidad en relacion a sus
38 23.0 .16 29
comparfieras de trabajo
Fuente: IVAPT-PANDO n =165

Para dar respuesta al objetivo nimero seis que indica conocer la intensidad de

violencia percibida por las mujeres que han recibido violencia psicoldgica laboral, la tabla

14 sefala los resultados que indica que es igual la intensidad de violencia que han

percibido las participantes del estudio en relacion con sus compafieras de trabajo (55.8%)

(IC =95%, .48 - .64) y el 23% (IC = 95%, .16 - .19) lo percibi6 en una intensidad mayor,

seguido de las participantes que percibieron menor intensidad en relacién con sus

comparieras con un 21.2% (I/C = 95%, .15 - .27).
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Prueba de U de Mann - Whitney para el indice de presencia de violencia psicologica

laboral por prevalencia de consumo de alcohol

indice de Presencia de Violencia
Psicologica Laboral
Prevalencia de consumo de alcohol Ude
Valor
n X | Mdn Mann- de p
Whitney
Global (consumo de alcohol alguna vez en
la vida)
Si 208 | 35.89 | 44.3 1385.0 .25
No 16 | 29.4 | 26.7
Lapsica (consumo de alcohol en el tltimo
afio)
Si 190 | 37.1 | 48.8 2438.5 .02
No 34 | 258 | 13.6
Actual (consumo de alcohol en el ultimo
mes)
Si 142 | 42.8 | 50.0 3612.5 .001
No 82 | 225 | 95
Instantanea (consumo de alcohol en los
altimos 7 dias)
Si 87 42.2 | 30.9 4753.5 .010
No 137 | 50.0 | 19.3
Fuente: TWEAK, IVAPT-PANDO n=224

Como resultado adicional se realizo la prueba de U de Mann — Whitney para

determinar las diferencias de presencia de violencia psicoldgica laboral con la prevalencia

de consumo de alcohol, se encontrd diferencia significativa con la prevalencia lapsica,

actual e instantdnea como se reporta en la tabla 15. Es decir, la violencia psicolégica

laboral mostro diferencia significativa con la prevalencia lapsica de consumo de alcohol

(U =2438.5, p =.02), donde se observa que las participantes que consumieron alcohol en
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el ultimo afio presentan una mediana mayor de violencia que las que no consumieron
(Mdn = 48.8 vs Mdn = 13.6).

De igual forma se comporta la violencia psicologica laboral con la prevalencia
actual (U =3612.5, p <.001), con una mediana mayor en las mujeres que consumieron
alcohol en el ultimo mes (Mdn = 50.0) que las que no consumieron (Mdn = 9.5) y con la
prevalencia instantanea (U = 4753.5, p = .010) que presentaron mayor mediana en las
mujeres que consumieron bebidas alcoholicas en los ultimos 7 dias de las que no

consumieron (Mdn = 30.9 vs Mdn = 19.3).
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Capitulo IV

Discusion

El presente estudio permiti¢ identificar el perfil sociodemografico y aplicar los
conceptos teoricos de violencia psicoldgica laboral y el consumo de alcohol de mujeres
participantes que trabajan en una Jurisdiccion Sanitaria del Estado de Veracruz de las
cuales el 73.7% experimentaron haber percibido en un tiempo promedio de 1.7 afios,
comportamientos de violencia psicologica laboral y 86.6% de las participantes sefialaron
haber consumido bebidas alcohdlicas en el ultimo afio.

El perfil de las mujeres participantes, presenta una media de edad de 36 afios, lo
cual indica que son adultas jovenes similar a lo que reporta Alonso, Caufield y Gomez
(2005), Moreno, Rodriguez, Garrosa y Morante (2005), Alonso, Musayon, David y Gomez
(2006), Martinez (2007), Macia (2008); dado que estos estudios se han realizado en
poblaciones de mujeres trabajadoras mayores de 18 afios y en etapa productiva de estrato
medio bajo y medio.

Con relacion al estado civil en mayor porcentaje fueron las mujeres solteras seguida
de las casadas y el resto se distribuyo entre otras formas de estado civil (Aldrete, Pando,
Aranda y Torres, 2006, Macia, 2008); respecto al estado marital la mayor proporcién
refirié no tener pareja, lo que probablemente la condicidn de género y las oportunidades
que tiene la mujer de incorporarse al mercado laboral, estén relacionados con factores de
oferta y demanda asi con una tendencia a la "feminizacion" de ciertos sectores econdmicos
y productivos, dentro de los que se aprecian los servicios de salud (Gémez, Martinez y
Fernandez, 1989).

