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RESUMEN 

En el Ecuador y en el mundo entero, el sector sanitario ha experimentado un aumento de estrés 

debido al incremento de carga laboral y emocional a la que se enfrentan día a día. Varias 

encuestas han demostrado que las enfermedades que causan bajas laborales y el agotamiento 

son frecuentes, junto con otros "efectos secundarios" como la fatiga por compasión, el trauma 

vicario y la ansiedad por el cambio. Es por ello, que los objetivos principales de este proyecto 

fueron brindar herramientas para reducir el estrés y fomentar el autocuidado del personal de 

sanidad de la organización de SOLCA. Para lograr dichos objetivos, se realizaron tres talleres 

iguales, estos se enfocaron en el autocuidado y el bienestar emocional, junto con herramientas 

como la Rueda del Bienestar y el Continúo del Bienestar que permiten autoevaluarse en cada 

área de su vida. Durante los talleres, el personal de SOLCA pudo relacionarse con sus pares y 

aplicar herramientas de autoevaluación vinculado con el estrés y el burnout. Una vez que el 

personal era consciente del problema se les proporcionó herramientas que les permita adaptar 

a diferentes situaciones, tomando en cuenta su vida personal y profesional, de tal forma que 

puedan manejar el estrés y el burnout que viven día a día. En conclusión, el personal de SOLCA 

tiene un alto nivel de estrés y burnout, lo cual es inevitable erradicarlo, debido a la naturaleza 

de su trabajo, sin embargo, lo importante es adaptar e implementar las herramientas que les 

permita afrontar dicho estrés y burnout. Este trabajo fue en colaboración junto a: Giomara 

Nicole Cobo García, Francisca Rocío Reyes Corral, Renata Sofía Calero Torres. 

Palabras claves: Estrés, Burnout, Rueda del Bienestar, Continúo del Bienestar, 

Herramientas.  
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ABSTRACT 

In Ecuador and throughout the world, the health sector has experienced increased stress due to 

the increased workload and emotional burden they face daily. In addition, various surveys have 

shown that illnesses that cause sick leave and burnout are common, along with other "side 

effects" such as compassion fatigue, vicarious trauma, and anxiety about change. That is why 

the main objectives of this project were to provide tools to reduce stress and promote self-care 

for the health personnel of the SOLCA organization. Three equal workshops were held to 

achieve these objectives, which focused on self-care and emotional well-being, together with 

tools such as the Well-Being Wheel and the Well-Being Continuum that allow self-assessment 

in each area of life. During the workshops, SOLCA staff could interact with their peers and 

apply self-assessment tools related to stress and burnout. Once the staff was aware of the 

problem, they were provided with tools that allowed them to adapt to different situations, 

considering their personal and professional lives, in such a way that they could manage the 

stress and burnout that they experience daily. In conclusion, SOLCA personnel have a high 

level of stress and burnout, which is inevitable due to the nature of their work. However, it is 

crucial to adapt and implement the tools that allow them to deal with stress and burnout. This 

work was in collaboration with: Giomara Nicole Cobo García, Francisca Rocío Reyes Corral, 

Camila Alejandra Arias Moncayo, Renata Sofía Calero Torres. 

Key words: Stress, Burnout, Wellness Wheel, Wellness Continuum, Tools. 
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DESCRIPCIÓN DEL RETO Y DE LOS INTERESADOS 

Solicitud de la Organización 

Este proyecto fue planteado por el Departamento de Recursos Humanos del Hospital 

Oncológico Solón Espinosa Ayala (SOLCA), ya que el nivel de estrés en su personal 

administrativo y sanitario es inherente a su profesión y entorno laboral. El ámbito sanitario 

implica estresores específicos que pueden impactar en la salud del personal. Es por ello por lo 

que, el Departamento de Recursos Humanos creó un módulo de bienestar llamado 

“Comprometidos con Nuestro Bienestar”, con el propósito de ayudar a su personal con su 

salud mental impartiendo varias actividades físicas y emocionales. Pensando en las 

necesidades del personal de SOLCA, solicitaron a la Universidad San Francisco un taller 

enfocado en la creación de hábitos psicológicos. 

Descripción de la Organización  

El 18 de septiembre de 1958 se inauguró el Instituto de Cáncer de Quito. El Instituto 

empezó con 18 empleados en total, entre estos médicos, administrativos y personal de 

servicio (SOLCA, 2022). Años después, el 4 de diciembre de 1963 SOLCA inició sus 

actividades con disponibilidad de un quirófano y 22 camas. Para 1982 SOLCA contó con su 

primer edificio ubicado en la Av. de Los Shyris, conformado por oficinas administrativas, 

consultas médicas, hospitalización, tratamiento de quimio y radioterapia, áreas de laboratorio 

clínico, histopatología, colposcopia, imagen y bodega (SOLCA, 2022). Y finalmente, el 16 

de agosto de 1996 se inició la construcción del hospital en la Av. Eloy Alfaro y el 3 de enero 

de 2000 SOLCA abrió sus puertas del Hospital SOLCA, enfocado en la atención del cáncer, 

mismo que funciona hasta la actualidad (SOLCA, 2022).  
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Misión  

Ofrecer al paciente oncológico, nacional e internacional, atención de excelencia para 

una mejor calidad de vida, y disminuir la morbo-mortalidad mediante educación, 

prevención, diagnóstico temprano y tratamiento curativo, paliativo y de soporte, con 

equipos y servicios de la más alta tecnología y personal calificado (SOLCA, 2022). 

