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RESUMEN

En las ultimas décadas, los trastornos mentales han causado problemas tanto
personales como laborales, que no solo afectan a los individuos, sino que también
tienen un impacto econdémico debido a los costes del absentismo y la pérdida de

productividad para las empresas.

En este trabajo, se han recogido los planes relacionados con la salud mental de
las diferentes empresas galardonadas por premios a nivel mundial (Glogal Awards),
a nivel europeo (European Network for Workplaces Health Promotion y Agencia
Europea para Seguridad y Salud en el trabajo) y a nivel nacional (Red Espanola de
Seguridad y Salud en el trabajo). Ademés, también se han recopilado los planes fisicos

que llevan a cabo y la informacion descriptiva sobre las mismas.

Tras recoger toda la informacion de las diferentes empresas, se realiza un analisis
descriptivo para proporcionar un resumen detallado de las caracteristicas generales y
después, mediante un andlisis de regresiéon binaria se pretende entender la relacion de
la implementacion de acciones de salud mental con las variables independientes como
el tamano de la empresa, el ano en el que se han llevado a cabo los planes, el sector
econémico principal al que pertenecen y si han llevado anteriormente planes de salud

fisica.

Finalmente, se extraen conclusiones que, tras realizar los diferentes analisis
realizados permiten identificar los factores que hacen que las empresas tomen medidas

que mejoren la salud mental de los empleados.
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Capitulo 1

Introduccién y objetivos

En la actualidad, pasamos una parte significativa de nuestras vidas en el entorno
laboral, donde las exigencias y el ritmo de vida pueden tener un impacto sustancial
en nuestra salud y bienestar. La relaciéon entre la salud y el trabajo ha adquirido
una relevancia crucial en el contexto de una sociedad cada vez mas consciente de
la importancia de promover estilos de vida saludables y sostenibles. Este fenémeno
es especialmente evidente en un mundo globalizado y altamente competitivo, donde
la productividad y la satisfaccién laboral estdn intrinsecamente ligadas al estado de

salud de los trabajadores.

En este contexto, la promocién de la salud en el entorno de trabajo se erige como
un pilar fundamental para garantizar no solo la productividad y el rendimiento de
los empleados, sino también su calidad de vida y bienestar general. Ademas, diversos
estudios indican que un ambiente de trabajo poco saludable puede tener repercusiones

directas en la salud fisica y mental de los empleados.

La carga de trastornos mentales, como el estrés, la ansiedad y la depresion, ha
ido en constante aumento en los ultimos anos. Segun la Organizacién Internacional
del Trabajo (OIT)!, estos trastornos representan aproximadamente el 70% de las
enfermedades y muertes prematuras en el ambito laboral a nivel mundial. Segin la
Asociacién de Mutuas de Accidentes de Trabajo (AMAT)?, se estima que alrededor
del 25% de las bajas que existen en Espana son por estrés, este problema afecta al
54 % de la poblacién activa y es el segundo motivo de bajas laborables. Esta alarmante
tendencia no solo tiene un impacto directo en la calidad de vida de los trabajadores,
sino que también supone un desafio importante para las organizaciones y a la economia

en general.

thttps://www.ilo.org/es
2https://www.amat.es/



Ademas, las bajas laborales asociadas a problemas de salud relacionados con el
trabajo se han convertido en una preocupacion creciente para empleadores y gobiernos.
Muchas de las bajas laborales en Europa estan relacionadas con condiciones de trabajo
poco saludables. Estas ausencias no solo representan una carga econdémica para las

empresas, sino que también afectan a la productividad y la continuidad operativa.

Para abordar esta problematica, organizaciones de todo el mundo estan adoptando
estrategias y programas de promocion de la salud en el entorno laboral que van mas
alld de la normativa en materia de Seguridad e Higiene de aplicacién obligatoria en
las empresas europeas. Estas iniciativas de caracter absolutamente voluntario van
desde la implementacién de politicas que fomentan estilos de vida saludables hasta la

creacién de ambientes de trabajo ergonémicos y estimulantes.

Esta investigacién tiene como objetivo describir las medidas de proteccion de la
salud mental elaboradas por las empresas en un ambito internacional y europeo. Al
mismo tiempo, se abordaran los desafios comunes que las organizaciones enfrentan al
intentar adoptar practicas saludables en el lugar de trabajo. A través de un enfoque
analitico y practico, se buscara proporcionar recomendaciones concretas para superar
estas barreras y promover un entorno de trabajo que no solo fomente la productividad,

sino también el bienestar integral de los empleados.

Este estudio se centra en examinar las buenas practicas en materia de salud
mental y bienestar en el entorno laboral, asi como los diferentes reconocimientos y
certificaciones globales otorgados a organizaciones que se destacan en este campo. Entre
estos, se destacaran instituciones como el ”Global Center for Healthy Workplaces”,
la iniciativa ”European Network for Workplace Health Promotion (ENWHP)”,
la ”Agencia Europea para la seguridad y salud en el trabajo (EU-OSHA)” y la
"Red Espanola de Empresas Saludables (REES)”, que han desempenado un papel
fundamental en la promocién de ambientes laborales saludables y sostenibles a nivel

mundial y cuyas condiciones se explicardn mas adelante.

En este trabajo, en primer lugar se llevara a cabo un repaso del estado del arte,
con un exhaustivo analisis de la normativa existente en el campo, destacando las
diversas normas que han sido desarrolladas a lo largo del tiempo. Ademas, se exploraran
las distintas empresas certificadoras que se apoyan en estas normas, asi como los

reconocimientos y premios que se otorgan a aquellas organizaciones que destacan en la



implementacion de practicas sobresalientes. Posteriormente, se detallara la metodologia
de estudio utilizada, ofreciendo una visién clara de cémo se recopilaron y analizaron los
datos pertinentes. Finalmente, se realizard un analisis descriptivo y de regresién binaria
que permita comprender los factores que han hecho que se implementen medidas de

salud mental en las empresas.






Capitulo 2

Estado del arte

Los riesgos psicosociales se refieren a aquellas situaciones o condiciones en el
entorno laboral que pueden llevar a un deterioro de la salud de las personas. El trabajo
es uno de los determinantes sociales de la salud mental y fisica de las personas, y, a la
inversa, nuestra salud puede derivar en una disminucién de la productividad laboral. Si
bien el estrés en situaciones normales puede tener una solucién rapida, se convierte en
un problema cuando se prolonga en el tiempo, es recurrente y hay una falta de control
sobre la situacion que va a transcurrir. Factores comunes dentro del entorno laboral que
provocan el estrés son: incertidumbre, vulnerabilidad, reestructuracién de la empresa,
reducciones de plantilla, falta de desarrollo de la carrera profesional, conciliaciéon entre
la vida personal y laboral, horarios, carga de trabajo, etc.[1]. Un estudio realizado
en Bristol [2] revel6 una fuerte asociacién entre el estrés laboral elevado y diversas
caracteristicas del trabajo. Se destaco especialmente la relacion entre la tension laboral
y el desequilibrio entre el esfuerzo realizado y la recompensa obtenida. Estas situaciones
pueden manifestarse en comportamientos como irritabilidad, ansiedad, depresién,
trastornos del suenio y obesidad, lo que conlleva a problemas fisicos y mentales. Cada
vez hay mas evidencia que sugiere que el estrés laboral y los riesgos psicosociales estan
asociados con enfermedades como la hipertension, enfermedades cardiacas, diabetes
y muertes prematuras. En nuestro entorno préximo, encontramos ejemplos como en
el Reino Unido donde aproximadamente el 15 %-30% de trabajadores experimentan
algin tipo de problema de salud mental a lo largo de su vida laboral [3]. Hay un
solapamiento entre el estrés, la depresion y la fatiga por el trabajo, ya que, segtin la
OIT, un 10% de los adultos en EEUU, Reino Unido, Alemania y Polonia sufre cada

ano depresién clinica, ansiedad, estrés o sindrome de estar quemado|[3].

En una revision reciente de la literatura sobre el tema, varios autores han senalado
que el aumento en la incidencia de trastornos del estado de dnimo, ansiedad, depresion,

distimia o suicidio se debe a causas laborales como el aumento de las cargas laborales,



el incremento del desempleo, la reduccién de personal y las disminuciones salariales [4].
Otro factor, como la creciente inestabilidad laboral que se vive hoy en dia, crea una
mayor incertidumbre financiera, deteriorando la salud econdémica y desencadenando
malos hdbitos como los trastornos alimenticios, adicciones y estados depresivos [5].
La mayoria de las encuestas coinciden en los factores de estrés maés significativos
y los efectos negativos de la mala salud en la calidad del trabajo [6]. Segun la
Agencia Europea para la Seguridad y la Salud en el Trabajo (EU-OSHA), los trabajos
emocionalmente demandantes o aquellos orientados al cliente son mas propensos a

sufrir riesgos psicosociales [7].

La probabilidad de que estos riesgos se presenten también estd vinculada con el
sector de actividad, el género, la posicién laboral y la edad [8]. Diferentes sectores
enfrentan distintos niveles de estrés y demandas laborales, lo cual puede influir en la
adopcion de medidas de salud mental. Investigaciones previas han demostrado que
los factores estresantes laborales pueden variar significativamente entre diferentes
sectores industriales. Por ejemplo, un articulo de la Universidad de Lima [9] examiné
un impacto del estrés laboral en el ambito de los profesionales de la salud muy
elevado, también se puede decir del sector de servicios sociales ya que ambos
experimentaban altos niveles de estrés debido a la naturaleza emocionalmente exigente
de su trabajo, mientras que los trabajadores en sectores de manufactura enfrentaban
estrés relacionado con la carga de trabajo y la presion por los plazos. Por otra parte,
el sector de la construccién seria el mas propenso a verse afectado por enfermedades
como el estrés, la depresion y la angustia, y ademads, tiene una alta tasa de suicidios.
Esto se debe a que este sector esta expuesto a proyectos muy exigentes, con contratos
temporales e inseguridad financiera. Ademas, llevar a cabo planes de promocién de la
salud mental parece dificil en un sector con un alto porcentaje de hombres y mayores
estigmas sociales [10]. Estas diferencias en los factores estresantes especificos del sector
pueden influir en la implementacion de medidas de promocion de la salud mental. Por
lo tanto, es plausible esperar que el sector de la empresa tenga un impacto significativo

en la adopcién de medidas de salud mental en el lugar de trabajo.

En cuanto a la relacién del absentismo con los trastornos de salud mental,
una reciente revisién bibliografica indicaria que la ansiedad y la depresion son los
principales causantes de la baja por enfermedad[l1]. Ademds, se expone que la
larga duracién y la recurrencia frecuente de este tipo de bajas tienen consecuencias
negativas, ya que pueden aumentar el riesgo de exclusion social, anticipacion de la

jubilacion por enfermedad, y ademas, generan elevados gastos econdémicos tanto para
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el lugar de trabajo del individuo como para la sociedad. De la misma manera, las
personas con trastornos mentales tienen menos probabilidades de encontrar trabajo, y
aquellos con sintomas de depresién son més propensos a perder su empleo y a tener
dificultades para reincorporarse al mercado laboral [12, 13]. También se senala que el
presentismo y la menor productividad son importantes desafios para las personas con
depresién, ya que los sintomas que experimentan no les permiten "rendir al 100 %”
lo que implica una disminucién en la productividad. El deterioro laboral provocado
por la ansiedad puede reflejarse principalmente en la tendencia a evitar el entorno de
trabajo.

