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Resumen

*	 Este artículo se deriva de la investigación: “Identificación de factores de riesgo psicosocial intralaboral en Instituciones de Salud nivel III de 
la ciudades de Cali y Bucaramanga.”, del Grupo Medición y Evaluación Psicológica GMEP, Categoría A en Colciencias. La investigación fue 
financiada por la Pontificia Universidad Javeriana Cali, código interno: 020100272.

Objetivo: realizar un análisis acerca de las condiciones básicas 
requeridas para la evaluación de factores de riesgo psicosocial 
intralaboral en contextos organizacionales. Metodología: se 
retoman los referentes conceptuales principales que se han 
utilizado para identificar las causas de estrés en el trabajo, 
haciendo énfasis en el modelo Demanda – Control y el 
modelo Desequilibro – Esfuerzo – Recompensa. Resultados: 
se presentan algunas metodologías e instrumentos que han 
mostrado una alta confiabilidad para la identificación de 
factores psicosociales en diversos contextos organizacionales 

de diferentes países del mundo. Se destaca el caso colombiano 
donde, a pesar de contar con pocos instrumentos validados, 
hay un avance significativo frente a la temática a partir de la 
resolución 2646 del 2008 y la construcción en el 2010 de la 
Batería de Instrumentos para la Evaluación de Factores de 
Riesgo Psicosocial por parte del Ministerio de la Protección 
Social. 
----------Palabras Clave: factores de riesgo psicosocial en el 
trabajo, instrumentos de evaluación, estrés laboral, Resolución 
2646 del 2008.

Abstract
Objective: This review’s aim is to analyze  the basic condi-
tions required for the assessment of occupational psychosocial 
risk factors within organizational contexts. Methodology: the 
review incorporates the main concepts that have been used to 
identify the causes of occupational stress, emphasizing the De-
mand  –  Control and the Effort – Reward – Imbalance models. 
Results: the authors show some methodologies  and instru-
ments that have exhibited high reliability for identifying psy-
chosocial factors in different organizational contexts in diffe-

rent countries. Likewise, they highlight the case of Colombia; 
a country which, despite having  few  validated instruments, 
shows significant advance in this regard after the birth of reso-
lution 2646 of 2008 and the construction of the battery of ins-
truments for the assessment of Psychosocial Risk Factors by 
the Ministry of the Social Protection in 2010.
----------Keywords: occupational psychosocial risk factors, 
assessment instruments, occupational stress, Resolution 2646 
of 2008.
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Introducción

El trabajo es fundamental en la vida humana, permi-
te la adquisición de recursos económicos, facilitando el 
desarrollo social y la supervivencia de los individuos. A 
nivel psicosocial es fuente de interacción con otros, per-
mite satisfacer necesidades de pertenencia, genera satis-
facción y puede constituirse en fuente de crecimiento o 
ejercer una influencia potencialmente negativa sobre el 
individuo [1, 2]. Los sistemas de trabajo que a partir de 
la revolución industrial asumieron progresivamente la 
organización científica, hoy en día son influenciados por 
coyunturas sociales como la globalización de la econo-
mía, la internalización de los mercados, la competitivi-
dad, las innovaciones tecnológicas y la diversificación 
de las demandas [3, 4]. Gran parte de los sistemas de 
trabajo se caracterizan por altas exigencias a los traba-
jadores, un mayor énfasis en el trabajo mental que en el 
físico, el “adelgazamiento” y flexibilización de las es-
tructuras organizacionales, la tercerización de servicios, 
la utilización de entornos virtuales de trabajo, entre otras 
estrategias que buscan supervivencia, sostenibilidad y 
desarrollo en el mundo contemporáneo [3-5]. 

Estas nuevas formas de organización del trabajo im-
plican riesgos y oportunidades de diferente naturaleza, 
pues inciden sobre las relaciones que ahí se construyen, 
el bienestar, las necesidades de cualificación, la moti-
vación y la aparición de enfermedades profesionales. 
En consecuencia, se relacionan con indicadores de ca-
lidad, eficiencia, rotación, ausentismo y accidentalidad 
[1, 5-7].

La incidencia de los sistemas de trabajo sobre la sa-
lud de los trabajadores ha sido identificada en diversas 
investigaciones [8-12]. Boix [13] afirma que muchas 
enfermedades de los países desarrollados se deben a 
los cambios causados por la industrialización y sus con-
secuentes formas de actividad laboral. Según Aranda y 
Pando [14] cada año ocurren alrededor de 160 millones 
de casos nuevos de lesiones y enfermedades ocupacio-
nales y aproximadamente 1.1 millones de personas en el 
mundo mueren por estas causas. La Oficina Internacio-
nal del Trabajo [7] señala que la repercusión económica 
de las enfermedades profesionales y los accidentes la-
borales a nivel global, constituyen el 4 % del producto 
interno bruto.

La salud laboral es tema de preocupación en las 
empresas y se ha desarrollado una mayor conciencia en 
torno a la prevención de riesgos en el trabajo a través de 
la reglamentación en salud ocupacional en la mayoría de 
países. Desde comienzos del siglo xx en Centro y Sura-
mérica, la legislación permite el reconocimiento de los 

accidentes de trabajo, enfermedades profesionales y sa-
lud ocupacional como derechos protegidos por el Estado 
y obligaciones para los empleadores [15]. 