Visión  

Proyectarse como una organización moderna, modelo y líder en la lucha contra el 

cáncer; de reconocido prestigio, confianza y credibilidad por su alta especialización, 

su elevado nivel científico y tecnológico; por su excelencia en el servicio de atención 

al paciente; por su gestión transparente; por su actividad docente e investigación 

médica; y por su contribución a la formulación de políticas y normas sobre la materia 

para la preservación de la salud pública (SOLCA, 2022). 

Estructura y Cultura Organizacional  

El Hospital SOLCA tiene 65 años de experiencia, con especialistas de alta formación 

y equipos e infraestructura de primer nivel. Únicamente en la ciudad de Quito esta 

organización está formada por 1115 personas. Se manejan con una estructura jerárquica en la 

cual se divide en dos partes: el área médica y el área administrativa. En momentos de crisis 

como el COVID-19, SOLCA tomó varias medidas de prevención para su personal médico y 

administrativo, ya que, existieron múltiples contagios del personal y situaciones familiares, 

como la muerte o complicación de alguno.  

Debido a la situación, el 70% del área administrativa realizó teletrabajo. Sin embargo, 

los médicos estaban expuestos a un estrés constante en su día a día y a pesar de la pandemia 

se veían en obligación de cumplir con sus turnos de manera regular. Es por esto por lo que el 

Departamento de Recursos Humanos tiene como prioridad el bienestar de sus empleados, con 
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el fin de potenciar el desempeño de cada cargo. Por tal motivo, elaboraron un plan de 

Bienestar donde incluyan una gran variedad de ayuda mental, social, física y económica para 

todo el personal que conforma SOLCA. Esto con el fin de proporcionar las herramientas 

necesarias para contrarrestar el estrés laboral y los efectos que estos impliquen.  
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DESCRIPCIÓN DEL PROBLEMA O NECESIDAD 

Naturaleza del Problema  

Estrés 

El estrés es una reacción de lucha o de huida, la misma que se da como respuesta a 

una amenaza para la supervivencia (Barrio et al., 2006). Se considera una respuesta natural a 

la reacción fisiológica del organismo en la que se activan diferentes mecanismos de defensa 

para así afrontar las situaciones amenazantes (Regueiro, 2016). Las reacciones a nivel 

fisiológico pueden ser muy variables como, por ejemplo: 1) la musculatura realiza mayor 

trabajo y fuerza, creando mayor rigidez, 2) el cerebro se pone en un estado de alerta de 

manera permanente, creando una incapacidad para relajarse y ocasionando pérdida de control 

de uno mismo, 3) los pulmones intentan captar oxígeno, provocando una respiración rápida y 

superficial, y 4) el corazón bombea sangre a gran velocidad para así oxigenar todo el cuerpo 

(Barrio et al., 2006). Cuando la respuesta al estrés se da en exageración se crea una 

sobrecarga de tensión, generando enfermedades y diferentes patologías que pueden deteriorar 

el funcionamiento normal del cuerpo (Regueiro, 2016). 

Burnout 

El síndrome de burnout, también conocido como desgaste emocional, síndrome de 

quemado o fatiga en el trabajo, fue declarado en el 2000 por la Organización Mundial de la 

Salud (OMS) como un factor de riesgo laboral. Esto como consecuencia de la afectación que 

produce en la calidad de vida de las personas, es decir tanto en la salud física como mental, 

hasta el punto de poner en riesgo la vida de una persona (Morales et al., 2015).  En el burnout 

se identifican tres componentes: 1) cansancio o agotamiento emocional, en donde se puede 

evidenciar una pérdida de energía, desgaste físico y mental, 2) despersonalización, un modo 
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de defensa con el fin de protegerse de los sentimientos de frustración, impotencia y demás, y 

3) abandono de la realización personal, la persona pierde el valor hacia su trabajo (Morales et 

al., 2015). Una vez presentados estos síntomas, se puede decir que el profesional está 

“quemado” y que una situación le ha sobrepasado, por lo que ha agotado su capacidad de 

reacción de manera adaptativa (Lovo, 2020). 

Bienestar 

Se define bienestar como el estado de estar sano en cuerpo y mente (Barman, 2016). 

Se trata de un proceso activo, por el cual las personas toman conciencia y aprenden a decidir 

de manera saludable, con el fin de tener una vida más larga y equilibrada (Barman, 2016). El 

bienestar se divide en diferentes componentes centrales, pues se considera que este es el 

resultado de las interacciones de los siguientes factores: financiero, emocional, ocupacional, 

espiritual, físico, social, médico y comportamental (Barman, 2016). Según la literatura estos 

componentes se encuentran clasificados en tres tipos: bienes externos, bienes de cuerpo y 

bienes psíquicos, estos son fundamentales para contribuir al bienestar total de la persona 

(Valdés, 2018). Es por ello, que debe existir un equilibrio entre dichos factores para obtener 

bienestar. 

Autocuidado 

El autocuidado nace a partir de la salud pública, se define como las actividades que se 

realizan con el fin de promover la salud y prevenir la enfermedad (Oltra, 2013). Es una 

función reguladora, la cual es desarrollada y ejecutada deliberadamente por las personas, para 

así mantener su salud y bienestar (Oltra, 2013).  A esto se suman las estrategias de 

afrontamiento, las cuales son recursos psicológicos utilizados frente a situaciones estresantes, 

ayudando a disminuir conflictos a nivel personal o social, dando mejoras y beneficios a nivel 
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individual (Macías et al., 2013). Los procesos de afrontamiento pueden ser a nivel particular 

y como mediadores en el ámbito social, esto requiere de esfuerzos comportamentales y 

cognitivos para así manejar la situación estresante (Macías et al., 2013).  

