NOTAS Y REFLEXIONES

Trabajo y salud en el Magisterio del
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En el ejercicio de la medicina, tanto en las
entidades pablicas como en las privadas, existe
hegemonia de una concepcion biologicista del proceso
salud-enfermedad. Una préctica que toma como eje
central de la accién a la enfermedad y a la individualidad
con la finalidad bésicamente de prescribir un
medicamento o cualquier evento terapéutico.

En raras ocasiones se considera al trabajo, a
la principal actividad del ser humano, como una
condicion que puede ocasionar diversos problemas
de salud.

Inclusive, en el campo de la docencia, profesoras
y profesores dificilmente se asumen como trabajadores
y a la escuela como un centro laboral. El trabajo del
docente, al igual que cualquier otro tipo de trabajo,
permite el desarrollo fisico, intelectual y afectivo; sin
embargo, es también susceptible -bajo ciertas
condiciones- de ocasionar alteraciones en la salud.

Cuando se habla de salud de los trabajadores se
debe considerar no solamente los denominados
accidentes y enfermedades del trabajo y los accidentes
en trayecto. Lo usual es encontrar personas con
sintomas y signos aislados, cambios fisiologicos y
bioquimicos o las denominadas manifestaciones
subclinicas. Sensaciones de intranquilidad, de desgano
y falta de motivacion para el trabajo, que sin llegar a
formar entidades definidas, pueden ser expresiones de
condiciones de trabajo patogenéticas que merecen la
atencion del personal docente, asi como de
profesionales y técnicos de la salud laboral.

La vida dentro y fuera de la escuela
Cuando se habla de salud del personal docente

se deberia partir de una vision integral de la salud y el
trabajo, recuperando la idea que la salud del personal

docente se encuentra en intima relacion con las
condiciones de las escuelas, y con las condiciones de
vida de los distintos miembros del magisterio.

Al hablar de la salud del personal docente y al
intentar aprehenderla en su verdadera integridad, es
imposible abstraer los otros momentos de la vida que
se encuentran por fuera del aula. La forma como se
alimente, descanse, se traslade a las escuelas, utilice
el tiempo libre, la manera como se relacione con los
demas miembros de la familia y las caracteristicas del
trabajo doméstico, interactian de distinta maneraen la
generaci6n de problemas de salud. Igualmente, los
problemas que surjan en la escuela continuaran
incidiendo en el propio docente e impactaran de distinta
manera en los miembros de la familia.

Las condiciones de trabajo peligrosas para la
salud no tienen las mismas implicaciones en grupos
de docentes que dispongan de una alimentacién
adecuada en cantidad y calidad; de vivienda con las
condiciones minimas para el reposo, aseo y
posibilidad de compartir de manera tranquila con los
familiares; que cuenten con la posibilidad de hacer
deporte y de compartir la recreacion con la familia;
que dispongan de transporte comodo y garantizado;
que deban recorrer distancias cortas entre el lugar
de vivienda y las escuelas; que perciban salarios
dignos para la vida de un ser humano.

Se ha considerade también que los procesos
se encuentran sujetos a leyes naturales y sociales
con jerarquias y relaciones que definen formas
especiales de enfermar o morir. Sin embargo, no se
puede soslayar la idea que estos procesos cambian
también por las caracteristicas de la accién cotidiana
de los distintos actores sociales, principalmente de
los docentes, alumnos y personal de direccion,
impregnados de las necesidades explicitas o implicitas,
de los intereses contrapuestos o compartidos, de sus
particularidades étnicas, culturales o de grupo.
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En otras palabras, la salud-enfermedad del
personal docente se debe entender a la luz de las
leyes sociales, histéricamente determinadas Y que
tiecne expresiones concretas en lo general, en lo
particular y en lo singular. Esto no significa que los
procesos sean inmutables y que sigan una direcci6n
predeterminada.

La participacion activa del personal docente

Esta nocion ha sido interpretada y aplicada de
diversas formas en el dambito de la salud de los
trabajadores. No es el momento de analizarla, pero
siendo uno de los principios que deben guiar las acciones
futuras del personal docente, es necesario comentar
los aspectos mas importantes.

Se parte de la idea que son los propios docentes
los que tienen un amplio conocimiento de su actividad
y de las condiciones de sus escuelas, fruto de los afios
de experiencia en su labor y por ser los que
verdaderamente sienten los efectos negativos o
positivos del trabajo docente. Es necesario recuperar
ese rico conocimiento empirico y confrontarlo con el
conocimiento que ofrece la ciencia.

La participacion de los docentes en el proceso
de investigacién permite, ademas, detectar las
necesidades sentidas que luego se convierten en el
motor de las transformaciones. Rompiendo con ello una
ancestral forma vertical y unidireccional de relacién
entre técnicos y trabajadores.

La participacion del personal docente no es la
"utilizacion" de los mismos para obtener un dato o
informacion, es la incorporacion activa de ellos en la
planificacion de la investigacion, ejecucion de la misma
y analisis de la informacion.

Como se indica en otra parte, los resultados que
se discuten en esta publicacion surgieron precisamente
de la interaccion entre profesionales de la investigacion
y grupos de docentes seleccionados. Los resultados y
recomendaciones cobraran vigencia en la medida que
se transformen en acciones concretas de intervencion,
llevadas adelante por los mismos maestros y maestras.

Las diferencias de género
Es conocido que en la docencia, especialmente

en el sector de primaria y pre-primaria, se concentra
un alto porcentaje de mujeres, reproduciendo una forma

de segregacion intergenérica que se ha mantenido en
la sociedad desde épocas remotas. El trabajo en la
docencia, a igual que el trabajo de enfermera, costurera
u obrera de la industria de la confeccién, resulta una
prolongacién del trabajo doméstico, en el que, por las
mismas razones de la segregacién ha permanecido
anclada la mujer con todas las repercusiones biologicas
y sociales. Ademds, la mujer ha estado vinculada a las
actividades en donde se encuentran profundos nexos
de afectividad (maestras, enfermeras). Afectividad que
ha sido manipulada para ahondar las inequidades (bajos
salarios, jornadas de trabajo extensivas, falta de
promocioén, etc.). Esta realidad obliga a reflexionar
sobre algunas particularidades del trabajo de la mujer
en nuestras sociedades.

El trabajo que las mujeres docentes deben
realizar en la casa, la preocupacién por la familia, en
particular por el cuidado del nifio, es un problema serio
que repercute en la salud de la mujer trabajadora.
Cuando no se ofrece a la familia mecanismos para el
cuidado de los nifios y cuando el trabajo de la casa
recae exclusivamente en la mujer, en la maestra surgen
sentimientos de culpa, se genera angustia, surgen
alteraciones emocionales y les impide el desarrollo
tranquilo de sus actividades laborales.

Las caracteristicas patogenéticas de las
condiciones de trabajo, sumadas a los problemas de
fatiga que puede sufrir la mujer por la doble jornada y
los cambios que suceden en el embarazo, hacen que
aumente la potencialidad riesgosa en la mujer
embarazada. Muchas maestras deben trasladarse a
lomo de mula para llegar a sus escuelas y las caidas y
la agitacion representan un riesgo incuestionable.

El hecho de que los medios de trabajo,
herramientas, maquinarias, mobiliarios y equipos de
proteccion personal se encuentren disefiados tomando
como referencia, los pardmetros antropométricos y
funcionales del hombre, repercuten en la salud de la
mujer de manera diferencial. Las maestras de los
primeros grados deben soportar el sobreesfuerzo al
inclinar mucho su tronco para ayudar a los nifios
sentados en sillas pequeiias, trabajando en mesas
igualmente bajas.

El proceso de trabajo docente y la salud
Como en cualquier otro grupo laboral, los

profesores y profesoras sufren de una amplia variedad
de dolencias, muchas de ellas estrechamente
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relacionadas con el trabajo que realizan, con las
caracteristicas de los alumnos y con las condiciones
de las escuelas.

El estudio detallado y prolijo de la actividad
laboral del docente permite desentrafiar la diversidad
de procesos peligrosos para la salud que se encuentra
en la tarea docente. Lamentablemente no se
manifiestan de manera dramética como sucede, por
ejemplo, en algunos trabajadores del sector industrial.
Por esta razon pueden pasar desapercibidos o
simplemente no se los relaciona con las alteraciones a
la salud que sufren profesores y profesoras.