Respecto al numero de afios de estudio cursados formalmente, se reporté en
promedio 15.9 afios, lo que significa que las mujeres participantes cuentan con estudios

universitarios concluidos, y asociados a la categoria laboral se reafirma este hallazgo por
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los porcentajes altos de las mujeres profesionistas, el resto incluye al personal técnico y
administrativo. Dado que el estudio fue aplicado en una institucion que provee servicios de
salud de primer y segundo nivel de atencidon, la mayor proporcion de la poblacion
estudiada estuvo representada por enfermeras y médicas, lo anterior probablemente se
explique desde la perspectiva neoliberal a pesar de que existen rezagos en materia
educativa hacia la mujer, actualmente se ha observado un patron de comportamiento donde
se aprecia que este grupo presenta una mejor eficiencia terminal en comparacion con los
hombres de acuerdo a lo sefialado por Alonso en el 2003.

Respecto al tipo de contratacion, se identifico que la mayoria de las participantes
tenian contratos de base, lo que significa que una gran proporcion de las mujeres
participantes dependen formalmente de la empresa, asegurando asi un futuro laboral con
garantias que les permita mejorar su calidad de vida, diferente a lo reportado por Alonso,
Musayon, David y Gomez en el 2006; Alonso et al (2005); Moreno et al (2005) y Alonso
et al (2008), quienes sefialaron en sus estudios, que la mayor proporcion de las mujeres
trabajadoras, reportaron un tipo de contratacion de caracter temporal o eventual. Esta
diferencia probablemente se deba a las caracteristicas de las poblaciones estudiadas ya que
el presente estudio en su mayoria son profesionistas con méas de quince afios en promedio
de estudios formales.

Con relacion al ingreso econdémico de las participantes, en promedio perciben
$8,486.00 pesos mensuales, lo que es equivalente a una ganancia quincenal de $4,243.00
pesos, esto equivale a 5veces el salario minimo de acuerdo a la region donde se realizo el
estudio y refleja que las mujeres participantes cuentan con un salario remunerado acorde al
estrato medio en el que estan incluidos los trabajadores de alta cualificacion, personal
administrativo y mandos intermedios (Consejo Nacional de Evaluacion de la Politica

Publica de Desarrollo Social [CONEVAL], 2008).
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Los resultados de consumo de alcohol de las mujeres trabajadoras, mostraron que
un 84.8% fueron consumidoras en el ultimo afio, cifra similar a lo reportado por Alonso, et
al en el 2008, quienes encontraron que mas del 80% de las mujeres entrevistadas fueron
consumidoras en el Gltimo afio. Ademas se observé que las mujeres participantes,
presentaron porcentajes altos de consumo entre 2 y 4 bebidas alcoholicas para empezar a
sentir los efectos de embriaguez, seguido de aquellas que consumieron de 5y mas bebidas;
sin embargo lo reportado en el estudio de Alonso, Caufield y Gomez (2005), reportaron
porcentajes menores en lo referente al consumo de alcohol alguna vez en la vida y en el
ultimo mes, ademas de requerir de 4 a 10 bebidas alcohdlicas para sentir los efectos por la
cantidad del consumo; lo anterior tal vez se deba a las caracteristicas demograficas y
laborales de las mujeres participantes de los escenarios utilizados y la capacidad
econdémica con la que cuentan para adquirir las bebidas alcohdlicas.

Con relacion a la bebida de preferencia, el estudio reporta que fue la cerveza, este
dato es similar a lo reportado por Galvan (2007), Zavala (2007) y Caudillo (2008); lo que
justifica que sea una bebida de mayor accesibilidad econémica, de menor estigmatizacion
social y por lo tanto de mayor alcance para toda la poblacion y en especial para las mujeres
trabajadoras participantes en el presente estudio.

Del total de la poblacion de mujeres que participaron en el estudio, se encontré que
un porcentaje alto refirid haber presenciado violencia psicologica en un tiempo promedio
aproximado de 2 afios y con una presencia media en el tipo de violencia psicoldgica
laboral, hallazgos que coinciden con lo reportado por Pifiuel (2004), Riego y Chapol
(2005), Aldrete, Pando, Aranda y Torres (2006).

Respecto a los actores que generan violencia psicologica, se observo que el 47.3%
es concebida por los mismos compafieros de trabajo, quienes participan con mayor
frecuencia en la reproduccion de violencia (Riego y Chapol, 2005). La intensidad de

violencia psicologica laboral presento proporciones del 55.8%, lo que sefiala que es en
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igual intensidad de violencia percibida en relacion con sus compafieras de trabajo; de esta
manera se cree que la violencia psicoldgica laboral es un comportamiento que se presenta
de forma frecuente, lo que hace suponer gque sean tacticas intimidatorias presentes en la
institucion de servicio como consecuencia de la inestabilidad laboral probablemente en
aquellas mujeres con contratos de tipo eventual y de la competencia generada por la
globalizacion de los sistemas de trabajo.