Afectados por el Problema  

Según Horn y Bree (2020) los profesionales de la salud son personas propensas a 

experimentar estrés y burnout debido a las responsabilidades de su profesión. Pues, su 

profesión implica situaciones intensas y muchas veces dolorosas. Por lo que, la carga 

sentimental y laboral se acumula, dicha situación causa graves consecuencias al bienestar del 

personal de salud y puede provocar cansancio emocional, despersonalización y realización 

personal, síntomas de burnout (Navinés et al., 2021). Adicionalmente, la literatura ha 

evidenciado que también son propensos al agotamiento, angustia moral y fatiga por 

compasión (Sánchez-Reilly et al., 2013; Cherny et al., 2015). Según la investigación de Horn 

y Bree (2020), los datos y las cifras varían entre los estudios, sin embargo, se afirma que la 

mayoría de los estudios han llegado a la conclusión que más del 50% del personal de salud, 

sufre de burnout. De acuerdo con Sánchez-Reilly et al. (2013) y su investigación basada en 

médicos que trabajan con pacientes con cáncer, se pudo evidenciar que el 9 % de oncólogos 

experimentan agotamiento emocional, del 10 % al 25 % de oncólogos experimentan 

despersonalización, y alrededor del 33 % al 50 % de oncólogos y médicos de cuidados 

paliativos presentan ineficacia. Por otro lado, se ha visto una contradicción al momento de 

estudiar la prevalencia entre hombres y mujeres con burnout. 

Según la revisión de Low et al. (2019) y Rodrigues et al. (2018) el sexo y la edad es 

un factor de riesgo. Por un lado, Low et al. afirman que los hombres tienen mayor riesgo de 

tener burnout, mientras que Rodrigues et al. asevera que las mujeres jóvenes tienen mayor 

riesgo de tener burnout. A pesar de dicha incongruencia, Navinés et al. (2021) afirman que, 
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en estudios longitudinales, las mujeres presentan un mayor índice de prevalencia de sufrir 

burnout.  

Por otro lado, en la revisión de Low et al. (2019) se mostraron cifras con respecto a 

las áreas en las que los residentes de medicina experimentan un mayor porcentaje de burnout: 

el 60% corresponde a radiología, neurología y cirugía general, el 50% corresponde medicina 

interna, traumatología, dermatología, ginecología y neurocirugía y finalmente, el 40% 

corresponde a oncología médica y medicina familiar. En el Ecuador, en el año 2018, Ramírez 

et al. realizó un estudio con 2400 profesionales de la salud, donde se evidenció que el 2.6% 

presenta síntomas de burnout y se piensa que dichas cifras aumentaron luego del COVID-19. 

Pues, el personal sanitario perteneciente a los hospitales de China, experimentaron alrededor 

del 15% y el 23% ansiedad como resultado de la carga y el estrés laboral que enfrentaron. 

 Los factores de riesgo que se han detectado para el burnout son: la sobrecarga laboral, 

la falta de trabajo en equipo, un ambiente de trabajo caótico, falencias en la relación entre 

valores y liderazgo (Horn y Bree, 2020). El problema del burnout y el estrés laboral es que 

trae como consecuencias problemas emocionales y familiares, ideas suicidas, abuso de 

sustancia, fármacos (Carta et al., 2017). Es sumamente preocupante porque de acuerdo, a un 

estudio realizado en el año 2004 las doctoras tienen una tasa de suicidio de aproximadamente 

el 130%, mientras que para los doctores tienen un 40 % más alta que la población en general 

(Schernhammer y Colditz, 2004).   

Como se puede observar el personal de salud siente una gran carga de estrés y 

burnout, tanto es así que los resultados de la investigación realizada por Abarghouei et al. 

(2016) demostraron que el personal de salud tiene mayor estrés laboral en comparación con 

el personal administrativo del hospital. Estos últimos tienen mayor resiliencia y 

afrontamiento, mientras que el personal de salud como es el caso de médicos, enfermeras, 
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residentes, sufren más estresores a lo largo de sus días al tener que brindar tratamiento y 

soluciones a sus pacientes, por lo que tienen menos realización personal.  

Factores que Contribuyen al Problema 

Es importante considerar los factores que contribuyen al problema. Primero, se puede 

mencionar a la pandemia por COVID-19 que afectó tanto personal como profesionalmente a 

todas las personas. Las cifras que reflejan la magnitud de la pandemia del COVID-19 en 

Ecuador, la tasa de 109.000 contagiados y más de 6.360 fallecidos en cinco meses, así como 

también un millón de desempleados y 5,3 millones de trabajadores con condiciones laborales 

precarias (España, 2020). En este sentido, el COVID-19 causó un grave impacto en los seres 

humanos. Según la Organización Internacional del Trabajo, en el mundo laboral el COVID-

19 creó una crisis, la cual incluye perdidas de horas de trabajo, nueva modalidad de jornadas 

laborales, aumento del desempleo, subempleo, pobreza, desigualdad social, entre otros 

(Parlamento Andino, 2022). 

Por otra parte, el equipo de salud, el duelo y el afrontamiento en casos de pacientes 

terminales influyen en como manejan las situaciones y la carga emocional diaria de cada uno 

de estos. Según la OMS, sugiere que un equipo de salud pudiera enfrentar y aceptar 

adecuadamente la muerte si se dispone de fuentes de apoyo, la capacidad de superar 

satisfactoriamente sus propios duelos y si posee una adecuada capacidad para tolerar el estrés 

(OMS, 2003). 

