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RESUMEN

Introduccion: el acoso psicoldgico o la intimidacion en el trabajo es causa frecuente de estrés laboral y
otros riesgos para la salud de los trabajadores, y puede ocasionar problemas fisicos, psicologicos y
trastornos emocionales, entre ellos la depresion.

Objetivo: describir las caracteristicas que identifican el acoso psicoldgico y la presencia de depresion
en el entorno laboral.

Metodos: se realizé una revision bibliografica y para ello, se hicieron bdsquedas en las bases de datos
ClinicalKey, MEDLINE, LILACS, Cumed, DynaMed vy el buscador Google académico, entre los afios
2016 y 2020, en idioma espafiol e inglés.
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Desarrollo: el acoso psicologico es un problema de violencia y hostigamiento en el mundo laboral.
Diversos autores coinciden en definirlo como el acoso psicolégico o moral que ejerce una o varias
personas sobre otras a traves de maltrato, menosprecio, humillacién, burla y sarcasmos, que busca el
aniquilamiento psicologico y el derrumbe moral de la victima con el fin de eliminarla del medio
laboral. Es un proceso compuesto por una serie de actuaciones hostiles que, tomadas de forma aislada,
podrian parecer anodinas, pero cuya repeticion constante tiene efectos perniciosos sobre la salud. La
consecuencia psicoldgica mas comun es la presencia de un episodio depresivo mayor, o el estado de
distimia, que puede llegar al suicidio.

Conclusiones: la depresién es un trastorno emocional muy relacionado con los factores estresantes que
incluyen el &mbito laboral. Su identificacion temprana ante la presencia del acoso psicoldgico laboral
favorece el tratamiento oportuno y mejora la calidad de vida de los trabajadores.

Palabras clave: ACOSO NO SEXUAL/psicologia; DEPRESION/etiologia; ESTRES
LABORAL/complicaciones; VIOLENCIA LABORAL/psicologia.

ABSTRACT

Introduction: psychological harassment or intimidation at work is a frequent cause of work stress and
other health risks for workers, and can cause physical, psychological and emotional disorders,
including depression.

Objective: to describe the characteristics that identify psychological harassment and the presence of
depression in the work environment.

Methods: a bibliographic review was carried out using the databases Clinicalkey, MEDLINE,
LILACS, Cumed, DynaMed and the academic Google search engine, between 2016 and 2020, in
Spanish and English.

Development: psychological harassment is a problem of violence in the world of work. Various
authors agree in defining it as the psychological or moral harassment that one or more people exert on
others through mistreatment, contempt, humiliation, mockery and sarcasm, which seeks the
psychological annihilation and the moral collapse of the victim in order to eliminate it from the work
environment. It is a process made up of a series of hostile actions that, taken in isolation, could seem

bland, but whose constant repetition has harmful effects on health. The most common psychological

2

Esta obra esta bajo una licencia de Creative Commons Reconocimiento-NoComercial 4.0 Internacional.



http://creativecommons.org/licenses/by-nc/4.0/

Publicacion Trimestral de la Universidad de Ciencias Médicas de Ciego de Avila | Editorial Ciencias Médicas

> ) , P
REVISTA MEDICA ELECTRONICA DE 2020;26(4):€2261 \"_.

CIEGO DE AVILA ISSN: 1029-3035 74

RNPS: 1821 €CIMED

consequence is the presence of a major depressive episode, or the state of dysthymia, which can lead to
suicide.

Conclusions: depression is an emotional disorder closely related to stressors that include the
workplace. Its early identification in the presence of psychological harassment at work favors timely
treatment and improves the quality of life of workers.

Keywords: HARASSMENT, NON-SEXUAL/psychology; DEPRESSION/etiology;
OCCUPATIONAL STRESS/complications; WORKPLACE VIOLENCE/psychology.

Recibido: 28/08/2020
Aprobado: 11/11/2020

INTRODUCCION

La Organizacion Mundial de Salud (OMS) destaca que el trabajo es beneficioso para la salud mental.
Sin embargo, un entorno laboral negativo puede causar problemas fisicos y psiquicos, entre ellos la
depresién y la ansiedad. El acoso y la intimidacién en el trabajo son problemas frecuentes que pueden
tener considerables efectos negativos en la salud mental.)

