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INTRODUCCION

La aplicacion de protocolos sanitarios por COVID-19 trae consigo efectos fisicos, emocionales, sociales, y econémicos sobre la
poblacion. Al tratarse de una emergencia que se extiende en el tiempo, estos efectos pueden ser acumulativos, por lo que su
temprana deteccion y mitigacién son fundamentales para el bienestar de las personas. Los efectos negativos sobre las
personas repercuten no solamente en sus dimensiones, sino que pueden afectar directamente la calidad de la atencion que
prestan.



CONTEXTO

El protocolo se desarrollé en el marco de la emergencia sanitaria decretada por el COVID-19 y es aplicable a los funcionarios y
funcionarias de INISA, dentro del territorio nacional, y se mantendra vigente hasta que se decrete el fin de la emergencia.



ANTECEDENTES

El trabajo de elaboracion del presente protocolo surgié luego de las experiencias desarrolladas por el Sinae y por Unicef que se
enumeran a continuacién:

» Diagnostico “Gestion Integral del Riesgo Frente a Emergencias y Desastres y Atencion a la Infancia”

o Actualizacién del Protocolo General de actuacion del Sinae y la Estandarizacién de Protocolos de Actuacién de los
Comités Departamentales de Emergencias.

o Estudios y documentacion sobre el efecto de las medidas aplicadas por COVID-19 en la salud mental de las personas.



PRESENTACION

Este protocolo contempla los efectos sobre las personas que cumplen funciones en los centros y oficinas de INISA, derivados
de la aplicacién del protocolo de salud (Plan Coronavirus) que establecieron las autoridades del Estado uruguayo debido a la
emergencia sanitaria instalada en el pais. Fue realizado en virtud de la alteracién de la cotidianidad en el funcionamiento de los
Centros y oficinas, en el marco de la emergencia sanitaria, su construccién se hizo de manera participativa con el fin de incluir
las experiencias y saberes de la institucion INISA.



JUSTIFICACION

La aplicacion de protocolos por Covid-19 implico6 medidas como el distanciamiento social, la suspension de actividades y
servicios presenciales, reduccion de visitas, cambio de modalidad de aprendizaje, entre otros. Estas medidas produjeron
alteraciones en el desarrollo cotidiano de las actividades y también efectos en las personas y en el desempefio de sus
funciones. Con el fin de promover el cuidado en las personas y del servicio que brindan, se hace necesaria la elaboracion del
presente protocolo.



OBJETIVO GENERAL

« Mitigar los efectos identificados en las y los funcionarios de INISA, derivados de la aplicacién de otros protocolos por
COVID-19



OBJETIVOS ESPECIFICOS

» Sugerir acciones que reduzcan el desgaste emocional en funcionarios y funcionarias de INISA, particularmente en los
aspectos relacionados al autocuidado, las emociones y los pensamientos.

« Sugerir acciones que prevengan el aumento en el uso de sustancias psicoactivas en los y las funcionarias de INISA

e Sugerir acciones para reducir los impactos en las dimensiones social y laboral de los y las funcionarias de INISA



MARCO NORMATIVO

o Ley N2 18.621 de creacion del Sistema Nacional de EmergenciasDecreto presidencial N® 065/2020 Reglamentacién de
Ley N2 18.621.

» Decreto presidencial N® 066/2020 Politica Nacional de Gestién Integral de Riesgos de emergencias y desastres en

Uruguay (2019 - 2030)

Ley N° 19.367 creacién del instituto nacional de inclusion social adolescente como servicio descentralizado

Declaracion de Emergencia Sanitaria (Decreto Nro.93/2020)

Plan Nacional Coronavirus, Ministerio de Salud Publica

Estatuto del funcionario publico, Ley N° 19121 de 2013



ANALISIS DE RIESGOS

Se aplicé6 mediante un formulario virtual una herramienta! para identificar el nivel de desgaste emocional, la cual fue
respondida por funcionarios y funcionarias de INISA.

La herramienta consiste en una serie de preguntas divididas en cuatro secciones como se describe en el Anexo 2, en las que
se califica la afectacién en las dimensiones e interrelaciones, las conductas, las emociones y los pensamientos.