Las frecuentes situaciones de estrés a las cuales los profesionales de la salud se ven 

expuestos diariamente durante su labor se ven evidenciados en ciertos cambios de conducta 

en sus actividades diarias. Tal es el caso, en donde se deriva comúnmente el síndrome de 

burnout (Porras-Cabrera et al., 2005) que se manifiestan con una sensación de agotamiento 

emocional y acompañado de sentimientos negativos en relación con el trabajo, con los 

https://elpais.com/noticias/covid-19/
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compañeros y con los sujetos que demandan su atención y esfuerzo (Perea-Baena et al., 

2008). Es por esto por lo que deben presentarse distintas estrategias de afrontamiento para 

poder tener un mayor alcance en cuanto al manejo de actitudes, comportamientos e incluso 

pensamientos que las personas utilizan para responder de la forma más adecuada posible a 

una situación demandante de estrés (Perea-Baena et al., 2008). 

Estrategias Aplicadas  

Es importante mencionar programas y estudios que se han realizado con el propósito 

de identificar cómo el burnout ha afectado al personal de la salud y que estrategias se han 

utilizado para reducir el mismo. Especialmente en el ámbito emocional por el estrés laboral 

crónico que frecuentemente presentan al estar directamente en contacto con sus pacientes y 

por la alta demanda laboral a la que se someten.  

En la Universidad de Vigo, Ourense, España realizaron una investigación que se 

enfocaba en medir el nivel de burnout que estaban padeciendo el personal de salud pública en 

Galicia. Se aplicó el Inventario de burnout de Maslach, instrumento que mide tres 

dimensiones relacionadas con el burnout: agotamiento emocional, despersonalización y 

realización personal (González-Rodríguez, 2020). Los resultados identificaron que las 

personas de 23 a 63 años sufren más de burnout, sobre todo de agotamiento emocional 

(González-Rodríguez, 2020). 

Por otro lado, un grupo de personas de la Universidad Politécnica Chimborazo del 

Ecuador, junto con la Universidad de Valencia España investigaron sobre el grado de 

afectación del síndrome del burnout al personal médico en Ecuador durante la pandemia. Por 

lo tanto, realizaron un estudio de corte transversal con participantes médicos. Uno de los 

mayores enfoques en esta investigación fue verificar la intensidad del burnout en el personal 

médico (Veloz et al., 2021). Se puedo evidenciar que mediante la pandemia el personal 
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médico de Ecuador estuvo expuesto a niveles altos de estrés en área laboral, sometiéndose a 

un burnout severo. Por ello, recomiendan medidas de apoyo psicológico junto con estrategias 

para brindar al personal de salud en situaciones de emergencia (Veloz et al., 2021). 

Mientras que, en la Universidad Nacional Santiago Antúnez de Mayolo, Perú 

pudieron identificar mediante investigaciones cómo el burnout puede llegar a afectar a un 

profesional de la salud a largo plazo, en cuanto a su salud física y emocional (Méndez, 2020). 

Por lo que, crearon un programa de intervención breve (PIB), el cual está orientado a la 

formación de estrategias de afrontamiento, utilizando los recursos y las capacidades humanas 

generales mediante métodos y técnicas psicológicas como, por ejemplo: Gestalt, Mindfulness, 

Brain Gym (Méndez, 2020).  

Por otro lado, existe un programa llamado Self Care and Health Care de Nueva 

Zelanda, el cual consiste en identificar cuáles son los síntomas del burnout y de qué manera 

se puede brindar estrategias de apoyo a las personas que están viviendo estrés laboral. Con el 

objetivo de que puedan aplicar dichas estrategias junto con la gestión de emociones, 

desarrollando y modificando comportamientos, a través de la implementación de nuevos 

hábitos en su día a día.    

.    
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PROPUESTA  

Objetivos 

Objetivo General 

Crear e impartir un taller teórico-práctico para fomentar el autocuidado y la resiliencia 

en el personal administrativo y sanitario del Hospital SOLCA.  

Objetivos Específicos  

• Diseñar: Crear una guía de taller de manera informativa e interactiva, con el cual los 

participantes puedan plantearse objetivos de autocuidado, a nivel personal y 

profesional, y discutir sobre cómo crear una cultura de equipo que dé prioridad al 

bienestar personal como competencia profesional. 

• Ensayar el taller: Impartir un taller piloto para un grupo de profesores de la USFQ, 

con el fin de medir el tiempo, la comprensión, obtener retroalimentación, evidenciar si 

la dinámica era apta y poder hacer los cambios necesarios. Será un indicador clave 

para poder medir la efectivad y organización del taller, recibir retroalimentación y 

adaptarlo para mejorar las expectativas del taller. 

• Aplicar: Conducir tres talleres con el objetivo de identificar falencias que se 

encuentren afectando su bienestar. Para de este modo promover estrategias y 

herramientas de autocuidado aplicables a profesionales de la salud y administrativo. 

Productos o Actividades  

Este trabajo incluye el diseño de un taller teórico-práctico para fomentar el 

autocuidado y la resiliencia, basado en ideas de psicología cognitiva. Para ello, se tomó en 

cuenta el contexto de la audiencia, para brindar herramientas específicas que les permitan 

aliviar el estrés, la ansiedad y el agotamiento; y devolver un mayor equilibrio a la vida, tanto 
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personal como profesional. Se utilizó mayormente como guías para el taller de autocuidado, 

los siguientes documentos: Self – Care Manual for Front-Line Workers (Kheir, 2022); A 

Practical Guide to Self – Care for Helping Professionals (Radlauer-Doerfler et al., 2020); 

Caring for oneself to care for others: physicians and their self-care (Sanchez-Reilly et al., 

2013); Self – Care Planning guide for individuals (The Healing Trust, s/f.); The Working 

Mind (The Working, 2018).  