Por otra parte, el trabajo es muy importante porque genera seguridad en las personas,
estabilidad financiera y realizaciéon personal, factores clave que ayudan a mejorar el
bienestar general. En muchos casos, el absentismo incrementa la inseguridad financiera
debido a que los ingresos del trabajo se reducen, lo que genera una mayor ansiedad

personal.

Segtin un informe de la Organizacién Internacional del Trabajo (OIT) !, el estrés
laboral afecta a mas de 40 millones de personas en la Unién Europea y tiene un coste
aproximado de 20 billones de euros anuales debido a la pérdida de tiempo en el trabajo
y los costes sanitarios que también supone[14]. La Organizacién Mundial de la Salud
(OMS) senala que a nivel mundial se pierden 12.000 millones de dias debido a bajas
por depresion y ansiedad, lo que resulta en una disminuciéon de la productividad y
de los ingresos®. Otro estudio de la Unién Europea estima que entre el 3% y el 4%
del PIB se gasta en problemas de salud mental[15]. Las investigaciones indican que la
concienciacion sobre los problemas de salud mental ha aumentado, en parte debido a
la pandemia de COVID-19, que ha aumentado tanto la prevalencia de las afecciones de
salud mental como el contacto del piblico en general con personas que experimentan
estos problemas. Este mayor contacto y experiencia personal con problemas de salud
mental han ayudado a reducir el estigma al fomentar la empatia y la comprensién|[16].
Por estas razones, la implementacion de programas que vigilen el entorno laboral y
promuevan la integracién laboral son cada vez méas importantes. Diversos articulos
respaldan esta afirmacion, demostrando que invertir en estos programas genera un
retorno econémico positivo para el empresario 3, ya que a largo plazo la inversién se

vuelve rentable al reducir los gastos médicos y las bajas por enfermedad.

Thttps://www.ilo.org/global /lang—es/index.htm

Zhttps://www.who.int/es/news-room/fact-sheets/detail /mental-health-at-work. Consultada mayo
2023
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Una vez revisada la literatura, en los siguientes apartados se analizard el marco
tedrico y la legislacién que sustenta esta problemdtica, asi como las diferentes
metodologias e iniciativas que se estan llevando a cabo. En primer lugar, como
se ha mencionado, se explorard el marco tedrico que respalda las investigaciones
y practicas relacionadas con la salud mental en el trabajo. Este enfoque permitira
identificar las teorias y conceptos fundamentales que han influido en la comprensién
de la problemdtica, ofreciendo una base solida para el desarrollo de estrategias
efectivas. Ademds, se examinara la legislacién y las normativas vigentes que regulan
la salud mental en el d&mbito laboral, destacando la importancia de un marco legal
que respalde la implementacion de medidas preventivas y de apoyo. Asimismo,
se exploraran iniciativas y reconocimientos relevantes, evidenciando los esfuerzos y
avances reconocidos en la promociéon de la salud mental en diversas organizaciones.
En este contexto, se hara hincapié en la necesidad de garantizar entornos laborales

saludables y sostenibles para el bienestar emocional de los trabajadores.

2.1. Marco teodrico

Segtin la OMS?, la salud mental es un estado de bienestar mental que permite a
las personas hacer frente a los momentos de estrés de la vida, desarrollar todas sus
habilidades, poder aprender y trabajar adecuadamente y contribuir a la mejora de
su comunidad. Es parte fundamental de la salud y el bienestar que sustenta nuestras
capacidades individuales y colectivas para tomar decisiones, establecer relaciones
y dar forma al mundo en el que vivimos. La salud mental es, ademdas, un derecho
humano fundamental y un elemento esencial para el desarrollo personal, comunitario

y socioeconomico.

La salud mental de cada persona va variando a lo largo de la vida, esta se puede
ver condicionada por factores individuales, sociales y estructurales. Por otra parte, hay
sucesos externos a uno mismo que pueden alterar nuestro bienestar, como la pobreza,

la desigualdad, la violencia o la degradacién del medio ambiente.

Entre los estresores intraorganizativos que pueden influir sobre la salud mental de

los trabajadores, se pueden nombrar®:

e Falta de habilidades adecuadas o su subutilizacién

e Cargas o ritmo de trabajo excesivos, falta de personal

“https://www.who.int /es
Shttps://www.who.int /es/news-room/fact-sheets/detail /mental-health-at-work



e Horarios excesivamente prolongados o inflexibles

e Falta de control sobre el diseno o la carga del trabajo

e Condiciones fisicas de trabajo inseguras o deficientes

e Cultura institucional que permite los comportamientos negativos
e Apoyo limitado por parte de companeros o supervision autoritaria
e Violencia, acoso u hostigamiento

e Discriminacién y exclusion

e Funciones laborales poco definidas

e Promocion insuficiente o excesiva

e Inseguridad laboral, remuneracién inadecuada o escasa inversién en el desarrollo

profesional
e Demandas conflictivas para la conciliacion de la vida familiar y laboral
e Presion ejercida por parte de los clientes, pacientes o demas stakeholders

La comprension integral de la salud mental en el entorno laboral no solo implica
la identificacion y mitigacion de riesgos, sino también la promocién activa de factores
que contribuyen al bienestar emocional de los trabajadores. Invertir en acciones que
mejoren la salud mental de los trabajadores nunca supone una inversion en vano, sino
que mejora el bienestar de la empresa, la reputacion y la productividad, ademas de

brindar numerosos beneficios como®:

e Reducir la siniestralidad y las enfermedades, especialmente las cronicas
e Disminuir el gasto sanitario, las incapacidades temporales o permanentes

e Minimizar el absentismo laboral, que ocasiona importantes pérdidas a las

empresas

7

Mejorar el presentismo

Mejorar la imagen y las ventajas competitivas de la empresa

e Aumentar la motivacién y la fidelizacion de los empleados

Shttps://www.europreven.es/noticia/que-es-el-certificado-de-empresa-saludable
"Es decir, acudir al trabajo enfermo y ser menos productivo.
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e Aumentar la productividad de los trabajadores, al sentirse protegidos y cuidados

por la empresa
e Aumentar la retencién de talento y disminuye la rotacion del personal
e Consiguir un incremento de competitividad en la organizacion
e Mejorar la calidad de la actividad empresarial.

Una vez vistos los beneficios que tiene la implementacién de practicas saludables
en favor del bienestar laboral, las empresas se pueden diferenciar en niveles de
especializacién e implicacién en este tema. En un primer nivel y mas basico estarian
las empresas que dan cumplimiento al minimo legal dispuesto en la legislacion vigente,
para evitar accidentes y enfermedades en el puesto de trabajo, y de esta manera evitar
sanciones. En segundo nivel, las empresas que van mas alld del cumplimiento bésico
y buscan identificar y gestionar los riesgos para la salud y seguridad, promoviendo la
mejora continua por medio de evaluaciones de riesgos y desarrollando programas. En
tercer nivel, empresas que buscan estrablecer una cultura que valore y priorice la salud
y bienestar de los empleados. Y en cuarto y tltimo nivel, estarian las empresas que
trabajan de forma sistematica y continua, siguiendo modelos de buenas practicas y
certificaciones para atender a las necesidades individuales, de esta manera dan un paso
a la creacion de entornos saludables y de desarrollo personal. A mayor implicacién de
la empresa, la empresa saludable es la que busca medir la efectividad de los programas
de mejora para transmitir un compromiso con los trabajadores y a la vez extender la

cultura a otras empresas.

2.2. Legislacion y normativas

En el contexto de la promociéon y salvaguardia de la salud mental de los
trabajadores, es fundamental atender a las regulaciones y normativas que impactan

directamente en los entornos laborales.

La ley 31/1995 de prevencién de riesgos laborales[17] emerge como un pilar
fundamental en el resguardo de la salud fisica y mental de los trabajadores. Este
marco normativo establece directrices concretas para identificar, evaluar y controlar
los riesgos laborales, destacando la importancia de abordar no solo los aspectos
fisicos, sino también los relacionados con la salud mental. La inclusién explicita de
la salud mental en esta legislacion subraya la necesidad de considerar integralmente

el bienestar psicologico de los empleados como parte esencial de un entorno laboral
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seguro y saludable. Al hacerlo, la ley de prevencién de riesgos laborales no solo enfoca
sus esfuerzos en evitar accidentes y enfermedades fisicas, sino que también impulsa
practicas que salvaguardan la salud mental, promoviendo asi ambientes laborales

equitativos y propicios para el florecimiento personal y profesional de los trabajadores.

Ademas, se destacan normas clave que ofrecen directrices y pautas para la gestion

de factores psicosociales y la preservacién del bienestar emocional de los empleados:

19 Directiva 89/391/CEE del Consejo de la Unién Europea - Marco General para
la Prevencion de Riesgos Laborales: Fue adoptada en 1989 y establece principios
generales en materia de prevencion de riesgos laborales en la Unién Europea,

incluyendo aspectos de salud mental en el trabajo.

29 ISO 45001 - Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el Trabajo: Esta norma
se publicé en 2018, en sustitucién de OHSAS 18001. Aunque su enfoque principal
es la seguridad y salud en el trabajo, también considera aspectos psicosociales

que pueden influir en la salud mental de los empleados.

32 ISO 45003 - Gestion de Riesgos Psicosociales en el Trabajo: Se publicén en junio
de 2021 y ofrece orientacién especifica para la gestion de riesgos psicosociales,
contribuyendo a la creacion de entornos laborales saludables que preserven la

salud mental de los trabajadores.

4° UNE-EN ISO 10075 - Ergonomia del Ambiente Psicosocial en el Trabajo: Se
publicé en 2017 y fue ratificada por la Asociacion Espanola de Normalizacién
en enero de 2018. Esta norma internacional se centra en la evaluacién y gestion
de factores psicosociales en el entorno laboral, proporcionando directrices para
identificar y abordar elementos como la carga mental, el estrés laboral y la

satisfaccién en el trabajo.

52 Norma ISO 10002 - Gestién de la Satisfaccion del Cliente: Se publicé en 2018
y aunque no se enfoca directamente en la salud mental en el trabajo, esta
norma resulta relevante al tratar la satisfaccién laboral, un factor influyente en

el bienestar emocional de los empleados y su efecto en la salud mental.

6° Declaracién de Luxemburgo - Es un documento de consenso elaborado por la Red
Europea de Promocién de la Salud en el Trabajo (ENWHP) en el ano 1997, en
el que se establecen los principios bésicos de actuaciéon y el marco de referencia

de una buena gestién de la salud de los trabajadores en el empresa.
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7° Declaracién de Edimburgo - Fue publicada en 2010 y es la expresién del
compromiso de los mienbros de la ENWHP con el fomento de la promocion de la
salud y del bienestar mental en el trabajo como elemento central de los esfuerzos
en promocion de la salud en la empresa. Esta declaracién invita a dar mayor
importancia a la promocién de la salud mental en el trabajo y a poner medidas

para protegerla y mejorarla.

Ademas, dependiendo del sector laboral, pueden existir regulaciones y estandares
especificos que abordan aspectos de la salud mental, y algunos paises o regiones tienen

sus propias regulaciones.

Aunque no son normativas, la Organizacién Mundial de la Salud (OMS) y la
Organizacién Internacional del Trabajo (OIT) emiten directrices y recomendaciones
sobre aspectos laborales, incluyendo la promocion de ambientes de trabajo saludables

que consideren la salud mental de los empleados.