Las caracteristicas de los procesos peligrosos
(también llamados riesgos del trabajo) en el trabajo
docente tienen sus particularidades. Para detectar estas
especificidades es necesario analizar con profundidad
las caracteristicas del trabajo docente. Los aspectos
que pueden afectar la salud del docente se deben buscar
en los diferentes componentes del proceso de trabajo.

En otras palabras, €l conocimiento detallado de
las condiciones de trabajo, de las caracteristicas de
las escuelas, de las relaciones entre docentes y alumnos,
del horario de trabajo, de la actividad misma, de las
particularidades personales de los alumnos, de los
medios con los que trabaja, de la calidad de las
edificaciones, de las caracteristicas del entorno intra y
extra-aula, permitird detectar los diversos procesos
peligrosos que afectan la salud.

Unos y otros persisten en la actividad docente,
adquieren una amplia diversidad de expresiones y
magnitudes cuando se lleva a cabo un especifico trabajo
docente.

Organizacion y division del trabajo

En los estudios de esta naturaleza es necesario
considerar de manera prolija la organizacién y division
del trabajo. De esta manera se puede detectar, por
ejemplo, que los planes y programas de estudio pueden
ser fuentes generadoras de tensiones y angustias en
los maestros y maestras. Muchos de ellos chocan con
una realidad socio-cultural bastante diferente a la que
se intenta ensefiar o transmitir.

Es posible encontrar que los contenidos y disefios
curriculares los realizan a nivel central, muchas de las
veces sin la participacién del profesorado que
experimenta una realidad concreta. Esta ruptura entre

la planificacién y la ejecucién, como sucede en otras
formas de trabajo, puede ocasionar angustia, frustracién
o inclusive apatia. En el trabajo docente hay que cumplir
con programas "impuestos”, en ocasiones con poco
margen de incluir innovaciones.

La Ergonomia moderna ha desarrollado
herramientas teorico-metodolégicas para diferenciar
diversas expresiones de un mismo trabajo. En base a
ello es posible detectar con mayor precision los aspectos
que pueden afectar la salud. Estudios del CINBIOSE-
UQAM han dado aportes interesantes en este campo.

Por la importancia que este enfoque tiene para
la salud del personal docente, es necesario revisar sus
principales planteamientos.

Se reconoce que en el trabajo docente, como en
otras formas de actividad laboral, se pueden distinguir
tres momentos de un mismo trabajo:

a) Trabajo Prescrito

Se refiere a las caracteristicas que debe tener la
actividad docente y que ha sido definida en los circulos
de la planificacion pedagdgica. Son los niveles centrales,
ministerios de educacion, oficinas de planificacion, los
que definen el QUE, el COMO, el PARA QUE, el CON
QUE, el DONDE y el CUANDO debe trabajar la
maestra 0 maestro.

b) Trabajo Real

Es la actividad que de manera concreta realiza
el profesorado. muchas de las veces poco ajustado a lo
indicado en el "trabajo prescrito”. Como se ha indicado,
la realidad con la que se encuentra el docente le obliga
a incorporar una serie de estrategias que su riqueza y
variabilidad depende de muchos factores. Muchas de
esas estrategias seguramente no han sido pensadas o
definidas en el "trabajo prescrito”.

Es en este 4mbito donde es necesario estudiar en
detalle la "actividad", otro componente importante del
proceso de trabajo docente. En otros estudios (Messing ef
al, 1996), desde la Optica de la ergonomia, se ha podido
ver la diversidad de actividades, tareas y procedimientos
que existe en el trabajo docente. Inclusive, se puede valorar
la frecuencia y duracién de cada una de ellas. Con base a
ello es posible determinar las caracteristicas de las
mismas en términos de frecuencia, repetitividad,
duracién y otros aspectos que puedan comprometer la

Trabajo y Salud en el Magisterio del Ecuador / Betancourt O, Palacios M.

103



NOTAS Y REFLEXIONES

salud. Es otro camino abierto para futuras
investigaciones en el Ecuador.

La contradiccién que puede haber entre el
“trabajo prescrito” y el "trabajo real" puede ser fuente
de tension, angustia o estrés. En otras ocasiones puede
ser una condicidn estimulante que favorece al desarrollo
personal o colectivo del propio maestro. Esto dependers,
entre otras cosas, de las caracteristicas del denominado
"trabajo percibido".

c) Trabajo Percibido

Es la forma como el maestro asimila, entiende o
interioriza el trabajo docente. Ante un mismo trabajo
prescrito o real, cada docente puede reaccionar de
distinta manera. En esta forma de percibir intervienen,
asi mismo, una infinidad de factores. Las caracteristicas
individuales, su estructura psicolégica, el nivel y ti po
de conocimientos, sus experiencias previas, la influencia
del grupo y demds actores sociales del &mbito de la
docencia, etc., marcan las diferencias de percepcion,
interiorizacion y reaccion de cada maestra o maestro.

La posibilidad de que el docente tenga un
adecuado control, efectivo y autirquico del proceso de
trabajo docente es un aspecto central para el desarrollo
de una condicién saludable.

En esta investigacion no fue posible hacer un
abordaje de esta naturaleza, su estudio puede ser todo
un proyecto. Anhelamos que en el futuro se asuma
como un objeto de estudio especifico para desentrafiar
los detalles en el trabajo del maestro ecuatoriano.

Division del trabajo

Cuando se aborda las particularidades de la
organizacion y division del trabajo, no se pueden dejar a
un lado las relaciones laborales con los demés maestros.
Los perfiles de salud enfermedad de los maestros no seran
iguales si en ciertas escuelas el profesor o profesora tiene
que realizar todas las tareas, inclusive las de limpieza del
aula. Por el contrario, si existen otros docentes para cubrir
las distintas fases del proceso educativo, la carga de trabajo
sera menor y los impactos en la salud méas atenuados.
Inclusive, en este caso, existen mejores posibilidades para
el enriquecimiento mutuo de los maestros, creando
condiciones favorables para la salud.

Al hablar de las relaciones entre docentes, es
necesario resaltar que son otras Igs condiciones centrales

que favorecen o afectan a la salud. Pueden existir actitudes
solidarias o egoistas, fraternas o de antagonismo
permanente, sinceras o calculadas. Unas y otras se
relacionan de distinta manera en la definicién de un perfil
de salud-enfermedad.

El grado con el que trabaja

En el mismo dmbito de la organizacién y divisién
del trabajo, el grado con el que trabaje el maestro o
maestra marca grandes diferencias en la actividad
docente y, por lo tanto, influird de distinta manera en la
salud. Por ejemplo, no es lo mismo ser profesor de
sexto grado que de primero. Cuando los nifios son mas
pequerios es necesario hacer mas esfuerzo con la voz,
la posicién que adopta la maestra es generalmente
inclinando el tronco y a veces colocdndose en posicién
de cuclillas. La ciencia de la Ergonomia ha ensefiado
que esta posicion es de las mas fatigante y la que
mayores problemas osteo-musculares y circulatorios
acarrea.

La duracién de la jornada de trabajo

De igual manera, la duracién de la jornada de
trabajo es un factor determinante. De acuerdo a como
se distribuyan las responsabilidades docentes, unos
grupos ocupardan muchas horas del dia. Como las
responsabilidades no concluyen al abandonar el aula
de clase, el trabajo puede continuar en casa, alargando
la jornada de trabajo e impactando en la recuperacién
mental y fisica del profesorado.

Si tiene bajo su responsabilidad a los
estudiantes de niveles superiores los problemas son
diferentes. En este caso debe enfrentar problemas
de conducta o actitudes de los alumnos, que de una
u otra manera impactan en la salud mental. A esto
se suma la responsabilidad que se tiene sobre el
alumno que pronto egresa y que debe salir con sélidos
conocimientos.

El sujeto-objeto del trabajo docente

El agricultor trabaja sobre la tierra, es su objeto
de trabajo, el minero interviene en la roca para obtener
el mineral, el carpintero sobre la madera. En el sector
terciario, en la educacion o en el trabajador de la salud,
la actividad laboral toma como elemento central a seres
humanos, particularidad que imprime caracteristicas
especiales al trabajo docente. No es lo mismo actuar
sobre objetos inanimados que desenvolverse

104

Salud de los Trabajadores / Volumen 7 N° 2 / Julio 1999



NOTAS Y REFLEXIONES

cotidianamente con alumnos o pacientes. La interaccion
entre trabajador y objeto de trabajo que debe ser
transformado es muy distinto en el sector de la
manufactura que en el de los servicios.