El acoso laboral conocido también con el término anglosajon mobbing (acoso, hostigamiento), define
situaciones de agresion psicoldgica hacia una persona en su ambito de trabajo. Su objetivo es conseguir
su desgaste y destruccion psicolégica, hasta la autoexclusion de su puesto de trabajo o el
sometimiento.®

Esta situacion es un tipo de agresion perversa, premeditada, sutil y continuada en el tiempo, que tiene
consecuencias devastadoras sobre la salud fisica y mental de las victimas.®®) Constituye una de las
causas mas frecuentes de estrés laboral y otros riesgos para la salud de los trabajadores y puede
ocasionar problemas fisicos, psicoldgicos y trastornos emocionales, entre ellos, la depresion.®

Este sindrome fue descrito por el psicélogo aleman Heinz Leymann tras hacer la evaluacion
psicoldgica de algunas personas a las que veia sometidas a estas situaciones persecutorias y coactivas.

Segun Leymann, en 10 % de los suicidios ocurridos en Suecia, pais donde desarroll6 sus estudios,
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existia el antecedente de haber sufrido una situacion de acoso laboral.®

Marie France-Hirigoyen, psiquiatra dedicada al estudio de este tema, sefiala que 69 % de las personas
acosadas moralmente presentan un trastorno depresivo mayor, 7 % presenta un trastorno depresivo
moderado y 24 % un trastorno depresivo leve. Si esta situacion persiste puede llegar a un trastorno
depresivo severo que produce la pérdida de interés por todo, ademas de ideas suicidas. La consecuencia
mas grave de este fendmeno es el suicidio. Segun la autora, este seria el mayor triunfo del hostigador.®
Existen muchos factores del entorno laboral que pueden afectar a la salud mental. En la mayoria de los
casos, los riesgos que conllevan se deben a una interaccion inadecuada entre el tipo de trabajo, el
entorno organizativo y directivo, las aptitudes y competencias del personal y las facilidades que se
ofrecen a este para realizar su trabajo.®

Los seres humanos se relacionan o se comunican a nivel emocional en forma similar ante ciertos
estimulos estresantes negativos; de ahi que el estudio de las emociones sea una de las principales metas
de la ciencia actual, lo que va unido a su comprension y analisis. La depresion se encuentra
estrechamente vinculada a las emociones.®”

La depresion es una alteracion primaria del estado de animo caracterizada por abatimiento emocional
que afecta todos los aspectos de la vida del individuo. Es una enfermedad médica mayor, con alta
morbilidad, mortalidad e impacto econdémico.®® Afecta a 400 millones de personas en el mundo. El 14
% de la poblacién mundial sufre algln tipo de depresion, pero solo 3% recibe asistencia. Las cifras de
prevalencia se situan entre 8 y 17,1 %. Es la segunda causa de discapacidad en las mujeres, quienes
experimentan sintomas depresivos dos veces mas que los hombres, en la etapa entre la menarquia y la
menopausia.®

El trabajo es muy importante para los seres humanos, ya que necesitan objetivos colectivos. El Unico
grupo que puede realizar esta funcion es el grupo ocupacional o profesional. El trabajo es positivo para
la salud, pero también puede conducir a la depresion por las muchas dificultades que se pueden
encontrar en é1.®)

El acoso psicoldgico laboral es un tipo de violencia poco identificado en el ambito laboral, incluso en
ocasiones se considera como un conflicto laboral, el cual en algin momento pasara, y no se tiene en
cuenta su repercusion sobre la victima, la familia y el entorno laboral. Por lo anterior, los especialistas

deben tratar de identificarlo en las entrevistas médicas y tener presente, ademas, su relacion con la
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depresién y la posible conducta suicida.
El objetivo de la presente revision bibliografica es describir las caracteristicas del acoso en el ambito

laboral y su repercusion en la salud mental, como es la presencia de depresion.

METODOS

Se realiz6 una revision bibliografica en bases de datos localizadas a traves de Infomed y la Biblioteca
Virtual de Salud. Se emplearon los métodos tedricos: analitico-sintético, historico-l6gico e inductivo-
deductivo. Se revisaron articulos originales, de revisién y guias de consulta en ClinicalKey, Medline,
LILACS, Cumed, Dynamed, entre otras. Se busco en la web de la Organizacion Mundial de la Salud
por la importancia del tema a nivel internacional. Se utilizaron 36 citas bibliogréaficas, con actualizacion
de 73 % de los articulos entre los afios 2016 y 2020. La estrategia de busqueda se realizé a través de
palabras clave del lenguaje natural: acoso psicolégico en el trabajo, mobbing y depresion en el
buscador Scholar Google.

Se utilizaron descriptores de la terminologia médica (DeCS), y se combinaron con los operadores
I6gicos para refinar la basqueda en bases de datos: acoso and psicologia, acecho and lugar de trabajo,
mobbing, depresion y sus similares en idioma inglés: harassment and psychology, stalking and
workplace, mobbing and depression.