La OMS, en particular, publicé en 2010, el libro blanco sobre ”Entornos
Saludables” en el que define el concepto ambiente de trabajo saludable asi como
las politicas y practicas para la mejora de la salud en los ambientes de trabajo. La
EU-OSHA lleva actualmente a cabo un proyecto de investigacién (2022-2025) con
el fin de proporcionar informacién exhaustiva y fiable sobre los riesgos psicosociales
relacionados con el trabajo y la salud mental a efectos de las politicas, la prevencion,
la sensibilizacion y la practica. Esta investigacién es antesala de la campana <Trabajos
saludables> 2026-2028 de la EU-OSHA, centrada en la salud mental y los riesgos
psicosociales en el trabajo en <grupos, sectores y ambitos laborales nuevos y soslayados

hasta la fechas. 8

La ultima iniciativa viene a cargo de la Asociacién de los directores en Recursos
Humanos (AEDRH) que publican en 2024 el libro blanco de Salud mental y emocional
en el que reconocen que, en el ambito laboral, la salud mental y emocional se ha
convertido en un pilar esencial para el éxito sostenible de cualquier organizacién,

independientemente de su tamano.

8Fuente: https://osha.europa.eu/es/themes/psychosocial-risks-and-mental-health /research.
febrero de 2024 el Libro Blanc de 2024

12



2.3. Metodologias de empresas certificadoras

Las empresas certificadoras suelen seguir diversas metodologias para evaluar y
certificar sistemas de gestion, muchas de ellas siguen los estandares internacionales
como la ISO 45001, la cual supuso un avance en el modelo de empresa saludable y que
tiene como objetivo preservar la seguridad de los trabajadores y por otra parte el modelo
de la OMS basado en el ciclo PDCA, siguiendo la filosofia de la mejora continua con el
objetivo de alcanzar una vision conjunta para mejorar la salud seguridad y bienestar
de los trabajadores, asi como la sostenibilidad del ambiente de trabajo, este modelo
se desarrollard mas adelante en el Capitulo 3.1. Estas son algunas de las empresas

certificadoras con sus enfoques y metodologias:

O Sistema de Gestién de Organizacién Saludable de AENOR (SIGOS)?: esta
herramienta sustituye al anterior Modelo de EMPRESA SALUDABLE (SIGES),
que tenia como precedentes la Declaracion de Luxemburgo y el modelo de la
OMS. Ayuda a las empresas a ordenar y poner en valor todas aquellas iniciativas
que estan realizando en relacion con la seguridad laboral, la promocién de la
salud, la sostenibilidad y el compromiso responsable con la comunidad donde
se encuentran ubicadas, poniendo de manifiesto su compromiso con la mejora
continua. Con este nuevo modelo las organizaciones encuentran una herramienta
mas facil para su aplicacion e integracién, y de gran eficacia en la gestion de
empresas seguras, saludables, sostenibles y comprometidas, independientemente

de su tamano, sector y ubicacion geografica.

[0 Bureau Veritas!'?:

el enfoque de esta metodologia se basa en la evaluacién
y certificacion basado en la identificacion de riesgos y oportunidad, ya que
llevan acabo una investigacién inicial para evaluar la empresa mediante unos
indicadores, mas adelante una evaluaciéon ”in situ” analizando el entorno, la
formacion, los recursos y finalmente presentan los resultados con los puntos de

mejora y lo repiten anualmente para medir el progreso.

[0 AUDELCO!: certifica sistemas de gestién de empresa saludable, siempre y
cuando cumplan los minimos de la OMS, como organismo de referencia en la
materia. La filosofia de AUDELCO “Auditarse para Mejorar” aporta sin duda
gran utilidad al proceso, permitiendo avanzar en la mejora de la seguridad, la

salud y el bienestar. Estas auditorias se pueden realizar de forma independiente

9https://www.aenor.com/certificacion /responsabilidad-social /empresa-saludable
DOhttps:/ /www.bureauveritas.es/certificacion
Hhttps://audelco.es/
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o bien, dada su importante vinculacién con la seguridad laboral, conjuntamente

con las correspondientes a la norma ISO 45001.

0 TUV RHEINALD!2: este modelo certifica a través de una gufa voluntaria
el Modelo de Empresa Saludable, siguiendo los estandares de de la OHSAS
18001:2007, actual ISO 45001. Esta certificacién lleva a cabo 5 fases basadas
en el modelo PDCA, ya que son: implantacion, autoevaluacién, certificacion,

aprobacion y por ultimo informe y seguimiento.

O Instituto Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo (INSST)!: este modelo
de certificacién se cred en base al modelo desarrollado por la Red Europea de
Promocién de la Salud en el Trabajo (ENWHP), para adquirir el reconocimiento
de buenas practicas la empresa se debe adherir a la Declaracién de Luxemburgo
y ademas el comité tiene que evaluar 8 dimensiones relacionadas con el concepto
de promocion de la salud, como intervienen, la comunicacién y la planificacion

de los objetivos.

2.4. Iniciativas y reconocimientos

Diversas iniciativas y premios han surgido para reconocer, destacar y fomentar
practicas innovadoras y compromisos sobresalientes en este campo. Entre estas, se
encuentran la Red Mundial de Promociéon de la Salud en el Lugar de Trabajo
(ENWHP), la Agencia Europea para la Seguridad y Salud en el Trabajo (EU-OSHA),
el Global Centre for Healthy Workplaces y, en Espana el equivalente a la ENWHP,
la Red Espanola de Empresas Saludable (REES). Cada una de estas entidades, con
enfoques y alcances distintos, ha desempenado un papel fundamental en la promocion
de la salud mental en entornos laborales. A continuacion, se detalla brevemente el

propésito de cada una de estas instituciones.

2.4.1. Agencia Europea para la seguridad y salud en el trabajo
(EU-OSHA)

Es el 6rgano de la Unién Europea (UE) fundado en 1994, se establecié como
resultado de la creacién inicial de la OSHA en Estados Unidos. Este 6rgano se encarga
de recopilar, coordinar y distribuir la informacion relativa a la seguridad y la salud en
el trabajo entre los Estados miembros de la UE y los medios interesados. La misién

de la Agencia es hacer los lugares de trabajo europeos mas saludables, seguros y

Phttps://www.tuv.com/
Bhttps://www.insst.es/materias/transversales /promocion-de-la-salud /red-espanola-de-empresas-saludables /recono
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productivos, y en particular fomentar una cultura de la prevencion efectiva.

Esta agencia Europea constituye uno de los 6rganos mas importantes de la politica
social de la UE. También uno de los que presenta mayores desafios por el gran nimero
de accidentes laborales que suceden todo el tiempo, ya que se estima que cada cinco
segundos un trabajador de la UE se ve afectado por un accidente laboral y que cada

dos horas muere uno producto del accidente.

2.4.2. Red Mundial de Promocion de la Salud en el Lugar de
Trabajo (ENWHP)

Es una red colaborativa fundada en 1996, que se enfoca en la promocién de la salud
en los entornos laborales a nivel internacional. Su principal objetivo es mejorar la
salud y el bienestar de los trabajadores mediante la promocion de préacticas saludables
y la gestion de riesgos laborales. La red desarrolla directrices, herramientas y recursos
para ayudar a las organizaciones a implementar estrategias efectivas de promocion
de la salud en el lugar de trabajo. También fomenta la investigaciéon y promueve la
difusion de evidencia cientifica relacionada con la promocién de la salud en el trabajo,

incluyendo aspectos de salud mental.

Basandose en la Declaracién de Luxemburgo[18], que por primera vez presento
un entendimiento comun de la promocion de la salud en el lugar de trabajo en toda
Europa, la red ha desarrollado criterios de calidad para el éxito de la promocion de
la salud en el lugar de trabajo. En tres proyectos finalizados, la red ha documentado
los correspondientes modelos europeos de buenas practicas, es decir, proyectos
individuales de éxito para grandes empresas, medianas y pequenas empresas y
organizaciones del sector de la administracion publica. Los modelos documentados
de buenas practicas proporcionan a los responsables de la toma de decisiones en
empresas y otras organizaciones experiencia y conocimientos sobre como aplicar con
éxito programas de promocion de la salud en el lugar de trabajo que se adapten a sus

requisitos nacionales y estructurales.

Por otra parte, la ENWHP con el respaldo de la Direcciéon General de Sanidad y
Proteccién de los Consumidores de la Comisién Europea ha llevado a cabo una serie
de iniciativas desde el 1997 hasta 2013 con el fin de establecer la promocion de la salud

en el lugar de trabajo. Son las siguientes:
19 Inmitiative (1997-1999): Quality Criteria
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29 Initiative (1999-2000): Small, Healthy and Competitive
39 Initiative (2001-2002): Public Administration

49 Tnitiative (2002-2004): Building up Infraestructures

52 TInitiative (2004-2006): Healthy Work in an Ageing

6° Initiative (2005-2007): WHP in an Enlarging Europe
79 Initiative (2006-2009): Move Europe

89 Initiative (2009-2010): Work in Tune with Life

99 Initiative (2011-2013): PH Work

Ademas, entre las actuales iniciativas que la ENWHP estd llevando a cabo se
encuentra la participacién en el proyecto H-WORK que tiene por objeto promover
intervenciones eficaces en materia de salud mental en el trabajo mediante el diseno, la
aplicacion y la validacion de conjuntos de herramientas de evaluacion e intervencion
multinivel, la evaluacién de los resultados individuales y organizativos de las medidas

adoptadas y el suministro de nuevos productos y servicios innovadores.

2.4.3. Global Centre for Healthy Workplaces

El Global Centre for Healthy Workplaces (Centro Global para Lugares de Trabajo
Saludables)!* es una organizacién fundada en 2012 que se dedica a promover entornos
laborales saludables en todo el mundo. Su enfoque se centra en brindar asesoramiento,
investigacion y recursos a organizaciones y empresas para mejorar la salud y el
bienestar de los empleados. Realiza investigaciones y desarrolla recursos para apoyar
a las organizaciones en la implementacién de programas y politicas que promuevan la

salud en el lugar de trabajo.

Los Global Healthy Workplace Awards son otorgados a organizaciones que
demuestran excelencia y liderazgo en la creacion de entornos laborales que promueven la
salud y el bienestar de sus empleados. Estos premios evaliian aspectos como la politica
de salud y bienestar, la cultura de la empresa, la implementacién de programas y la

sostenibilidad de las préacticas promocionales de la salud.

Y“https: / /www.globalhealthyworkplace.org/
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2.4.4. Red Espanola de Empresas Saludables

El Instituto Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo (INSST)!® de Espana
es un organismo publico que se dedica a promover la mejora de las condiciones de
seguridad y salud en el trabajo. Entre sus funciones se encuentra la promocién de la
salud laboral, que implica acciones para prevenir accidentes laborales, enfermedades
profesionales y promover el bienestar de los trabajadores en sus entornos laborales.
Desde 1996, el INSST quiso llevar la gestion de la salud en el trabajo mas alla de
cumplir con la prevencion de riesgos laborales, de manera que buscaba el intercambio
de informacién y conocimiento a diferentes niveles, asi como desarrollar una comunidad
que fomente la salud del trabajador. ElI INSST buscaba cumplir con la misiéon de la
Red Europea de Promocién de la Salud en el Trabajo (ENWHP): “Trabajadores sanos
en empresas saludables”, por lo que creé un procedimiento para pertenecer a la Red
Espanola de Empresas Saludables. Este proyecto de crear ”Empresas saludables” y
con ello una red para promover medidas fue lanzado en 2013, y cualquier organizacién
de cualquier tamano, titularidad o sector puede solicitar la adhesién a la Declaracién
de Luxemburgo y si cumple los criterios de ENWHP, pedir el reconocimiento como

buena practica en promocién de la salud en el trabajo.