De acuerdo a la pregunta de investigacion que sefiala ¢Cuél es la relacion de la
violencia psicologica laboral con el consumo de alcohol en las mujeres trabajadoras? Los
resultados no mostraron relacion.

En respuesta al objetivo niumero uno: determinar presencia de violencia psicoldgica
laboral por edad, categoria laboral y estado civil, no se encontr6 diferencia significativa,
resultado que coincide con lo referido por Alonso, Caufield y Gomez en el 2005 en su
estudio con mujeres trabajadoras de estrato medio bajo en Monterrey. Lo que
probablemente estos resultados estén revelando la estigmatizacion que la mujer tiene en
relacion a considerar como normal la presencia de violencia psicologica.

Respecto al objetivo numero dos: determinar la prevalencia global, lapsica, actual e
instantanea de consumo de alcohol en las mujeres participantes, se encontro que el
consumo de alcohol alguna vez en la vida o prevalencia global fue de 92.9%, el consumo
en el ultimo afio o lapsica de 84.8%, el consumo en el ultimo mes o prevalencia actual de
63.4% y el consumo en los ultimos siete dias o prevalencia instantanea fue de 38.8%.
Datos que coinciden con Alonso Caufield y Gomez (2005) en relacién a la prevalencia
global y actual, similar a lo reportado por Alonso et al (2006) con relacion a la prevalencia
lapsica. Asi mismo, estos resultados también indican prevalencias mayores a las reportadas
en la Encuesta Nacional de Adicciones en el 2008, lo anterior muestra que cada vez mas,
este habito siga reforzandose socialmente como un proceso avalado culturalmente, su uso

continta promoviéndose y considerando como una practica aceptada en diversos aspectos
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de la socializacion del hombre en el trabajo y sea incorporada a las actividades cotidianas
que tiene la mujer trabajadora; aunado a ello a que las mujeres cuentan con un ingreso
econdémico permisible para la accesibilidad de las bebidas, este alto consumo de bebidas
alcohdlicas probablemente se relacione con la zona donde se realizé el presente estudio,
por ser un area turistica que hace posible la presencia de lugares donde se consume este
tipo de sustancias y en cierta forma la condicion climatologica de la region, la culturay las
creencias para el consumo frecuente de bebidas alcohdlicas (ENA, 2008), Tapia (2002).

En este mismo sentido el consumo de alcohol de las mujeres participantes medido a
través de la Escala TWEAK, reportd un consumo sensato de 65.8%; sin embargo el 24.7%
tiene riesgo de adiccién y el 9.5% probable adiccidn al alcohol o alcoholismo, lo que hace
evidente y reafirma las prevalencias identificadas de consumo de alcohol en el presente
estudio y los resultados fundamentan lo que la Encuesta Nacional de Adicciones del 2008
reporta en relacion al abuso o dependencia al alcohol donde sefiala que el Estado de
Veracruz es uno de los estados que presenta este tipo de consumo.

Para responder al objetivo nimero tres, determinar el tipo de consumo de alcohol
por edad, categoria laboral y estado civil de las mujeres trabajadoras, los resultados
obtenidos no mostraron diferencias significativas esto coincide con lo reportado por
Alonso, Caufield y Gémez (2005); sin embargo los resultados obtenidos por grupo de edad
se encontrd que un 44.4% presento probable adiccion en el grupo de 20 a 30 afios; el
38.3% y 47.2% en el grupo de 31 a 40 afios presento riesgo de adiccion y consumo sensato
respectivamente, solo el estado civil mostré un hallazgo similar reportado por Alonso,
Caufield y Gomez en el afio 2005; lo anterior tal vez se deba a las caracteristicas
homogéneas de las participantes en el estudio por ser un grupo cautivo en una institucion
que provee servicios de salud.

En respuesta al objetivo niUmero cuatro: que sefiala determinar la violencia

psicoldgica laboral por tipo de consumo, se identifico que la presencia de violencia



50

psicoldgica laboral con el tipo de consumo de alcohol mostro diferencia significativa; se
observo que el indice de violencia es mayor en los que presentan consumo no sensato es
decir riesgo de adiccion y probable adiccion al alcohol o alcoholismo, que los que
consumen de forma sensata. Este hallazgo fue similar al reportado por Alonso, Caufield y
Gomez (2005); Alonso, et al (2005); lo que podria explicar que en el lugar de trabajo, la
violencia psicologica laboral puede ser un factor de riesgo que potencializa el consumo de
alcohol debido a la presencia de comportamientos agresivos, como una forma de
afrontamiento a las situaciones experimentadas en el area de trabajo de las mujeres.