DESARROLLO

Las multiples manifestaciones con las que se expresa la violencia social en el mundo actual son objeto
de investigacion cientifica a nivel global en los Gltimos afios. Desde 1996 la Organizacion Mundial de
la Salud (OMS) considerd la violencia como prioridad de salud publica, entendiendo que pronto
superaria a las enfermedades infecciosas como causa principal de morbilidad y mortalidad prematura.
Muchos estudios coinciden en llamar a la violencia laboral “la plaga del siglo XX1”.(0

La violencia es un problema social, jamés particular, ya que es un obstaculo para el desarrollo de los
paises, influye notablemente en la calidad de vida, afecta la productividad educacional y laboral de las

victimas, el gasto del sistema de salud en la atencion de los dafios fisicos, psicolégicos y en las secuelas
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que origina en los sujetos lesionados.?

Definicion de acoso laboral
El acoso laboral es un problema de violencia y hostigamiento en el mundo laboral. Diversos autores
coinciden en definirlo como el acoso psicologico o moral que ejerce una o varias personas sobre otras a
través de maltrato, menosprecio, humillacion, burla y sarcasmo, que busca el aniquilamiento
psicoldgico y el derrumbe moral de la victima con el fin de eliminarla del medio laboral.*? Segin la
Organizacion de las Naciones Unidas (ONU) es una problematica de salud publica que debe ser tratada
como tal. Ademés se encuentra tipificado por la Organizacion Internacional del Trabajo (OIT).%%)
El término “mobbing”, traducido como acoso laboral pero también con otras acepciones como acoso
institucional, acoso psicoldgico, acoso moral o psicoterror, fue acufiado en 1972 por Peter Paul
Heinemann. Aunque fue el psicologo aleméan Heinz Leymann el principal investigador, que, durante la
década de 1980, dio especial énfasis basado en los estudios sobre la conducta hostil animal, realizados
por Konrad Lorenz,*4 quien utilizd el término para definir el comportamiento agresivo de grupos de
animales con el objetivo de echar a un intruso del territorio.*®
En 1990, Leymann defini6 al acoso laboral como “el encadenamiento consecuente, durante un
determinado periodo de tiempo, de acciones e intentos que atentan contra la personalidad, integridad
fisica 0 mental de una persona” y que, a la vez, represente un peligro para el clima laboral en el que se
desenvuelve. Preciso, ademas, que va acompafiado de comunicaciones negativas y poco éticas.®®
Hirigoyen lo define como “cualquier conducta abusiva, especialmente los comportamientos, palabras,
gestos, actos y escritos que puedan atentar contra la personalidad, la dignidad o la integridad psiquica o
fisica de un individuo, que puedan poner en peligro su empleo o degradar el clima de trabajo”® y
Pifiuel, pionero de su estudio en Iberoamérica, como “el deliberado y continuado maltrato verbal y
modal que recibe un trabajador hasta entonces valido, adecuado o incluso excelente en su desempefio,
por parte de uno o varios comparieros de trabajo, que buscan con ello desestabilizarlo y minarlo
emocionalmente, con vistas a deteriorar y hacer disminuir su capacidad laboral o empleabilidad y poder
eliminarlo asi, mas facilmente, del lugar y del trabajo que ocupa en la organizacion”.®
En el momento actual, el término mobbing se utiliza para identificar un estresor social dentro de una
organizacion. Se define como una situacion en la que una persona 0 grupo de personas ejercen una

presion psicoldgica extrema, de forma sistematica (al menos una vez por semana), durante un tiempo
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prolongado (mas de seis meses) sobre otra persona en el lugar de trabajo. Se corresponde a un proceso
estructurado, compuesto por una serie de actuaciones hostiles que, tomadas de forma aislada, podrian
parecer anodinas, pero cuya repeticion constante tiene efectos perniciosos sobre la salud.®
Desde la OMS al conceptualizar el acoso laboral se definen los condicionantes siguientes: que no sea
un suceso puntual y que al menos se prolongue por seis meses, que sea frecuente y suceda por lo menos
una vez a la semana, que exista una victima concreta, es decir, que no sea una situacion de mal
ambiente generalizado, que el acoso perpetrado no sea consecuencia de la conducta de la victima y que
el acosado no muestre un trastorno de personalidad previo con historial de conflictividad.®”
Todas las definiciones antes enunciadas hacen referencia basicamente a dos aspectos esenciales: la
utilizacion de la forma de violencia mas refinada de que es capaz el ser humano, es decir, la que
excluye la violencia fisica y recurre a la manipulacion psicoldgica, asi como al encadenamiento a lo
largo del tiempo de las acciones hostiles.®
Algunos autores sefialan que existen tres elementos claramente diferenciados: la victima, persona que
sufre el abuso y puede llegar a padecer desordenes de salud mental; el acosador, individuo o grupo de
individuos que se caracteriza por su comportamiento abusivo y agresor; el testigo, que puede ser activo
cuando se involucra en el problema, o pasivo cuando no muestra ningun interés en apoyar a la
victima.4
La comunicacion como proceso social constituye una dimension relevante, que de acuerdo a Leymann
es uno de los méas afectados. En el proceso social del trabajo, una de las estrategias de hostigamiento
que con mayor frecuencia se manifiesta es el bloqueo de la comunicacion. En tales circunstancias
aparecen conductas que incluyen omisién de informacion relevante para el ejercicio de trabajo, manejo
de rumores y acciones de desprestigio personal y laboral.®)
En la Unién Europea se ha determinado que 8 % de sus ciudadanos sufren este tipo de acoso. En
Espafia se determind que 22,3 % de los empleados de las universidades andaluzas, incluyendo
profesores, personal administrativo y de servicios, lo sufren por lo menos una vez y que el sexo
femenino es el més afectado.*® En Latinoamérica se estima que la prevalencia se encuentra entre 3,5 y
25,37 %.19