Las preguntas permiten elegir entre cuatro respuestas a las que se otorga un valor entre 0 y 3, una vez obtenidos los resultados
de la encuesta se sumaron los puntajes de cada persona y se compararon con una escala (disponible en la misma herramienta)
denominada “termémetro emocional” que determina el estado de alerta del desgaste emocional, se calculé este valor también
por grupo etario y por género.

1
Herramientas para el cuidado emocional, Apoyando a adolescentes y jévenes en conflicto con la ley en Colombia, British Council 2018.



ANALISIS DE LOS RESULTADOS

Se identifico un nivel de desgaste leve con tendencia al aumento, en general el publico femenino se sintié mas afectado, el
detalle de afectaciones se presenta mas adelante en el Anexo 1.

Riesgos identificados:

« Aumento en el desorden de las conductas de autocuidado, relacionadas principalmente con la alimentacion y el descanso,
comportamiento marcado en mayor medida para los hombres de todos los rangos etarios.

« Aumento leve en la tendencia de consumo de sustancias psicoactivas: café, mate, bebidas alcohélicas, tranquilizantes y
tabaco.

« Aumento en la tendencia a tener pensamientos negativos, conductas irritables y depresién en particular para mujeres
entre los 30 y 50 afios y hombres entre 50 y 65 afnos.

o Afectacion en las relaciones interpersonales para todos los segmentos que respondieron la encuesta.

« Afectacién en la cantidad y calidad, para todos los casos, particularmente para las mujeres entre 20 y 40 afios, mayores a
65 y hombres entre los 30 y 40 anos.

VALORACION
AMBITO GENERO RANGO ETARIO AFECTACION
entre 20 y 30 BAJA
Entre 30y 40
Femenino Entre 40y 50
MEDIA
entre 50 y 65
DE LA AUTO_CUIDADO
PERSONA (Dormir, comer en Mayor a 65
€XCceso 0 muy poco)
Menor a 20
ALTA
Entre 30y 40
Masculino
Entre 40 y 50 MEDIA
entre 50 y 65 ALTA
entre 20y 30
Entre 30y 40
MEDIA
Femenino Entre 40y 50
CONSUMO DE
SUSTANCIAS GO S0 (6
t(Bebld.a_s alcohdlicas, Mayor a 65 BAJA
ranquilizantes, fumar,
café o mate en
exceso) Menor a 20
Entre 30 y 40 MEDIA
Masculino
Entre 40y 50
entre 50 y 65 BAJA
entre 20 y 30 MEDIA
Entre 30 y 40
ALTA
Femenino Entre 40 y 50
PENSAMIENTOS entre 50 y 65




DE LAS
RELACIONES

(preocupacion,
pensar que todo
puede ser peor)

EMOCIONES
(irritabilidad,
sensacion de
soledad, nervios,
poca recepcién o
hipersensibilidad a las
criticas, miedo)

Dimensién social

Dimensién laboral

Masculino

Femenino

Masculino

Femenino

Masculino

Femenino

Masculino

Mayor a 65

Menor a 20

Entre 30 y 40
Entre 40 y 50
entre 50 y 65
entre 20 y 30
Entre 30 y 40
Entre 40 y 50
entre 50 y 65
Mayor a 65

Menor a 20

Entre 30 y 40
Entre 40 y 50
entre 50 y 65
entre 20 y 30
Entre 30 y 40
Entre 40 y 50
entre 50 y 65
Mayor a 65

Menor a 20

Entre 30 y 40
Entre 40 y 50
entre 50 y 65
entre 20 y 30
Entre 30 y 40
Entre 40 y 50
entre 50 y 65
Mayor a 65

Menor a 20

Entre 30 y 40

Entre 40 y 50

MEDIA

MEDIA

ALTA

MEDIA

MEDIA

BAJA

MEDIA

ALTA

MEDIA

ALTA

MEDIA

ALTA

MEDIA

ALTA

MEDIA

ALTA

MEDIA

ALTA

MEDIA




entre 50 y 65 BAJA

ESCENARIO DE RIESGO:

o Se aplican las medidas sugeridas dentro del protocolo, los y las funcionarias presentan desgaste emocional leve que no
altera el servicio que brindan.

o Se aplican algunas de las medidas sugeridas dentro del protocolo, los y las funcionarios/as presentan nivel de desgaste
emocional entre moderado y alto, afectdndose de manera leve el desarrollo y la calidad de sus funciones.