Con base a lo sefialado en el objetivo cinco: identificar los actores que mayor
participacion generan violencia psicoldgica laboral en las mujeres trabajadoras, se observo
un mayor porcentaje en la participacion de la violencia psicologica laboral de las mujeres
trabajadoras propiciado por las mismas compafieras de trabajo, seguido de los jefes 0
superiores, dato que coincide con los resultados de Pando (2006), Riego y Chapol (2005),
quienes ademas mencionaron que algunos de los comportamientos violentos observados
entre ellas fueron la critica de su trabajo y su vida privada, trabajos que requieren de mayor
experiencia, desacreditacion de sus acciones y menor oportunidad de capacitacion.

En otro estudio se reporta que la forma mas frecuente de este tipo de conductas fue
propiciada por los jefes o superiores (vertical descendente), seguido de los comparieros de
trabajo (horizontal) y en menor nivel por los subordinados (vertical ascendente) Pando, et
al (2008), Martinez y Cruz (2008); lo que posiblemente se deba al tipo y tamario de
estructura organizacional con jerarquias y funciones multiples que propician descontrol e
inestabilidad en las mujeres trabajadoras. En este sentido, los actores que generan violencia
psicologica laboral en las mujeres participantes, pueden ser explicadas de acuerdo a la
presencia de niveles jerarquicos en las organizaciones empleadoras, a la presencia de
competencia por el logro de objetivos, por la satisfaccion de necesidades prioritarias de las

mujeres trabajadoras en comparacion con sus pares y por los jefes o superiores hacia ellas.
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Conforme a lo sefialado en el objetivo nimero seis: conocer la intensidad percibida
por las mujeres trabajadoras en relacion a la violencia psicologica laboral, en el presente
estudio se identificé que la percepcion de la intensidad de la violencia psicologica laboral
fue de igual intensidad que sus comparieras, seguida de una percepcion de intensidad
mayor con el mismo grupo lo anterior difiere de los hallazgos de Macia (2008), quien
identificé que la intensidad baja ocupé el principal porcentaje de las mujeres trabajadoras y
el resto de ellas sefiald haber presenciado violencia psicoldgica laboral con intensidad alta
y media; lo que quizé explique que sean practicas de conductas normales desde la
perspectiva de las relaciones humanas y un estilo administrativo con reglas de colaboracion
poco claras, mal definidas y jerarquias excesivas, lo que potencializa deficientes canales de
comunicacion en los tres niveles.

Adicionalmente se puede sefialar que en la literatura revisada no se encontraron
estudios donde se relaciona la presencia de violencia psicoldgica laboral con la prevalencia
de consumo de alcohol, los resultados del presente estudio mostraron diferencias
significativas de la presencia de violencia psicologica laboral con la prevalencia lapsica,
con la prevalencia actual y con la prevalencia instantanea de consumo de alcohol; es decir,
existe mayor presencia de violencia psicoldgica laboral en las mujeres que consumieron
bebidas alcohdlicas en el ultimo afio, Gltimos treinta dias y ultimos siete dias que en
aquellas que no consumieron. Lo que supone que los comportamientos de violencia
psicologica en el &mbito laboral hagan posible el consumo de alcohol en las mujeres
trabajadoras, por el tipo de funciones y exigencias requeridas por los jefes en la institucion
donde trabajan; situacion que se asemeja a lo sefialado por Alonso et al en el 2006, quienes
reportaron diferencias significativas del consumo de alcohol en mujeres segun la forma de

trabajo.
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Conclusiones

No se encontraron diferencias significativas de la presencia de violencia psicologica
laboral por edad, categoria laboral y estado civil. En cuanto a la prevalencia de consumo de
alcohol, el 92.9% lo hizo alguna vez en la vida, el consumo de alcohol en el dltimo afio fue
de 84.8%, en el ultimo mes fue de 63.4% y en los Ultimos siete dias fue de 38.8%.

Los resultados obtenidos no sefialaron diferencias significativas del consumo de
alcohol con la edad, categoria laboral y estado marital. Fue necesario agrupar las variables
de riesgo de adiccion y probable adiccion al alcohol o alcoholismo en la categoria de
consumo no sensato, dado que fueron minimo los casos para cada tipo de consumo.