Estos cuatro premios tienen en comun que se alinean con el ciclo PDCA (Plan-
Do-Check-Act) de mejora continua, en el que se basa el modelo de la Organizacién
Mundial de la Salud, cuyos aspectos son el de identificar y evaluar los factores que
influyen en la organizacién saludable para después planificar e implementar las medidas
acorde a las necesidades de la empresa, de la manera que cuando son ejecutadas se
pueda evaluar con un margen de tiempo los resultados y con ello seguir el proceso de

constante evolucién de medidasy actuaciones.

En cuanto al enfoque que utilizan, el Global Centre for Healthy Workplace y REES
actian a nivel interpersonal y hacia la comunidad, ya que todas las empresas con
reconocimiento llevan a cabo medidas que mejoren el bienestar de sus empleados y con
ello el rendimiento general de la empresa, y también a nivel de comunidad, entorno y
stakeholders para mejorar su imagen y reputacion como empresa, en cambio el ENWHP

y la EU-OSHA esta mas focalizado al bienestar de los empleados y del entorno laboral.

https://www.insst.es/
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Capitulo 3

Metodologia

El presente trabajo tiene como objetivo investigar y analizar las estrategias de
promocion de la salud mental en entornos laborales que llevan empresas a nivel
nacional, europeo y global. Se ha elaborado una base de datos en la que se recogen las
intervenciones de las empresas en favor de fomentar la salud en el trabajo, el estudio esta
centrado en la salud mental pero también se han recogido las medidas relacionadas con
la salud fisica con el propésito de ver la correlacién que tienen, también se ha evaluado
el tamano de las empresas mediante el niimero de empleados y otros datos econémicos
y descriptivos de estas empresas. Las empresas seleccionadas han sido certificadas como
buenas practicas por el European Network for Workplace Health Promotion (ENWHP)
y la European Agency for Safety and Health at Work (EU-OSHA) a nivel europeo,
por el Global Centre for Healthy Workplace a nivel global y, por iltimo, por la Red
Espanola de Empresas Saludables (REES) a nivel nacional. Es importante mencionar
que el periodo abarcado por el ENWHP va desde 1997 hasta 2013, periodo durante
el cual su estructura y funcionamiento cambiaron, y las iniciativas fueron continuadas
por la EU-OSHA. La red global abarca el periodo de 2013 a 2023, mientras que la Red
Espanola de Empresas Saludables cubre el periodo de 2015 a 2023.

3.1. Marco conceptual

La Declaracién de Luxemburgo[18], asumida por todos los miembros de la Red
Europea para la promocién de la Salud en el Lugar de Trabajo (ENWHP) en 1997,
la Declaracién de Edimburgo[19] de 2010 y el modelo de Entorno Laboral Saludable,
propuesto por la Organizaciéon Mundial de la Salud [20] en 2010, fueron los precedentes
para que se iniciara un camino hacia la excelencia en la salud, seguridad y bienestar
en el trabajo a través de la mejora continua en la gestion de las cuatro avenidas de
influencia para un entorno laboral saludable establecidas por la OMS. Las cuatro

avenidas son: ambiente fisico de trabajo, entorno psicosocial de trabajo, recursos
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personales en el trabajo y participacién de la empresa en la comunidad, Figura
4.16. En la mayoria de los paises, las organizaciones abordan las primeras dos areas
mencionadas, relativas a la seguridad y salud laboral, como parte de sus sistemas de
gestion. Esto se realiza en cumplimiento con la legislacion vigente sobre seguridad
y salud en el trabajo. Las empresas suelen implementar sistemas de gestién segun

estdndares reconocidos como la Norma ISO 45001.

Ambiente fisico de trabajo

Movilizar

Compromiso lideres

Ambiente Recursos
psicosocial de Evaluar ETICA Y VALORES Examinar personales de
trabajo salud

Participacic il

Priorizar

Participacion de la empresa en

la comunidad

Figura 3.1: Modelo de la OMS de ambientes de trabajo saludables: vias de influencia,
procedimientos y principios basicos. Fuente Organizacion Mundial de la Salud

Este modelo de la OMS se basa en el proceso de "mejora continua” para garantizar
que el programa que se lleva a cabo satisfaga las necesidades de las personas implicadas
y ademas sea sostenible y duradero en el tiempo. En resumen, habla de movilizar a las
personas mas infuyentes de la empresa para garantizar su adhesién, reunir los recursos
para lograr cambios, examinar las practicas, el estado de salud de las personas,
priorizar las actuaciones, planear el programa para que sea duradero, hacer o actuar

para llevar a cabo el plan, y por iltimo evaluar la ejecucién y mejorar los programas.

El modelo promovido por la Red Europea de Promocién de la Salud en el Trabajo
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(ENWHP), adoptado también por la Red Espaniola de Empresas Saludables (REES) y
la EU-OSHA, estd fundamentado en la Declaraciéon de Luxemburgo. Este documento
establece estrategias para prevenir la mala salud y potenciar la promocion de la salud
en el ambito laboral. Su enfoque se basa en fomentar la participaciéon activa de los
empleados y su desarrollo personal. Incorpora cinco variables para que una organizacién

sea saludable:

—
©

Crear ambientes de trabajo seguros y saludables
2° Promover politicas corporativas y dotarse de recursos humanos capacitados
3° Mejorar la organizacién en el trabajo

4° Planificar la promocién de la salud en los lugares de trabajo, implementando

acciones de promocién de la salud
5° Evaluar los resultados en un marco de mejora continua y de responsabilidad social

Para incorporar un programa de promocién de la salud (PST) es similar al modelo
de la OMS, ya que es necesario establecer las necesidades/prioridades, asi como la
participacién de todos los eslabones de la empresa, la elaboracion de un plan que sea

evaluado y mejorado continuamente.

El modelo de reconocimiento que sigue la REES, conlleva la adhesion a la
Declaracién de Luxemburgo[18] con lo que asumen los principios que se establecen en
esta, y ademas deben ser reconocidas como Buenas Practicas en PST, lo que implica
un proceso de evaluacion por etapas, coordinado por el Departamento de Promocién
de la Salud en el Trabajo (DEPROSEL) del INSST. Pasados tres anos, las empresas

pueden revalidar su programa.

Por dltimo, la certificacion de Global Centre for Healthy Workplaces sigue el
modelo de la OMS que he descrito anteriormente, por lo que estas cuatro empresas
certificadoras trabajan en el mismo marco. De esta manera, estos programas de
Promocién de la Salud en el Trabajo (PST) buscan satisfacer las necesidades de
todos los participantes, por un lado las necesidades de salud, tanto fisica como mental
y social, y ademés aumentar la productividad y sostenibilidad de la empresa. Hay
que diferenciar entre las medidas obligatorias que serfan cumplir con las leyes de
prevencion de riesgos laborales y por otra parte las acciones voluntarias que se llevan a
cabo para crear entornos seguros y saludables donde se realicen politicas para mejorar

la salud de todos. También comentar que muchas de las empresas actiian sobre la
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cultura de la organizacién creando valores y estandares.

Comparando estas certificadoras con el modelo altamente reconocido de AENOR,
en este ultimo ha unificado en una sola area la gestién de la salud y seguridad de
las personas de la organizacién (SSL). Por otra parte, en relaciéon con los recursos
personales en el trabajo ha creado otro area, Estilo de vida, donde tienen cabida todo
tipo de acciones centradas en los factores de riesgo relacionados con habitos de vida y

salud dentro y fuera de la organizacion.

En este estudio, me centraré en las practicas relacionadas con la salud mental, por
ello dentro de la ENWHP, que es una red que trabaja por iniciativas que duran 2 anos
y que cada una de ellas tiene una tematica, he seleccionado la iniciativa nimero 8 que
corresponde al 2010 ya que es la tnica que trata materia de salud mental, ya que fue
creada a partir de la Declaraciéon de Edimburgo[19]. Es importante destacar que las
iniciativas de la ENWHP se vieron reducidas en 2013 debido a la falta de financiacién,
por lo que su estructura y funcionamiento cambid, estas iniciativas fueron continuadas
por la EU-OSHA que sigue exactamente el mismo modelo de actuacion por iniciativa.
Acerca de la EU-OSHA, es en el ano 2015 cuando desarrollé una iniciativa en la que
la tematica fue el estrés y los riesgos psicosociales en el trabajo, y esta es la que se
va a estudiar. Después se realiza una transicion hacia el Global Centre for Healthy
Workplace para obtener un estudio mas amplio de las acciones de promocién en materia
de salud mental, dado su enfoque en la promocion de entornos laborales saludables a
nivel global. La certificacién de los premios de Global Centre for Healthy Workplaces
se divide en ganadores, finalistas y empleador certificado, para la investigacion del

presente trabajo se van a analizar las empresas de los tres grupos desde 2013 hasta 2023.

Asimismo, para comprender el contexto nacional y profundizar en las practicas
implementadas en Espana, se han seleccionado las empresas galardonadas por la
REES desde 2015 hasta 2023. Esta eleccion se fundamenta en la relevancia de la red
para el desarrollo e implementacion de politicas y estrategias de promocion de la salud

en el entorno laboral espanol.

En consecuencia, el estudio se apoyara en el marco conceptual y los enfoques
promovidos por el modelo de mejora continua de la OMS y por la Declaracion de
Luxemburgo, explorando la evolucion de estas iniciativas a lo largo del tiempo y su

influencia en la promocién de la salud en el trabajo.
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La eleccion de estas empresas y redes se basa en su influencia, liderazgo y dedicacion
a la creacion de entornos laborales que promueven la salud y el bienestar de sus
empleados. Analizar como estas organizaciones aplican los modelos de buenas practicas
y cémo han sido reconocidas por sus iniciativas en la promocion de la salud en el trabajo
proporcionara una vision valiosa para comprender los enfoques exitosos y las mejores

estrategias utilizadas en este ambito.

3.2. Base de datos

Una vez se ha establecido el marco de actuacion se ha procedido a elaborar la base
de datos en la que se recogen todas las medidas implementadas relacionadas con la
salud, asi como otras variables econdémicas que resultan de interés para analizar la
correlacion de estos dos factores dentro del tejido empresarial. De esta manera, en este

apartado se explica detalladamente el proceso que se ha llevado a cabo.

[J Analisis de las empresas y extraccion de datos: Se ha llevado a cabo un

analisis detallado de las presentaciones, modelos y documentos proporcionados
por las empresas asociadas a los modelos de buenas practicas para extraer las
acciones de PST que han llevado a cabo. Se han utilizado términos de bisqueda
que caracterizan la salud mental y fisica tal y como aparece en la literatura. De

esta manera en la Tabla 3.1 se pueden ver las acciones con las que se ha trabajado.

Diversidad, Bienestar, Estrés, Suicidio, Violencia

Salud Mental Ansiedad, Depresién, Trastorno, Descanso, Fatiga, Acoso, Inclusién,

Salud fisica Nutricién, Actividad fisica, Adicciones, Colesterol/Cardiovascular,

Sobrepeso, Cancer, Vacunacion, Ergonomia, Seguridad en carretera,
Fisioterapia, Ayuda médica, FEnfermedad cronica, Trastornos
Musculoesqueleticos, Donaciones de sangre, Envejecimiento activo,

Salud visual, Salud Dental

Tabla 3.1: Variables objeto de estudio

Se ha decidido recopilar también las acciones fisicas para identificar posibles
influencias y relaciones entre ambos tipos de medidas, destacando medidas
o programas que abordan simultdneamente la salud mental y fisica de los
empleados. Esto se ha realizado debido a que para las empresas es mucho més
facil llevar a cabo medidas para solucionar los problemas fisicos de sus empleados,

de esta manera se podian buscar correlaciones entre ambas medidas.