» No se aplican las medidas descritas en el protocolo, los y las funcionarios/as presentan desgaste emocional severo, lo que
significa que presentan irritabilidad, sensacién de soledad, malos habitos de autocuidado y mayor riesgo de consumo de
sustancias psicoactivas, lo que puede traducirse en afectaciones severas de la calidad del servicio prestado.



DOCUMENTO DE CONTINGENCIA PARA MITIGAR DESGASTE EMOCIONAL
POR APLICACION DE PROTOCOLOS PARA COVID-19

Se recomiendan las siguientes acciones de contingencia (construidas en conjunto con el equipo de INISA):

» Disefnar e implementar una estrategia de sensibilizacion sobre el autocuidado que incluya: habitos de alimentacién y
descanso saludables, promocién de la actividad fisica, prevenciéon o mitigacién del consumo de sustancias psicoactivas,
promocion de técnicas de manejo de la ansiedad. La estrategia debe establecer en términos amigables de qué se trata el
autocuidado.

Responsable: area de salud ocupacional.
Monitoreo: con revision del protocolo.

« Promover manejo adecuado de la informacién, dar difusion a informacion oficial mediante canales de comunicacién de
INISA como pueden ser redes sociales (twitter e Instagram), para evitar la sobreinformacién o la desinformacion.
Responsable: comunicacion y relaciones publicas.

Monitoreo: con revision del protocolo.

» Reforzar la circulacion de informacion proveniente de fuentes oficiales mediante los mecanismos estatales, compartir
informacién en lenguaje sencillo y seleccionar una o varias personas en cada centro/oficina que se encarguen de difundir
informacién con el resto de los equipos (puede ser en formato impreso o verbal). Generar contenidos desde el &rea de
salud ocupacional, que se compartan por la pagina web y correo, y que se difundan mediante voceros(as) en el territorio.
Responsable: comunicacion y relaciones publicas.

Monitoreo: con revision del protocolo.

« Destinar un momento de la agenda de reuniones de equipo, para conversar sobre el cuidado a cuidadores, generar
espacios de empatia en estas reuniones.
Responsable: Direcciones de los equipos de trabajo.
Monitoreo: con revision del protocolo.

» Reforzar el uso de otros protocolos existentes y disponibles dentro de INISA como son el protocolo de consumo
problematico de sustancias en funcionarios/as o el protocolo de acoso laboral.
Responsable: Salud ocupacional.
Monitoreo: con revision del protocolo.

o Promover y facilitar mediante convenios con universidades o servicios prestadores de salud, la asistencia de los y las
funcionarias a psicoterapia, protegiendo en todo momento su intimidad.
Responsable: Convenios.
Monitoreo: con revision del protocolo.

« Establecer convenios con instituciones deportivas o universidades para realizar actividad fisica y recibir charlas,
capacitaciones o conferencias sobre nutricién, salud mental, cuidado a cuidadores, consumo de sustancias, entre otras.
Responsable: Convenios.

Monitoreo: con revision del protocolo.

o Idear un mecanismo mediante el cual los y las funcionarias puedan acceder al equipo de salud ocupacional sin necesidad
de ser derivados por los y las directores/as. Asimismo, promover el uso de la Linea de apoyo emocional por Coronavirus -
0800 1920
Responsable: Salud ocupacional.

Monitoreo: con revision del protocolo.
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ANEXO 1: RESULTADOS DE LA PRUEBA APLICADA

Para la valoracion de riesgos se aplicé un test de desgaste emocional, el procedimiento se realizé por medio de una encuesta
virtual, de caracter andénimo, compuesta por seis secciones que se describen en el Anexo 2.