En Colombia está vigente el Plan Nacional de Salud 
Ocupacional 2008-2012, la herramienta principal para 
la sostenibilidad del Sistema General de Riesgos Pro-
fesionales [16]. En 2011 se celebra en Colombia el V 
Congreso de Prevención de Riesgos Laborales en Ibero-
américa, donde se ratifica el compromiso asumido en la 
xix Cumbre de Jefes de Estado y de Gobierno celebrada 
en Estoril, Portugal en diciembre de 2009, el cual otorgó 
el aval definitivo de la Estrategia Iberoamericana de Se-
guridad y Salud en el Trabajo (eisst), y que establece de 
forma consensuada el marco general para el desarrollo 
de políticas de seguridad y salud en toda la región hasta 
el año 2013 [17].

Según Blanch, Sahagún y Cervantes [1], concor-
dando con otros autores [4, 13, 18], las legislaciones en 
salud laboral han permitido un control progresivo de los 
riesgos físicos, higiénicos y mecánicos en las empresas. 
Sin embargo, con los riesgos psicosociales ha significa-
do una mayor dificultad, pues requieren metodologías de 
diferente naturaleza [19-21]. Los factores psicosociales 
son comprendidos como toda condición que experimen-
ta la persona en su relación con el medio organizacional 
y social, producto de la gestión del trabajo, aspectos or-
ganizacionales, ambientales o del individuo, que pueden 
afectar potencialmente el bienestar y la salud (tanto físi-
ca, psíquica o social) de los trabajadores [22-24]; estos 
factores constituyen un riesgo cuando bajo determina-
das condiciones de intensidad y tiempo de exposición, 
generan estrés y afectan negativamente la salud de los 
trabajadores a nivel emocional, cognoscitivo, compor-
tamental y fisiológico. A nivel organizacional, se evi-
dencian en variables como el ausentismo, la rotación, 
la accidentalidad y el bajo desempeño laboral [25, 26].

Los efectos perjudiciales para la salud de los trabaja-
dores asociados a la exposición a factores de riesgo psico-
social han sido demostrados por diversas investigaciones. 
Éstas evidencian asociaciones importantes entre aspectos 
como el ambiente de trabajo, las relaciones laborales, la 
comunicación, los estilos de liderazgo, variables perso-
nales y ambientales, con patologías derivadas del estrés 
como el síndrome de burnout, acoso laboral y alteracio-
nes psicológicas de diferente naturaleza [8, 9, 19, 27-32]. 
Asimismo, se han asociado a la aparición de patologías 
reconocidas legalmente en Colombia en la tabla de enfer-
medades profesionales (Resolución 2566 de 2009), como 
estados de ansiedad y depresión, hipertensión arterial, 
infarto del miocardio u otras urgencias cardiovasculares, 
enfermedad acidopéptica severa y colon irritable [33].
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Aspectos generales sobre la evaluación 
de factores de riesgo psicosocial en las 
organizaciones

El reconocimiento de que los factores de riesgo 
psicosocial requieren ser evaluados sistemáticamente, 
surge en un contexto de transformaciones sociales, polí-
ticas y legislativas que acentúan el interés por fomentar 
la salud en los trabajadores [4]. Se destaca la injeren-
cia de organismos públicos como la Agencia Europea 
para la Seguridad y la Salud en el Trabajo (eu-osha) o el 
Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el trabajo 
(insht) en España y el Ministerio de la Protección Social 
en Colombia [23] con la Resolución 2646 de 2008, la 
cual establece responsabilidades para la identificación, 
evaluación, intervención y monitoreo de los factores de 
riesgo psicosocial. 

La evaluación de estos factores ha implicado difi-
cultades para los profesionales encargados de la preven-
ción de riesgos laborales. Diferentes autores afirman que 
la dificultad radica en que las metodologías tradicionales 
para evaluar los riesgos físicos, ergonómicos, higiénicos 
y mecánicos, son insuficientes a nivel conceptual y téc-
nico para la evaluación de factores psicosociales en el 
trabajo [1, 22, 27, 34]. Así se ha sostenido que muchos 
de los cuestionarios y sistemas de diagnóstico utilizados 
son incompletos y en ocasiones, carentes de procesos de 
estandarización, pues no presentan datos de fiabilidad y 
validez de los instrumentos de medida [20, 35].

Guardia, Peró y Barrios [20] evidencian otras difi-
cultades en la evaluación de factores psicosociales en 
las organizaciones. Por un lado, señalan que en aras de 
la eficiencia utilizan un sistema demasiado simple que 
no logra abordar la complejidad de esta temática. Por 
otra parte, en oportunidades se reduce la metodología 
a la aplicación de encuestas como si fuera la única he-
rramienta, dejando de lado fuentes de información que 
podrían ser de utilidad, como los indicadores de salud 
ocupacional, la evaluación en el puesto de trabajo o es-
trategias cualitativas de recolección de información. 

Al respecto, deben cumplirse dos condiciones: rea-
lizar una medición para identificar los posibles riesgos, 
y compararlos con valores de referencia establecidos 
para tomar una decisión acerca de las posibilidades de 
intervención [36]. La medición inicial debe captar la 
percepción de las personas sobre las condiciones que 
caracterizan su lugar de trabajo. Lo anterior coincide 
con los planteamientos de Blanch, Sahagún y Cervantes 
[1] quienes manifiestan que la evaluación de los ries-
gos psicosociales y la superación de las limitaciones de 
las encuestas tradicionales sobre condiciones de trabajo, 
implica la incorporación de ítems orientados a capturar 
la experiencia laboral de los trabajadores en su dimen-
sión subjetiva y psicosocial. 

Meliá plantea las propiedades básicas que debe re-
unir un instrumento de evaluación de riesgos psicosocia-
les: Fundamentarse en antecedentes de investigación, un 
índice de fiabilidad, pruebas de validez (de constructo 
y contenido), un análisis psicométrico de la calidad de 
los ítems y procesos de estandarización para la aplica-
ción específica que se desee realizar [35]; agrega que se 
deben considerar los posibles sesgos que puedan darse 
durante la aplicación y en el análisis de resultados, ase-
gurar la confidencialidad de los instrumentos, que sea 
utilizado por un profesional con la capacidad técnica 
para hacerlo, garantizar el anonimato y confidencialidad 
a los participantes, mediante el uso de un consentimien-
to informado.