Las fuentes mencionadas anteriormente fueron utilizadas después de una profunda 

investigación, donde se pudo constatar que son material de calidad, siendo fuentes confiables 

de organizaciones internacionales que han demostrado ser efectivas para el tema expuesto.  

A continuación, se describe a detalle el proceso de diseño y aplicación del taller: 

1. Diseño 

Estructura del Taller. Con el fin de que el taller sea significativo y activo, se 

consideró la teoría de aprendizaje del Ciclo de Kolb. En 1970 David Kolb desarrolló un ciclo 

de aprendizaje experiencial, llamado el Ciclo de Kolb, el mismo que tiene como objetivo un 

aprendizaje continuo y basado en un proceso interno cognitivo de forma personal (Pérez, 

2016). Para ello, el ciclo tiene cuatro etapas que son las siguientes: 

1) Experiencia concreta: Esta etapa busca que las personas puedan aprender 

experimentando, es decir al involucrarse en la tarea o actividad a través de una experiencia 

nueva. Para ello, es necesaria la participación activa de la audiencia (Pérez, 2016). 

 2) Observación y reflexión sobre la experiencia: Se trata de procesar lo realizado en 

la actividad, la persona debe reflexionar sobre la experiencia concreta para profundizar sobre 

los conocimientos o sensaciones que adquirieron durante la misma. En esta etapa es 

importante realizar preguntas que permitan que el oyente o receptor reflexione hacia el 

objetivo (Pérez, 2016). 
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3) Conceptualización: En dicha etapa las personas adquieren conocimientos, el 

exponente transmite teoría, información ya clasificada y organizada para que los oyentes 

lleguen a una conclusión (Pérez, 2016). 

 4) Aplicación: La persona aplica lo aprendido en una actividad de la vida real o en 

una nueva experiencia. Y así se repite nuevamente el ciclo (Pérez, 2016). 

 

Figura  1  

Ciclo de Kolb  

 

Nota. El gráfico representa las cuatro etapas de ciclo de Kolb, la experiencia, reflexión, 

conceptualización y aplicación. Tomado de Actualidad en la Psicología, por C. Vergara, 

2015.  

 

A continuación, en la siguiente tabla se presenta el diseño del taller, en donde constan 

los dos ciclos de Kolb que fueron utilizados:  
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Tabla 1.  

Cronograma de actividades y estructura del taller 

 

 Actividad Descripción Tiempo Material 

Presentación Introducción y 

objetivos 

Se presentan los miembros del 

equipo y los objetivos del 

taller 

5 

minutos 

Presentación, 

computadora 

y televisión 

(proyectar) 

 

Rompehielos Bingo Humano Es un juego para socializar 

con las personas de una 

manera recreativa. Teniendo 

como objetivo que una vez 

que el juego finalice, las 

personas se conozcan más 

entre ellas, generando un 

mejor ambiente laboral.  

10 

minutos 

Cartilla de 

Bingo, 

esferos, 

premios 

Ciclo Kolb 1 

Experiencia  Torre de fideos Se crean cinco grupos 

conformados por seis 

personas, cada grupo tendrá 

un kit básico el cual deben 

usar para construir una torre 

de fideos, misma que sea 

capaz de sostenerse por sí 

sola, y que el malvavisco vaya 

20  

minutos 

Kit básico: 20 

espaguetis 

crudos, 1 

cordel, 1 cinta 

scotch, 1 

malvavisco. 
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en la punta de la torre. Cada 

grupo tiene 15 minutos para 

formar esta estructura. Una 

vez que se concluya el tiempo, 

se mide cada una de las torres 

que se mantienen paradas por 

sí solas. Y se anuncia el 

ganador. 

Reflexión Reflexión 

sobre el estrés 

y burnout 

En base a la experiencia 

grupal de la actividad de la 

torre de fideos, se realiza 

preguntas como, por ejemplo: 

¿Cómo se sintieron los 

participantes? ¿Por qué lo 

logaron? ¿O por qué no lo 

lograron? De tal forma, que 

surjan conceptos de estrés y 

tipos de estresores dentro de 

la actividad. 

15 

minutos 

Presentación, 

computadora 

y televisión 

(proyectar) 

Conceptualiz

ación 

Explicación  Top 10 de estresores, curva 

del estrés, burnout, 

agotamiento, demanda y 

recursos. 

5 

minutos 

Presentación, 

computadora 

y televisión 

para 

proyectar. 
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Aplicación Comparación 

de la vida 

diaria 

Conversatorio activo sobre los 

top 10 de estresores y la vida 

diaria.  

5 

minutos  

Presentación, 

computadora 

y televisión 

para 

proyectar. 

Ciclo Kolb 2 

Experiencia  Rueda de 

bienestar 

 

La rueda del bienestar es una 

herramienta que nos permite 

analizar y observar las 

distintas áreas de las que está 

compuesta la vida. Para ello, 

la actividad consiste en una 

rueda que contiene 

actividades sobre los 6 tipos 

de bienestar: físico, 

intelectual, espiritual, 

emocional, social y 

ocupacional.  

25 

minutos 

Presentación, 

computadora, 

televisión para 

proyectar 

esferos, hoja 

con la rueda 

del bienestar. 

Reflexión Puntuación de 

la rueda de 

bienestar 

personal 

 

Una vez que se les explica en 

qué consiste cada bienestar, se 

les entregará una hoja con una 

rueda en la que deben ir 

puntuando cómo se 

encuentran en cada tipo de 

10 

minutos 

Hojas con 

rueda de 

bienestar, 

esferos, 

presentación, 

computadora 
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bienestar y a lado la rueda que 

contiene las actividades.  