Como resultados generales se evidencié que la dimensién mas afectada para los/las funcionarios/as fue la dimensién social y
en segundo lugar la dimensién laboral. Se identificaron riesgos asociados a salud mental y autocuidado relacionados con la
alteracion en el descanso, en la alimentacién, la tendencia a aumento del consumo de sustancias psicoactivas, irritabilidad,
sentimiento de preocupacion, tristeza y sensaciéon de soledad.

La cantidad de respuestas obtenidas por género y rango etario se resume a continuacién:

Distribucidn de la poblacidn que respondia
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Se recibié un total de 53 respuestas, los rangos etarios con mayor participacién fueron entre 30 y 40 y entre 40 y 50 afos. Se
observa mayor participacién de mujeres.

Con respecto a las dimensiones e interrelaciones de las personas, se identificé que el grupo mas afectado fueron las mujeres,
en promedio, con una calificacion significativamente mayor que la de los hombres:

Alteracion de las dimensiones de la personas y sus
interrelaciones

2
2k -
i}

Hom bres M ujeres

Los resultados por género y por grupo etario se describen a continuacion, los rangos etarios se encuentran divididos de la
siguiente manera:

0
1
2
e 3
4
5
6

: personas menores a 18 anos

: personas entre los 18 y los 20 afios
: personas entre los 20 y los 30 afnos
: personas entre los 30 y los 40 afios
: personas entre los 40 y los 50 afnos
: personas entre los 50 y los 65 afios
: personas mayores a 65 afos
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Los nimeros mas arriba indican el rango etario y los nimeros del medio indican el género (1 mujer, 2 hombre, 3 otro) La lectura
vertical muestra por género y por rango etario la afectacién en cada dimensién, la lectura horizontal muestra la afectacién de



cada dmbito en todos los segmentos, se encontr6 lo siguiente:

o El ambito social fue el mas afectado.

o En todos los casos el ambito espiritual fue el menos afectado.

« Se notd mas afectacion en mujeres que en hombres, en particular en mayores de 65 afnos.
o En el caso de los hombres, el grupo mas afectado es el de personas entre los 50 y 60 afios.
o El ambito laboral present6 afectacién alta.

+ Hombres de 50 a 65 afos sintieron menos afectacién en sus dimensiones e interrelaciones.

Con respecto al desgaste emocional se encontré que, Las mujeres sintieron mayor desgaste emocional, en particular aquellas
entre 40 y 50 afos, el grupo que menor desgaste percibié fueron los hombres entre 50 y 65 anos:

Desgaste emocional
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El desgaste emocional se midié a través de tres componentes: las conductas, los pensamientos y las emociones, los resultados
fueron los siguientes:
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Se observé un desgaste emocional leve en promedio, que requiere prevencidn con relacién a conductas, en particular fumar,
dormir mucho o muy poco y comer mucho o muy poco fueron las conductas mas afectadas.

Con respecto a los pensamientos se observé que:

» Las personas que mayor desgaste sufrieron fueron las mujeres entre 40 y 50 afios.
o La mayoria de las personas se sienten preocupadas y sienten que todo puede ser peor.
» Se percibe mayor desgaste en las mujeres.
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Se presenta una tendencia de desgaste mas marcada en mujeres que en hombres, tanto en intensidad (nivel de afectacion)
como en el nimero de areas afectadas. Los resultados presentan niveles bajos pero que requieren atencién para todos los
rangos etarios.

Por ultimo, se pregunté la percepcion del aumento en la carga laboral, las mujeres mas aumento en comparacién con los
hombres, este comportamiento es mas marcado en mujeres entre los 20 y 30 afios.

Sensacion de aumento de carga laboral
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ANEXO 2: FORMULARIO DE ENCUESTA

Relevamiento de percepcién personal sobre COVID-19. SINAE- INISA

Este formulario se disend para relevar la percepcion personal sobre los efectos del confinamiento y la aplicacién de nuevos
protocolos por covid-19.