Otros autores proponen la triangulación de las fuen-
tes de información: los resultados estadísticos de una es-
cala orientada a identificar la percepción de los sujetos, 
registros objetivos de evaluación en el puesto de trabajo 
y metodologías cualitativas complementarias como en-
trevistas, grupos focales y observación participante [19, 
36-39]. Lo anterior coincide con la Resolución 2646 del 
2008 del Ministerio de la Protección Social, en la cual 
plantea que los factores de riesgo psicosocial deben ser 
evaluados objetiva y subjetivamente, utilizando instru-
mentos validados, y teniendo en cuenta información 
periódica y actualizada sobre condiciones de salud en 
los trabajadores, ocurrencia de accidentes de trabajo y 
enfermedades profesionales, estadísticas de morbilidad 
y mortalidad, ausentismo, rotación y rendimiento [23].

Adicionalmente, Rodríguez, González y Carbonen 
[21], retomando los planteamientos de Peiró [40-42] y 
la metodología Prevenlab-Psicosocial, destacan la perti-
nencia de ajustar los cuestionarios a cada organización y 
sector ocupacional, e identificar la intensidad y frecuen-
cia de las fuentes de estrés, como parte de una metodo-
logía más amplia que puede incluir entrevistas previas 
e implementación de programas preventivos a todos los 
niveles de la organización. Estos programas mejoran la 
confiabilidad en el instrumento y mayor precisión y per-
tinencia en las actividades de prevención e intervención 
que se deriven. Estas metodologías pueden implicar ma-
yor complejidad en términos de tiempo y costos para la 
organización [21].

Metodología

Instrumentos para la evaluación de factores de riesgo 
psicosocial

Diferentes instrumentos para la identificación de 
factores de riesgo psicosocial se han desarrollado a 
partir de la integración de modelos que explican los 
mecanismos de generación de estrés o tensión psíqui-
ca asociada al trabajo. Blanch, Sahagún y Cervantes 
señalan que los instrumentos para evaluar factores psi-
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cosociales en el trabajo pueden ser agrupados en tres 
categorías [1].

En la primera categoría, se encuentran aquellos que 
se derivan del enfoque tradicional de la higiene industrial 
y que brindan información general sobre las condiciones 
del trabajo. En esta categoría se destaca el Questionnaire 
for the Fifth European Survey on Working Conditions 
[43] y el Cuestionario Encuesta de Calidad de Vida en el 
Trabajo, aplicado en España por el Ministerio de Trabajo 
e Inmigración [44]. Estos instrumentos identifican facto-
res de riesgo desde la dimensión objetiva de los mismos 
(tiempos de exposición, probabilidades, efectos especí-
ficos) y tiene en cuenta la influencia de entornos ma-
teriales y circunstancias normativas (contratos, puestos, 
remuneraciones, horarios). Sin embargo, desatienden las 
realidades tácitas e informales de las organizaciones que 
hacen parte de la experiencia del trabajador, y variables 
mediadoras como la personalidad, la percepción, la va-
loración o aspectos sociodemográficos [1, 27].

En la segunda categoría, se destacan instrumentos 
que proporcionan información sobre algún efecto par-
ticular de la exposición a factores psicosociales [1]; se 
destacan aquellos que se orientan al estrés ocupacional, 
el síndrome de quemarse en el trabajo (sqt o burnout), 
satisfacción laboral, engagement, violencia, acoso, entre 
otros. Son ejemplos las de Apreciación del Estrés EAE 
[45], el Cuestionario para la Evaluación del Estrés, que 
hace parte de la batería para la evaluación de factores de 
riesgo psicosocial publicada por el Ministerio de la Pro-
tección Social en Colombia [46], el Maslach Burnout 
Inventory [47] y la Escala de Desgaste Ocupacional [48] 
para evaluar síndrome de quemarse en el trabajo (bur-
nout); la Utrecht Work Engagement Scale, que evalúa 
la experiencia de engagement y bienestar [49] y el In-
ventario de Violencia y Acoso Psicológico en el Trabajo 
(ivapt-pando) [50], el Cuestionario para la Vigilancia de 
la Violencia Laboral, utilizado en el estudio de la Uni-
versidad de Antioquia y el Ministerio de la Protección 
Social sobre formas y consecuencias de la violencia en 
el trabajo [51].

En la tercera categoría, los instrumentos asumen el 
formato de cuestionarios de autoinforme [1]. Esta cate-
goría considera indispensable la percepción del trabaja-
dor para la comprensión de los procesos generadores de 
estrés; algunos buscan captar la experiencia laboral del 
trabajador, considerando la relación entre aspectos indi-
viduales, sociales y laborales para la comprensión de la 
relación salud – enfermedad [27]. En esta categoría, los 
modelos con una mayor validez predictiva al compro-
bar la relación entre dimensiones del entorno laboral y 
problemas en la salud de los trabajadores, son el modelo 
Demanda – Control [52, 53] y el modelo Desequilibrio 
Esfuerzo – Recompensa [54-56]. 

El modelo Demanda – Control explica el estrés en 
función de la interacción entre las características especí-

ficas del puesto de trabajo, las demandas psicológicas y 
el grado de control sobre las tareas. Así, plantea cuatro 
grupos: alta tensión (altas demandas y bajo control) baja 
tensión (bajas demandas y alto control), trabajadores ac-
tivos (altas demandas y alto control) y pasivos (bajas de-
mandas y bajo control). Además, integra el apoyo social 
como un elemento moderador de la relación entre las 
anteriores variables [53].