Por otra parte, las variables independientes que se han registrado acerca de cada

empresa han sido:
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— Pals
— Continente

— Convocatoria de Premio: ENWHP /EU-OSHA o Global Awards o REE

— (Cédigo de clasificacién nacional de las empresas segin su actividad

econémica principal (CNAE)
— Tipo de organizacién: sector piblico o privado
— Numero de empleados
— Ingresos de explotacion

— Activos totales de la empresa

La informacion en el caso de las ultimas cinco variables citadas aqui arriba
ha sido extraida de los Annual Report que cada ano presentan las empresas
ubicadas fuera de Europa, asi como de la base de datos de Orbis, para las
empresas europeas, y de SABI para las empresas espanolas. El objetivo ha sido
el de observar la relacion del tamano, ingresos e implicacién de las empresas con

las medidas de promocion de la salud.

Por 1ltimo, se ha documentado el tipo de programas llevado a cabo por las
empresas. Los programas pueden, efectivamente, ser de distinto indole: programas
de intervencion, formacion, informacion, colaboracion, implicacion de recursos
humanos y fisicos. Se detallan ahora el tipo de actuaciones que corresponden a

cada uno.

Intervencion: Implica acciones directas para abordar problemas especificos
relacionados con la salud. Por ejemplo, programas de ejercicio fisico en la empresa,

sesiones de terapia o asesoramiento psicolégico para empleados.

Formacién: Se refiere a proporcionar a los empleados capacitacién y el
conocimiento necesario para cuidar la salud. Esto puede incluir talleres sobre
hébitos saludables, charlas informativas sobre estrés y gestién emocional, o cursos

para mejorar la ergonomia en el lugar de trabajo y prevenir lesiones.

Informacion: Consiste en difundir datos y consejos relevantes sobre salud fisica
y mental. Por ejemplo, proporcionar folletos o correos electrénicos informativos
sobre nutriciéon equilibrada, pautas para mejorar el estrés o informacion sobre la

importancia del descanso adecuado.

Colaboracion: Implica trabajar en conjunto con otras entidades, tanto internas
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como externas, colaboracion entre diferentes departamentos y los diferentes

niveles de la empresa.

Recursos humanos: Este aspecto implica politicas y practicas de recursos
humanos que promuevan la salud en el lugar de trabajo, como la flexibilidad
laboral para permitir descansos breves, dias de salud mental, o acceso a licencias

por motivos de salud.

Investigacion: Se refiere a estudios y andlisis para comprender mejor las
necesidades y desafios de salud en el entorno laboral. Esto podria incluir encuestas
periodicas para evaluar el bienestar de los empleados, analisis de datos sobre
absentismo por motivos de salud o estudios sobre el impacto de las politicas de

bienestar en la productividad.

Codificacién de los datos: Debido a que las variables registradas han sido

almacenadas en una hoja de calculo para su posterior analisis y tratamiento
en el software SPSS, ha sido necesario codificarlas. Las variables dependientes
(acciones de PST mentales, fisicas y tipos de intervenciones) se han registrado
mediante codificaciéon binaria de 1 o 0. Siendo 1 si aparecia esta accién/tipo
de intervencién y 0 en caso contrario. La clasificaciéon segun el sector, ptiblico
o privado, también se ha realizado con este tipo de codificacion. Las variables
econdémicas se han recogido mediante la cifra de ingresos de explotacién y activos
totales expresados en €y calculando la equivalencia en el caso de que aquel dato
apareciera en $. En cuanto al tamano de la empresa, en la Tabla 3.2 se puede ver

como se ha valorado del 1 al 4 segiin el niumero de empleados.

Tipo Numero de trabajadores | Valor

Micro Menos de 10 1
Pequena Entre 10 y 49 2
Mediana Entre 50 y 249 3
Grande 250 o més 4

Tabla 3.2: Parametros usados para la valoracién del tamano de la empresa

Por otra parte, la agrupacién segin CNAE se puede observar en la Tabla
3.3. Este cdédigo es un sistema de numeracion que agrupa y clasifica todas las
empresas y autéonomos segun la actividad econémica principal que desarrollan.
Esta clasificacion ayuda a estudiar qué sectores estan mas implicados en la

mejora del entorno laboral.
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Actividades CNAE Valor
Agricultura, Informaciéon y comunicacién, Holding, | 01 a 03.2, 58 a 63, |
Actividades administrativas 64 a 66, 77 a 82
Come‘rc.lo por mayor/ menor, ‘Tra{lsporte, Hosteleria 45 8 56. 69 475 | 2

y Actividades profesionales cientificas ’

Industria y manufacturera 5a9 3
Actividades sanitarias y servicios sociales 86 y 87 4
Administracion publica y Defensa 84 )
Suministros de energia, gas, agua y Construccion 35 a43 6

Tabla 3.3: Nivel de compromiso preventivo por sector de actividad

Los sectores con mayor valor son aquellos que suelen tener mayor compromiso
con la prevencion porque son en los que se dan mayor volumen de accidentes

y/o enfermedades incluidas las enfermedades de salud mental.

Finalmente, para variables independientes como pais, continente o premio, se ha

usado un rango de valores y un valor aleatorio para cada uno de ellos.

3.3. Meétodos de analisis

En esta seccion se van a explicar brevemente los tipos de andlisis que se van a

realizar para el presente estudio.

3.3.1. Analisis descriptivo

El objetivo del andlisis descriptivo es proporcionar un resumen detallado y
comprensible de las caracteristicas generales de la muestra. Este analisis incluye la
utilizacion de diversas técnicas estadisticas para describir y comprender la distribucién
de las variables involucradas en el estudio. A partir de las variables dependientes e
independientes descritas en la seccion anterior, se llevaran a cabo diferentes analisis
de frecuencia con las variables correspondientes. Para cada variable categérica se
calcularan las frecuencias y los porcentajes segin el tipo de premio. Ademas, se
emplearan graficos de barras y graficos circulares para visualizar la distribucién de
las variables categéricas. Dado que se disponen de datos recopilados durante diferentes
anos, esto permitira observar la evolucién temporal. Este andlisis descriptivo permitira
identificar patrones y tendencias iniciales en los datos, proporcionando una base solida

para el posterior analisis de regresion binaria.
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3.3.2. Analisis de Regresién Binaria

Para determinar la relaciéon entre las caracteristicas de las empresas y la
probabilidad de que implementen medidas de promociéon relativas a la salud mental,
se realizard un analisis de regresion logistica binaria. Esta técnica permite modelar la
probabilidad de ocurrencia de un evento binario (en este caso, la implementacion de

medidas de salud mental) en funcién de una o méas variables explicativas.
Modelo de Regresion

El modelo de regresion logistica binaria utilizado se define como:
logit(P(Y = 1| X)) = o+ 1. X1 + B Xo + ...+ B Xy (3.1)
Donde:

e logit(P(Y=1)) es el logaritmo de las probabilidades de que una empresa

implemente medidas de promocion de la salud mental.
e [y es la interseccién (constante del modelo).
e (31, B2, B3 son los coeficientes asociados a cada variable independiente.
e X, X5, X; son las variables independientes.

La regresion logistica binaria es una herramienta poderosa para modelar relaciones
entre una variable dicotomica y multiples variables independientes, proporcionando

una manera de entender y predecir probabilidades de ocurrencia de un evento binario.

A continuacién, se muestran las hipotesis que se van a trabajar inspiradas en la

revisién de la literaturas:

-H1: El sector de actividad influye sobre la disposicion de la empresa a promocionar
la salud mental (cuanto mayores son las presiones competitivas, las cargas de trabajo

y menores son los plazos de ejecucién o mas dificiles son los clientes a tratar).
-H2: El estigma respecto a la salud mental va disminuyendo con el tiempo.

-H3: El tamano de la empresa influye sobre la disposicion de la misma para
promover la salud mental. En este sentido, la teoria de los recursos organizacionales

sugiere que las empresas més grandes cuentan con mas recursos financieros y humanos
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para implementar programas de salud y bienestar.

-H4: Las actuaciones sobre gestion del estrés deberian ser las acciones prioritarias

en materia de salud mental.

-H5: Una experiencia previa de la empresa en promocion de la salud fisica influye
sobre su disposicion a promocionar la salud mental. Esta hipdtesis esta basada en
estudios previos que han demostrado que las empresas que ya cuentan con politicas
de bienestar estan mas predispuestas a adoptar nuevas iniciativas relacionadas con

la salud mental debido a su experiencia y compromiso con el bienestar de los empleados.
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Capitulo 4

Resultados

En esta seccion, se realiza el analisis de los resultados obtenidos tras la exhaustiva
recoleccién de datos. Una vez que se ha recopilado meticulosamente la informacién
relevante, es momento de estudiar y evaluar los resultados. En primer lugar, se va a
realizar un analisis descriptivo y en segundo lugar, se realizara el andlisis de regresién
binaria. A través de este analisis, se busca identificar patrones, tendencias y relaciones
significativas entre los datos recogidos. Este proceso permitird extraer conclusiones
fundamentadas que arrojen luz sobre los objetivos planteados y sirvan de guia hacia

recomendaciones y acciones futuras.

4.1. Analisis descriptivo

En primer lugar, se describird brevemente la poblacion analizada utilizando la
Figura 4.1. A simple vista, se observa que el premio con el mayor nimero de empresas
es el de los Global Awards, ya que en estos habia galardonados, finalistas y certificado
empleador. En segundo lugar, se encuentran los de la REES, con unas 7 empresas
premiadas por ano. El premio con menor nimero de empresas es el ENWHP y
EU-OSHA (en adelante, nos referiremos tnicamente como ENWHP), ya que solo
en dos anos se han llevado iniciativas relacionadas con la salud mental. Este sesgo
fue introducido desde la propia busqueda de informacién dado que se eligieron las

iniciativas centradas en salud mental.

Las tres categorias de premios se estudiaran por separado debido a que, en el caso
de la red europea, las iniciativas son exclusivamente de PST en salud mental, lo que

podria sesgar y distorsionar los resultados en un estudio conjunto.

En cuanto a los continentes participantes, destaca Europa, ya que 67 de las

empresas pertenecen a Espana. América también destaca por la alta presencia de
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empresas de Estados Unidos, mientras que Africa tiene el menor niimero de empresas

debido a su menor presencia empresarial.

EUROPA 115 (67 ES)
PREMIO ANOS TOTAL EMPRESAS ASTA 19
ENWHP v EU-O5HA 2010 y 2015 31 AMERICA 32
GLOBAL AWARDS 2013-2023 24 AFRICA 2
REES 2015-2023 67 OCEANIA 14
TOTAL 182

Tabla 4.1: Resumen empresas estudiadas. A) Resumen por premios(izq.) y B)Resumen
por localizacién(dcha)

Con esta poblacion, se ha realizado un andlisis de frecuencias para identificar
patrones y tendencias en los datos. Focalizando en la localizacion geografica, en la
Tabla 4.2 se puede ver la frecuencia con la que han aparecido los paises. No se ha
incluido la red espanola, ya que todas las empresas premiadas pertenecen a Espana.
Al analizar la red europea, se observa que Alemania, Dinamarca, Eslovenia y Espana
son los paises con mayor representaciéon de empresas, con tres cada uno. De los 27
paises que actualmente forman parte de la Union Europea, 17 estan representados en
esta tabla, y al incluir los Global Awards, se sumarfan cuatro paises mas (incluyendo
el Reino Unido, que salié de la UE en 2020).