En el trabajo docente existe una interaccion
dinamica y permanente entre maestro y alumno, cada
uno con sus particularidades. Las caracteristicas de
los alumnos, como individualidad concreta y como parte
de un grupo, va a crear ciertas condiciones que
favorecen o afectan a la salud de uno y de otro actor
social. Esta relaciéon no se manifiesta solamente en el
momento que fisicamente se encuentran juntos en la
escuela. Persiste inclusive cuando cada quien se ha
ido a su espacio familiar. Las relaciones establecidas
entre maestro/a y alumno/a inciden, de una u otra
manera, en las 24 horas de la vida del profesorado.

No hay que olvidar que una de las caracteristicas
del trabajo docente y de esa relacidon entre seres
humanos (profesor-alumno) es la de tener una alta
carga afectiva, aspecto del cual se ha querido abusar
para soslayar o menospreciar la reciprocidad social que
se debe dar al trabajo docente. En este orden de cosas,
cualquier desequilibrio que se genere en la relacion
maestro-alumno repercutird de diversas formas en la
salud mental del docente.

Como extension a este binomio dindmico
profesor-alumno surge también la relacién con los
padres de familia, que es otro aspecto que interviene
en el proceso de trabajo docente. Incide en la ocupacion
del tiempo de la jornada laboral (entrevistas, sesiones
de padres de familia), en la planificacion, distribucion y
gjecucion de otras actividades, en fin, en las expresiones
positivas o negativas para la salud.

Los medios de trabajo

La salud de los docentes se encuentra en intima
relacién con los medios de trabajo, muy diferentes a
los que se encuentran en otras ramas.

Las caracteristicas de las escuelas juegan un
papel trascendente. Como se verd en los resultados
de este estudio, las edificaciones escolares son muy
variadas, muchas de ellas se encuentran en
situaciones precarias que son un atentado para la
integridad de docentes y alumnos. El estado de los
pisos y paredes, pasillos, escaleras, puertas y
ventanas, a méas de las instalaciones de servicio
basico (electricidad, agua, alcantarillado) interacttan

con otros aspectos del edificio escolar en el bienestar
o malestar del docente.

Las particularidades del entorno al interior de
las escuelas son también fundamentales. Aulas con
poca iluminacién o con excesivo resplandor van a
producir fatiga temprana. Si a ello se suma ruido
permanente, calor o frio intensos, las condiciones
favorables para la enfermedad se hacen mas notorias.

La presencia o ausencia de servicios basicos y
de confort inciden de manera innegable en el bienestar
o malestar del docente.

Para el trabajo diario son necesarios
instrumentos, equipos y materiales, con los cuales el
docente intenta cumplir con su tarea. El bienestar del
mismo no va a ser igual si cuenta con todos los recursos
o si carece de la mayoria.

El entorno que queda en los espacios
circundantes a la escuela es otro de los aspectos que
interactiia con los demads elementos en la definicion de
tal o cual perfil de salud-enfermedad. La escuela no es
una isla en el sector, las caracteristicas de sus
habitantes, los niveles de violencia, de precariedad, de
necesidades no satisfechas, van a influir en el
desenvolvimiento diario del maestro. Las condiciones
de vida de los alumnos y sus familias definen, de alguna
forma, las particularidades que debe enfrentar el
docente.

Como se ha podido ver, la relacién entre la salud
y el trabajo docente es bastante compleja.

En este estudio se ha intentado incluir varios de
los aspectos analizados en paginas anteriores. Con esta
base, es posible en el futuro realizar estudios intensivos
que lleguen a los detalles y especificidades del propio
trabajo docente y de las alteraciones de la salud. Los
resultados que se presentan mds adelante permitiran
detectar poblaciones labiles, centros laborales criticos
y problemas 4lgidos, suficientes elementos para iniciar
o fortalecer programas de sensibilizacion, educacion,
promocién y prevencién en el campo de las condiciones
de trabajo y salud dirigidos a los mas amplios sectores
del magisterio.

Caracteristicas del estudio

La presente investigacion es de tipo extensivo y
exploratorio, a través de ésta se intenta conocer y
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establecer las relaciones existentes entre el proceso
de trabajo docente y la salud del magisterio.

Fueron seleccionadas para el estudio las
provincias de Pichincha, Pastaza y El Oro, por sus
caracteristicas de ubicaciéon geogréifica, nimero de
escuelas existentes en cada una de ellas, nimero de
docentes y alumnos.

Ademds se considerd la importancia de tener
datos que permitan mirar la realidad de las tres regiones
geograficas del Ecuador continental: Costa, Sierra y
Oriente,

El universo de estudio esté constituido por los
docentes y las escuelas fiscales, urbanas y rurales,
diurnas y nocturnas de las provincias seleccionadas.

Del universo de escuelas de cada provincia
se tomo una muestra representativa que se subdividié
en estratos, uno de escuelas urbanas y otro de
rurales, buscando tener una distribucién proporcional
de instituciones urbanas y rurales y dentro de cada
una, se hizo una seleccion aleatoria simple.

La unidad de observacion fue la escuela y la
poblacion de docentes. Dentro de cada escuela se
trabaj6 con la totalidad de los maestros y maestras.

Los planteles de dificil acceso y los que dejaron
Gae participar en las diferentes fases de la
Investigacion, fueron reemplazados por otros de
manera aleatoria.

El tamafio de la muestra se determiné mediante
la aplicacion de procedimientos estadisticos
convencionales, trabajando con un grado de precision
de 0,05 y un nivel de confianza de 95%. Para esto se
utilizé el programa de analisis del sistema EPI-INFO-6
y el programa MAS para la seleccién aleatoria de las
escuelas.

Técnicas

Se realizé una Triangulacion Metodoldgica
(Betancourt, 1995) que permite combinar técnicas
cualitativas y cuantitativas, con diversas modalidades de
ohservacion, procesamiento y analisis.

1. Dentro de las técnicas cuantitativas se utilizaron
dos encuestas de tipo estructurado, una para los centros
escolares, denominada encuesta institucional y otra dirigida

a cada uno de los docentes, denominada encuesta
individual. Esta tenia la finalidad de conocer las
caracteristicas del proceso de trabajo, las condiciones
de vida y de salud de los docentes.

Entre las técnicas cualitativas se utilizé |a
exploracion sensorial en una submuestra de centros
escolares, que permitié la verificaciéon de datos
obtenidos a través de las encuestas, sobre todo en
cuanto a las condiciones de los locales escolares y del
entorno.

Instrumentos
Encuestas

La encuesta institucional estuvo dirigida al
centro escolar e incluye las siguientes variables:

- Relacion espacial docente-alumno

- Cantidad de docentes de aula

- Cantidad de docentes especiales

- Caracteristicas del edificio escolar,
cerramiento, piso, techo, paredes

- Superficie y dependencias del establecimiento

- Infraestructura, servicios basicos

- Mantenimiento

- Proteccién contra procesos peligrosos

- lluminacién dentro de las aulas

- Ruido dentro y fuera de las aulas

- Toxicidad ambiental

- Accidentes dentro y fuera del plantel

La encuesta individual incluye las siguientes
variables:

Situacion laboral

Salario

Contenido, organizacion y cargas de trabajo

Instrumentos de trabajo

- Cargas laborales derivadas del objeto y
contenido de su trabajo

- Formacién y capacitacion docente

- Control del trabajo

- Relaciones interpersonales con otros docentes
y familiares

- Vivienda

- Situacién de la familia

- Trabajo en el hogar

- Actividad socio-cultural. Uso del tiempo libre

- Morbilidad sentida

- Principales enfermedades diagnosticadas
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- Licencias por enfermedad

- Historia gineco-obstétrica en docentes mujeres
- Alimentacion y consumo

- Aspectos de género

- Situaci6én gremial

Para la exploracion sensorial fue usada una guia
de observacion, con las siguientes variables:

- Datos informativos

- Areas de recreacion activa y pasiva, estado y
orientacion

- Areas de circulacién horizontal y vertical;
gradas, estado, dimensiones

- Condiciones de seguridad del plantel: estado
de las estructuras, piso, techo, paredes

- Estado y orientacion de ventanas

- Caracteristicas del aula: dimensiones, espacio
para el docente

- Iluminacién natural y artificial, confort térmico,

ventilacion, ruido

Procesos peligrosos de tipo eléctrico

Servicios sanitarios, estado y mantenimiento

Control de incendios

Autoproteccion contra desastres

- Entorno circundante al establecimiento: ruido,
focos infecciosos, transito vehicular

Fases

Se propuso que el docente sea el protagonista
de sus propios cambios. Se siguieron los siguientes
procedimientos:

1. Reuniones de informacion y sensibilizacién
con autoridades de educacion del pais y de cada
provincia, reuniones con los dirigentes de la Unién
Nacional de Educadores (UNE) de cada provincia y
designacion de los coordinadores de provincia por parte
de cada niicleo. Difusion masiva del proyecto a través
de los medios de comunicaciéon nacionales y
provinciales.