Un instrumento utilizado para identificar las fuentes 
de estrés en el trabajo, sustentado por el modelo Deman-
da – Control es el cuestionario sobre el contenido del 
trabajo, Job Content Questionnaire (jcq) [57]. La ver-
sión mínima (más utilizada) evalúa tres dimensiones; 
demandas psicológicas (9 ítems), control sobre el traba-
jo (9 ítems) y apoyo en el trabajo (11 ítems). El instru-
mento utiliza una escala con cuatro opciones de respues-
ta, que indagan el nivel de acuerdo con los enunciados 
de la prueba. La dimensión de demandas psicológicas 
valora aspectos como la cantidad de trabajo, las exigen-
cias intelectuales y la presión del tiempo de trabajo. La 
dimensión de control sobre el trabajo evalúa la posibi-
lidad de tomar decisiones, la creatividad y el desarrollo 
de las propias habilidades. La dimensión de apoyo en el 
trabajo evalúa la colaboración recibida por parte de los 
compañeros y de los superiores. El jcq, ha sido adop-
tado para identificar las causas del estrés ocupacional; 
ha demostrado en términos generales una alta fiabilidad, 
consistencia interna y estructura factorial en diversos 
procesos de adaptación y validación realizados en países 
como Estados Unidos, Canadá, Francia, España, Brasil, 
México, Tailandia y Colombia [58,59]. 

El modelo de Desequilibrio Esfuerzo-Recompensa 
tiene en cuenta características individuales del trabaja-
dor, el esfuerzo físico y psicológico implicado en la car-
ga de trabajo y su relación con diversos tipos de recom-
pensa, como la estima, la seguridad laboral, el salario y 
promociones dentro del trabajo [54, 55].

El cuestionario de Desequilibrio Esfuerzo-Recom-
pensa, Effort Reward Imbalance (eri-der), ha permitido 
encontrar asociaciones entre el desbalance esfuerzo-
recompensa, y repercusiones sobre la salud física y 
mental. Estos hallazgos evidencian que los trabajadores 
con grandes esfuerzos y bajas recompensas, pueden te-
ner un bajo nivel de control emocional y mayor riesgo 
de enfermedades asociadas a estrés laboral [32]. Las 
validaciones realizados han demostrado consistencia 
interna y validez en el instrumento. El cuestionario de 
eri-der se compone de 3 escalas: esfuerzo, recompen-
sa y sobrecompromiso o sobreimplicación. Además, se 
compone de 3 módulos. El primero recoge las variables 
sociodemográficas de interés. El segundo, compuesto 
por 17 ítems, recoge información acerca de las escala de 
esfuerzo extrínseco (6 ítems) y recompensa profesional 
(11 ítems), la cual a su vez evalúa los factores de esta-
tus financiero, estima y seguridad en el trabajo. El tercer 
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módulo, integrado por 17 ítems, evalúa la escala de so-
breimplicación o componente intrínseco, el cual indaga 
acerca de la dedicación excesiva al trabajo, y las actitu-
des o sentimientos relacionados con el trabajo por parte 
del trabajador [60]. Dentro de esta categoría se encuen-
tran los instrumentos construido a partir de la integra-
ción de los anteriores modelos para lograr una adecuada 
y completa comprensión de los factores psicosociales en 
el mundo laboral.

Ejemplo de estos instrumentos en España es el fp-
sico o Método de Evaluación de Factores Psicosocia-
les del Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en 
el Trabajo [61]. Este instrumento, cuyo objetivo es la 
obtención de información a partir de la percepción de 
los trabajadores, está compuesto por 75 ítems, e indaga 
acerca de 7 factores de riesgo psicosocial: carga mental, 
autonomía temporal, contenido del trabajo, supervisión 
y participación, definición de rol, interés por el trabaja-
dor y relaciones interpersonales. Estas dimensiones se 
valoran en una escala que va desde cero (0) a diez (10), 
según las siguientes variables: situación satisfactoria, si-
tuación nociva y situación intermedia. 

Otro instrumento que cuenta con gran popularidad 
es el Cuestionario Psicosocial de Copenhague (CoP-
soQ), desarrollado por el Instituto Nacional de Salud La-
boral de Dinamarca, y adaptado a España por el Instituto 
Sindical del Trabajo, Ambiente y Salud en un proceso de 
validación con una muestra de 859 trabajadores [62, 63]. 
Este cuestionario presenta tres versiones (corta, mediana 
y larga), las cuales pueden ser utilizadas según el tamaño 
de la empresa o los intereses investigativos del momen-
to. Las dimensiones evaluadas en este instrumento son 
de doble presencia, exigencias psicológicas (cuantitati-
vas, sensoriales, cognitivas, emocionales), desarrollo, 
sentido y satisfacción en el trabajo, control sobre sus 
tiempos, integración en la empresa, previsibilidad, clari-
dad y conflicto de rol, liderazgo, refuerzo, apoyo social, 
oportunidades de relación social, sentimiento de grupo, 
inseguridad en el empleo, salud general y mental, vita-
lidad y síntomas de estrés (conductuales, somáticos y 
cognitivos). 

Los cuestionarios fpsico y el CoPsoQ-Istas 21 han 
demostrado coeficientes elevados de fiabilidad y validez 
y han sido utilizados para la identificación de factores 
psicosociales de riesgo en diversas organizaciones [64-
66]. Sin embargo no son equivalentes, pues aportan in-
formación diferente sobre los factores psicosociales y no 
los clasifican de la misma manera. Pueden utilizarse de 
manera complementaria [65].