Tipos de acoso laboral

Teniendo en cuenta la relacion jerarquica, se distinguen varios tipos de acoso laboral.??% Horizontal,
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cuando acosado y acosador ostentan el mismo nivel jerarquico; descendente, cuando el acosador es un
jefe o persona de mayor nivel jerarquico, es el méas frecuente; ascendente, cuando el acosado es una
persona de mayor rango jerarquico y es visto como una amenaza para el grupo; mixto, cuando procede
de la jerarquia y de los iguales, es el segundo en frecuencia.
Barrado y Ballester®V) de Esparia, refieren que la modalidad mas frecuente es la descendente (46,73 %),
seguido del mixto (23,56 %) y la méas inusual es la ascendente (9,01 %). En otras investigaciones, los
trabajadores que se autoperciben como victimas, sefialan principalmente al jefe inmediato superior (67
%);#? seguido de comparieros de trabajo (25%).132)

Caracteristicas de la victima y del acosador
Aunque cualquier persona puede ser victima, algunos rasgos de personalidad son mas frecuentes. ?2924)
Suelen ser los trabajadores mas competentes, con iniciativas, los més honrados y apreciados por su
trabajo. Tienen mayor riesgo porque son considerados como amenaza por el agresor. Puede ser acosado
por un igual que ve amenazadas sus ansias de ascenso, o incluso por un superior, que puede ver con
recelo el reconocimiento o prestigio de una persona en un puesto inferior en la escala jerarquica. Es
maés frecuente que sea mujer y personas menores de 30 afios. Otro grupo de riesgo son personas en las
ultimas décadas de vida laboral activa, con alta cualificacion, a las que interesa sustituir por personal
joven con un nivel retributivo muy inferior.
En el caso del acosador, suelen ser personas sin sentido de culpabilidad, son ambiciosas, agresivas,
mentirosas, manipuladoras, mediocres profesionalmente y, a veces, con complejo de inferioridad.
Como otros tipos de maltratadores, se crecen y se sienten bien humillando al que en el fondo considera
superior en alguna faceta personal o profesional. Por lo general, son personas sin criterio propio que,
aun considerando valioso al trabajador, son capaces de acosarlo hasta conseguir su expulsion, por
considerar que asi sirven a los intereses de la empresa. Es frecuente ver entre los acosadores individuos
de “doble cara”, personas amables, aduladoras y serviciales con las personas no seleccionadas para el
acoso, y crueles, frias, manipuladoras y despiadadas con las victimas. Este hecho dificulta la
deteccion.(®20)

Fases del acoso laboral

Como en todo proceso, es posible establecer una secuencia de acontecimientos, que pueden resumirse

