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RESUMEN

Introduccion: Los factores de riesgo psicosocial son determinantes criticos del bienestar laboral y la
sostenibilidad organizacional, pero su gestion suele abordarse con enfoques fragmentados que subestiman su
impacto en la salud de los trabajadores.

Objetivo: Disenar un procedimiento para gestionar estos factores en organizaciones aeroportuarias, alineado
con la ISO 45003:2021 y la Meta 8.8 de los Objetivos de Desarrollo Sostenible.

Métodos: Estudio de desarrollo metodoldgico con aplicacion en un aeropuerto internacional cubano. Se integrd
diagndstico participativo, cuestionario CoPsoQ-ISTAS validado, simulacion estocdstica de Monte Carlo,
analisis de modos de fallo y efectos, y un sistema de indicadores con ciclos de mejora continua. Se incluy6 la
totalidad de los trabajadores del proceso de seguridad acroportuaria en un muestreo censal.

Resultados: La fatiga acumulada por turnos, la tension psicologica elevada y la sobrecarga en picos operativos
fueron los riesgos criticos. El analisis de Monte Carlo determin6 niveles de riesgo alto. Se propuso un plan de
acciones por dimensiones y un cuadro de mando integral con seguimiento mensual.

Conclusiones: El procedimiento disefiado permite una gestion sistematica y participativa de los riesgos
psicosociales, articulando herramientas de ingenieria y psicologia ocupacional. Su implementacion en el
aeropuerto contribuye directamente a entornos de trabajo saludable y alineado con la Meta 8.8 de los Objetivos

de Desarrollo Sostenible.
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ABSTRACT

Introduction: Psychosocial risk factors are critical determinants of occupational well-being and organizational
sustainability, yet their management is often approached through fragmented strategies that underestimate their
impact on workers' health.

Objective: To design a procedure for managing these factors in airport organizations, aligned with ISO
45003:2021 and Sustainable Development Goals Target 8.8.

Methods: Methodological development study applied at a Cuban international airport. It integrated a
participatory diagnosis, a validated CoPsoQ-ISTAS questionnaire, stochastic Monte Carlo simulation, failure
mode and effects analysis, and an indicator system with continuous improvement cycles. All workers from the
airport security process were included through census sampling.

Results: Cumulative shift fatigue, elevated psychological tension, and peak operational overload were the
critical risks. Monte Carlo analysis determined high-risk levels. A dimension-based action plan and a balanced
scorecard with monthly monitoring were proposed.

Conclusions: The designed procedure enables systematic and participatory psychosocial risk management by
integrating engineering and occupational psychology tools. Its implementation at the airport directly contributes
to healthy work environments aligned with Sustainable Development Goals Target 8.8.

Keywords: psychosocial risk; risk management; airport; social sustainability; occupational health; ISO 45003
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Introduccion

En el ambito de la salud laboral, los factores psicosociales han sido frecuentemente subestimados, a pesar de su

papel determinante en el bienestar de los trabajadores. Aproximadamente el 15 % de la poblacion adulta en
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edad laboral padece algin trastorno mental, siendo la depresion y la ansiedad los més comunes, con pérdidas
econdmicas significativas, estimadas en un billon de ddlares anuales a nivel mundial, principalmente por la
disminucion de la productividad.()) Por esto, en las ultimas décadas, gobiernos, empleadores, trabajadores y la
academia han prestado creciente atencion a la salud mental en el trabajo, reconociéndola como un componente
esencial de la sostenibilidad social.?)