La presencia de violencia psicoldgica laboral con el tipo de consumo de alcohol
mostro diferencia significativa y se observé que el consumo no sensato fue mayor que el
sensato.

En el estudio se encontrd que los actores que mayor participacion tuvieron en la
presencia de la violencia psicologica laboral de las mujeres trabajadoras, fueron las mismas
comparieras de trabajo, seguido de los jefes o superiores.

Relativo a la percepcion de la mujer trabajadora en la intensidad de violencia
psicologica laboral, este comportamiento se presento en igual intensidad que sus
comparieras, seguida de una percepcion de intensidad mayor con el mismo grupo.

Adicionalmente se encontrd que las mujeres trabajadoras que presentaron mayor
violencia psicologica laboral fueron para aquellas con prevalencias de consumo de alcohol
alguna vez en la vida (lapsica), en el ultimo mes (actual) y en los Gltimos siete dias

(instantanea).

Recomendaciones
Se recomienda continuar estudiando las variables de violencia psicologica laboral y

consumo de alcohol en muestras en otras regiones del Estado y a nivel Nacional
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incorporando intervenciones de enfermeria para reducir el consumo de alcohol y la
violencia psicologica laboral en mujeres trabajadoras.

Realizar estudios con enfoque cualitativo sobre la violencia psicoldgica laboral y
consumo de alcohol en mujeres trabajadoras y profundizar en el significado de las
variables de estudio.

Incluir otras variables psicosociales como estrés postraumatico y la incertidumbre,
ya que posiblemente guarden relacion con el consumo de alcohol y la violencia psicologica
laboral.

Continuar utilizando el Inventario de Violencia y Acoso Psicologico en el Trabajo
de Pando (2006), en otras muestras de estudios de mujeres trabajadoras y por la

confiabilidad obtenida en el estudio.
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Apendice A

Cédula de Datos Personales y Prevalencia de Consumo de Alcohol y Violencia
Psicologica Laboral
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Instrucciones: Gracias por participar en este proyecto, las respuestas proporcionadas seran
de gran utilidad para la investigadora, ademas los datos obtenidos serdn manejados
estrictamente confidenciales. No hay respuestas buenas ni malas, por lo cual solicito su
colaboracidn para contestar las siguientes preguntas.

Datos personales:

1

. Cuantos afios cumplidos tiene usted

. ¢ Cudl es su estado civil? 1. Soltera 2. Casada

3. Divorciada 4. Viuda

5. Separada 6. Union Libre
. NUmero de afios de estudio formales cursados

. Categoria Laboral: 1. Profesion

2. Personal Administrativo

3. Personal Técnico

. Tipo de contratacion: 1. Base 2. Confianza 3.Contrato
. ¢Cuanto gana al mes?

. Ha consumido alcohol alguna vez en lavida: 1. Si 2. No

. Ha consumido alguna bebida que contenga alcohol en el Gltimo afio

1. Si 2. No

. ¢Ha consumido alguna bebida que contenga alcohol en los Gltimos 30 dias?
1.Si 2.No



10. ¢Ha consumido alguna bebida que contenga alcohol en los ultimos siete dias?
1.Si 2.No

11. ;Cuantas bebidas que contengan alcohol consume en un dia tipico?

12. ;Cual de las bebidas que contienen alcohol y que consume con mayor frecuencia?

1. Cerveza 2. Coolers

3. Cocteles y/o preparados 4. Vinos de mesa

5. Tequila 6. Brandy

7. Vodka 8. Otros Especifique

13. ¢Cuanto tiempo en afios ha percibido Violencia Psicoldgica en el Trabajo?
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Apéndice B

Escala TWEAK

Tolerancia (T), Preocupacion (W), Consumir al levantarse (E), Amnesia(A), Corte (K).

Instrucciones: Favor de contestar lo que mas se asemeje a tu realidad, los datos que
proporciones seran andénimos y confidenciales usados exclusivamente por el autor del
estudio. A continuacion se encuentran una serie de preguntas que contestaras si 0 no.

1. T (Tolerancia) ¢Cuéantas bebidas se necesitan para hacerte sentir que se te subi6?
Numero de bebidas

SireportaOal bebida, el evaluador circula el nimero 0 a la derecha 0
Si reporta 2 0 4 bebidas, el evaluador circula el nimero 1 a la derecha 1
Si reporta 5 0 més bebidas, el evaluador circula el nimero 2 a la derecha 2

. W (Preocupacion) ¢Los amigos cercanos y/o familiares se preocupan o quejaron
por tu forma de beber el afio pasado?