2. Talleres de informacion y sensibilizacién a
supervisores de educacioén y a directores de las
escuelas seleccionadas.

3. Talleres de capacitacion.

4. Aplicacioén de las encuestas a los docentes.

5. Procesamiento y andlisis de la informacion.

Caracteristicas de la muestra

La investigacion se realizé en planteles ubicados
en las tres zonas geogréficas continentales del pais.
Un total de 238 planteles fueron investigados,
distribuidos de la siguiente manera: Costa, 51,7%; Sierra,
37.4%; Oriente, 10,9%.

Del total de planteles se estudiaron 231 de habla
hispana (97,1% ) y 7 bilingties (Espafiol-Quichua) (2,9%).

Escuelas mixtas, 85,3%; de mujeres, §,0%; de
varones, 6,7%.

La muestra de los maestros/as fue de 1.915,
constituida por 1.308 (68,3%) mujeres y x 607 (31,7%)
hombres.

Resultados
Caracteristicas de la poblacion docente

El magisterio de las tres provincias investigadas
cuenta con docentes que tienen una edad promedio de
39 afios.

Un alto porcentaje de docentes (alrededor de
70%), oscila entre 30 y 49 afios de edad. La profesion
de docente, al menos en el nivel primario, se ha tornado
casi exclusiva para la mujer, siete de cada diez
profesores son de sexo femenino.

El tiempo total de servicio sefialado por los y las
docentes investigados es indicativo de la presencia de
un personal docente estable en su funcién. Cinco de
cada 10 docentes tienen 25 y més afios de servicio;
34% labora por quince afios y 15,4% tiene 5 afios de
servicio. Esto da un promedio de 16 afios de trabajo en
el magisterio en las provincias sefialadas.

El Ministerio de Educacién ha otorgado
nombramiento fiscal al 91,8% de docentes. Este hecho
garantiza solidez al sistema educativo, impide la
renovacion periédica de profesores y aprovecha la
preparacion de los que ya estén en funciones.

La mitad de los docentes investigados se
encuentra entre la séptima y novena categorias, y 25,4%
en categorias de la décima en adelante.

Los sueldos mas altos (219 USD/mes) se
encuentran en las categorias superiores a la décima a
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las cuales accede el docente luego de 20 afios de
servicio. Apenas 1,3% se encuentra en categorias que
van de la primera a la tercera, aqui se ubican
especialmente aquellos profesores que no tienen titulo
docente.

Infraestructura escolar, mantenimiento, servicios
basicos y seguridad

Los edificios de los planteles investigados tienen
una antigiiedad que va desde un afio hasta cien y mas,
como es el caso de escuelas del centro historico de
Quito. Las caracteristicas de las construcciones son
de lo més variadas y no estén construidas pensando en
crear las mejores condiciones de trabajo para los
docentes.

Ocho de cada 10 escuelas tienen pisos
construidos con materiales que concentran frio o calor
como el cemento y la baldosa.

El piso de madera estd presente en apenas
17,6% de planteles investigados.

Construccion de bloque o ladrillo, 86,1%.

Planteles con techos de "asbesto-cemento",
68,8%, material de uso prohibido en Estados Unidos y
Europa.

Algunas escuelas tienen planchas de zinc.
Ademas de los problemas de confortabilidad térmica
existen los de ruido, especialmente cuando llueve.

Se detectd la presencia de humedad en 57,3%
de los planteles.

Cinco de cada diez planteles tienen un edificio
en regular estado, y uno de cada diez esta deteriorado.
Esto se traduce en instalaciones eléctricas peligrosas
(34%), escaleras en mal estado (6,7%), servicios
higiénicos en estado regular (44,1%) y deteriorados
(16,8%).

Un alto porcentaje de escuelas presenta servicios
higiénicos no aptos para su uso con el consiguiente
riesgo de generar enfermedades. Ademas, la cantidad
de sanitarios disponibles es insuficiente como lo
demuestra el Cuadro N° 1.

Planteles que carecen de servicios higiénicos de
uso exclusivo para los y las maestras, 51,3%.

Los vidrios rotos de los ventanales es un hecho
frecuente, afecta la temperatura del aula en las zonas
frias.

Cuadro N° 1
Servicios higiénicos en los planteles

_ Cantidad de Santtarios_ Porcehtaje
Dela3 47
Dedaé 25
De7a9 9,7
Del0al2 9,7
Mas de 13 8.4
Letrinas 16,4
Campo abierto 5

Fuente: Encuesta institucional

Una de cada diez escuelas no tiene agua. Las
que disponen, sélo en 48,3% de casos es potable
mientras que en 46,7% tiene agua entubada, de
pozo, acequia, agua de lluvia o entregada por
tanqueros.

Escuelas sin alcantarillados, 43,7%.

En las instituciones estudiadas no se realizan
analisis de la calidad de agua y de los alimentos.

El ruido es otro de los problemas existentes en
los locales escolares y en sus entornos interno y externo.
Las fuentes predominantes son los ruidos provenientes
de la via piblica en 40% (automotores, altoparlantes
etc.). Esto significa que casi la mitad de planteles est4
ubicada en entornos altamente ruidosos.

Otra fuente de ruido es la voz humana, (18,4%)
proveniente del exterior pero sobre todo de las
dependencias del plantel. Las mediciones de ruido
realizadas en aulas y patios revelan que éste oscila
entre los 70 y 90 decibeles, que aumentan cuando
hay de manera simultdnea actividades en esas dreas.

La sobrepoblacién de alumnos en las escuelas
urbanas y el trabajo simultdneo con varios grados
en las rurales uni y pluridocentes, agravan este
problema.

Desprotegidos ante los desastres

Las escuelas no cuentan con programas de
evacuacion frente a fenémenos naturales, ni a posibles
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incendios que podrian producirse por el uso de cocinas
a gas, corto-circuitos u otras razones.

No se practican acciones de evacuacion y
proteccion y el personal docente ignora como reaccionar
frente a estos riesgos, 74,4% no tiene salidas de
emergencia.

Ningln plantel tiene un sistema estandarizado de
sefializacion, lo que revela que las escuelas no estan
consideradas como centros de trabajo. Establecimientos
que carecen de extintores, 98,7%.

La inseguridad de los planteles se evidencia
cuando en 60 de las 238 escuelas investigadas (24,7%)
han presentado accidentes de los alumnos dentro de la
institucion, de los cuales los docentes no estén libres,
en 5% de instituciones se presentaron accidentes en
maestros. Las causas son diversas: accidentes de
transito, caidas, etc.

En el entorno circundante al plantel los accidentes
de transito y las caidas se presentan con frecuencia.

Zona que rodea el establecimiento

El Estado construye una escuela en algin sitio
inhéspito, satisface la necesidad de las comunidades
pero se olvida del docente, no le garantiza el acceso
sin peligros a la escuela.

Hay un buen nimero de establecimientos
escolares que estan ubicados en zonas de dificil
acceso, en zonas de violencia social, en donde no
hay atencién médica o en lugares en donde existen
focos infecciosos, desastres o epidemias. La
percepcién de la dificultad de acceso surgié en la
opinién de los mismos docentes, exteriorizadas en
las sesiones de grupo.

A pocos metros de distancia de varios de los
planteles estudiados existe un depésito de basura en
la calle. En otros casos se encuentran ubicados en
zonas donde se realiza fumigacién aérea de
plantaciones agricolas adyacentes.

Problemas como la desocupacion,
contaminacién ambiental, alcoholismo, delincuencia,
mal servicio de transporte, falta de vivienda, ruido,
presencia de pandillas, drogadiccion y prostitucion,
son algunas caracteristicas del sector de varias
escuelas estudiadas.

Se clasifico al entorno en donde estan ubicados
los planteles en: carenciales altos, medios y bajos, de
acuerdo con los parametros siguientes:

Carencial alto: si existe peligro, pobreza,
contaminacion ambiental y aislamiento.

Carencial medio: si tiene por lo menos dos de
estos problemas.