Los riesgos psicosociales, como el estrés, se manifiestan en problemas musculoesqueléticos, cardiovasculares y
psiquiatricos, ademas de absentismo y disminucion de la productividad.® Su identificacion y gestion resultan
cruciales para proteger la salud de los trabajadores y la sostenibilidad organizacional, y constituye un requisito
plasmado en la Meta 8.8 de los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS) de la Agenda 2030: “proteger los
derechos laborales y promover un entorno de trabajo seguro y protegido.”®

Estudios recientes coinciden en sefialar que, si bien existe un marco normativo que respalda la prevencion de
riesgos laborales, su aplicacion efectiva en el ambito psicosocial enfrenta obstaculos como la insuficiente
formacion de los profesionales, la escasez de recursos técnicos y la persistencia de enfoques reduccionistas que
privilegian los riesgos tradicionales sobre los de naturaleza psicoldgica y organizacional.>® No obstante, la
produccion cientifica en esta materia ha experimentado un aumento sostenido, impulsada por la creciente
conciencia sobre el impacto de los factores psicosociales en la salud de los trabajadores y por la necesidad de
alinear las précticas nacionales con los estdndares internacionales promovidos por la Agenda 2030 y la Meta 8.8
de los ODS.®

En Cuba, Medina Macias,® propone un analisis dialéctico de estos factores ante transformaciones econémicas.
Rojas Ceballos y Lopez Jeres,” identifican alto desgaste emocional y doble presencia en empresas cubanas. No
obstante, persisten enfoques reduccionistas que privilegian riesgos tradicionales sobre los psicosociales.

Un hito relevante en la aplicacion de instrumentos estandarizados lo constituye el estudio de Herrera Gaibor,
quien documenta la aplicacion del Copenhagen Psychosocial Questionnaire-ISTAS en una empresa de
seguridad en Ecuador, demostrando la viabilidad de utilizar herramientas validadas internacionalmente en el
contexto latinoamericano.® Adicionalmente, el estudio de Alava Fernandez y Géalvez Cardenas en una empresa
publica ecuatoriana confirma la existencia de perfiles diferenciales de exposicion segun el género y la categoria
ocupacional, lo que refuerza la necesidad de incorporar la perspectiva de género y equidad en la evaluacién
psicosocial.”

En este escenario, en el Aeropuerto Internacional "Abel Santamaria Cuadrado" de Santa Clara se han
identificado factores de riesgo psicosocial que podrian comprometer la calidad del servicio y el bienestar de sus

trabajadores, como falta de autonomia en la toma de decisiones, supervision excesiva, sobrecarga de tareas,

Esta obra esta bajo una licencia: Creative Commons 4.0 Internacional (CC BY 4.0)
BY


https://orcid.org/0000-0003-1225-9864
https://orcid.org/0000-0002-5470-2572
https://orcid.org/0000-0002-8341-7455
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/

€CIMED Revista Cubana de Salud y Trabajo. 2026;27:e1081

, EDITORLAL CIENCIAS MEDICAS

asignacion de responsabilidades ajenas a las funciones habituales, realizacion constante de horas extra e
insuficiente capacitacion para adaptarse a nuevas exigencias.

Estas condiciones generan agotamiento, insatisfaccion laboral y disminucion del rendimiento, afectando
directamente el cumplimiento de la Meta 8.8 de los Objetivos de Desarrollo Sostenible, que exige garantizar
entornos laborales seguros, saludables y respetuosos de los derechos de los trabajadores.Y Ante esta realidad,
resulta fundamental abordar estos desafios desde una perspectiva investigativa, con el propdsito de disefar
estrategias sostenibles que promuevan un ambiente laboral mas saludable, eficiente y motivador.

Dada la problematica anterior, el objetivo de este estudio es disefiar un procedimiento para la gestion de los

factores de riesgo psicosocial en dicho aeropuerto, alineado con la /SO 45003:2021 y la Meta 8.8 de los ODS.

Métodos

Se realizé un estudio de desarrollo metodoldgico con aplicacion empirica en el Aeropuerto Internacional "Abel
Santamaria Cuadrado" de Santa Clara, Villa Clara; constituido como Unidad Empresarial de Base con nueve

departamentos funcionales.

Diseiio del procedimiento y poblacion
El procedimiento se estructur6 en cinco fases: diagndstico contextualizado, trabajo de campo, gestion y
evaluacion de riesgos, disefio de acciones de mejora, y control y seguimiento. La poblacion de estudio fueron
los diez trabajadores del proceso de Seguridad Aeroportuaria, seleccionados por muestreo censal por ser el

proceso de mayor criticidad segiin el Indice de Relevancia del Impacto Social (IRIS).('?