Se destaca también el Cuestionario de Evaluación 
de Riesgos Psicosociales creado por el Instituto Nava-
rro de Salud Laboral en España [67]. Este instrumento, 
validado en el Territorio Autonómico de Navarra, evalúa 
cuatro variables: participación, implicación y responsa-
bilidad; formación, información y comunicación; ges-

tión del tiempo; cohesión de grupo. Consta de 30 ítems 
tipo Likert, un apartado de datos sociodemográficos y 
brinda una opción de respuesta cualitativa para que los 
participantes tengan la posibilidad de aclarar o comple-
mentar sus respuestas; tres de sus ítems indagan acerca 
de la vulnerabilidad de las organizaciones ante el acoso 
psicológico [67, 68].

El cuestionario multidimensional decore validado 
en España, retoma los modelos de Demanda–Control y 
Desequilibrio Esfuerzo–Recompensa, busca evaluar la 
percepción de los trabajadores de los factores psicoso-
ciales [69, 70]. La versión definitiva del instrumento, el 
cual está constituido por 44 ítems con cuatro factores: 
demandas cognitivas, control, recompensas y apoyo or-
ganizacional.

Criticando el abuso de cuestionarios como la única 
fuente de información, Guardia, Peró y Barrios desarro-
llan un sistema de evaluación de riesgos psicosociales 
[20]. Proponen la triangulación de tres fuentes de infor-
mación: una checklist inicial sobre información de la 
organización, una entrevista a trabajadores con cargos 
directivos y un cuestionario para todos los trabajadores. 
Estas herramientas evalúan siete dimensiones: organi-
zación del tiempo de trabajo, comunicación, formación 
y desarrollo, efectos sociales y de grupo, participa-
ción, contenido del trabajo, y exigencias de la tarea y 
del entorno de trabajo. Los instrumentos se realizaron 
en sesiones de trabajo con seis expertos, conformando 
una versión definitiva compuesta por 46 ítems, utiliza-
da en una muestra de 146 empresas (156 checklist, 192 
entrevistas y 821 cuestionarios resueltos) para procesos 
de validación y creación de perfiles de riesgo. Las pro-
piedades psicométricas del cuestionario, junto con los 
resultados de la checklist y las entrevistas permitieron 
concluir que se trata de una batería que permite valorar 
los riesgos psicosociales en el ámbito laboral [20].

En Latinoamérica también se han desarrollado y va-
lidado instrumentos para la identificación y evaluación 
de factores de riesgo psicosocial en las organizaciones. 
Se destaca la Guía de Identificación de los Factores Psi-
cosociales, elaborada por el Instituto Mexicano del Se-
guro Social [71]. El instrumento de 56 items se organiza 
en cuatro áreas; los dependientes de la tarea misma; re-
lacionados con el sistema de trabajo; dependientes de la 
interacción social y relacionados con la organización. Se 
solicita al trabajador realizar una valoración de los facto-
res, y se clasifican según niveles de riesgo (alto, medio y 
bajo). No se ha reportado su validación; sin embargo, ha 
sido utilizado en diversas investigaciones que han per-
mitido identificar la relación entre factores psicosocia-
les, dimensiones del síndrome de quemarse en el trabajo 
y enfermedades mentales, gastrointestinales y cardio-
vasculares en trabajadores del sector salud [14 ,72, 73]. 

En Chile, Ansoleaga y Toro [28] adaptaron la en-
cuesta de Quebec sobre condiciones de trabajo, empleo, 
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salud y seguridad laboral (eqcotesst). Este instrumen-
to surgió como un proyecto de investigación orientado 
a superar las limitaciones existentes en Canadá para la 
evaluación de condiciones de trabajo y su relación con 
la salud; es validado en su versión original con 5000 tra-
bajadores [74]. Evalúa seis dimensiones: demanda psi-
cológica, control, balance esfuerzo-recompensa, soporte 
social de superiores, escala de estrés, uso de psicotró-
picos y sintomatología depresiva. Su utilización permi-
tió identificar relaciones estadísticamente significativas 
entre el nivel de exposición a riesgos psicosociales en 
el trabajo y riesgo de sufrir sintomatología depresiva en 
mineros chilenos. 

También se encuentra el Cuestionario de Condi-
ciones de Trabajo [1], validado en una muestra de 1252 
personas de diferentes países (España, Colombia, Chile, 
Brasil y Perú, mediante la revisión de expertos (validez 
de contenido) y un análisis de componentes principales 
con rotación promax (validez de constructo). El instru-
mento evalúa las siguientes dimensiones: Organización 
y método, (14 ítems distribuidos en dos escalas, regu-
lación y desarrollo). Organización y entorno, (8 ítems 
en dos escalas, entorno material y entorno social) y la 
dimensión Organización y Persona, (22 ítems en dos 
escalas: ajuste organización-persona y adaptación per-
sona-organización). 

En Colombia, son pocos los instrumentos desarrolla-
do para la evaluación de factores de riesgo psicosocial en 
las organizaciones. Está el instrumento desarrollado por 
Bocanument y Berján [75], consta de 47 preguntas en seis 
áreas: alteraciones psíquicas y biológicas derivadas del 
desempeño laboral, carga mental, relaciones interperso-
nales, organización del trabajo, administración de perso-
nal y contenido específico del trabajo. No se identifican 
evidencias de validación e indicadores de confiabilidad. 
Sin embargo, ha sido utilizado en diversas investigacio-
nes para identificar factores de riesgo psicosocial, sobre 
todo en población de docentes universitarios [76]. 