Si No 2
Si es “SI” el evaluador circula el 2 a la derecha

E (Al abrir los 0jos) ¢En ocasiones tomas una bebida en la mafiana cuéndo te
levantas?

Si No 1
Si es “Si” el evaluador circula el 1 a la derecha

. A (Amnesia) ¢Un amigo o miembro de la familia te ha dicho alguna vez cosas que
dijiste o hiciste cuando estabas bebiendo y que no puedes recordar?

Si No 1
Sies “SI” el evaluador circula el 1 a la derecha

. K (corte) ¢En ocasiones sientes la necesidad de reducir tu consumo?
Si No 1
Si es “SI” el evaluador circula el 1 a la derecha

TOTAL
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Apéndice C
Inventario de Violencia y Acoso Psicologico en el Trabajo (IVAPT-PANDO)

El cuestionario que esta usted a punto de contestar tiene como intencidn conocer algunos aspectos de las
relaciones psicoldgicas en el lugar de trabajo. Para ello se requiere contestar este rubro que se refiere a la
frecuencia con la que ocurre lo que se pregunta, eligiendo con una (X) s6lo una de las cinco posibles opciones
en cada item para la OPCION A. En la OPCION B, debera sefialar s6lo una de las cuatro posibles y que se
refiere al actor principal que mas le ocasiona el comportamiento de cada uno de los item.

RESPUESTAS OPCION A
0. Nunca 1. Casi nunca 2. Algunas veces 3. Frecuentemente

RESPUESTAS OPCION B

4. Muy frecuentemente

0. No aplica 1. Mi(s) superior(es) 2. Mis comparieros de trabajo 3. Mis subordinados
OPCION OPCION
A B
PREGUNTAS 11213 112
1. Recibo ataques a mi reputacién
2. Han tratado de humillarme o ridiculizarme en publico
3. Recibo burlas, calumnias o difamaciones publicas
4. Me asignan trabajos o proyectos con plazos tan cortos que son imposibles de cumplir.
5. Se me ignora o excluye de las reuniones de trabajo o en la toma de decisiones
6. Se me impide tener informacién que es importante y necesaria para realizar mi trabajo.
7. Se manipulan las situaciones de trabajo para hacerme caer en errores y después acusarme de
negligencia o de ser una mala trabajadora
8. Se extienden por la empresa rumores maliciosos 0 calumniosos sobre mi persona
9. Se desvalora mi trabajo y nunca se me reconoce que haya hecho algo bien
10. Se ignoran mis éxitos laborales y se atribuyen maliciosamente a otras personas o elementos
ajenos a ellos, como la casualidad, la suerte, la situacién del mercado, etc.
11. Se castigan mis errores o0 pequefias fallas mucho mas duramente que al resto de mis
compafieras.
12. Se me obstaculizan las posibilidades de comunicarme con comparfieros y/o con otras areas de
la empresa.
13. Se me interrumpe continuamente cuando trato de hablar
14. Siento que se me impide expresarme
15. Se me ataca verbalmente criticando los trabajos que realizo
16. Se me evita o rechaza en el trabajo (evitando el contacto visual, mediante gestos de rechazo
explicito, desdén o menosprecio, etc.)
17. Se ignora mi presencia, por ejemplo, dirigiéndose exclusivamente a terceros (como si no me
vieran o no existiera).
18. Se me asignan sin cesar tareas nuevas.
19. Los trabajos o actividades que se me encargan requieren una experiencia superior a las
competencias gue poseo, y me las asignan con la intencién de desacreditarme.
20. Se me critica de tal manera en mi trabajo que ya dudo de mi capacidad para hacer bien mis
tareas.
21. Tengo menos oportunidades de capacitarme o formarme adecuadamente que las que se
ofrecen a otras compafieras
22. Se bloguean o impiden las oportunidades que tengo de algiin ascenso 0 mejora en mi trabajo.




Apéndice C

Inventario de Violencia y Acoso Psicoldgico en el Trabajo (IVAPT-PANDO)

Este apartado alude a la intensidad en que la relacion psicoldgica le ocurre con respecto a sus comparieros.

Sefiale con una (X) sélo una de las tres posibles opciones para cada uno de los items.

RESPUESTAS:
PREGUNTAS

1. Recibo atagues a mi reputacion

2. Han tratado de humillarme o ridiculizarme en publico

3. Recibo burlas, calumnias o difamaciones publicas

4. Me asignan trabajos o proyectos con plazos tan cortos que son imposibles de
cumplir.

5. Se me ignora o excluye de las reuniones de trabajo o en la toma de decisiones

6. Se me impide tener informacién que es importante y necesaria para realizar mi
trabajo.

7. Se manipulan las situaciones de trabajo para hacerme caer en errores y después
acusarme de negligencia o de ser una mala trabajadora

8. Se extienden por la empresa rumores maliciosos o calumniosos sobre mi persona

9. Se desvalora mi trabajo y nunca se me reconoce que haya hecho algo bien

10. Se ignoran mis éxitos laborales y se atribuyen maliciosamente a otras personas o
elementos ajenos a ellos, como la casualidad, la suerte, la situacién del mercado, etc.