Instrumentos y técnicas
Se utilizd el Cuestionario CoPsoQ-ISTAS version adaptada para Cuba,!) que evaltia nueve dimensiones
psicosociales. Para la validacion externa, se conform6 un panel de nueve expertos con coeficiente de
competencia > 0,80.('2 La priorizacion de procesos se realizd mediante el IRIS, ponderando repercusion en
partes interesadas (0,60) e impacto social (0,40). La evaluacion de riesgos incorpor6 simulacion de Monte Carlo
(10 000 iteraciones, distribuciones triangulares) para cuantificar incertidumbre en las estimaciones de
probabilidad e impacto. Se realizé un andlisis de modos de fallo y efectos (FMEA, por sus siglas en inglés)

adaptado, calculando el Nuimero de Prioridad de Riesgo (NPR =S x O x D) (15). Para el seguimiento se disefid
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un Cuadro de Mando Integral (BSC, por sus siglas en inglés) con indicadores lideres y ciclos de mejora continua

Planificar-Hacer-Verificar-Actuar (PDCA, por sus siglas en inglés) mensuales.

Procedimiento y analisis
El cuestionario se aplicod de forma andénima y voluntaria. Los datos se procesaron en SPSS v.25, calculando
puntuaciones medias por dimension. La simulacion de Monte Carlo se ejecutd con distribuciones triangulares
para probabilidad (P) e impacto (I), obteniendo percentiles (10, 50, 90) y riesgo esperado (media). Se realiz6
analisis de causas raiz mediante la técnica de los cinco porqués y matriz de correlacion causa-efecto. El estudio
contd con aprobacion de la direccion institucional y consentimiento informado, cumpliendo principios éticos de

la Declaracion de Helsinki.

Resultados

El procedimiento disefiado (figura 1) se estructurd en cinco fases secuenciales: diagnostico contextualizado,
trabajo de campo, gestion y evaluacion de riesgos, disefio de acciones de mejora, y control y seguimiento. Su
aplicacion empirica en el Aeropuerto Internacional "Abel Santamaria Cuadrado" permitid identificar, priorizar y

proponer intervenciones para los factores de riesgo psicosocial criticos.
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Fuente: Elaboracion propia.
Fig. 1. Procedimiento para el anélisis de los factores de riesgo en el &mbito laboral que afectan el complimiento
del ODS 8: Meta 8.8.
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Caracterizacion organizacional y priorizacion de procesos
La organizacion, constituida como Unidad Empresarial de Base, cuenta con nueve departamentos funcionales y
una plantilla heterogénea. El andlisis de partes interesadas jerarquizé a pasajeros, aerolineas, trabajadores y

organismos reguladores como los colectivos con mayor sensibilidad e incidencia frente a los riesgos

psicosociales.

Para focalizar el diagndstico, se calculd el indice de Relevancia del Impacto Social (Iri) para cada proceso. Para

esto, se utilizo la expresion 1.

Irig= 7:1 Py W,
Donde:

Irig: indice de relevancia del impacto social i.

P valoracion del impacto 1 de cada proceso i.

Wi: peso o importancia relativa del impacto 1

Los resultados de la evaluacion por expertos y el calculo del Iri se presentan en la tabla 1.