Teniendo en cuenta los niveles elevados de estrés y 
de exposición a factores de riesgo psicosocial revelados 

en la Primera Encuesta Nacional sobre Condiciones de 
Salud y Trabajo realizada en el 2007, el Ministerio de la 
Protección Social en Colombia en el 2010 [46] desarro-
lla la batería de instrumentos para la evaluación de fac-
tores de riesgo psicosocial. La batería se basa en el mo-
delo dinámico de factores psicosociales planteado por 
Villalobos [26], que integra diferentes aproximaciones 
para comprender el estrés laboral, como el modelo De-
manda–Control y Desequilibrio Esfuerzo–Recompensa 
y otros planteamientos como el Modelo Integrador del 
Estrés Laboral [40], para proponer un enfoque sistémi-
co que contemple todos los elementos y relaciones que 
pueden influir en la experiencia de trabajo, sintetizando 
el conjunto de factores en tres componentes básicos; el 
individuo, el trabajo y el entorno. La batería contiene 
una ficha de datos sociodemográficos y ocupacionales, 
dos cuestionarios de factores de riesgo psicosocial in-
tralaboral con cuatro dominios de evaluación: demandas 
del trabajo, control sobre el trabajo, liderazgo y relacio-
nes sociales, y recompensa; un cuestionario de factores 
de riesgo psicosocial extralaboral con siete dimensiones: 
tiempo fuera del trabajo, relaciones familiares, comuni-
cación y relaciones interpersonales, situación económi-
ca del grupo familiar, características de la vivienda y 
su entorno, influencia del entorno extralaboral sobre el 
trabajo, desplazamiento vivienda – trabajo – vivienda, 
una guía de análisis de puestos de trabajo; un cuestiona-
rio para la evaluación del estrés, una guía de entrevistas 
semiestructuradas y otra para la realización de grupos 
focales. Además, brinda directrices claras para la eva-
luación cualitativa de factores individuales; específica-
mente la personalidad y los estilos de afrontamiento, 
señalando que esta valoración debe ser realizada por un 
experto (psicólogo con licencia en salud ocupacional). 

Se realizó una validación de contenido mediante ex-
pertos y una aplicación piloto. Fue validada con 2360 
empleados afiliados al Sistema General de Riesgos Pro-
fesionales. En la tabla 1 se resumen las principales ca-
racterísticas de los instrumentos de evaluación que se 
han presentado en la presente revisión.

Tabla 1. Instrumentos para la evaluación de factores psicosociales en el trabajo.

N.O Nombre Autores
País 

origen
Año Aspectos evaluados No. Ítems

1 Job Content 
Questionnaire 

(JCQ)

Karasek, R.A., Pieper, 
C. & Schwartz, J 

(1993).

Estados 
Unidos

1985 /1993 - 	 Demandas psicológicas
- 	 Control sobre el trabajo 
- - 	Apoyo social (apoyo de los compañeros y 

apoyo de los supervisores)

29

2 Effort Reward 
Imbalance 

Questionaire [ERI]

Siegrist, J.
(2000) 

Alemania 1996 - 	 Esfuerzo
- 	 Recompensa
- 	 Sobrecompromiso

23
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N.O Nombre Autores
País 

origen
Año Aspectos evaluados No. Ítems

3 Método de 
Evaluación 
de Factores 

Psicosociales 
FPSICO

Instituto Nacional de 
Seguridad e Higiene 

en el Trabajo 

España 1997 - 	 Carga mental
- 	 Autonomía temporal
- 	 Contenido del trabajo
- 	 Supervisión y participación
- 	 Definición de rol
- 	 Interés por el trabajador
- 	 Relaciones interpersonales

75

4 Cuestionario 
Psicosocial de 
Copenhague 

(CoPsoQ – Istas 
21)

Instituto Nacional 
de Salud Laboral 
de Dinamarca – 

Adaptada a España 
por Instituto Sindical 

del Trabajo, Ambiente 
y Salud [ISTAS]

Dinamarca 2000 - 	 Doble presencia 
- 	 Exigencias psicológicas (cuantitativas, 

sensoriales, cognitivas, emocionales)
- 	 Trabajo activo y desarrollo de habilidades 

(Influencia en el trabajo, posibilidades de 
desarrollo, control sobre el tiempo, sentido 
del trabajo, integración en la empresa)

- 	 Relaciones sociales en la empresa y lide-
razgo (previsibilidad, claridad y conflicto 
de rol, liderazgo, refuerzo, apoyo social, 
oportunidades de relación social, senti-
miento de grupo)

- 	 Falta de compensaciones (inseguridad y 
estima).   

Versión larga 
133

Media 99
Corta 38

5 Cuestionario 
de evaluación 

de riesgos 
psicosociales

Instituto Navarro de 
Salud Laboral en 
España (2002)

España 2002 - 	 Participación, implicación y responsabili-
dad (autonomía, trabajo en equipo, inicia-
tiva, control sobre la tarea, control sobre el 
trabajador, rotación, supervisión, enrique-
cimiento de tareas)

- 	 Formación, información y comunicación 
(flujos de comunicación, acogida, ade-
cuación persona – trabajo, reconocimien-
to, adiestramiento, descripción de puesto 
de trabajo, aislamiento).

- 	 Gestión del tiempo (Ritmo de trabajo, 
apremio de tiempo, carga de trabajo, au-
tonomía temporal, fatiga).

- 	 Cohesión de grupo (Clima social, manejo 
de conflictos, cooperación, ambiente de 
trabajo).