Informacion personal

+ Nombre y apellido (opcional)
« Correo electrénico (opcional)
« Fecha de Nacimiento
o Género
o Departamento
e Formacioén:
- Ciclo basico incompleto
- Ciclo basico completo
- Bachillerato incompleto
- Bachillerato completo
- Estudios técnicos/universitarios incompletos
- Estudios técnicos/universitarios completos
- Otro
« Nombre del centro en el que habita/Trabaja/ visita:
« Si usted habita alguno de los centros ¢Sale a trabajar o estudiar durante el dia? Si/No/No aplica

Para cada una de las Nivel de
siguisntes afectacion
afirmaciones indicar
en que grada le

. “Sale... v
ofectd

Sele... ~

-Sele... v

-Sele... ~

-Sele... v

-Sale... ~

-Sele,,. v

~salg... >

Niveles: No afectd, Afecté muy poco, Afect6 en algo, Afectd mucho



Decde que e eLtan

Frecuencia
aplicando el
cenfinamiento ¥ los Muegrds sus ufias Sele v
protocelos por
COVID-19 usted: *
Fuma -Sele_. ~
Toma tranguilizantes o sustancias que T
modifiguen su drime ki
Toma bebidas elcohclicas -Sale... v
Tiang llanto/ganas de Norar -Sele . v~
Daerme muy Poce & en Sxcesd -Sefe.. v
Come muy DOCo D &N EXCESD -Sele... ~
Tiene problemas para comunlcarse -Sala__. ~
Evia recponcabiiidades -Sale... v
Bebe mucha mate'café Sele | v

Frecuencias: Nunca, Algunas veces, Frecuentemente, Siempre.

Desde que se estdn

Frecuencia

aplicando el
PanEE

comhiEbuERln Y {08 Shente QU 1000 puUadE Ser peor -Select- v
protocolos por
COVID-19 usted:

Se slente culpable -Select- ~

Lo cussta concantrars -Seleel. v

Tiene sentimientas de rencor -Select- v

Tiene pensamientos recurrentes -Select- ~

Tiende a crincar constanisments SZelecl v

Se slente preccupado/preccupada -Select- v

Slente gue sumente no estd hien -Select- ~

Mecosita tener 1a razdn -Selecl. v

Slente que ha perdido el control -Select-

Frecuencias: Nunca, Algunas veces, Frecuentemente, Siempre.

Desde que e 2518n

Frecuencia
aplicando &l
confifamisnte ylos
. Ha zentdo miedo -Sele... ~
protocelos por
COVID-19 y usted ha
tenida que modificar 5@ Slente wICHMa de fa stuacion -Sale... ~
sUS Nabitos:
Ha semudo que Dene mas carga laboral | -Sale... v
Se ha sentido solafsalo Sele... ~
Se ha sentido Irritable -Sale... ~
Has r:d:.f:c;su;:s. an2at £osas o S
golp=ar a ofras persones
5¢ ha cenudo poco amigabls -Sale... v
Se ha sentido nerviosoinervioss Sele... v
Ha perdido la esperanza en el futura -Sele... ~
Ha senudo rechazo per pars de las Ralal
demés personas
Ha sutndd wislencia -Sale... v
Se ha sentido mal por recibir criticas Sele... v

Frecuencias: Nunca, Algunas veces, Frecuentemente, Siempre.



Desde que se aplican los protocolos por COVID-19 ha habido mas rotacién de personal en el lugar donde trabaja/recibe
asistencia? Si/No/No Aplica

¢ Cree que las personas que le rodean se han visto afectadas emocionalmente desde que se aplican protocolos por
COVID-19? Si/No

Entre 1y 10 califique cuanto se alteré la cotidianidad en el lugar donde trabaja/recibe asistencia desde que se aplican los
protocolos por COVID- 19.

1 indica que no se alter6 para nada 10 indica que se alter6 completamente.

Ademas de lo ya preguntado, ¢ considera que hubo algun efecto sobre usted o sobre el centro en el que recibe asistencia
/trabaja que quiera o considere necesario describir?