(1

Tabla 1. Determinacion del indice de Relevancia del Impacto Social (Iri) por proceso aeroportuario

| Proceso | PIP (0,60) | DS (0,40) | IRI | Clasificacion
| Seguridad aeroportuaria | 4,64 | 4,66 | 4,65 | Muy alta
| Carga y logistica | 4,73 | 4,33 | 4,60 | Muy alta
| Direccién y planificacién | 438 | 433 | 436 | Muyalta
| Recursos humanos | 4,36 | 4,33 | 4,35 | Muy alta
| Relaciones institucionales | 4,45 | 4,00 | 4,30 | Muy alta
| Finanzas y administracion | 4,00 | 4,66 | 4,22 | Muy alta
| Informatica y telecomunicaciones | 4,36 | 3,33 | 4,02 | Alta

| Atencion al pasajero | 3,64 | 4,33 | 3,87 | Alta

| Operaciones de vuelo | 3,73 | 4,00 | 3,82 | Alta

| Servicios técnicos y mantenimiento | 3,55 | 3,66 | 3,59 | Alta

| Gestion de calidad y seguridad | 3,45 | 3,66 | 3,52 | Alta

Notas: PIP: repercusion en partes interesadas; DS: impacto en dimension social; escala de clasificacion: Muy

alta (4,20-5,00), Alta (3,40-4,19).
Fuente: Elaboracion propia a partir del consenso del grupo de expertos.

El calculo del IRIS identificé el proceso de Seguridad Aeroportuaria como el de mayor criticidad (IRIS=4,65

sobre 5,00), por su operacion 24/7, atencion sostenida y vinculo directo con la seguridad operacional.
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Diagnostico de riesgos psicosociales en Seguridad Aeroportuaria
La aplicacion del CoPsoQ-ISTAS a los diez trabajadores (tasa de respuesta 100 %) mostrd puntuaciones
desfavorables en las dimensiones: Tiempo de Trabajo (TT), Demandas Psicologicas (DP),
Participacion/Supervision (PS) y Carga de Trabajo (CT). Los testimonios cualitativos corroboraron fatiga

acumulada por turnos nocturnos, supervision controladora y falta de espacios de desahogo emocional.

Evaluacion de riesgos: integracion de técnicas estocasticas y FMEA
Para superar las limitaciones de las matrices deterministas, se incorpord simulacion de Monte Carlo para
cuantificar la incertidumbre en las estimaciones de probabilidad (P) e impacto (/). Se definieron distribuciones
triangulares P ~ (P_min, P_mp, P_max) e [ ~ (I _min, [ mp, I max), calculandose el nivel de riesgo como R = P

x I. Los resultados estadisticos se presentan en la tabla 2.

Tabla 2. Simulacién de Monte Carlo del nivel de riesgo psicosocial (n = 10 000 iteraciones)

Riesgo
Riesgo P MP | IntervaloP | I MP | Intervalol | Esperado DE P10 | P50 | P90
(Media)
tension
psicologica 0,80 0,75-0,95 1,00 0,90-1,00 0,83 0,05 0,76 | 0,83 | 0,90
(DP)
fatiga
acumulada 0,80 0,70-0,90 0,70 0,60-0,80 0,57 0,08 0,47 | 0,56 | 0,68
(TT)
sobrecarga
laboral (CT) 0,80 0,70-0,90 0,70 0,60-0,85 0,58 0,09 0,47 | 0,57 | 0,70
supervision 0,60 | 0,50-0,75 | 0,70 | 0,60-0,80 045 | 008 | 035 | 044 | 0,56
rigida (PS)
(dependencia |, 0 1050070 | 070 | 0.60-0.80 044 | 007 | 035 | 043 | 053
jerarquica (AU)
conflictos
interpersonales 0,60 0,40-0,70 0,70 0,60-0,80 0,41 0,09 0,30 | 0,40 | 0,53
(RAS)

Notas: DE: desviacion estandar; P10, P50, P90: percentiles 10, 50 y 90; umbral de riesgo Alto > 0,56.
Fuente: Elaboracion propia.

Esta obra esta bajo una licencia: Creative Commons 4.0 Internacional (CC BY 4.0)
BY



https://orcid.org/0000-0003-1225-9864
https://orcid.org/0000-0002-5470-2572
https://orcid.org/0000-0002-8341-7455
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/

€CIMED Revista Cubana de Salud y Trabajo. 2026;27:e1081

, EDITORLAL CIENCIAS MEDICAS

Complementariamente, se aplico un andlisis de Modos de Fallo y Efectos (FMEA) adaptado, calculando el

Numero de Prioridad de Riesgo (NPR) mediante la expresion 2:

NPR=Sx0OxD (2)
Donde:
S: Severidad (1-10)
O: Ocurrencia (1-10)
D: Deteccion (1-10)
Los umbrales de priorizacion establecidos fueron: NPR > 400 (accion inmediata), 200-399 (accion programada),

100-199 (monitoreo). Los resultados se presentan en la tabla 3.