en las siguientes cuatro fases descritas por Leymann:(® de conflicto o de incidentes criticos; de acoso y
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estigmatizacion; de intervencion de la empresa y de solicitud de ayuda y diagndstico.
Fase de conflicto o de incidentes criticos: aparecen conflictos interpersonales como consecuencia de un
problema laboral mal resuelto por la organizacion. La victima nota la repercusion en su relacion con los
otros.
Fase de acoso y estigmatizacion: cuando los conflictos puntuales no se solucionan, se pasa a los
enfrentamientos. En esta fase, el acosador pone en préactica estrategias de hostigamiento utilizando
sisteméaticamente y durante un tiempo prolongado comportamientos perversos, con el fin de
desprestigiar y aislar socialmente a la victima. Este periodo sirve para estigmatizar a la victima con la
anuencia e, incluso, con la colaboracion activa o pasiva de las personas del entorno.
Fase de intervencion de la empresa: una vez que el hecho ha trascendido a la direccion de la empresa,
esta puede actuar de dos formas: dar una solucion positiva al conflicto o llegar a una solucién negativa.
Para dar una solucion positiva al conflicto las autoridades investigan la situacion y puede decidir
cambios en el puesto de trabajo de la persona acosada o del acosador y arbitrar las medidas correctoras
0 sancionadoras, en este caso, para el acosador. Para llegar a una solucién negativa del conflicto, con
frecuencia, la direccion suele ver a la victima como el problema y da credibilidad a la falsa imagen que
el acosador ha ido transmitiendo; por lo que atribuye a sus caracteristicas personales, a su caracter, o a
su incompetencia, la responsabilidad del problema.
Fase de solicitud de ayuda y diagnostico: esta Gltima etapa suele desembocar en el abandono de la
victima de su puesto de trabajo cuando la situacion se ha hecho insostenible psicoldégicamente y, muy
probablemente, tras haber pasado por largas temporadas de baja laboral por depresion. Esta se presenta
como un conjunto de sintomas de predominio afectivo (tristeza patoldgica, apatia, anhedonia,
desesperanza, decaimiento, irritabilidad, sensacidén subjetiva de malestar e impotencia frente a las
exigencias de la vida) aunque, en mayor o menor grado, también estan presentes sintomas de tipo
cognitivo, volitivo y somatico, por lo que podria hablarse de una afectacion global psiquica y fisica,
especialmente en la esfera afectiva.(®825)

La depresién como expresion clinica del acoso psicologico laboral
El trabajador que padece esta situacion de acoso laboral, pasa por diversas etapas en su evolucion, a las
que corresponden un conjunto de sintomas que se exponen a continuacion:

En la primera etapa la victima reacciona autoafirmandose, considera casuales los obstaculos en el
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desempefio de su trabajo y/o las claras manifestaciones de hostilidad. Sin embargo, el hecho de que no
exista una buena identificacion del conflicto produce ya sintomas de ansiedad, que se manifiestan sobre
todo por la dificultad para conciliar el suefio y “darle vueltas” a los temas origen de la
preocupacion.®20)

En la segunda etapa se va confirmando el conflicto y se identifica a las personas de las que procede,
pero la falta de explicacién Idgica conduce al afectado a una situacion de desconcierto e incertidumbre.
Es la fase de la incredulidad e incluso de pensar que las dificultades estdn en si mismo por su
suspicacia, o porque en realidad no hace bien las cosas. En esta etapa se inician los sintomas
relacionados con la propia debilidad y la disminucion de la seguridad en si mismo; aumenta la ansiedad
y el aislamiento, porque a su alrededor se produce una especie de rechazo sin que sepa exactamente por
qué ocurre.

Cuando el acoso laboral esta bien establecido, la persona pasa por una fase depresiva en que intenta dar
explicaciones a los demas o pedirlas, pero como respuesta recibe el silencio o excusas superficiales.
Nota que sus compafieros, y el clima de trabajo en general, se le vuelven en contra y se ponen de parte
de las personas de las que procede el acoso.

La victima se convence entonces de que hace mal las cosas y de que es el culpable de la situacion. 29
Aunque intenta modificar sus comportamientos, no resuelve los problemas y esto aumenta su
inseguridad y le crea conflicto consigo misma. En este momento pasa ya a una depresion severa, con
tristeza, falta de ilusiones, pérdida de interés e imposibilidad de realizar su trabajo. En este sentido,
algunas investigaciones ponen de manifiesto la necesidad de ampliar los estudios para pasar de lo que
es un hallazgo de asociacion entre acoso laboral y depresion a probar una auténtica relacion causal.®
La depresién clinica se considera como una condicion médica que afecta el estado de animo, la
conducta y los pensamientos. Cambia la manera en que una persona se siente, actla y piensa. En
algunos pacientes, los estresores que ocurren tempranamente en la vida pueden llevar a concluir un
diagndstico de trastorno depresivo.®