Después deberán observar su 

rueda y unir cada eje para 

verificar la forma de la rueda. 

Una vez terminada la 

actividad, se realizarán 

preguntas que les ayuden a 

reflexionar sobre los 

resultados que obtuvieron. 

¿Cómo se sienten al con los 

resultados y la forma de su 

rueda? ¿Por qué en ciertos 

aspectos están más altos que 

otros? ¿Por qué sus colegas 

tienen puntajes más altos, 

considerando que tienen 

trabajos similares? 

y televisión 

para 

proyectar. 

 

Conceptualiz

ación 

Explicación 

 

Afrontamiento, 

aproximaciones, herramienta 

de continuo bienestar, 

emociones, gestión de 

emociones, tips para reducir el 

estrés laboral. 

5 

minutos 

Presentación, 

computadora 

y televisión 

para 

proyectar. 
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Aplicación Metáfora de la 

pala y la 

escalera 

Se relata una metáfora, la cual 

consiste en que una persona se 

cae en un hueco, entonces 

tiene a su alcance una pala. La 

persona al ver que no tiene 

salida empieza a utilizar la 

pala, sintiendo que está 

haciendo algo. Sin embargo, 

no se da cuenta que se está 

hundiendo cada vez más. 

Poco después alguien aparece 

con una escalera, pero para 

salir debe dejar a la pala con 

la que ha creado cierto apego. 

Esta metáfora nos sirve para 

relacionar con los problemas 

de la vida diaria, donde 

muchas veces tenemos los 

recursos, pero no los usamos. 

Una vez, hecha esta 

comparación, se les dará una 

hoja con una tabla donde 

digan las prácticas actuales y 

10 

minutos  

Presentación, 

computadora 

y televisión 

para 

proyectar. 
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prácticas nuevas para que se 

planteen objetivos.  

Cierre Video de 

agradecimiento 

(Anexo 2)  

Presentar un video donde 

varias personas salgan 

agradeciendo la labor de los 

funcionarios de Solca, de 

modo que puedan sentir su 

valor e importancia de sus 

roles para sus pacientes, 

familia o personas cercanas.  

 

5 min Presentación, 

computadora 

y televisión 

para 

proyectar. 

 

Nota: La tabla presenta las cuatro etapas del Ciclo de Kolb, experiencia, reflexión, 

conceptualización y aplicación, también se puede observar las actividades, descripción, 

tiempo y materiales para cada sección del taller. Tomado de Actualidad en la Psicología, por 

C. Vergara, 2015. 

Adicionalmente, se utilizó material extra para dictar el taller, entre esto se encuentra: 

una presentación, un libro de trabajo, y un video. 

Presentación. Se diseñó una presentación audiovisual con el objetivo de presentar 

imágenes e información indispensable que facilite la explicación de material teórico y 

práctico. La presentación se creó a partir de Canva, un sitio web de herramientas de diseño 

gráfico simplificado (https://www.canva.com/).  Para el diseño se consideraron los principios 

para presentaciones efectivas (González, 2013) para lo que se utilizó más imágenes que texto 

(Anexo 1).  

Cuaderno de Trabajo. Se creó un cuaderno de trabajo en Canva que consta de 44 

páginas, con el objetivo de brindar conceptos teóricos, herramientas aplicables y plantillas a 

https://www.canva.com/
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la audiencia. La información y actividades utilizadas en el cuaderno de trabajo se basaron en 

las fuentes que se encuentran en la sección de productos y actividades (Anexo 2). 

Video. Se realizó un video con el objetivo de enviar un mensaje de agradecimiento al 

personal de SOLCA. En el mismo participaron varias personas de distintas edades y cada uno 

de ellos compartió una palabra para completar el siguiente mensaje: ¡Gracias por el esfuerzo 

y dedicación que brindan al país, gracias! (Anexo 3). 

2. Ensayar: Pilotaje  

Se realizó un piloto con los profesores de la USFQ, en donde se aplicó el taller con 

sus respectivas actividades. La sesión fue presencial en SHIFT Academy USFQ, una unidad 

de desarrollo docente de la universidad, en donde se encontraron profesores de la universidad 

de diferentes carreras. El piloto tenía el objetivo de analizar a mayor profundidad las 

actividades a realizar en los talleres, tomar tiempos de cada actividad y recibir 

retroalimentación de la audiencia para así, realizar mejoras al taller de autocuidado.  

Plan de Implementación  

Papel de cada Actor  

Estudiantes. El diseño del taller para el programa de SOLCA llamado “Taller de 

Autocuidado” estuvo a cargo de un grupo de estudiantes de Psicología de la USFQ, de la 

clase de Proyecto Integrador. Como primer paso se hizo una investigación a fondo sobre 

actividades que se pueden implementar en el taller con el fin de que pueden identificar 

herramientas de ayuda para gestionar mejor el estrés y el desgaste emocional que pueden 

llegar a tener el personal de SOLCA. 

Profesores. Se realizó un pilotaje del taller en la USFQ a los profesores, esto con el 

objetivo de verificar la acogida del taller, el manejo de actividades en cuanto a la 

distribución, cronometrar el tiempo, y recibir recomendaciones para los futuros talleres de 
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SOLCA. Además de brindar herramientas de autocuidado para que puedan aplicar en su 

ámbito laboral y su vida diaria. Una de las retroalimentaciones más importantes que 

recibimos de parte de los profesores, fue enfocarnos más en el desgaste emocional que 

pueden llegar a tener las personas que trabajan en primera línea y enfocarnos en brindar 

estrategias para afrontar de manera más efectiva el burnout que ellos presentan en su día a 

día. 