Por otro lado, en los Global Awards, Estados Unidos es el pais mas premiado,
con 20 apariciones, seguido de Australia, Brasil, India y Reino Unido. En el caso de
Estados Unidos, las empresas de esta region suelen estar a la vanguardia en términos
de innovacion y liderazgo empresarial, lo que explica su mayor frecuencia de premios.
Es importante anadir que algunas empresas han sido galardonadas en diferentes anos,
ya que se ha contabilizado a las empresas galardonadas, a las finalistas y a las que
han recibido accésit. Por lo tanto, no son necesariamente 20 empresas diferentes
las que han aparecido en Estados Unidos. En los informes anuales se ha observado
que muchas empresas tienden a mantener las mismas iniciativas de un ano a otro,
haciendo solo ajustes menores. Sin embargo, en varios casos, han introducido nuevas
medidas, principalmente como respuesta a la pandemia de COVID-19. Esta crisis
sanitaria global impulsé a muchas organizaciones a implementar acciones adicionales
para mitigar su impacto en los empleados. Por ejemplo, se anadieron iniciativas

relacionadas con el teletrabajo que no era comun antes de la pandemia.
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En cuanto a los continentes, los que mas aparecen son Europa, Asia y Norteamérica.
Esto se puede relacionar con una mayor conciencia y aceptacion de los problemas de
salud en comparacién con otras regiones. Ademads, los programas y politicas en estos
continentes tienden a generar mayor bienestar para los empleados. Estos paises también
disfrutan de sistemas de salud méas desarrollados y mayores recursos financieros, lo que

permite una mayor inversién en salud laboral.

ENWHP GLOBAL AWARDS
Pais Frecuencia Porcentaje [%0] Pais Frecuencia Porcentaje [%0]

Alemania 3 9.7 USA 20 2338
Dinamarca 3 9.7 Anstralia 14 16.7
Eslovenia 3 9.7 Brasil 10 119
Espafia 3 9.7 India 10 119
Anstria 2 6.5 Reino Unido 8 9.5
Bdgica 2 6.5 Singapore 4 4.8
Finlandia 2 6.5 Italia 3 3.6
Hungria 2 6.5 Bélgica 2 2.4
Paises Bajos 2 6.5 Kenva 2 2.4
Repiiblica Checa 2 6.5 Libano 2 2.4
Franda 1 3.2 Palastan 2 2.4
Greda 1 3.2 Dinamarca 1 1.2
Luxemburgo 1 3.2 Polonia 1 1.2
Polonia 1 3.2 Portugal 1 1.2
Suiza 1 3.2 Rumania 1 1.2
United Kingdom 1 3.2 Canada 1 1.2
Eslovaquia 1 3.2 Argentina 1 1.2
TOTAL 31 1000 Taiwan 1 1.2

TOTAL 84 100.0

Tabla 4.2: Distribucién de las empresas por paises

Atendiendo al tamano de las empresas con las que se ha trabajado, en la Figura
4.1 se ha representado mediante un gréfico circular el porcentaje de empresas segun el
tamano. Como caracteristica comun a los 3 premios se puede ver que la mayoria son
grandes empresas con mas de 250 empleados, lo cudl resulta légico ya que estas tienen
una serie de ventajas que les permiten implementar medidas més amplias a favor de
la salud mental de sus empleados, incluyendo recursos financieros mas abundantes,
una mayor visibilidad ptublica y una mayor diversidad de necesidades entre su fuerza
laboral. Ademas, en las grandes empresas se requieren Planes de Riesgos Laborales
mayores debido al mayor numero de trabajadores y su complejidad operativa. Se
puede decir que tienen mas obligaciones en este sentido, porque presentan mas areas

que cubrir, mas necesidades, peligros y riesgos. Por otro lado, al estudiar un gran
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numero de empresas se ha visto en el caso de la red europea y la espafiola que hay
microempresas que también han sido galardonadas, 1 empresa en la ENWHP y 3 en
la REES, lo cual es mas meritorio por su parte ya que los recursos son inferiores y sus

estructuras organizativas mas limitadas.

Empresas premiadas por tamafo
80
70

67

60
50 47
40
30 24
20 13 16

5
co2eo 2o mil
0 — |

Microempresa Pequefia_empresa Mediana_empresa Grande_empresa

W REES M Global Awards ENWPH

Figura 4.1: Distribucion de las empresas por tamano

En cuanto a la distincion de las empresas segin su naturaleza juridica, en la
Figura 4.2 se ve una clara superioridad de las empresas privadas, siendo del 100 % en
el caso de los Global Awards. La mayor presencia de empresas privadas se debe a que
son estas en mayor medida las que se presentan a este tipo de premios para ganar

reconocimiento, tener una mejor imagen y de esta manera atraer a mas clientes.

ENWHP GLOBAL AWARDS REES

@rublico
@ rrivado

Figura 4.2: Distribucion de las empresas por tipo de organizacion

Al analizar el sector de actividad principal de las empresas premiadas, la Figura
4.3 revela una clara tendencia. En porcentaje, aproximadamente el 60% de estas
empresas se dedica al sector servicios en las tres categorias de premios. En contraste,
el sector de la construccién tiene una representacién marginal, con solo el 2% en los
Global Awards y el 4% en los premios REES. El resto de las empresas pertenece al

sector industrial.
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Empresas por premios y sector de actividad principal
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Figura 4.3: Distribuciéon de las empresas por sector

Una vez se han estudiado las caracteristicas de las empresas que intervienen, el

estudio se va a centrar en analizar cudles son los temas relacionados con la salud

mental en los que las empresas se han enfocado. Las graficas de la Figura 4.4 marcan

un claro predominio de las acciones de PST en bienestar, estrés y depresién en los 3

premios. Por otra parte, los tipos de acciones que menos frecuencia han tenido han

sido las orientadas a la concentracién, al desorden mental y el de suicidio, a pesar de

que este ultimo sea uno de los mas importantes y que cada vez més esté afectando a

la sociedad. En cuanto al nimero total de planes que se han recogido han sido: 81

planes en la red europea, 136 en la red global y 125 planes en la red espanola.
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Figura 4.4: Frecuencia acciones a favor de la salud mental

Estudiando la actuacién del estrés por separado, en la Figura 4.5 de la izquierda
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se puede ver como las medidas enfocadas en este tema no son la actuacién prioritaria
pero representan un porcentaje considerable en cada tipo de empresa certificadora
y sobre el total de las implementadas. En el caso de la red europea es tan elevado
porque las iniciativas que se estudian estan centradas en ese tema. Por otra parte, en
la Figura 4.5 de la derecha se representa la frecuencia que tiene esta actuacion en los
diferentes sectores de actividad, se puede ver que en el sector de la industria es donde

mas tienen en cuenta el estrés.

ESTRES ESTRES
MNimero %a sobre total Total %
REES 22 328 Construccion 1 20
Global .
Avwards 25 208 Industria 20 41
ENWHP 25 80.6 Servicios 26 27
Total 72 396 Total 47

Figura 4.5: Frecuencia de las actuaciones contra el estrés segiin premio (izq.) y segin
sector de actividad (der.).

Por otro lado, mediante la Figura 4.6 se ha querido ver la evoluciéon durante
los anos de las actuaciones sobre el control del estrés y se puede ver como estan
disminuyendo con el tiempo. Los anos donde més aparecen son 2010 y 2015 porque
son los anos de las empresas premiadas por la red europea, y esta lleva a cabo un total

de 25 planes repartidos en estos dos anos.

Distribucion de actuaciones contra el estrés en
anos
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[ee]

2010 2013 2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023

Figura 4.6: Distribucién de actuaciones contra el estrés en anos

Al analizar la distribucion de las empresas premiadas, la Figura 4.7 muestra
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varias tendencias significativas segin la organizacion que otorga los premios. En
el caso de la ENWHP y EU-OSHA, se observa como las iniciativas relativas a la
salud mental se llevaron a cabo en 2010 y 2015, esa es la razon por la que aparecen
unicamente esos anos. Por otro lado, en los Global Awards, el nimero de empresas
premiadas se ha mantenido bastante constante cada ano. Sin embargo, en 2018 y
2019, la organizacion otorgd certificados especiales a cinco empresas adicionales, lo
que aumenté el nimero de premiadas en esos dos anos. En cuanto a la Red Espanola
de Empresas Saludables, el nimero de empresas galardonadas cada ano es bastante
uniforme, con un promedio de 7 empresas premiadas por ano. En resumen, la figura
destaca cémo la implementacion y el reconocimiento de los planes de salud mental
han variado a lo largo del tiempo y entre diferentes organizaciones, subrayando la

creciente importancia de la salud mental en el &mbito empresarial.

Distribucion empresas premiadas en afios
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Figura 4.7: Distribucion de las empresas premiadas a lo largo del tiempo

Por otra parte, es interesante representar los resultados de manera que se pueda
valorar la evolucion de las variables a lo largo de los anos, para ello se representa la
Figura 4.8 y 4.9 para los premios a nivel global y a nivel nacional ya que son los que

se continuan en el tiempo.

En el caso de la red europea, Figura 4.4 debido a que solo se analizan los anos en
los que se implementan iniciativas de salud mental, no se puede concluir mucho acerca
de la evolucion general. Sin embargo, se observa que las acciones predominantes son

las relacionadas con el bienestar, el manejo del estrés y la depresion.
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Figura 4.8: Distribucién de los planes a lo largo del tiempo

En cuanto a nivel global, en la Figura 4.8 se aprecia también cémo el estrés

y la depresion aparece durante todos los anos. En este caso, el sueno aparece

recurrentemente, la ansiedad solo aparece en los primeros anos y acciones relacionadas

con el desorden y la discriminacién son las que menor ocurrencia tienen.
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Figura 4.9: Distribucién de los planes a lo largo del tiempo
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Finalmente, la Figura 4.9 ilustra la distribucion de las iniciativas de la red espanola.
En esta, se destacan las acciones relacionadas con el bienestar, la depresion y el sueno.
Comparado con otros premios, hay una notable frecuencia de acciones enfocadas
en la violencia, el acoso y la inclusién. Sin embargo, se observa que las iniciativas

relacionadas con el suicidio y el desorden tienen una participacion minima.

Para analizar la correlacién entre la implementacion de planes relacionados con la
salud mental y la salud fisica, se ha recopilado informacién sobre la existencia de estos
planes. En la Figura 4.10, se concluye que las practicas mas comunes en las empresas
son el fomento de la actividad fisica, la promocién de una nutricién adecuada y la
atencién a problemas cardiovasculares. En segundo lugar, destacan otras practicas
como la ergonomia, la fisioterapia y el seguimiento de enfermedades crénicas. Las
acciones menos frecuentes incluyen la podologia, la osteoporosis, el tinel carpiano y
el envejecimiento activo. En términos de variedad de planes, se observa que la red
europea presenta la menor diversidad, mientras que la red espanola muestra la mayor

variedad de iniciativas.
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Figura 4.10: Frecuencia acciones a favor de la salud fisica

Las medidas implementadas por las empresas pueden llevarse a cabo mediante
diferentes tipos de acciones y propuestas, y eso es lo que se muestra en la Figura 4.11.

Algunos planes no se limitan a una unica accién, lo que explica la amplia distribucion
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de tipos de intervenciones. Los planes de intervencion e informacién son los mas
prevalentes en las tres organizaciones, ya que las intervenciones directas abordan el
problema de manera mas efectiva. Las acciones de informacién y promocién también

son comunes, ya que son faciles de implementar a través de charlas, folletos, etc.

Por otro lado, los planes que requieren recursos fisicos o humanos, asi como la
colaboracién con otras entidades, pueden ser mas costosos y menos frecuentes. A
pesar de esto, todas las certificadoras muestran un numero significativo de medidas

aplicadas, reflejando un compromiso amplio con diversas formas de intervencion.
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Figura 4.11: Tipos de programas implementados
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4.2. Analisis de regresién binaria

Con el andlisis logistico de regresiéon binaria se pretende modelar la relacion entre
las variables dependientes binarias y variables independientes o explicativas. De esta
manera, se podra ver el impacto de cada variable independiente sobre desarrollar

planes de salud mental.