Pueden aparecer, ademas, trastornos de los impulsos (alimentacién, libido, etc.) y del suefio, con un
despertar prematuro sin poder volver a conciliar el suefio. Después, y sin que desaparezca la tristeza, va
predominando la ansiedad e inestabilidad emocional, con episodios de agresividad, reacciones

impulsivas y amplia sintomatologia psicosomatica como palpitaciones y dolor precordial, cefaleas,
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dolores musculares, irritabilidad géstrica, etc. En personas mas sensibles e inseguras pueden aparecer
cuadros de franca ansiedad, conductas evitativas con fobias concretas e incluso conductas
obsesivas.®?) La ansiedad, un sintoma frecuente de la depresion, afecta hasta 90 % de los pacientes
deprimidos.?®
Si la situacion persiste, la victima intenta adaptarse, alternando periodos de baja laboral para
recuperarse, aungue la vuelta al trabajo es cada vez mas dura, y en muchos casos se produce la
incapacidad. En este periodo los sintomas son muy variados y, a menudo, acordes con el tipo de
personalidad de la victima: tristeza y falta de ilusiones, cansancio y estado de fatiga, Ilanto, irritabilidad
que a veces estalla impulsivamente, pérdida de memoria y dificultad en la concentracion. Junto con
estos sintomas aparecen cuadros psicosomaticos bien establecidos y a veces en relacién con estados de
inmunodepresion, con neutropenias y leucopenias: cuadros de diarreas, nduseas y vomitos e
irritabilidad digestiva, aftas, herpes, mialgias, cefaleas, cervicalgias, lumbalgias, etc. También se
observa aislamiento social y pérdida de interés por el entorno.®
En una investigacion realizada al personal administrativo y docente de la Universidad Laica Eloy
Alfaro de Manabi (ULEAM), en Manta, Ecuador, las victimas perciben efectos en su salud, tanto fisica
como emocional. Entre los encuestados, 19,1 % presentd irritabilidad durante su jornada laboral, 7,82
% sufrié depresion, 4,28 % se considerd impotente y 2,12% sinti6 baja autoestima.*®
Consecuencias sobre la salud
Las consecuencias sobre la salud pueden ser de diferentes tipos: psicolégicas, fisicas, sociofamiliares y
laborales.??9 Entre las psicoldgicas se encuentran la baja autoestima, inseguridad, culpabilidad,
sentimiento de fracaso, frustracion, impotencia, miedo, ansiedad, sindrome de estrés postraumatico,
insomnio, alteraciones de concentracion y atencién, adicciones (alcohol o psicofarmacos),
somatizaciones, fobias, indefension, depresion y mayor frecuencia de suicidio. La depresion es uno de
los factores méas asociados a la conducta suicida. Se ha estimado que el riesgo de suicidio es cuatro
veces mayor en las personas con depresion en comparacién con la poblacion general, y 20 veces mayor
en el caso de la depresion grave.®® La consecuencia psicoldgica mas comun es la presencia de un
episodio depresivo mayor o, si es regular y constante, el estado de distimia.**
Entre las consecuencias fisicas se encuentran las somatizaciones y entre las sociofamiliares, la

repercusion negativa en las relaciones familiares y de pareja en cuanto a la afectividad, la sexualidad,
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rupturas. También se observa irritabilidad, agresividad, desinterés, efectos en la salud de la familia y
aislamiento social.
Respecto a las consecuencias laborales se presenta la disminucion de rendimiento, mayor coste
sanitario, incapacidad, demandas judiciales y jubilaciones anticipadas forzadas. El estrés es causa de
bajo rendimiento laboral, ausentismo y eleva el deseo de abandonar el puesto de trabajo y cometer
suicidio.*2") Se estima que cerca de 90 % de los pacientes que realizan una tentativa suicida, padecen
de un trastorno psiquiatrico mayor como etilismo, otras toxicomanias y esquizofrenia.®®
La mayoria de los autores de los articulos revisados consideran que el sexo femenino es el méas
afectado, lo que incluye el acoso sexual, muy frecuente en mujeres trabajadoras.**1%2® |a prevalencia
e incidencia de los trastornos depresivos es mayor en mujeres que en hombres, comienza en la
adolescencia y se mantiene en la edad adulta. Se ha estimado que la carga de la depresion es 50 % mas
alta en las mujeres que en los hombres.®2>2% En un estudio realizado en mujeres trabajadoras en la
Ciudad de Meéxico, la violencia laboral tuvo mayor asociacion con padecimientos psicoldgicos
relacionado con el estrés, asi como dificultades en la concentracidn, irritabilidad, problemas de suefio,
depresion y ansiedad.®®