Organización. Debido a la necesidad presentada por los índices altos de estrés dentro 

del personal de SOLCA, el departamento de Recursos Humanos propuso un nuevo proyecto 

denominado “Comprometidos por Nuestro Bienestar”, con el objeto de proporcionar apoyo 

emocional, físico, mental y económico a todos los empleados. Y para complementar dicho 

proyecto, SOLCA solicitó la realización de una serie de talleres de autocuidado y bienestar, 

que no solo incluyan una parte teórica, sino que a su vez se incluyan herramientas y 

estrategias aplicables para cada área y sus actividades cotidianas. Dicho taller fue 

denominado como “Taller de Autocuidado”.   

 Se pudo tener reuniones de manera periódica con el Departamento de Recursos 

Humanos y el equipo de la USFQ, con el propósito de dar seguimiento a la solicitud, 

identificación de objetivos, planificación y logística. Una vez presentado el plan del Taller se 

pudieron realizar ciertas adecuaciones para aumentar la efectividad y aceptación de los 

futuros participantes. En cuanto a la logística y organización durante los días del evento, se 

pudo contar con el espacio dentro del Hospital de SOLCA el cual contaba con todo lo 

requerido para la ejecución del taller.  

 Cronograma y Actividades 

El taller de bienestar y autocuidado realizado para SOLCA se impartió los días 12, 13 

y 14 de julio del 2022 dentro de las mismas instalaciones. Donde realizamos el taller en las 
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instalaciones, se pudo observar que en los tres días existió una buena participación de parte 

del personal. En algunas ocasiones, se pudo observar la apertura que ellos tenían para 

comentar sus experiencias propias ante el estrés y el burnout.  

En un principio se dividió al grupo en cinco mesas conformadas por 6 personas. Esta 

división se la realizó debido a la actividad de la torre de fideos. Desde el inicio, cada mesa 

tenía en el centro los instrumentos que necesitaban para cada actividad.  Sin embargo, 

tuvimos la obligación de realizar ciertas modificaciones y adaptar cada día el taller 

dependiendo del número de asistentes.  

 

Tabla 2. 

Cronograma de actividades 

 

Nota: En esta tabla se puede observar un resumen del cronograma de la ejecución del 

proyecto en secuencia cronológica. 

Evaluación de Resultados 

Para evidenciar los resultados de los talleres impartidos, el departamento de Recursos 

Humanos de SOLCA realizó una encuesta de satisfacción, lo cual fue de gran utilidad para 

tener una medición de la expectativa de los participantes, la calidad del material y 

herramientas brindadas, del dominio del tema de los instructores, de la efectividad y 

aceptación del taller, asistencia; y finalmente para abrir espacio de sugerencias o comentarios 
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adicionales.  A continuación, se podrá observar las gráficas de los resultados obtenidos en las 

encuestas de satisfacción, las cuales serán de mayor utilidad visual para realizar la 

comparación de los distintos aspectos considerados dentro de nuestro taller.  

 

Figura  2 

Encuesta de satisfacción realizada por SOLCA 

 

Nota: En esta imagen podemos observar la encuesta de satisfacción con la evaluación 

correspondiente siguiendo el formato de escala del 1-5. 

 

En la figura 2 podemos observar el formato de encuesta de satisfacción que se realizó 

de forma anónima a cada uno de los participantes al terminar el taller. En donde se evaluaban 

a los instructores del taller, la organización tanto de SOLCA como del taller y por último el 
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evento en general. Cada participante debía llenar las preguntas, evaluando en una escala del 1 

al 5, siendo 1 lo más bajo/ insatisfecho/no está de acuerdo y 5 como lo más alto y 

completamente satisfecho/de acuerdo. Adicional a esto, los participantes podían escribir 

sugerencias o comentarios de retroalimentación.  

Dados los aspectos evaluados por los organizadores, podemos observar el índice de 

favorabilidad de los instructores. Como podemos evidenciar existe una incidencia 

significativa de puntajes de 4 y 5 respectivamente. Lo que nos indica que, en aspectos 

generales, el taller tuvo una muy buena aceptación. No obstante, para poder obtener 

resultados comparables, se realizó un promedio de las puntuaciones de cada pregunta.    

 

Figura  3 

Resultados de la encuesta de satisfacción 

 

Nota: Preguntas presentadas en la encuesta de satisfacción con el objetivo de evaluar el taller 

impartido a los participantes de SOLCA. 
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En líneas generales, en la figura 3 se puede ver que los promedios en cada aspecto 

evaluado por los distintos participantes del taller difieren muy poco y están completamente 

acercados al puntaje más alto, es decir al número 5. Siendo así, la media más baja con 4,59 y 

la media más alta con 4,89. Son sin duda indicadores significativos de un resultado positivo y 

un nivel de satisfacción alto por parte de los participantes. A continuación, se podrán 

observar gráficamente las puntuaciones de las preguntas y su diferencia mínima de 

evaluación. 

 

Figura  4. 

Calificaciones de instructores 

 

Nota: Gráfico comparativo de promedio de evaluación de los instructores del taller.  
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Figura  5.  

Calificaciones a la organización 

 

Nota: Gráfico de barras comparativo entre dos medias de respuesta evaluando la 

organización del taller, contenido y puntualidad. 

Figura  6. 

Calificaciones del evento 

 

Nota: En este grafico de barras se puede diferenciar los resultados promedio de evaluación 

del evento en cuanto a contenido, aplicación y cumplimiento. 
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Figura  7.  

Asistencia al evento por día 

 

Nota: Este grafico de barras se evidencia la asistencia de los tres días de taller impartidos a 

SOLCA. 