AMBITO

AUTOCUIDADO
(Dormir, comer
en exceso o0 muy
poco)

GENERO

Femenino

Masculino

RANGO ETARIO

entre 20 y 30

Entre 30 y 40

Entre 40 y 50

entre 50 y 65

Mayor a 65

Menor a 20

Entre 30 y 40

Entre 40 y 50

AFECTACION

BAJA

MEDIA

ALTA

MEDIA

ALERTA

Cansancio
notorio,
cambios
visibles en talla,
se observa que
la persona no
come o come
mucho, tensién
muscular,
ansiedad,
Ulceras y
desérdenes

ANEXO 3. PLANILLA DE TRABAJO CON REPRESENTANTES DE INISA

ACCION

Sugerir toma de
licencia
reglamentaria
comun en los
casos en los que
sea posible, y en
otros casos que
sea estudiado por
el equipo de
salud
ocupacional,
mediante una
derivacion,
mecanismo claro
de denuncia de
afectacion de
cada persona
(que no sea
necesario que
sea derivada por
la direccién),
establecer un
procedimiento
claro para la
derivacién a salud
ocupacional.

A nivel
institucional
promover
técnicas de
respiracion (u
otras) para
control de la
ansiedad (técnica
de compafero),
tomarse cinco
minutos para
aplicarlas cada N
tiempo, poner
carteles
explicando las
técnicas,
conversar de
otros temas. Con
respecto a la
alimentacion
promover el
consumo de
frutas,
alimentaciéon mas
sana, clases de
nutricién
promovidas por
la

institucion.
(campana
sensibilizacion).

Pausas activas,
respiracion,
meditaciones
cortas, que se
permita a cada
trabajador
tomarse ese
tiempo,
promocion de
deporte por




DE LA
PERSONA

CONSUMO DE
SUSTANCIAS
(Bebidas
alcohdlicas,
tranquilizantes,
fumar, café o
mate en exceso)

Femenino

entre 50 y 65

entre 20 y 30

Entre 30 y 40

Entre 40 y 50

entre 50 y 65

Mayor a 65

Menor a 20

Entre 30 y 40

ALTA

MEDIA

BAJA

MEDIA

gastricos

Cambios en el
temperamento,
actitud negativa
hacia la vida,
otros, llegadas
tarde o
absentismo,
agresividad,
hostilidad o
facilidad para

ejemplo buscar
convenios con
algun gimnasio y
COoN recursos
dentro de la
institucion, ¢cual
seria la medida
mas optima?

Espacios de
reunién de los
equipos invitar
cuando sea
necesario a
alguna persona
de salud
ocupacional
(apoyo
interdisciplinario,
hay 6 personas)
para el espacio
de cuidado de
equipos (por
ejemplo cada 15
dias?).

Promocion del
concepto de
autocuidado, a
nivel general
como parte de la
politica de gestién
humana generar
sensibilizacién
sobre el auto
cuidado, que sea
para todas las
personas, que se
entienda de qué
se habla cuando
se habla del auto
cuidado. Técnicas
del cuidado de
equipo. Prestar
atencion a niveles
de burn out del
personal. Hay 550
funcionarios por
cada psicélogo,
blusqueda de
ayuda externa por
ejemplo en
universidades,
becarios,
recursos por
ejemplo
capacitaciones.

Dar difusion al
protocolo de
abordaje de uso
problematico de
sustancias para
funcionarios, ya
hay un alto
consumo desde
antes, también
estd asociado al
auto cuidado,
concientizar no
solo a las
consecuencias
del consumo sino




PENSAMIENTOS
(preocupacion,
pensar que todo
puede ser peor)

EMOCIONES
(irritabilidad,
sensacion de
soledad, nervios,
poca recepcién o
hipersensibilidad
a las criticas,
miedo)