Carencial bajo: si se presenta uno de estos
indicadores.

De acuerdo a estos parametros se encontré que
29.1% de los planteles estan ubicados en entornos
considerados como carenciales altos, 40,1% en los
carenciales medios y 22,7% en los carenciales bajos.

Tipos de escuelas

En base a varios criterios se ha clasificado a las
escuelas en MUY BUENAS, ACEPTABLES,

RIESGOSAS Y PELIGROSAS. Los pardametros de
referencia son los siguientes:

- Calidad y mantenimiento de la infraestructura

- Calidad y mantenimiento de los servicios basicos

- Calidad del entorno en donde estan ubicadas

- Existencia de aulas necesarias y espacios de
recreacion adecuados

- Existencia de material didactico y equipamiento

- Cantidad de maestros (as) de grado y especiales

Las escuelas muy buenas son las que reunen
todas las condiciones requeridas, pudiéndose
desarrollar las actividades pedagdgicas bajo buenas
condiciones, 24% de planteles esta en esta categoria.
Las escuelas aceptables (32,4%), tienen buena
calidad de las caracteristicas sefialadas y en general
disponen de las condiciones adecuadas para un local
escolar.

La gravedad empieza con las escuelas riesgosas,
las que tienen deficiencias sobre todo en infraestructura
y servicios. Por ejemplo, los ventanales rotos, sistemas
eléctricos dafiados, edificios con claras muestras de
humedad; pisos deteriorados, escaleras peligrosas, etc.
Correspondiendo a esta categoria 16% de las escuelas.

Las instituciones peligrosas, cuyo porcentaje
del 19% es alarmante, no retnen las condiciones
minimas para ser planteles escolares, mas bien son
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verdaderas bombas de tiempo por el peligro que
encierran para docentes y alumnos. Su infraestructura
y servicios son deficientes, el entorno retine muchas
de las caracteristicas antes sefialadas (violencia,
delincuencia, contaminacién ambiental, concentracién
de prostibulos, cantinas, etc.).

Sumando los porcentajes de escuelas peligrosas
y riesgosas se concluye que 35 de cada 100 edificios
escolares no retinen las condiciones para que funcionen
instituciones educativas, al contrario deberian ser
declaradas en estado de emergencia para su pronta
reparacion.

Disponibilidad de materiales

La investigacion revela que existen materiales
de trabajo que son aportados por el Estado a través de
la Direccién de Construcciones Escolares o de los
gobiernos seccionales, especificamente pizarrones,
52,8%; escritorios, 30,4%: sillas, 29%, material de
laboratorio, 20,6% y ldaminas didacticas, 10%.

Sin embargo, existen materiales elementales
pero de fundamental importancia para el trabajo del
docente, cuya entrega por parte del gobierno central
es insignificante, por ejemplo tizas y borradores,

Cuadro N° 2

IE.";:EJ.':,-,L'E_"-; R R Fo ﬂ,_i" . -'}t'-"“'E-‘“'
Tizas - Borradores 7.1 %
Léipices - Marcadores 1,2 %
Instrumentos de geometria 7.9%
Laminas didActicas 10,0 %
Hojas 24%
Tijeras 1,8%
Goma 1.9 %
Papel y carpetas 1.8 %
Pizarrdn 52,8 %
Proyect. diapositivas 15,6 %
Televisor 2,5%
Vhs 2,7%
Grabadora 2,0%
Computadora 1.6 %
Impresora 1,0%
Amplificador de sonido 3.0%
Material laboratorio 20,6 %
Libro de texto 16,3 %
Libro trabajo docente 3.4%
Registro escolar 4.0 %
Libros consulta alumno 13,7 %
Material de aseo 23%
Rotafolio 2.3%
Pizarra de tiza liquida 4,3 %
Escritorio 30,4 %
Silla 29,0 %
Lampara de escritorio 1.2%
Material deportivo 5,7 %

Pruﬂsmn de mstrumentus de trabajo

Fuente: Encuesta individual.
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7,1%; instrumentos de geometria 7,9%; registro escolar,
4%:; libro de trabajo docente, 3,4%; material de aseo,
2,3%; amplificador de sonido, 3%. (Cuadro N° 2).

Como se puede observar, la mayor parte del
material didactico es proporcionado por los padres de
familia y por el mismo maestro/a.

Recursos docentes

Carencia de bibliotecarios, 99,2%; 97,5% no
cuenta con inspectores; 95,4% no dispone de sicologos
educativos; 83% de profesores de ensefianza artistica;
78,1% de profesores de laborotario de Ciencias
Naturales:; 73,5% de profesores de Educacion Fisica y
67,6% carece de profesores de Actividades Practicas.

Ante esta carencia el docente de aula debe
tratar de resolver todo aunque su preparacion no lo
permita, debe impartir todas las materias y tratar de
hacerlo bien, su carga de trabajo aumenta y junto con
ello los problemas de salud.

Cargas laborales derivadas del objeto y contenido
del trabajo

;Cudles actividades realiza el docente? ;En qué
consiste su tarea? ;Cual es el contenido de su trabajo?.
De acuerdo al Reglamento de Educacion existe una
amplia variedad de "deberes y atribuciones" que debe
cumplir el docente del nivel primario, sin embargo, la
maestra y maestro debe realizar otras tareas que no
aparecen dentro de sus obligaciones y que forman parte
del "curriculum oculto" (Cuadro N° 3).

Cuadro N° 3
Cargas laborales

d  Realiza| Pesada
Recaudacion dinero 40,5 % 33,2%
Tareas administrativas 45,8 % 30,3 %
Preparac. material didictico 75,8 % 29,5%
Disefio curricular 71,2 % 20,6 %
Preparacion de fiestas 74,3 % 19,0 %
Activ. Extraprogramaéticas 56,2 % 17.3%
Limpieza aula 40,3 % 16,9 %
Elaboracién de informes 56,2 % 15,3 %
Preparacion de clase 86,8 % 12,3 %

Fuente: Encuesta individual

Para realizar estas tareas el docente trabaja un
promedio de 30 horas de clase semanales y utiliza
como promedio 7 horas semanales de sus horas de
descanso en la casa.

La recaudacion de dinero es una tarea no
contemplada dentro de las obligaciones sefialadas por
el Reglamento; sin embargo, es una tarea que 40 de
cada 100 docentes la realiza y resulta la actividad mas
pesada, segln lo sefiala 33,2% de docentes.

Aparecen también dentro del curriculo oculto las
actividades extraprogramaticas, que son aquellas
disefiadas desde otras instituciones, educativas o no, y
que se vuelven obligatorias. Por ejemplo, la preparacion
y atencion del desayuno escolar, los llamados de varias
organizaciones a participar en concursos, campanas
de salud organizadas por hospitales o centros de salud,
etc., 56,2% de docentes lo realiza y 17,3% manifiesta
que es una carga pesada.

La limpieza del aula es una tarea que no le
corresponde al docente, pero lo realiza en un alto
porcentaje, significando para muchos de ellos una carga
pesada. En el afan de facilitar los procesos de
aprendizaje y ante la carencia de material didéctico,
los docentes tienen que destinar tiempo y esfuerzo a la
preparacion de material didéactico, esfuerzo de
produccién que requiere una adecuada preparacion y
que un alto porcentaje (75,8% ) de maestros lo realiza,

constituyéndose en una carga pesada para 30 de cada
100.

A esto se agregan los eventos de
perfeccionamiento, las sesiones con padres de familia
y las actividades de recuperacion pedagdgica que se
incorporan como mayores exigencias en el trabajo
docente.

Cargas laborales que surgen de la relacion maestro-
alumno

Existe en el trabajo docente un gran niimero de
situaciones que tornan a la tarea bastante compleja y
exigen del docente un esfuerzo intelectual, emocional y
fisico. Cuadro N° 4, muestra algunos de esos factores.

La participacion de los padres
Los docentes, 78,1% manifiesta que la falta de

cooperacion de los padres es el problema que mas le
afecta en su trabajo pedagogico en el aula.
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Cuadro N° 4
Problemas que afectan a los docentes

Falta de cooperacidn de los padres 78,1%
Ausencia de especialistas en problemas

de aprendizaje 69,8%
Problemas de aprendizaje 66,0%
Pérdida de afio/desercion escolar 40,4%
Problemas de lenguaje - comunicacién  30,1%
Disparidad de edades 30,0%

Fuente: Encuesta individual

Los problemas de aprendizaje y la carencia
de especialistas

La lucha por vencer los problemas de aprendizaje
que presentan los nifios especialmente de los afios
iniciales de la escuela basica, se presenta como una
tarea compleja y dificil.