 

 La asistencia es un factor muy importante a considerar, ya que se puede observar una 

variación durante los tres días de taller impartidos, siendo así el ultimo día con mayor 

asistencia. En este caso, las causas de inasistencia eran aspectos justificables dada la 

naturaleza de su trabajo. Por ejemplo, en el segundo día existieron profesionales 

diagnosticados con COVID-19 y otros casos en los cuales tuvieron un cambio de turno de 

último minuto o reuniones importantes de área. Sin embargo, se tenía planificado una 

asistencia de 30 participantes por cada día de taller. En el primer día se podría estimar que 

asistió el 83% de participantes. El segundo día asistieron aproximadamente el 50%, el cual 

cabe recalcar que fue el grupo más pequeño del taller, por lo que el taller tuvo que ser 

adaptado en temas de logística de espacio y actividades grupales. Y el último día hubo una 

mayor asistencia con aproximadamente el 110% de participantes. 
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CONCLUSIONES 

Los talleres impartidos al Hospital de SOLCA tenían como objetivo brindar 

herramientas de autocuidado y bienestar. Durante los tres días pudimos confirmar el nivel de 

estrés y burnout que experimentan los participantes debido a la naturaleza de su labor. Si bien 

no pudimos realizar una encuesta de bienestar antes de los talleres, el personal de recursos 

humanos nos brindó la información, la misma que nos informó sobre la situación en la que se 

encontraba el personal y la necesidad que requerían. Por lo que, a través de los talleres nos 

pudimos enfocar en brindar información, actividades y herramientas para que estos puedan 

adquirir habilidades y reflexionar sobre su autocuidado, de tal forma que puedan implementar 

en su día a día.    

Es importante mencionar la variedad de roles o cargos dentro de nuestra audiencia que 

asistió al taller, entre estos son: personal administrativo, médicos, laboratoristas, trabajadores 

sociales, personal de Recursos Humanos, entre otros. Debido a la diversidad de profesionales 

el reto fue muy grande, pues debíamos hacer un taller en el cual se incluya las necesidades 

generales de todos y que puedan ser aplicables en todas las ramas profesionales posibles. Sin 

embargo, el resultado lo pudimos observar a través de la colaboración de nuestra audiencia, 

al realizar las actividades y al compartir experiencias propias. Asimismo, la aceptación y 

efectividad de la información y herramientas presentadas, se pudo identificar con la solicitud 

de querer tener más tiempo para el taller o tener estos talleres de forma recurrente por parte 

de los beneficiados. El agradecimiento por el tiempo y el espacio nos da la satisfacción que 

logramos cumplir con los objetivos y va relacionado directamente con los promedios de las 

puntuaciones de los participantes sobre nuestros talleres. Evidentemente los resultados 

obtenidos en la encuesta de satisfacción, que fue presentado al final del taller a los 

participantes, fueron muy positivos y no solo por la audiencia, sino que también el personal 
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de Recursos Humanos de SOLCA, esto permitió crear un espacio para la retroalimentación y 

consejos de mejora.    
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Limitaciones y recomendaciones personales  

En este taller de autocuidado dirigido para el personal médico y administrativo de 

SOLCA, se pudo identificar varias limitaciones a considerar en el momento de dirigir el 

taller.  Durante los tres días del taller existió un número variado de personas que asistieron, a 

pesar de que el número de inscritos por día era similar en cada taller, la asistencia de estos 

varió cada día. Esto generó una limitación importante, porque previamente se asignó ciertas 

actividades con cierto número de personas y al no presentarse el número de personas inscritas 

tuvimos la necesidad de reestructurar el grupo de trabajo una vez que el taller ya había 

empezado. Además, la impuntualidad fue otra limitación porque nos tocó retrasar la hora de 

comienzo y acortar ciertas actividades para terminar en el tiempo establecido.  

Con lo que respecta a recomendaciones, es importante que los expositores estén entre 

30 a 40 minutos antes de brindar el taller para poder solventar cualquier adversidad o 

imprevisto que pueda surgir en ese momento, como algún problema con el espacio físico, 

tecnológico, y demás. También es importante conocer el espacio en donde se trabajará para 

poder identificar correctamente el lugar, la posición de las sillas y así, adecuar el espacio 

dependiendo de las necesidades del expositor o expositores y la de los participantes.  
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REFLEXIÓN PERSONAL 

 A lo largo de la clase de proyecto integrador pude observar y entender la importancia 

sobre la gestión de las emociones, en un momento de estrés laboral y como esto puede llegar 

a afectarnos a nivel emocional. Por otro lado a lo largo del taller brindado para SOLCA me 

ayudo a concientizar y empatizar con las personas que hacen su trabajo en su día a día ya que, 

siempre están expuestos a una fuerte carga emocional por lo que al investigar y entender mas 

sobre su trabajo me dejo una gran reflexión sobre su labor .Por otro lado el trabajo en equipo 

en este taller tuvo un gran valor en mi ya que, pude observar la importancia que tiene recibir 

y aportar con ideas distintas y con un objetivo en común , me llevo de este trabajo muchos 

nuevos conocimientos y valores incrementados. Por lo que recomiendo que este trabajo de la 

USFQ junto con SOLCA siga avanzando e incrementado con el fin de poder aportar mas al 

personal administrativo y sanitario de SOLCA. 
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ANEXO 3: VIDEO DE AGRADECIMIENTO 
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ANEXO 4: FOTOS DE LOS TALLERES REALIZADOS EN SOLCA 
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ANEXO 5: ENCUESTA REALIZADA A LOS PARTICIPANTES DEL TALLER 
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