Tabla 3. Resultados del analisis FMEA para riesgos psicosociales priorizados

| Riesgo /S | O | D |NPR | Prioridad
| Tension Psicoldgica Elevada (DP) | 9 | 9 | 8 | 648 | Inmediata
| Fatiga Acumulada por Turnos (TT) | 8 | 8 | 7 | 448 | Inmediata
| Sobrecarga Laboral en Picos (Ct) | 8 | 8 | 6 | 384 | Programada (3 meses)
| Desgaste por Supervision Rigida (PS) | 6 | 6 | 5 | 180 | Monitoreo
| Dependencia Jerarquica (AU) | 5 | 6 | 5 | 150 | Monitoreo
| Conlflictos Interpersonales (RAS) | 6 | 5 | 4 | 120 | Monitoreo

Nota: Escalas: S (1=Muy baja, 10=Muy alta); O (1=Remota, 10=Casi cierto); D (1=Muy alta detectabilidad,
10=Casi nula).
Fuente: Elaboracion propia.

La integracion de ambas técnicas permitid clasificar la tension psicoldgica elevada como riesgo critico (NPR =
648; percentil 90 = 0,90), requiriendo intervencion inmediata. El anéalisis de causas raiz mediante la técnica de
los "cinco porqués" identifico tres fallos sistémicos: ausencia de un sistema de gestion de la fatiga basada en
evidencia, vacio en programas de salud mental y liderazgo emocional, e inexistencia de analisis de capacidad

dinamico para picos de demanda.

Propuesta de acciones de mejora y sistema de seguimiento
Con base en los hallazgos, se disefi6 un plan de acciones por dimension psicosocial (cuadro 1), alineado

explicitamente con la Meta 8.8 de los ODS.
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Cuadro 1. Acciones de mejora propuestas y contribucion a la Meta 8.8

Dimension Acciones clave Contribucion a Meta 8.8
. Rotacion equitativa de turnos; .
Tiempo de . a . Protege salud fisica y mental;
. limites a horas extras; pausas activas . .
trabajo previene fatiga
programadas
Programa de manejo de estrés
Demandas gr ) J .. y Promueve salud mental como
i resiliencia; apoyo psicologico
psicologicas i componente de entorno seguro
confidencial
Participacion/ Liderazgo participativo; reuniones Crea clima de apoyo y confianza,
Supervision de retroalimentacion periddicas esencial para bienestar
) Analisis de distribucion en picos; Previene sobrecarga y
Carga de trabajo ) . :
obligatoriedad de pausas agotamiento
Delegacion para incidencias Ny
, o Fomenta trabajo digno y
Autonomia menores; capacitacion con margen C
: participativo
de maniobra

Fuente: Elaboracion propia.

Para institucionalizar la mejora continua, se propuso la implantacion de un Cuadro de Mando Integral (BSC)
con indicadores lideres y rezagados, y subciclos PDCA mensuales para la gestion 4gil de desviaciones. El BSC
articula cuatro perspectivas (financiera, clientes, procesos internos, aprendizaje y crecimiento) y permite el

seguimiento estratégico de la contribucion del procedimiento al cumplimiento de la Meta 8.8.