Dimensién social

Masculino

Femenino

Masculino

Femenino

Masculino

Femenino

Masculino

Entre 40 y 50

entre 50 y 65

entre 20 y 30

Entre 30 y 40

Entre 40 y 50

entre 50 y 65

Mayor a 65

Menor a 20

Entre 30 y 40

Entre 40 y 50

entre 50 y 65

entre 20 y 30

Entre 30 y 40

Entre 40 y 50

entre 50 y 65

Mayor a 65

Menor a 20

Entre 30 y 40

Entre 40 y 50

entre 50 y 65

entre 20 y 30

Entre 30 y 40

Entre 40 y 50

entre 50 y 65

Mayor a 65

Menor a 20

Entre 30 y 40

BAJA

MEDIA

ALTA

MEDIA

MEDIA

ALTA

MEDIA

MEDIA

BAJA

MEDIA

ALTA

MEDIA

ALTA

MEDIA

ALTA

frustrarse,
dificultad para
tomar

Ideas limitantes
sobre la
persona o la
poblacioén a la
que asiste,
deterioro del
auto concepto,
negacion de las
emociones y
racionalizacion,
incapacidad de
concentracion,
pensamientos
pesimistas

Tristeza, dolor ,
angustia,
irritabilidad,
ansiedad,
depresion,
distanciamiento
afectivo

Conversaciones
y discursos
monotematicos
en el trabajo y
con otros/as,
pocos espacios
de diversion,
personas no
tienen interés
en otras
actividades

mitigar o invitar a
las personas a
reducir ese
autoconsumo ,
asociarlo a la
estrategia de
sensibilizacién del
auto cuidado .

Manejo
responsable de la
informacién, hay
mucha
desinformacion,
insistir en los
protocolos de
cuidado,
promover
consulta de
informacién de
fuentes oficiales,
tips para lidiar
con la sensacién
de "carga de la
responsabilidad”.
Recomendacién
de la psicoterapia
, de nuevo
sensibilizacién del
auto cuidado
dentro y fuera de
la institucion.

Empatizar con las
vivencias
personales de los
otros y las otras.

Recomendacion
de psicoterapia,
encontrar
convenios por
ejemplo con
universidades
para que los las
funcionarios/as
reciban este
servicio , 0
promover la
asistencia a
psicoterapia fuera
de la institucion.




DE LAS
RELACIONES

Dimensién
laboral

Femenino

Entre 40 y 50

entre 50 y 65

entre 20 y 30

Entre 30 y 40

Entre 40 y 50

entre 50 y 65

Mayor a 65

Menor a 20

Entre 30 y 40

Entre 40 y 50

MEDIA

ALTA

MEDIA

ALTA

MEDIA

ALTA

MEDIA

Sentimiento de
inestabilidad
laboral, sobre
carga laboral,
dificultades de
comunicacion,
deseo de
cambio de
trabajo, toma

Soc. y Lab.
Remarcar los
canales oficiales
de informacion
para reducir los
niveles, reforzar
la adecuada
circulacion, para
reducir circulacién
de rumores,
desinformacién o
sobreinformacién,
en particular la
sobre
informacion. La
sobreinformacién
afecta la
comunicacion y
refuerza las
sensaciones
negativas.
Informacién en
formato amigable,
conciso. Canales
oficiales:
departamento de
comunicacion
institucional y
relaciones
publicas,
circulares,
resoluciones,
mecanismos muy
verticales,
WhatsApp, correo
electrénico, twitter
e Instagram
(maneja
comunicacion y
RRPP). Buscar
estrategias para
llegar més a los
funcionarios. En
la pagina web los
comparferos de
salud ocupacional
pueden usar para
dar disparadores
de diferentes
temas que
proporcionen
debates en cada
centro o area, que
haya un
representante en
cada lugar de
trabajo que se
encargue de
transmitir la
informacién de la
web a los
funcionarios o a
Su equipo de
trabajo directo




Masculino

entre 50 y 65

BAJA

de

(alguien que baje
la consigna).
Crear linea
directa por
WhatsApp para
que los
funcionarios que
necesiten puedan
acceder en
momentos de
crisis 0 promover
el uso de la linea
de atencion
sicologica de
coronavirus.
Aprovechar
instancias de
redes sociales y
otras estrategias
de didlogo mas
presenciales
(espacios de
equipo). Esto va a
afectar en la
cultura
organizacional.
Promover
implementacion
de otros
protocolos (por
ejemplo de acoso
laboral) que ya
tiene INISA.
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