Las variables independientes son las que van a permitir determinar las principales

caracteristicas de las empresas y son las siguientes:

Sector principal

e Tiempo

e Tamano

Llevar a cabo planes de salud fisica: se va a estudiar en primer lugar como variable

binaria, y en segundo lugar por el total de planes que se han llevado a cabo

Estas cuatro variables son categoricas y pueden tomar los valores que se muestran
en la siguiente Figura. Debido a que las variables categodricas no se pueden usar
directamente en los modelos de regresiéon, estas se trasnforman en variables binarias.
Siendo 1 si pertenece en la categoria y 0 si no. Por defecto, se selecciona la ultima

variable como variable de referencia y por eso tiene el valor 0 en todas sus columnas.

Codificaciones de variables categoéricas

Codificacion de parametro

Frecuencia (1) (2) (3)

TAMARD Microempresa 3 1,000 .ooo aoo

Feqguefia_esmpresa 4] Joan 1,000 aoao

Mediana_empresa 29 Joan .ooo 1,000

Grande_empresa 114 Joaa .oan ooao
SECTOR_PRIMCIPAL  Construccian 5 1,000 ,aoa

Industria 49 oo 1,000

Senicios a7 oo ,0aan
PHYS_PLAMNS_BIM .00 g 1,000

1,00 142 Qoo

Figura 4.12: Codificacion de las variables categéricas
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Estas son variables que pueden influir en el hecho de que las empresas lleven a cabo
medidas de promocion de la salud mental. De esta manera, la variable dependiente es:
implementacion de medidas de promocién de la salud, es una variable binaria porque
se implementa o no se implementa. Por otro lado, la variable independientes son

categoricas porque pueden tomar un nimero limitado de valores distintos y discretos.

En el analisis de regresion se van a estudiar los premios a nivel global y a nivel
nacional conjuntamente puesto que son en los que no ha habido ningin sesgo, ya
que en la red europea se han cogido las iniciativas que trataban en concreto la salud

mental por lo que si se realizase un anéalisis conjunto distorsionaria los resultado.

Al introducir estas variables en el programa SPSS, se puede determinar la
dependencia o independencia de las variables independientes. Comenzando con el
Bloque 0, también conocido como Modelo Nulo, se asume que la implementacion de
medidas de salud mental no esta influenciada por ningtin predictor y solo depende de
una probabilidad base. Este bloque no resulta de interés analizarlo porque no tiene en

cuenta las variables, sino simplemente en la constante.

Bloque 0: Bloque de inicio

Tabla de clasificacion®®

Pronosticado

MH_PLANS_BIN Porcentaje
Observado 00 1.00 comecto
Paso 0 MH_PLANS BIN .00 0 27 .0
1,00 0 124 100,0
Porcentaje global 821

a La constante se incluye en el modelo
b. El valor de corte es 500

Variables en la ecuacion
B Error estandar Wald g Sig. Exp{B)
Paso 0 Constante 1524 212 51,527 1 000 4593

Las variables no estan en la ecuacion

Puntuacion gl Sig

Paso 0 Variables SECTOR_PRINCIPAL 032 2 984
SECTOR_PRINCIPAL{1) 016 1 900
SECTOR_PRINCIPAL(2) 012 1 914

YEAR T7.956 1 005

TAMARO 773 3 856

TAMAKIO(1) 408 1 480

TAMARIO(2) 016 1 800

TAMARIO(3) 193 1 561
PHYS_PLANS_BIN{1} 23 1 726

Estadisticos globales 9 417 T 224

Figura 4.13: Bloque 0: Bloque de inicio
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Bloque 1: Método = Entrar

Pruebas émnibus de coeficientes de modelo

Chi-cuadrado gl Sig.
Paso 1 Paso 9498 7 218
Bloque 9,488 T 219
Modelo 9,498 7 219

Resumen del modelo

Legaritmo de la R cuadrado de R cuadrado de
Paso verosimilitud -2 Coxy Snell Magelkerke
1 132.316° 061 100

a. La estimacion ha terminado en el nimero de iteracion 6 porque las

estimaciones de parametro han cambiado en menos de 001,

Tabla de clasificacion®

Pronosticado

MH_PLAMS_BIN Porcentaje
Observado .00 1,00 corecto
Paso 1 MH_PLANS_BIN i} 0 27 0
1,00 0 124 100.0
Porcentaje global 821

a. El valor de corte es 500

Variables en la ecuacion

B Error estandar Wald gl Sig. Exp(B)
Paso 12 SECTOR_PRINCIPAL 079 2 961
SECTOR_PRINCIPAL(1) 278 1,321 044 1 833 1.321
SECTOR_PRINCIPAL(2) 07 434 0438 1 826 1,113
YEAR 241 086 7,883 1 005 1,272
TAMARIO 1,153 3 764
TAMAF (1) -1,026 1,382 551 1 458 359
TAMAI:JO(Z] -543 1,188 209 1 648 581
TAMARO(3) -404 553 534 1 485 665
PHYS_PLANS_BIN(1) -.400 Ritii] 203 1 653 870
Consfante -453,892 172,200 7,833 1 005 Rilili]

a. Variables especificadas en el paso 1: SECTOR_PRINCIPAL, YEAR, TAMARO, PHYS_PLANS_BIN.

Figura 4.14: Bloque 1: Método=Entrar
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Al pasar al Bloque 1 con el método de entrada, ahora se consideran las variables que
van a explicar si afectan a la implementacion de planes de salud mental. Comenzando
por la prueba émnibus, para poder interpretar el modelo logistico es necesario que
haya significancia, que alguno de los valores sea 0, en esta prueba se realiza un
contraste para comprobar que dentro de los coeficientes del modelo haya uno que no
es 0, para que haya una variable que explique el modelo. En el resumen del modelo,
se puede ver que la r cuadrado pouede tomar valores entre 0 a 1. Cuanto mas alto es
el valor, mejor es, ademas se puede ver como la R cuadrado de Cox y Snell es mas
restrictiva. La tabla de clasificacion es de interés para los modelos predictivos, si se

realizase este tipo de estudio indicaria que el modelo acierta el 82,1 %. Por tltimo, se



tienen las variables en la ecuacién, nos interesa la significancia y la exponencial de
beta, a simple vista se ve que la inica variable explicativa es el tiempo porque su valor
es 0,05. Ademas se ve que la odds ratio al ser mayor que uno nos indica que tiene
méas probabilidad de llevar a cabo un plan de salud mental. Por ello se determina que
implementar un plan de salud mental es mas probable que se realice con el paso de los

anos.

En segundo lugar, se va a realizar el mismo estudio pero cambiando la variable
binaria de llevar o no plan de salud fisica por la variable que contabiliza el niimero de

planes de salud fisica.

Bloque 0: Bloque de inicio

Tabla de clasificacion®D

Pronosticado

MH_PLANS_BIN Paorcentaje
Ohbservado ,00 1,00 correcto
Paso 0 MH_PLANS_EIN 00 0 27 0
1,00 0 124 1000
Porcentaje global 321

a. La constante se incluye en el modelo.
b. El valor de corte es 500

Variables en la ecuacion
B Error estandar Wald gl Sig. Exp(B)
Paso 0 Constante 1.524 212 51527 1 000 4 593

Las variables no estan en la ecuacion

Puntuacian al Sig

Paso 0 Variables SECTOR_PRINCIPAL 032 2 254
SECTOR_PRIMCIPAL(1) 018 1 Q00
SECTOR_PRINCIPAL(2) 012 1 a14

YEAR 7958 1 005

TAMARIO 773 3 856

TAMARNO(1) 495 1 45D

TAMARO{2) 016 1 900

TAMARNO(3) 193 1 B
PHYS_PLANS 282 1 609

Estadisticos globales 9 485 7 221

Figura 4.15: Bloque 0: Bloque de inicio
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Bloque 1: Método = Entrar

Pruebas omnibus de coeficientes de modelo

Chi-cuadrado al Sig.
Faso 1 Paso 2511 T 218
Blogque 2511 T 218
Modelo 2511 T 218

Resumen del modelo

Logaritmo de la R cuadrado de R cuadrado de
Paza werosimilitud -2 Coce y Snell Magelerke
1 132 3027 J0a1 00

2. La estimacidn ha terminado en 2l ndmero de iteracion & porqus |as

estimaciones de parametro han cambiade en menos de 001

Tabla de clasificacion®

Pronosticado

MH_PLANS_BIN Porcantajs
Observado Ry 1,00 cormecio
Paso 1 MH_PLANS_BIN .00 o 27 0
1,00 o 124 100.0
Porcentaje global 221

a. El valor de corie es 500

Variables en la ecuacion

B Ermror estandar Wiald al Sig ExpiB)
Pazo 12 SECTOR_PRINCIPAL 083 2 asa
SECTOR_PRINCIPAL(1) 323 1,308 081 1 805 1,381
SECTOR_PRINCIPAL(Z) [0 485 035 1 851 1,085
YEAR 240 088 T.B48 1 Rl 1.27T1
TAMARNOD 852 3 813
TAF.‘AI':JDH] -853 1,381 ATE 1 420 .35
TAF.‘AI':JD:Q] 424 1,160 185 1 JGa4 817
TAF.‘AI':JDIS] -.388 558 436 1 A0 gez
PHYS_PLANS 048 108 203 1 852 1,050
Constante -4E2.283 1720524 7.805 1 005 000

3. arisbles especificadas =n el paso 1: SECTOR_PRIMCIPAL, YEAR, TAMARO, PHYS_PLANS.

Figura 4.16: Bloque 1: Método=Entrar
En este caso, se puede ver cémo se comporta de la misma manera aunque se cambie

la variable. De nuevo, la tnica variable que explica la implementaciéon de planes de

salud fisica es el ano en el que se realiza.
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Capitulo 5
Discusion

En este capitulo se van a interpretar los resultados, compararlos con estudios
previos y considerar sus implicaciones. Se va a profundizar en lo que significan los

hallazgos y cémo encajan en el contexto mas amplio de la investigacién existente.

En relacion con los resultados del andlisis descriptivo, se observa que en los
cuatro premios, las empresas mas frecuentemente galardonadas son las grandes
empresas con mas de 250 empleados. Esto se debe a que las empresas de gran tamano
poseen mayores recursos y estructuras organizativas formales, lo que les permite
invertir més en el bienestar de sus empleados debido a su capacidad financiera y
organizativa. Asimismo, estas empresas enfrentan mayores obligaciones en términos de
cumplimiento normativo, responsabilidad social y cuidado de la salud y el bienestar de
sus empleados. Por lo tanto, estas organizaciones deben implementar préacticas sélidas
para gestionar estas obligaciones. Esta situacién no solo es crucial para su reputacion
y sostenibilidad a largo plazo, sino también para cumplir con las expectativas en
aumento de consumidores, empleados y reguladores. Estos factores justifican por qué
las grandes empresas asumen una carga mayor de responsabilidades y cémo estas

responsabilidades pueden afectar su funcionamiento y su entorno.

Esto concuerda con lo que se ha observado en la revisién de la literatura, donde
se encontré que si bien las pequenas empresas reconocen la importancia de la salud
mental, solo un tercio de ellas cuenta con una estrategia formal para abordarla, debido
a la menor capacidad y recursos disponibles en estas PYMES. En cambio, cuando se
ha trabajado esta hipotesis en el analisis de regresién binaria no se ha obtenido el
mismo resultado ya que para las diferentes pruebas no se ha obtenido significancia por

lo que la Hipétesis Hy no se rechaza.