Tipos de conductas vinculadas con el acoso laboral
Existen diferentes tipos de conducta en cuanto a la forma de ejercer el acoso laboral.?2?4 Entre ella, las
formas psicologicas, que incluyen acciones como restringir la comunicacién de la victima con los
demaés, por parte de un superior; aislarla fisicamente en su lugar de trabajo; obligarla a actuar en contra
de sus principios; emitir juicios ofensivos e insultos sobre su desempefio o criticas injustificadas a sus
decisiones; no asignarle tareas u ordenarle tareas sin sentido o sin relacion con su puesto de trabajo, o
degradantes.
Igualmente se recurre a restringir o impedir a sus comparieros la comunicacién con la persona acosada;
no dirigirle la palabra a esa persona o ignorarla; criticar su vida privada y su trabajo; amenazarla;
ridiculizarla, mofarse por razén de su aspecto fisico, raza o nacionalidad; atacar sus actitudes, su forma
de ser o de pensar (creencias religiosas, politicas). Incluso se llega hasta difundir rumores falsos, tratar
de hacer creer a los demés que es una persona desequilibrada, hablar mal de ella cuando no esta
presente. También se ejerce el acoso desde el punto de vista sexual, al llegar a hacer proposiciones

eréticas. El acoso fisico incluye cualquiera de las formas de violencia fisica 0 amenaza de ejercer la
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misma.
Diagnostico

Para realizar el diagndstico de acoso laboral, entre los elementos de sospecha se debe tener presente
que el hostigamiento se produzca de forma continuada (al menos durante seis meses, una vez por
semana) y detectar en la victima la presencia de estado de ansiedad, estrés, depresion, dafios en el
aparato digestivo, alteraciones del suefio, pérdida de autoestima, irritacion, entre otros.®

Criterios diagndsticos para la depresion
La Clasificacion Internacional de Enfermedades en su oncena revision (CIE-11),%? clasifica la
depresién en la categoria 06: Trastornos mentales, del comportamiento y del neurodesarrollo, que
incluye trastornos del estado de animo: trastornos bipolares u otros trastornos relacionados y el
trastorno depresivo. Este se divide en: 6A70 Trastorno depresivo, episodio Unico; 6A70.0 Trastorno
depresivo, episodio Unico leve; 6A70.1 Trastorno depresivo, episodio Unico moderado sin sintomas
psicoticos; 6A70.2 Trastorno depresivo, episodio Unico moderado con sintomas psicéticos; 6A70.3
Trastorno depresivo, episodio Unico grave sin sintomas psicéticos; 6A70.4 Trastorno depresivo,
episodio Unico grave con sintomas psicoticos; 6A70.5 Trastorno depresivo, episodio Unico de gravedad
no especificada; 6A70.6 Trastorno depresivo, episodio Unico, actualmente en remision parcial; 6A70.7
Trastorno depresivo, episodio Unico, actualmente en remision total; 6A70.Y Otro trastorno depresivo,
episodio Unico, especificado y 6A70.Z Trastorno depresivo, episodio Unico, sin especificacion.
Segun esta clasificacion, los trastornos depresivos se caracterizan por un estado de animo depresivo
como tristeza, irritacion, sensacion de vacio, o pérdida de placer, acompafiado por otros sintomas
cognitivos, conductuales o neurovegetativos que afectan significativamente la capacidad del individuo
de funcionar. Un trastorno depresivo no debe diagnosticarse en individuos que han experimentado un
episodio maniaco mixto o hipomaniaco, que indicaria la presencia de un trastorno bipolar.G%
La clasificacion de la American Psychiatric Association (Diagnostic and Statistical Manual of Mental
Disorders) quinta edicion (DSM-5),8% expresa que la caracteristica esencial del trastorno depresivo
contintia siendo un periodo de al menos dos semanas consecutivas en el que la persona manifiesta un
minimo de cinco sintomas, de los cuales al menos uno tiene que ser estado de animo depresivo o
disminucion del interés o placer por todas o casi todas las actividades. El cuadro depresivo mayor

puede dividirse en leve, moderado o grave, con codigos especificos para la remision parcial, total o no
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especificada.®V
En la literatura revisada, la depresion es mas frecuente en el sexo femenino. El acoso laboral se
considera también que afecta con mas frecuencia a las mujeres, entonces la mujer estaria expuesta a
dos condiciones que pueden influir o exacerbar la presencia de la depresion. Una persona con un
antecedente de trastorno mental ya diagnosticado como depresion mayor podria empeorar ante una
situacion de acoso laboral. La misma situacion podria provocar la aparicion de dicho trastorno en una
persona supuestamente sana. &13.15.28)

Escalas objetivas de puntuacion para el diagnostico de la depresion
Las escalas objetivas de puntuacion de la depresion son Utiles para documentar el estado clinico
deprimido del paciente.?® Entre las principales se encuentran la escala de autoevaluacion de la
depresién de Zung (Zung Self-Rating Depression Scale), la de Raskin (Raskin Depression Scale) y la
de Hamilton (Hamilton Rating Scale for Depression, HAM-D).