Los docentes, 66% manifiesta estar afectados
por esta situacion que le obliga a realizar esfuerzos
intelectuales y emotivos. Ante la carencia de
especialistas en atender los problemas de aprendizaje
en escuela, el docente de grado debe convertirse en
psicologo orientador y terapeuta, no s6lo para mitigar
en algo los problemas de los nifios y nifias sino también
para orientar a los padres de familia.

Las dificultades de aprendizaje y la
desercion escolar

Las cifras oficiales sefialan la existencia de 35,6%
de alumnos no promovidos al afio por razones pedagdgicas,
y una desercién de 5,8% por la misma causa (SINEC,
1997). Generalmente se piensa que esto afecta solo al
nifio y a su familia, pero la investigacion revela que cuatro
de cada diez se ven afectados por este problema.

Se ha detectado, especialmente en docentes de
los primeros afios, manifestaciones de angustia cuando
los nifios no aprenden, pese a los esfuerzos del docente
y del alumno.

Exigencias del trabajo docente

El rol del docente no es considerado como
"trabajo" y por ello sus exigencias no son identificados,
a pesar de las consecuencias en la salud. En el Cuadro
N° 5 se indican las mas importantes.

Cuadro N° 5§
Exigencias del trabajo docente

Estar de pie 58.0% 31,4% 4,7%
Hablar mucho

forzando la voz 41,5% 43,1% 7.8%
Sentado en

mueble incomodo  18,5% 30,3%  35,9%
Esfuerzos fisicos

EXCESI1VOS 11,7% 37,0% 36,0%
Postura incomoda  11,5% 33,8% 37,9%

Fuente: Encuesta individual

Docentes que manifiestan permanecer de pie
durante la jornada de trabajo, 58%. Sélo 18,5% de
maestros investigados permanece sentado en
muebles incédmodos, especialmente la silla del
escritorio que se halla en mal estado o no es la
apropiada para su trabajo. Esto puede explicar, de
alguna manera, la presencia de varices en un alto
porcentaje de docentes.

A mas de permanecer de pie deben adoptar
ciertas posturas como inclinar el tronco hacia adelante
para controlar el trabajo de los alumnos, posicién que
si es prolongada y frecuente causa incomodidad e
incrementa la sintomatologia de fatiga de profesores y
profesoras.

El principal instrumento de trabajo del docente
es la voz, a pesar que los docentes no la reconocen
como tal, 41,5% de docentes dice hablar mucho en
clase, forzar la voz.

Condiciones de vida del docente

A la pregunta "Cantidad de establecimientos
educativos en los que trabaja": 85% de docentes
responde que trabaja en uno solo, apenas 14% trabaja
en dos o mas planteles educativos, 43% viven sélo
de su salario como docentes.

En cuanto a una ocupacién adicional, 14% de
docentes manifiesta tenerla (comerciantes de
pequeiios negocios, artesanos(as), chéferes, arbitros
de fatbol, lavadores de carros, cantantes, joyeros,
cosmetologas, bordadoras, secretarias, pequefios
agricultores, criadores de chanchos, pintores de
casas).
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Vivienda

El bajo sueldo del docente no le permite acceder
con facilidad a la adquisicion de un inmueble. Solamente
59,7% de docentes tiene vivienda propia, que heredaron
o pudieron comprar mediante préstamos de la seguridad
social, cooperativas o bancos privados.

Un porcentaje que corresponde a 26,2% vive
arrendando v 1,8% bajo el sistema de anticresis, es
decir, un sistema por medio del cual el inquilino
entrega al duefio del inmueble una cantidad alta de
dinero v el arriendo se paga de los intereses.

Los docentes, 45% manifiesta que la situacion
de la vivienda de su familia intima es mejor hoy que
hace 10 aiios, 33,8% dice que es igual, y 7,6% esta
peor que hace 10 afios.

Alimentacion

Para 65,2% de maestros y maestras la
alimentacion suya y de su familia se deterioré en el
ultimo afio.

Las cargas de trabajo especificas de la labor
docente, junto con las condiciones de vida, su salario
y alimentacién, pueden estar repercutiendo en el
consumo de alcohol que aumenté en 2,5% de
docentes, de tabaco que se elevd en 3% y de café
que aumenté en 10,7% de maestros(as).

Transporte

El docente utiliza como promedio 49 minutos
diarios en trasladarse de su hogar al plantel y
viceversa. Esto ocurre tanto en los del area urbana
como los de rural que se desplazan a diario, a
excepcion de quienes viven en el lugar de trabajo.

Para desplazarse, 60,6% utiliza bus publico.
En las palabras de los maestros/as en las reuniones
de grupo se escucha que "a veces hay que esperar
hasta casi una hora el bus, llegamos al plantel y el
director estd enojado y se nos dafia el dia".... "el
bus viene tan lento que nos hace atrasar”.

Apenas 5,2% de maestros tiene vehiculo
propio.

Casi la totalidad de planteles fiscales no
poseen servicio de transporte propio, razon por la

cual sélo 0,5% de maestros se traslada en bus
escolar, 2,1% utiliza bicicleta o moto y en los sitios
de dificil acceso 1,4% tiene que hacerlo utilizando
caballo, acémila o canoa.

En las reuniones de grupo refieren que el
desplazamiento en cualquier transporte, ha sido causa
de accidentes que no son catalogados como accidentes
de trabajo por la ley de carrera docente y escalafon, ni
por el Departamento de Riesgos del Trabajo del IESS.

Actividad socio-cultural del docente

En la vida diaria del docente se refleja una
incipiente actividad cultural. Los museos, galerias de
arte, teatros, son poco visitados por los (las) educadores
(as), apenas 23,9% lo hace,

En las zonas urbano-marginales, rurales y de
frontera, no existen actividades ni centros culturales
convencionales.

La lectura como ocupacion del tiempo libre esta
presente en 84,5% de los docentes, ya sea de libros,
revistas o diarios. No asi la lectura como medio de
formaci6n, preparacion cientifica y autosuperacion,
aspecto que debe ser asumido con mayor
responsabilidad por los y las maestras.

Recreacion

Los maestros, 60,7% en su tiempo libre prefiere
dormir, 84,4% se entretiene viendo television, la practica
de alg(n deporte lo hace solo 44,1% de maestros y
maestras. Es comin salir a pasear con la familia
(75,4%), juntarse con amigos y acudir al estadio,
especialmente para los especticulos de fiitbol (24%).

Apenas 10,3% de docentes participa de
actividades politicas. Al trabajo gremial se dedica
18,2%.

Morbilidad sentida

Se entiende como morbilidad sentida, los signos
y sintomas de enfermedad que "sienten" o relatan los
docentes, informacién recuperada también por la
encuesta individual.

Para facilidad del lector se han agrupado las
diversas alteraciones a la salud, considerando las que
con mayor frecuencia se repiten.
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La salud mental la mds afectada

Llama la atencién que los problemas que
comprometen la esfera mental son bastante frecuentes
en los docentes ecuatorianos, coincidiendo con
hallazgos encontrados en estudios de otros paises
(Georgas y Giakoumaki, 1994; Burke y Grenglas, 1989:
Williams, 1989; Beer, 1992; LePage, 1997; Messing,
Seifert y Escalona, 1997).

Es preocupante la frecuencia de sintomas
mentales que se presentan, no sélo porque es su salud
la afectada, sino porque puede traer graves
consecuencias en su relacién con otros docentes, con
los alumnos y padres de familia. Se ha detectado
manifestaciones de nerviosismo, angustia e irritabilidad,
asi como insomnio y apatia que incide inclusive en las
relaciones con los miembros de la familia.

Este tema adquiere enorme interés en el debate
pedagogico en momentos en que se estd discutiendo
problemas como la violencia en la escuela, el maltrato
infantil, la agresividad en las relaciones humanas al
interior de la institucion, etc.

Tradicionalmente estos temas han sido tratados
desde los efectos y los responsables. Este estudio afiade
un ingrediente fundamental, las condiciones de
trabajo. Esta complejidad obliga a un analisis global
que requiere la formulacién de soluciones coherentes
y practicas.

En la bibliografia internacional se ha descrito
desde hace muchos afios un problema de salud que
aparece con mucha frecuencia en los docentes, en
términos anglosajones se denomina "burnout”, que no
tiene una traduccidén adecuada para el espafiol.
Literalmente significaria "salir quemado" (Esteve,
1987).