11. Se castigan mis errores o pequefias fallas mucho més duramente que al resto de mis
comparieras.

12. Se me obstaculizan las posibilidades de comunicarme con compaferos y/o con
otras areas de la empresa.

13. Se me interrumpe continuamente cuando trato de hablar

14. Siento que se me impide expresarme

15. Se me ataca verbalmente criticando los trabajos que realizo

16. Se me evita o rechaza en el trabajo (evitando el contacto visual, mediante gestos de
rechazo explicito, desdén o menosprecio, etc.)

17. Se ignora mi presencia, por ejemplo, dirigiéndose exclusivamente a terceros (como
si N0 me vieran o no existiera).

18. Se me asignan sin cesar tareas nuevas.

19. Los trabajos o actividades que se me encargan requieren una experiencia superior a
las competencias que poseo, y me las asignan con la intencién de desacreditarme.

20. Se me critica de tal manera en mi trabajo que ya dudo de mi capacidad para hacer
bien mis tareas.

21. Tengo menos oportunidades de capacitarme o formarme adecuadamente que las
que se ofrecen a otras comparieras

22. Se bloguean o impiden las oportunidades que tengo de algiin ascenso o0 mejora en
mi trabajo.

1. Menos que a mis compafieros 2. Igual que a mis compafieros 3. Mas que al resto de mis compafieros
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Apéndice D
Carta de Consentimiento Informado

Por medio de la presente acepto participar en el protocolo de investigacion titulado: “VIOLENCIA
PSICOLOGICA LABORAL Y CONSUMO DE ALCOHOL EN MUJERES TRABAJADORAS”

Registrado ante el Comité Estatal de Investigacion de los SESVER con el nimero:

El objetivo del estudio es:
DETERMINAR LA RELACION DE LA VIOLENCIA PSICOLOGICA LABORAL Y EL
CONSUMO DE ALCOHOL EN MUJERES TRABAJADORAS.

Este estudio contd con el dictamen de la Comision de Etica e Investigacion de la Facultad
de Enfermeria de la Universidad Autonoma de Nuevo Ledn (Articulo 14, Fraccion VII);
por lo que se me ha explicado que mi participacion consistira en:

Datos generales para conocer la identidad de manera general de las personas
encuestadas asi como anotar por medio del cuestionario los rubros que considere aplicados
hacia mi.

El tiempo estimado para resolver el cuestionario es de 20 minutos y que es
necesario que lo realice en un lugar tranquilo para poder asignar realmente los datos
relevantes. Una vez concluido, sera devuelto a la encuestadora.

Que dicho estudio tiene riesgo minimo y la informacion que se obtenga sera para
beneficio de las mujeres que trabajan, que son exclusividad del estudio por lo que los datos
relacionados con mi privacidad seran manejados en forma confidencial, de ahi que no es
necesario gue se anote mi nombre.

Entiendo que es de libre decision, que conservo el derecho de rehusarme en el
momento en que lo considere conveniente, y que no habra sancién alguna.

Lugar y Fecha:

Firma de la Participante

Nombre y matricula del Investigador Responsable:
Lic. Enf. Gloria L6pez Mora (1474033).
Numeros telefénicos a los cuales puede comunicarse en caso de dudas o preguntas relacionadas con
el estudio: Tel: (01229)- 1509737, glomor7466@yahoo.com.mx

Director de Tesis
MSP. Lucio Rodriguez Aguilar
Universidad Auténoma de Nuevo Ledn
Facultad de Enfermeria
luciorodriguez_7@hotmail.com
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Apéndice E

Carta de Autorizacion del Estudio

/F{iEG 27-2089 62:2 DE": H: 8183486328 Fa

Veracruz late con fuerza

Secretaria de Salud

VERACRUZ

Jurisdiccion Sanitaria Viil, Veracruz

Jefatura 4038%, L L P :f 2:337

Oliclo No. SESVER/0025/2009

Asunte: Se outorizo peticidn

“2009. Veracruz Late con Fuerza”

2010 Afo de! Bicontenario da fa independencia Nacional y
Dal Cantanario de ls Revolugién Mexicana

Veracruz., Ver., a 27 cde Agosto 2009

DOCTORA

BERTHA CECILIA GONZALEZ
SECRETARIO DE INVESTIGACION
DE UNIVERSIDAD AUTONOMA

DE NUEVO LEON

MONTERREY, NUEVO LEON

En relacidn a su Of. No. FAEN 114/2009 sin fecha, le informo a Usted que no hay
inconveniente alguno por parte de esta Jurisdiccion Sanitaria No, VIIL, en que se
lleven a cabo las encuestas sobre “Violencia Psicoldgica Laberal y Consumo de
Aicohol” a nuestras comparieras trabajadoras y poder asi contribuir con el avance
profesional de la Lic. Gloria Lopez Mora.