30

6 Cuestionario 
Multidimensional 

DECORE

Luceño, L.,  Martín, 
J., Miguel, J. & Jaén, 

M. (2005).

España 2005 - 	 Demandas cognitivas (cuantitativas y cua-
litativas)

- 	 Control (dominio sobre la tarea, lugar de 
trabajo, decisiones)

- 	 Recompensas (salario y seguridad)
- 	 Apoyo organizacional (relaciones con je-

fes, relaciones con compañeros).

44 

7 Batería MCMutual-
UB

Universidad de 
Barcelona – 

Corporación MC 
Mutual

España 2005-2006 - 	 Organización del tiempo de trabajo.
- 	 Comunicación
- 	 Formación y desarrollo
- 	 Efectos sociales y de grupo
- 	 Participación
- 	 Contenido del trabajo
- 	 Exigencias de la tarea y del entorno de tra-

bajo

46

8 Guía de 
identificación 

de los factores 
psicosociales

Instituto Mexicano del 
Seguro Social (IMSS, 

1986)

México 1986 - 	 Factores psicosociales dependientes de 
la tarea

- 	 Relacionados con el sistema de trabajo 
- 	 Dependientes de la interacción social
- 	 Relacionados con la organización.

56

Continuación tabla 1
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N.O Nombre Autores
País 

origen
Año Aspectos evaluados No. Ítems

9 Encuesta de 
Quebec sobre 
condiciones 
de trabajo, 

empleo, salud y 
seguridad laboral 

(EQCOTESST)

Instituto Nacional 
de Salud Pública de 

Quebec

Canadá.
Adaptación 

Chile.

2008 / 
2010

- 	 Demanda psicológica 
- 	 Control 
- 	 Balance esfuerzo-recompensa
- 	 Soporte social de superiores
- 	 Escala de estrés 
- 	 Uso de psicotrópicos 
- 	 Sintomatología depresiva.

10 Cuestionario de 
condiciones de 

trabajo

Blanch, J. Sahagún, 
M. Cervantes, G. 

(2010)

España 2010 - 	 Organización y método (regulación y de-
sarrollo)

- 	 Organización y entorno (entorno material y 
entorno social) 

- 	 Organización y Persona (ajuste organiza-
ción- persona y Adaptación-Persona Or-
ganización)

44

11 Bocanument Guillermo 
Bocanument

Colombia 1993 - 	 Alteraciones psíquicas y biológicas deriva-
das del desempeño laboral 

- 	 Carga mental 
- 	 Relaciones interpersonales
- 	 Organización del trabajo
- 	 Administración de personal
- 	 Contenido específico del trabajo.

47

12 Batería de 
instrumentos para 
la evaluación de 

factores de riesgo 
psicosocial

Ministerio de la 
Protección Social

Colombia 2010 Condiciones intralaborales

- 	 Demandas del trabajo (cuantitativas, carga 
mental, emocionales, responsabilidad del 
cargo, demandas ambientales y esfuerzo 
físico, jornada de trabajo, consistencia de 
rol, influencia del ambiente laboral sobre el 
extralaboral.

- 	 Control (autonomía sobre el trabajo, opor-
tunidades de desarrollo y uso de habilida-
des y destrezas, participación y manejo 
del cambio, claridad de rol, capacitación)

- 	 Liderazgo y relaciones sociales en el traba-
jo (características del liderazgo, relaciones 
sociales en el trabajo, retroalimentación 
del desempeño, relación con subordina-
dos)

- 	 Recompensa (Reconocimiento y com-
pensación, pertenencia a la organización 
y trabajo que realiza)

Condiciones extralaborales

- 	 Tiempo fuera del trabajo
- 	 Relaciones familiares
- 	 Comunicación y relaciones interpersona-

les
- 	 Situación económica del grupo familiar
- 	 Características de la vivienda y entorno
- 	 Influencia del entorno extralaboral sobre el 

trabajo
- 	 Desplazamiento vivienda – trabajo – vi-

vienda.

Condiciones individuales

- 	 Información sociodemográfica
- 	 Información ocupacional

Intralaboral 
forma A: 123
Forma B: 97
Extralaboral: 

31

Además 
ofrece 

orientación 
para la 

evaluación 
de factores 

psicosociales 
desde 

metodologías 
cualitativas.

Continuación tabla 1
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Discusión

La necesidad de evaluar riesgos psicosociales surge 
en un contexto de importantes transformaciones socia-
les, políticas, económicas y tecnológicas que impactan 
las características del trabajo y de las organizaciones del 
siglo xxi. Se ha evidenciado la incidencia de las condi-
ciones de trabajo en la salud de los trabajadores y el es-
trés es reconocido como una de las principales causas de 
enfermedades profesionales. En consecuencia, surge un 
creciente interés político por proteger la salud y el bien-
estar de los trabajadores, en el que las medidas de pre-
vención e intervención en salud ocupacional empiezan 
a obtener un papel significativo en las organizaciones.

No obstante, las actividades de evaluación, preven-
ción e intervención en factores de riesgo psicosocial, a 
diferencia de las que conciernen a la seguridad, la higie-
ne y la ergonomía, no son definidas claramente median-
te parámetros que obedezcan a un patrón común. Esto 
se debe a que la naturaleza del fenómeno a estudiar y 
sus métodos de evaluación, implican la percepción de 
los trabajadores. Se genera una gran diferencia con el 
enfoque industrial tradicional, dado que existen diferen-
tes modelos que explican los factores psicosociales, no 
existe un método general y comúnmente aceptado, ni 
tampoco alguno que sea rechazado o considerado invá-
lido. En consecuencia, al escoger y utilizar alguna me-
todología de evaluación, resulta fundamental conocer la 
naturaleza y la pertinencia del modelo explicativo sobre 
el cual se ha construido el instrumento.