En el andlisis descriptivo, también es importante destacar el claro predominio
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de las empresas del sector privado sobre las del sector publico. Esto se debe a que
las empresas privadas suelen ser mas agiles en la adopcién de nuevas estrategias y
tecnologias, incluidos programas de salud mental innovadores. Ademas, los menores
niveles de autorizacién y procedimientos administrativos en el sector privado pueden
facilitar la implementacién de nuevas politicas de bienestar. Las empresas privadas
pueden estar mas inclinadas a adoptar programas de salud mental como parte de
su estrategia de responsabilidad social corporativa (RSC). Esta decisién puede estar
motivada tanto por la ética corporativa como por la percepcién publica y de los
inversores, ya que crear una imagen positiva frente a los stakeholders también es

importante para atraer capital intelectual valioso.

En los resultados, también se observa que alrededor del 60% de las empresas
pertenecen al sector servicios. Esto se debe a que las empresas de servicios a menudo
compiten en mercados donde la satisfaccion del cliente es crucial. Dado que el servicio
al cliente es una parte fundamental de su oferta, estas empresas estan incentivadas a
mantener altos estandares de calidad y experiencia, lo cual frecuentemente se reconoce
a través de premios. Ademas, las empresas de servicios suelen fomentar una cultura
de innovacion para mantenerse competitivas y satisfacer las cambiantes demandas de
los clientes. Los resultados de la encuesta ESENER[21] en Espaina indican que uno de
los riesgos psicosociales que méas ha aumentado es el de tratar con clientes dificiles.
En este sentido, el sector de servicios se encuentra continuamente enfrentandose a este
tipo de situaciones, lo que lo hace mas vulnerable y justifica la implementacion de
mas planes. Por otra parte, en el analisis de regresién binaria se observo que no existe
una dependencia significativa entre la implementacién de un plan de salud mental y

la pertenencia a un sector especifico.

En relacion a las acciones a favor de la salud mental que se han llevado a cabo,
los temas que mas se han repetido son los relacionados con el estrés, el bienestar y
la depresién. Esto coincide con estudios anteriores, que senalaban que el estrés es el
principal desencadenante de los problemas mentales en el entorno laboral, asi como de

las pérdidas econdmicas y sociales asociadas.

En el analisis de las acciones emprendidas por cada premio, se observa un notable
aumento de iniciativas relacionadas con la inclusion y la prevencion del acoso en las
ultimas ediciones de los premios globales y de la red espanola. Este fenémeno puede
atribuirse a una creciente concienciacién sobre la importancia de la diversidad y la

inclusion en el entorno laboral. Ademds, los empleados son cada vez més exigentes

46



con sus empresas, demandando un comportamiento ético y responsable. Movimientos
sociales como Black Lives Matter y #MeToo han resaltado las desigualdades y la
discriminacién, ejerciendo presién sobre las empresas para que tomen medidas al

respecto.

Por otro lado, las acciones més recurrentes a lo largo de los anos siguen siendo
aquellas relacionadas con el manejo del estrés, la ansiedad y la depresion, mientras
que aquellas dirigidas a abordar la discriminacién, el trastorno mental y la falta
de concentracién son menos comunes. En cambio, estudiando la hipdtesis 4 donde
unicamente se estudia la actuacion del estrés, se ha podido comprobar que no
es la actuacion prioritaria y que hay otras como el bienestar que tienen mayor
participacién. Ademads, analizando los premios por separado no se ha encontrado
ninguna variable independiente significativa. También representando las actuaciones

sobre el control del estrés a lo largo del tiempo se ha visto que estas estan disminuyendo.

En relacion con la hipdtesis 5, que propone que la experiencia previa de una empresa
en la promocién de la salud fisica puede influir en su disposiciéon para promover la
salud mental, se han identificado varios hallazgos significativos. Durante el analisis
descriptivo, se evidencié una alta implementacion de acciones orientadas a la salud
fisica en las empresas examinadas. Entre estas iniciativas, destacaron los programas
de nutricion, actividad fisica, tratamiento de adicciones y control del colesterol. Estas
acciones son ampliamente aceptadas debido a sus objetivos claros, la disponibilidad
de numerosos programas de facil implementacion, los costos relativamente bajos
asociados, la naturaleza directa de las intervenciones y, especialmente, la reducida

estigmatizacion social que enfrentan.

No obstante, al llevar a cabo un andlisis de regresion logistica para determinar
si la experiencia previa en salud fisica era un factor determinante en la promocion
de la salud mental, los resultados no respaldaron esta suposicion. Se examinaron dos
variables: la presencia o ausencia de un plan de salud fisica y la influencia del niimero
de planes de salud fisica implementados. En ninguno de estos casos se encontré una
relacion significativa con la promocién de la salud mental. Esto sugiere que, a pesar de
la alta incidencia de programas de salud fisica, no se puede inferir que esta experiencia
tenga un impacto directo en la voluntad de las empresas de desarrollar acciones

relacionadas con la salud mental.

Este analisis resalta la complejidad de las interacciones entre la promocién de
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la salud fisica y mental en el ambito empresarial. Si bien la promocion de la salud
fisica puede ser una practica comun, su correlaciéon con las iniciativas de salud mental
parece ser mas sutil y no directamente proporcional. Es importante reconocer estos
hallazgos en el diseno e implementacién de programas de bienestar en el lugar de
trabajo, asegurando que se aborden de manera integral tanto la salud fisica como la

mental de los empleados.

Respecto a la segunda hipotesis, que sugiere que el estigma en torno a la salud
mental disminuye con el tiempo, se ha confirmado este hecho durante el analisis
de regresiéon binaria. Se encontré una correlacion significativa entre el ano y la
implementacién de planes de salud mental. Este hallazgo se respalda con lo observado
en la revision de la literatura, donde se evidencia que las empresas estan adquiriendo
una mayor conciencia sobre los problemas asociados con la salud mental, como el
absentismo laboral y la baja productividad, asi como los graves impactos econémicos

y sociales que estos problemas generan en la sociedad.

Cada vez mas, las generaciones jovenes estan exigiendo un mayor apoyo en este
ambito, lo que ha generado un aumento en la concientizacién y una mayor legislacion
al respecto. Este cambio cultural y normativo ha contribuido a reducir el estigma en
torno a la salud mental, lo que a su vez ha facilitado la implementacion de planes y

politicas de bienestar en las empresas.
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Capitulo 6

Conclusiones

La salud mental de los empleados tiene un impacto profundo tanto en su calidad
de vida como en la eficiencia operativa de las empresas. Los problemas de salud mental
no solo deterioran el bienestar individual, sino que también afectan negativamente la
productividad laboral y aumentan los indices de absentismo. Estos factores pueden

generar costEs significativos para las organizaciones.

Reconociendo esta realidad, muchas de las empresas incluidas en este estudio
han concluido que la inversion en programas de salud mental es esencial. Este
reconocimiento estd impulsando a un numero creciente de companias a desarrollar
e implementar planes de accién destinados a mejorar el bienestar psicolégico de sus
empleados. El objetivo es claro: fomentar un entorno laboral en el que los empleados

no solo sean mas felices, sino también més productivos y eficientes.

Las empresas estan adoptando diversas estrategias para abordar estos desafios.
Estas incluyen desde la creacién de ambientes de trabajo més inclusivos y comprensivos
hasta la provision de servicios de apoyo y recursos para la gestion del estrés y otros
problemas de salud mental. El retorno de estas inversiones se manifiesta en una mayor
retencién de talento, reduccién de bajas laborales y un incremento en la productividad

y satisfaccion del personal.

En el presente estudio, se ha llevado a cabo un andlisis exhaustivo de diversas
empresas que han sido galardonadas con certificaciones a nivel global, europeo y
nacional. El proceso de elaboracién de la base de datos ha sido el méas laborioso debido
a que se han leido 182 presentaciones, entre los 4 premios, donde se recogian las
actuaciones que las empresas han implementado. Los anos de estudio han sido 2010
y de 2013 a 2023, de esta manera se han recogido todos los ganadores y finalistas de

los premios. El objetivo principal ha sido identificar los factores que han influido en la
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implementacion de medidas para promover la salud mental entre los empleados. Este
enfoque resulta crucial dado el creciente impacto de los problemas de salud mental en

la sociedad y en la economia empresarial.

Mediante un analisis descriptivo, se han podido ver las caracteristicas principales
de las empresas que han sido galardonadas en estos premios. Se han encontrado una
serie de caracteristicas comunes entre todas ellas, comenzando por el tamano se ha
visto que las de mayor tamano son las que mas presencia tienen en este estudio, debido
a sus mayores recursos financieros y organizativos, lo que les permite desarrollar e
implementar programas de salud mental mas robustos y efectivos. También se ha
revelado que una proporcién significativa de las empresas que implementan acciones
relacionadas con la salud mental pertenecen al sector servicios. Este hallazgo es
consistente con la naturaleza de este sector, donde el estrés laboral y el bienestar
emocional son aspectos criticos debido al alto nivel de interaccion humana y la carga

emocional que conlleva.

Los objetivos de las intervenciones en salud mental se han centrado
predominantemente en abordar el estrés, promover el bienestar general y tratar
la depresiéon. Estos enfoques son coherentes con la literatura existente, que destaca

estos problemas como los mas comunes y perjudiciales en el entorno laboral.

Por otro lado, en el ambito de la salud fisica, las iniciativas m&as comunmente
implementadas se relacionan con la nutricién, la actividad fisica, el tratamiento de
adicciones y el control del colesterol. Estas areas son fundamentales para mantener
una fuerza laboral saludable y prevenir enfermedades crénicas, que pueden afectar

significativamente la productividad y el bienestar de los empleados.

En el presente estudio, se llevo a cabo un analisis de regresion binaria para evaluar
las hipédtesis relacionadas con la implementacion de acciones dedicadas a la salud
mental en las empresas. Las variables explicativas fueron el tamano de la empresa, el
sector econémico, el ano de implementacién y la implementacién de actuaciones en

salud fisica.

El analisis revel6 que, de todos los factores examinados, el tnico que mostré una
significancia estadistica fue el tiempo, es decir, el ano de implementacién. Esto sugiere
que con el transcurso de los anos, las empresas han mostrado una tendencia creciente

a implementar planes de salud mental.
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Este hallazgo se puede interpretar como una indicacion de que la concienciacién y
la percepcion de la importancia de la salud mental han aumentado con el tiempo. Las
empresas parecen haber respondido a esta creciente relevancia social y empresarial del

bienestar mental al invertir més en programas y politicas dedicados a este ambito.

El hecho de que el tamano de la empresa y el sector econémico no resultaron
ser factores significativos en el analisis implica que la adopcién de medidas de salud
mental no esta estrictamente vinculada a los recursos financieros o a la naturaleza de
la industria. En lugar de ello, parece ser una respuesta mas amplia y progresiva a una

necesidad reconocida en el entorno laboral contemporaneo.

Se puede concluir que estos resultados subrayan la importancia de fomentar y
mantener el enfoque en la salud mental en el lugar de trabajo, independientemente
del tamano o del sector de la empresa. Ademads, destacan como la evolucién temporal
juega un papel crucial en la implementacién de estas iniciativas, reflejando una

creciente aceptacién y prioridad de la salud mental a nivel empresarial.

Para futuras investigaciones, seria valioso profundizar en cémo otros factores
no considerados en este estudio, como la cultura organizacional o las politicas
gubernamentales, podrian influir en la adopcion de préacticas de salud mental en las

empresas.
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