Discusion
Los resultados confirman que la gestion de riesgos psicosociales en entornos aeroportuarios requiere un enfoque
sistémico. La priorizacion del proceso de Seguridad Aeroportuaria mediante el Indice de Relevancia del
Impacto Social (IRIS) y su validacion con andlisis de Modos de Fallo y Efectos (FMEA) y Monte Carlo
demuestran que la exposicion a turnos rotativos, alta exigencia cognitiva y supervision rigida genera un perfil
de riesgo critico, que impacta directamente la seguridad operacional y el bienestar laboral.!3 Estos hallazgos
coinciden con estudios que identifican la turnicidad y la falta de autonomia como predictores de fatiga cronica y

deterioro del desempefio en el sector aerondutico, '
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La integracion de técnicas estocdsticas permite cuantificar la incertidumbre en juicios expertos, superando las
limitaciones de las matrices deterministas tradicionales.!® La validacion cualitativa mediante testimonios de los
trabajadores reveld que la cultura organizacional, caracterizada por el control férreo y la ausencia de espacios de
expresion emocional, actuia como un amplificador del estrés. Esto coincide con estudios que sehalan que la
supervision centrada en la sancion y la falta de participacion decisional deterioran el clima laboral y aumentan
el riesgo de sindrome de desgaste profesional.(®

La propuesta de transformar el liderazgo hacia un modelo participativo y la implementacién de programas de
resiliencia y apoyo psicoldgico confidencial responden a las recomendaciones de la Organizacion Internacional
del Trabajo y la Organizacion Mundial de la Salud sobre salud mental en el trabajo.!'%!? La innovacion del
procedimiento radica en la articulacion de herramientas de ingenieria de calidad (andlisis de Modos de Fallo y
Efectos, Monte Carlo, cinco porqués) con metodologias psicosociales validadas (Copenhagen Psychosocial
Questionnaire-ISTAS) y sistemas de gestion estratégica (Cuadro de Mando Integral, Planificar-Hacer-Verificar-
Actuar). Esta convergencia permite no solo identificar riesgos, sino establecer mecanismos de deteccion

temprana, priorizacion objetiva y seguimiento ciclico, institucionalizando la mejora continua.

Limitaciones del estudio

El estudio presenta limitaciones dadas por el tamafio muestral reducido (n = 10), que restringe la generalizacion
y la inferencia de relaciones causales a largo plazo. El disefio transversal impone inferencia causal limitada. No
obstante, el valor del estudio reside en la articulacion original de herramientas de ingenieria (FMEA, Monte
Carlo, BSC, PDCA) con metodologias psicosociales validadas (CoPsoQ-ISTAS), ofreciendo un procedimiento
replicable en otras organizaciones de alta complejidad operacional, siempre con las adaptaciones contextuales
necesarias. La alineacion explicita con la Meta 8.8 refuerza que la gestion psicosocial no es un gasto operativo,
sino una inversion en capital humano y sostenibilidad organizacional. La implementacion de subciclos
Planificar-Hacer-Verificar-Actuar mensuales y el Cuadro de Mando Integral propuesto ofrecen una via practica
para transformar los hallazgos en accidn gerencial continua, cerrando la brecha entre el diagnostico académico y

la realidad institucional.

Conclusiones

El procedimiento disefiado integra de manera sistematica el diagndstico participativo, la simulacién estocastica
(Monte Carlo) y el andlisis de modos de fallo y efectos para la gestion de riesgos psicosociales, superando

enfoques puramente cuantitativos.
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La aplicacion empirica en el proceso de Seguridad Aeroportuaria identificé la tension psicoldgica elevada, la
fatiga acumulada y la sobrecarga laboral como riesgos criticos, requiriendo acciones inmediatas y programadas.
El plan de acciones por dimensiones psicosociales (tiempo de trabajo, demandas psicologicas,
participacion/supervision y carga de trabajo) y el sistema de seguimiento Cuadro de Mando Integral — ciclo
Planificar-Hacer-Verificar-Actuar mensuales ofrecen una via practica para institucionalizar la mejora continua
en la organizacion.

Este procedimiento puede ser replicado en otras organizaciones aeroportuarias y de servicios intensivos,
adaptando los umbrales y ponderaciones al contexto local, lo que contribuye a la sostenibilidad social y al

cumplimiento de la Meta 8.8 de los ODS.
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