Cuestionarios para identificar el acoso en el trabajo
Los cuestionarios considerados mas Utiles para identificar el acoso laboral son el inventario de acoso
laboral de Leymann y la escala de Cisneros. ¢23%

Relacion entre depresion, suicidio y trabajo

El principal factor de riesgo para el suicidio es el trastorno psiquiatrico. La gran mayoria de las
personas que se suicidan sufren trastornos afectivos (depresion en 30-70 % de los suicidas), abuso de
alcohol u otras drogas o esquizofrenia. Otros factores de riesgo para el suicidio incluyen el divorcio, la
separacion, el desempleo, enfermedad fisica grave.?%
Un trabajador puede poseer una predisposicion a padecer un trastorno depresivo que lleve implicito el
riesgo de suicidio. A esto hay que afiadir la variada panoramica de trastornos con componente ansioso-
depresivo en los que los factores psicosociales laborales tienen una indiscutible influencia. Ya sea
como estrés simple, como parte del cuadro clinico del acoso laboral, del sindrome de burnout, o en
trabajos claramente traumaticos, el riesgo potencial de suicidio siempre debera ser valorado por el
médico ante un trabajador que padezca los cuadros ya mencionados.®
Los expertos en el tema son explicitos en los casos en que la victima de acoso laboral recurre al

suicidio. Se trata de un crimen “limpio y silencioso”. Leymann sefiala que, “...en las sociedades del
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mundo occidental altamente industrializado, el lugar de trabajo constituye el Gltimo campo de batalla

en el que la persona puede matar a otra sin ninglin riesgo de llegar a ser procesada ante un tribunal”.?

Estrategias en el primer nivel de la atencion a la salud
La actuacion del profesional de la salud se plantea tres tipos de prevencion: primaria, secundaria y
terciaria.®?%?% En la primaria se toman medidas generales en la propia organizacion, tales como
fomentar el respeto, los valores éticos, la dignidad de la persona, la no tolerancia al acoso como “valor
de empresa”, la mejora de la comunicacion y la formacion de los directivos para saber manejar un
adecuado clima laboral. En la prevencién secundaria se incluyen varios aspectos, tales como: estar
alerta, desde la consulta, a las conductas de acoso ante manifestaciones fisicas o psicoldgicas que
pueden estar relacionadas pues, con frecuencia, el paciente no lo relaciona con su situacion laboral, a
veces se culpa de la situacion que le ha conducido a ese estado (error de atribucion). Se debe explorar
esta posibilidad mediante la entrevista clinica.
En la prevencion terciaria se debe reconocer el sufrimiento que genera en el paciente y
desculpabilizarlo; valorar el tiempo de evolucion y la red de apoyo social de la victima (familia,
amigos); controlar los sintomas, afrontamiento del problema con apoyo psicoldgico. Cuando la victima
pide ayuda, es importante comprobar que efectivamente se trata de un proceso de acoso laboral,
valorando los criterios y diferenciandolo de un trastorno paranoide u obsesivo; derivar a salud mental
en casos de deterioro grave; valorar contactos con los servicios médicos del centro de trabajo (con la
autorizacion del paciente). Finalmente, recomendar el asesoramiento de abogados o sindicatos.
En la actuacion profesional también se debe incorporar a la familia en el abordaje del problema, ya que
esta también sufre las consecuencias de la situacion.?” Es una obligacion ética de los profesionales de
la salud saber detectar este problema y canalizar la ayuda a una persona que sufre este tipo de maltrato.
El acoso laboral no solo atenta contra los derechos personales del trabajador sino tambien contra los
derechos laborales. Es fundamental que la victima conozca todos los recursos disponibles para
enfrentar esta situacion de degradacion extrema de las relaciones laborales.(34-36)
Los insuficientes estudios publicados donde se establezca la relacion de la depresién con el acoso
laboral como factor de riesgo psicosocial en el trabajo, constituyé una limitacion de la presente

investigacion.
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CONCLUSIONES

La depresion es un trastorno emocional relacionado con factores estresantes del ambito laboral. Su
identificacion temprana ante la presencia del acoso laboral favorece el tratamiento oportuno. El acoso
laboral es un problema de violencia y hostigamiento que ha sido conceptualizado por diferentes
autores. Se distinguen cuatro tipos: horizontal, descendente, ascendente y mixto, transita por las cuatro
fases siguientes: de incidentes criticos, de acoso y estigmatizacion, de intervencion de la empresa y de
solicitud de ayuda y diagndstico. Sus consecuencias pueden ser fisicas, sociofamiliares, laborales y
psicoldgicas. Dentro de éstas ultimas, la més frecuente es un episodio depresivo mayor o, si es regular
y constante, el estado de distimia con riesgo suicida. El aporte de la investigacion radica en recopilar
informacién actualizada sobre esta tematica y con ello, contribuir en la actualizacion de los

profesionales en funcion de su prevencion, diagnostico precoz e investigacion.
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