Una cita que realiza Esteve sintetiza claramente
este nuevo problema de salud detectado en los docentes.
"El profesor quemado es un fenémeno demasiado
familiar para cualquier adulto que trabaje en la actual
escuela publica. Los sintomas incluyen un alto
absentismo, falta de compromiso, un anormal deseo de
vacaciones, baja auto-estima, una incapacidad para
tomarse la escuela en serio -los problemas del profesor
le separan cada vez méas de sus alumnos-. Algunos
profesores citan el aumento de la mala conducta de
sus alumnos como causa de su sentimiento de estar
quemado" (Esteve, 1987).

Cerca de 60% sienten decaimiento, principal
manifestacién del "burnout”. Igual cosa sucede con la
irritabilidad y la dificultad de concentracién, que como
se habia sefialado en lineas anteriores, deteriora la
relacion con los otros docentes y con los alumnos.

En la calidad de los procesos educativos, en el
aprendizaje y rendimiento de los alumnos, hay una clara
influencia del &nimo y personalidad de los maestros.

Por otro lado, en la relacion del docente con la
sociedad surgen expresiones que afianzan o deterioran
el sentimiento de autoestima. De los encuestados, 50%
considera que en el seno de la misma familia, el trabajo
docente no es bien valorado. En el mismo sentido, sélo
67% piensa que la sociedad otorga valor a su trabajo.

Estas expresiones son el reflejo de los
sentimientos de desvalorizacién que es un fenémeno
frecuente de los docentes, baja autoestima que
repercute en el rendimiento, en los anhelos de
superacion y en las manifestaciones de realizacion
plena. Todo ello crea un territorio fértil para el
surgimiento de diversas alteraciones de la salud mental.

Como se puede ver en el Cuadro N°6, el hecho
que casi cuatro de cada diez maestros/as refieran
pérdida del interés sexual coloca el problema al interior
de la familia, especialmente en la relacién de pareja.
De esto se deduce que las inadecuadas condiciones de
trabajo y sus impactos en la salud no se quedan en las
cuatro paredes del aula.

En los limites de la enfermedad mental
El mismo Cuadro N° 6 indica cifras por demas

preocupantes. Existen manifestaciones de alerta porque
varios de ellos son expresiones de estrés, inclusive se

Cuadro N° 6
Sintomas mentales pnr t:pu y frecuencia, 1995
e T
Decalmxentu 303
Nerviosismo 49.6
Angustia 45,9
[rritabilidad 419
Llanto facil 33,1
Dificultad de concentracién 319
Insomnio 283
Desinterés sexual 232

Fuente: Encuesta individual

114

Salud de los Trabajadores / Volumen 7 N° 2 / Julio 1999



NOTAS Y REFLEXIONES

mueven en los limites de las neurosis, entendidas a éstas
como verdaderos cuadros clinicos de patologia mental.
Si vemos que tres de cada diez docentes tienen
dificultad de concentracion, es necesario reflexionar
con seriedad sobre las consecuencias que esto tiene.

El trabajo del docente gira en torno a la actividad
mental. Las lecturas, la comunicacién de
conocimientos, el raciocinio, la participacién constante
en acciones de capacitacion, requieren de un importante
poder de concentracion. Si ésta se encuentra afectada,
se compromete uno de los mds relevantes elementos
del trabajo docente. El esfuerzo que debe hacer el
maestro para vencer esta dificultad, que resulta en
buena medida de las mismas condiciones de trabajo,
es alto, entrando en un circulo vicioso que cada vez se
va tornando mas grave.

La angustia, el llanto facil, el insomnio y el
desinterés sexual, cuyas frecuencias nada despreciables
que se observan en el mismo Cuadro N° 6 son
expresiones de un compromiso mayor de la esfera
mental, por ejemplo, las neurosis ya seftaladas. Los
sindromes depresivos y diversos tipos de neurosis
rondan la salud del magisterio. Es necesario tomar
medidas urgentes y oportunas antes que estos problemas
comprometan a un mayor namero de docentes o0 que
se agraven en los que ya lo padecen. La situacion es
mas compleja si se considera que en el trabajo docente
existe una permanente relacién con alumnos,
compafieros de trabajo, madres y padres de familia.

Es evidente que, como se ha sefialado en otras
secciones, las condiciones de vida y del trabajo
interactiian ocasionando estas molestias, este malestar.
Seria una discusion poco sustentable el buscar el peso
especifico de cada uno de los procesos. Lo importante
es comprender que varios aspectos del trabajo docente
juegan un papel trascendental en la génesis de estos
problemas, que, sumados a las inadecuadas condiciones
de vida, fruto de su misma condicion de profesor mal
remunerado y poco reconocido por la sociedad, con
serias dificultades al interior de la familia, con una carga
adicional de trabajo en el hogar, particularmente en el
caso de las maestras, explican con facilidad la alta
frecuencia de estos sintomas.

Las alteraciones sicosomiticas
El sistema nervioso, rector de todas las funciones

del organismo y el que permite, ademas, relacionarse
con el medio externo, se afecta muy féacilmente.

Cualquier circunstancia de la vida del docente que
comprometa de alguna forma al sistema nervioso puede
alterar las funciones de otros 6rganos y sistemas.

El aparato digestivo, cardio-circulatorio y
respiratorio son los 6rganos de choque que con mayor
frecuencia responden a los cambios del sistema
nervioso. Igual cosa sucede con el sistema hormonal y
metabélico. Inclusive el aparato osteo-muscular puede
sufrir el impacto de los cambios que suceden en el
sistema nervioso. Muchos dolores musculares,
contracciones y posiciones inadecuadas, tienen su
explicacién en los cambios que se puede experimentar
en la esfera mental.

Como se observa en el Cuadro N° 7, en el
profesorado se encuentra con alta frecuencia sintomas
vinculados a afectaciones del aparato digestivo, cardio-
circulatorio y metabolico.

Cuadro N° 7
Alteraciones sicosomadticas por tipo
y frecuenc:a, 1995

e s U
Dolor de cabeza 59,6
Epigastralgias 44,3
Aumento de peso 35,5
Mareos 345
Constipacion 25,3
Palpitaciones 252
Inapetencia 229

Fuente: Encuesta individual

Las epigastralgias o dolores en la region alta del
abdomen, (en la parte que suele llamarse "boca del
estomago") generalmente se relacionan con gastritis y
tilceras ubicadas en el estémago o en el duodeno. Es
conocido que en su origen intervienen de manera
preponderante los cambios que experimenta el sistema
nervioso. Como se puede ver, cerca de la mitad de los
entrevistados presentan este problema. Las palpitaciones
y mareos son expresiones de compromiso del aparato
cardio-circulatorio, estrechamente relacionados con los
cambios que suceden en el sistema nervioso.

Sintomas que comprometen los érganos de
los sentidos

Los 6rganos de los sentidos y el aparato de
fonacién constituido por boca, laringe y faringe son
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fundamentales para el trabajo docente. Multiples
problemas de salud los compromete (Cuadro N° 8).

El Cuadro N° § demuestra que més de la mitad
de los entrevistados sienten que ha disminuido su
capacidad visual. Si este porcentaje se compara con
los datos del Cuadro N° 9, se puede ver que existe una
importante diferencia. Existen algunas explicaciones
para esta notable variacién. Una de ellas es que muchos
p:ofesores(as) pueden sentir una disminucién de su
capacidad visual pero no han acudido al facultativo para
la evaluacién y diagnostico correspondiente. Es un
fendomeno que se ve con bastante frecuencia.

Cuadro N° 8
Sintomas en dérganos de los sentidos y garganta
por tipo y frecuencia, 1995

Wee - e ORI
Dolor de garganta 71,9
Disminucion de la vista 55,2
[rritacion de los ojos 48,4
Ronquera 373
Disminuci6n auditiva 21,6

Fuente: Encuesta individual
Cuadro N° 9

Enfermedades diagnoticadas por tipo y
frecuencia, 1995

o T e B
Estrés 420
Amigdalitis 37,8
Resfrios frecuentes 37,1
Gastritis 35,9
Varices en extremidades inferiores 26,8
Miopia/astigmatismo 20,9
Neurosis/depresion 20,3
Ulcera gastro-duodenal 19,6
Alteraciones menstruales 19,0
Alergias 18.4
Trastornos ginecologicos 16,8
Reumatismo 16,2
Hipertension arterial 15,2
Disfonias 10,9

Fuente: Encuesta individual

En la practica médica se observa con regularidad
que existe resistencia y muchas veces dificultades para
que las personas se hagan valoraciones clinicas
periodicas. Cuando nota que su visién ha disminuido,

se autoprescriben lentes correctores o se usa (al menos
para la lectura) los del esposo o esposa.