Es necesario escoger un método que permita un 
diagnóstico preciso sobre las condiciones reales de la 
organización y las características específicas del sector 
económico al que pertenece. También asegurar que la 
elección del método no obedezca a intereses particulares 
de la organización, sino en el criterio de un especialista 
con las competencias técnicas para determinar el más 
conveniente, siguiendo los lineamientos legales que se 
establezcan en cada país. 

Al indagar la percepción de los trabajadores, se debe 
considerar que el proceso de evaluación tiene efectos 
sobre aspectos sensibles que impactan la organización, 
como la motivación de los trabajadores, sus expectativas, 
posibles temores, resistencias colectivas o individuales, 
los estilos de liderazgo y las políticas establecidas por 
las directivas [77]. Por lo tanto, resulta fundamental la 
calidad del proceso de evaluación, su planeación y el 
papel del especialista, quien debe garantizar la correc-
ta aplicación de los instrumentos y generar un clima de 
confianza para obtener resultados confiables. 

Se destaca también la importancia de comprender 
la evaluación de factores psicosociales como un proceso 
que incluye fases interrelacionadas y que debe integrar-
se a los sistemas de gestión y políticas estratégicas de 
la organización. La evaluación de factores psicosociales 

debe tratarse desde una perspectiva sistémica, conside-
rando su relación con el entorno de la organización, sus 
procesos internos y las personas que la componen [77]. 
Así, se propone complementar la evaluación subjetiva de 
las condiciones laborales mediante una escala validada, 
con metodologías cualitativas, revisiones de los puestos 
de trabajo y parámetros objetivos que se pueden aso-
ciar a la exposición a factores psicosociales, tales como 
ocurrencia de accidentes y enfermedades profesionales, 
estadísticas de ausentismo, rotación, rendimiento, mor-
bilidad o mortalidad.

Sobre los modelos teóricos es evidente que la ma-
yoría se han desarrollado en países del primer mundo. 
Los modelos teóricos que predominan y que han susten-
tado eficazmente las metodologías para evaluar factores 
psicosociales, son el modelo Demanda – Control y el 
modelo Desequilibrio Esfuerzo – Recompensa. No obs-
tante, vale la pena mencionar que autores como Blanch, 
Sahagún y Cervantes [1] critican que actualmente pre-
domina un enfoque patologista, con una reducción a 
variables independientes que inciden en la aparición de 
enfermedades profesionales; centran su atención en los 
riesgos y sus consecuencias negativas, más que en los 
factores que propician el desarrollo óptimo de la expe-
riencia laboral, lo cual puede constituir un sesgo para la 
investigación psicológica sobre condiciones de trabajo. 
Lo anterior se hace evidente al revisar la tendencia en las 
publicaciones científicas sobre condiciones laborales, 
las cuales en su mayoría conciernen a temáticas como 
estrés, depresión, burnout, ansiedad, en comparación 
con aquellas relativas a la satisfacción, la felicidad y el 
sentimiento de realización en una actividad productiva 
[1, 77].

En Latinoamérica, incluyendo Colombia, el desa-
rrollo de instrumentos es más reciente. En muchos ca-
sos, se utilizan instrumentos de otros países, aunque no 
siempre hay evidencias de las propiedades psicométricas 
para detectar deficiencias en los procesos de adaptación 
que puedan ser corregidas. En países en vía de desarro-
llo es necesario contar con instrumentos validados, son 
sociedades con características laborales diferentes y que 
deben enfrentar cambios drásticos a nivel económico y 
social, por lo cual implica para los trabajadores trabajar 
en condiciones laborales precarias, exigencias de adap-
tación constantes, la transformación de valores y conse-
cuentes problemas significativos de estrés laboral [38].

Particularmente se destaca la calidad de la batería 
de instrumentos desarrollada por el Ministerio de la 
Protección Social en Colombia [46] para responder a la 
resolución 2646 del 2008, una de las primeras normas 
en el mundo que de manera exhaustiva reconoce la im-
portancia de evaluar e intervenir desde el punto de vista 
psicosocial los factores que causan estrés en contextos 
laborales. Esta batería, validada con una población de 
más de dos mil trabajadores colombianos, retoma el mo-
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delo dinámico de factores psicosociales [27]; propone 
una estructura de categorías analíticas; tiene en cuenta 
la necesidad de incluir factores de origen intralaboral, 
extralaboral y del individuo e incluye un instrumento 
para el diagnóstico de estrés ocupacional y la evaluación 
objetiva de las características del puesto de trabajo. Se 
considera que esta batería es transversal a las tres cate-
gorías propuestas por Blanch, Sahagún y Cervantes para 
clasificar los instrumentos de evaluación de factores psi-
cosociales. Además, al tener en cuenta las particularida-
des de la población y las coyunturas sociales que inciden 
en la calidad de vida y la salud de los trabajadores, per-
mite lograr un mayor nivel de detalle para comprender 
la problemática y desarrollar estrategias de intervención 
contextualizadas, integrales y efectivas [1].

El trabajo por fomentar condiciones sociales y la-
borales, que no sólo favorezcan el cuidado de la salud, 
sino que propicien el desarrollo óptimo de los trabajado-
res desde la perspectiva psicosocial es un trabajo amplio 
que apenas está comenzando, que no se logra de ma-
nera inmediata a la publicación de una norma; implica 
un compromiso social, económico y cultural de todas 
las partes implicadas [5]. A nivel investigativo, resul-
ta fundamental seguir encontrando evidencias sobre la 
relación entre los factores de riesgo psicosocial y las 
enfermedades asociadas, pero también integrar en los 
estudios y propiciar en la práctica la relación entre con-
diciones de trabajo que permiten el desarrollo óptimo e 
integral de los trabajadores. 
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