Sin otro particular, le envio un cordial saludo. —

L
-~
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Ceo, L. Glorls Lépez Mora.- Alumng de la Maestria en Ciencias de Falenmerls de L UANL
Cop. Archiva
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Apéndice F
Carta de Autorizacion del Instrumento (IVAPT-PANDO)

Re: Orientacion...

Martes, 24 de marzo de 2009, 11:58 am

De:

Este remitente est& verificado por DomainKeys
"Manuel Pando” <manolop777@yahoo.com.mx=>
Ver detalles del contacto

Para:

"Gloria L6pez Mora" <glomor7466@yahoo.com.mx=>
El mensaje contiene archivos adjuntos

5 Archivos (836KB) | Bajar todos

Archivo: ART. VALIDEZ IVAPT 2006.docBajar archivo
Hola Gloria:

Me da gusto que sigas con tu trabajo, espero llegue a buen término. De mi parte te envio
algunos articulos referentes a la validacion del IVAPT en México y en Chile, también se
validé en Espafa pero se publicd como libro y no tengo archivo electronico del mismo:

Carrién Garcia MA, Lopez Bardn F, Pando Moreno M. Inventario de Violencia y Acoso Psicolégico en el
trabajo IVAPT-E-R. Mollet del Valles: Asociacion de Expertos en Psicosociologia Aplicada — AEPA; 2007.

Actualmente ya se validé también en Cuba y Puerto Rico, los articulos estan por publicarse
y se trabaja con el IVAPT en Panama, Colombia, Republica Dominicana, Bolivia, Ecuador
y Japon.

Por lo general se considera unidimensional, es decir, no tiene 5 areas como el LIPT,
aunque el estudio espafiol reporté 3 dimensiones o formas de violencia detectadas por el
IVAPT

El material que te mando deja claras las ventajas del IVAPT sobre el LIPT, en especial la
evaluacion acertada del mobbing, diferenciada de la violencia “sicolégica en general.

Espero te sea util

Saludos

Dr. Manuel Pando Moreno

Presidente de la Junta Directiva del "Instituto Internacional de Investigacion Social,
Ambiental y de Salud Ocupacional”(I11ISASO),

Director del Instituto de Investigacion en Salud Ocupacional (11SO)

Universidad de Guadalajara, México.

(33)36 17 99 35
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http://us.lrd.yahoo.com/_ylc=X3oDMTBtZDE4NGdpBF9TAzM5ODMyNTAyNwRhYwN2aWV3QUI-/SIG=1orsi3pu0/**http%3A/address.mail.yahoo.com/yab%3Fv=YM%26A=t%26simp=1%26em=manolop777%2540yahoo.com.mx%26fn=Manuel%2BPando%26.done=http%253A%252F%252Fmx.mc385.mail.yahoo.com%252Fmc%252FshowMessage%253FsMid%253D4%2526fid%253DDR.%25252520PANDO%2526filterBy%253D%2526.rand%253D990176209%2526midIndex%253D4%2526mid%253D1_3140_ADN9v9EAASDSSckfSw7GURfBaS0%2526m%253D1_159_ADJ9v9EAACRwShSangfrRgSk4CA%25252C1_1065_ADN9v9EAAU%25252FDShRPjAAyP2Pvl74%25252C1_1676_ADJ9v9EAAStDSgmpQQ4r%25252Fz1Kjq0%25252C1_2552_AC99v9EAANDfSgmCBQ7nuw8L0cY%25252C1_3140_ADN9v9EAASDSSckfSw7GURfBaS0%25252C1_4071_AC99v9EAAECVSXfQ0wmSckvfDHs%25252C%2526sort%253Ddate%2526order%253Ddown%2526startMid%253D0%2526pSize%253D25%2526hash%253D31c9888f2f0a0d7c01cfcd08bb242733%2526.jsrand%253D7617621%2526acrumb%253DGD0qIdrw2pe%2526enc%253Dauto
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