Otra explicacion podria ser que la pregunta en
la encuesta que se aplicé a los profesores hace
referencia s6lo a miopia/astigmatismo, (porque éstas
son las méis frecuentes) quedan por fuera otras
alteraciones visuales que pueden deberse a otras
causas, a otros diagnoésticos.

De cualquier manera, las alteraciones visuales
comprometen a un grupo alto de maestros y
maestras. S1 no se revisan las caracteristicas de la
iluminacién de las aulas este problema puede ir en
aumento o agravarse los existentes.

La voz, importante instrumento de
trabajo del maestro

Es conocido desde hace mucho tiempo que uno
de los problemas sobresalientes en los maestros es la
alteracioén de la voz, situacién que es compartida por
otros profesionales que tienen a ésta como el principal
instrumento de trabajo. Es el caso de actores de teatro,
cantantes, locutores, animadores, etc.

En el mismo Cuadro N° 8 se puede ver que cerca
de 40%, de los entrevistados, se queja haber sufrido de
ronquera. Algunas de ellas pueden estar relacionadas
con procesos inflamatorios pasajeros, pero varios son
francas alteraciones del érgano de la fonacién,
instalado como un cuadro patolégico definido de
ronquera (disfonia). Igualmente si este dato se compara
con el de "enfermedades diagnosticadas" se puede
observar que uno de cada diez maestros(as) han
padecido esta enfermedad.

Se sabe que en el proceso de formacion de los
maestros y maestras se da poca importancia a los
programas de profilaxis o cuidado de la voz, en los institutos
pedagdgicos o facultades de educacién no se le capacita
al maestro/a a usar adecuadamente uno de los principales
instrumentos de su trabajo.

Luego, en el gjercicio de la docencia, de manera
permanente, deberia poner en practica los distintos
mecanismos de prevencién de la pérdida de la palabra.
No hay que olvidar que en la laringe pueden asentar
una variedad de alteraciones que van desde las leves
inflamaciones hasta el cancer de las cuerdas vocales,
pasando por los nodulos y fibrosis. La mala utilizacién
de la voz ofrece un terreno fértil para estas patologias.
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Por otro lado, las alteraciones leves y graves de
la voz, tienen que ver también con el reiterado empleo
de metodologias de aprendizaje tradicionales, donde las
clases magistrales, las conferencias y dictados son los
{inicos recursos utilizados.

El esfuerzo que se hace al hablar se encuentra
en estrecha relacion con el ruido en las aulas y en areas
circundantes. Este fenémeno tiene varios origenes, entre
otros, el hacinamiento, las condiciones antitécnicas que
existen en las edificaciones escolares (construcciones
de cafia o divisiones de tabla entre un grado y otro) y
la apatia de los alumnos, que en ciertos casos se genera
por aburrimiento y desinterés en clases repetitivas,
donde el inico que participa es el profesor.

Los movimientos repetitivos y las
alteraciones osteo-musculares

Pareceria que solo en las personas que trabajan
movilizando o levantando grandes pesos existe la posibilidad
de sufrir alteraciones en el aparato locomotor.

Los maestros y maestras no se hallan exentos
de presentar alteraciones osteo-musculares que se
expresan fundamentalmente con dolor, 50% de los
docentes encuestados presentan dolores en la region
dorsal y en las articulaciones. La alta frecuencia de
ciertos movimientos y la permanencia por largo tiempo
en posiciones incomodas (cuclillas o genuflexion)
ocasiona procesos inflamatorios, degenerativos 0 de
permanente contraccién muscular que explican con
facilidad la frecuencia de los dolores en distintas
regiones del cuerpo.

Si a esto se afiade la poca frecuencia encontrada
en los docentes para realizar gimnasia y deporte de
manera regular y sistematica, la explicacién de los
problemas se hacen evidentes.

Recordemos, ademas, que una buena parte de
los docentes carecen de sillas y escritorios apropiados
y utilizan los pupitres o sillas disefiados para nifios, por
tanto, al corregir examenes, cuadernos o trabajos,
adoptan posturas incomodas.

Enfermedades diagnosticadas

En esta parte, consta la informacién otorgada
por los entrevistados referente a las enfermedades que
habian sido diagnosticadas con anterioridad a la
investigacion. La pregunta hace referencia solo a las

enfermedades diagnosticadas por facultativos
(médicos/as o psicologos/as), que le diferencia de la
morbilidad sentida que se corresponde con el
momento de la realizacion de la encuesta.

En el Cuadro N°® 9 sobresale nuevamente las
alteraciones que comprometen a la esferamental, seguida
de las afecciones en vias respiratorias superiores.

Por la importancia del problema, es necesario
analizar mé4s ampliamente las relacionadas con la esfera
mental.

El estrés diagnosticado, una frecuencia que
preocupa

Como se habia sefialado en lineas anteriores, ha
sido necesario confrontar la informacién surgida de los
propios maestros y maestras (morbilidad sentida) con
la que indirectamente puede venir de un facultativo (de
la rama de la medicina o de las ciencias psicoldgicas).

Cuando se pregunté sobre las enfermedades que
han sido diagnosticadas, el estrés ocupa el primer lugar
con una frecuencia de 42%, superando inclusive a las
tan frecuentes enfermedades infecciosas de vias
respiratorias superiores (Cuadro N°9). Si casi la mitad
de los profesores entrevistados han sido diagnosticados
de estrés tiene alta significacion.

Para que se llegue a diagnosticar una alteracion
de esta naturaleza es necesario que el problema sea
manifiesto o produzca una importante interferencia en
el desenvolvimiento cotidiano. Sélo en estas
circunstancias la mayoria de personas buscan la ayuda
de un profesional. Esta reflexién también nos lleva a
pensar que existirdn otros maestros y maestras que,
sufriendo sintomatologia similar, no han acudido donde
el facultativo y no ha sido diagnosticado el estrés.

La neurosis y la depresion

En el mismo cuadro se puede observar que mas
de cuatro maestros/as han sido diagnosticadas de
neurosis o depresion, con lo cual se pone de manifiesto
a(in més la seriedad del problema.

Si se analiza en conjunto todos los problemas
que de una u otra forma comprometen la salud mental,
el panorama es preocupante. Alteraciones
psicosomaticas, neurosis, depresiony la amplia variedad
de sintomas que se aglutinan alrededor del denominado
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"burnout", del estrés y de la fatiga se presentan en los
docentes ecuatorianos con una frecuencia que iguala
0 supera a los encontrados en otros paises. Esta
diversidad de alteraciones de la esfera mental tienen
semejanzas pero también claras diferencias. No es el
espacio para hacer un anilisis detallado de cada una
de estas entidades nosolégicas.

Otras enfermedades diagnosticadas

Es conocido que la exposicion a cambios bruscos
de temperatura, al contacto con alumnos que sufren
enfermedades infecto-contagiosas, a la concentracién
de varias personas en un mismo lugar y a la presencia
de polvo detiza, favorecen el surgimiento de amigdalitis,
resfrios y otras infecciones del tracto respiratorio alto.

Al analizar la posicion predominante que adopta
el maestro o maestra, se ha visto que la posicién de pie
es la mas frecuente. No es en vano que en la cuarta
parte de los entrevistados se ha diagnosticado varices
en extremidades inferiores.

Un porcentaje nada despreciable de maestras
(19,0%) presentan alteraciones menstruales de distinto

tipo.

De los maestros(as) 15% es hipertenso, Es de
suponer que si se realizara un examen clinico de todos
los entrevistados, la cifra aumentaria porque es conocido
que este sindrome en varios casos puede cursar de
manera asintomatica. En el maestro y maestra que no
acude con regularidad a chequeos médicos la elevacion
de la presion arterial puede pasar desapercibida. Por
lo expresado, este problema del aparato cardio-
circulatrorio debe ser asimilado con atencién. Un
programa sencillo dirigido a la deteccién temprana de
esta problematica podria ser de facil aplicacion, con lo
cual se evitarian multiples complicaciones y riesgos que
esta dolencia acarrea.

No hay que olvidar que en el origen, evolucién y
pronéstico de la hipertension arterial, participan también
los distintos cambios que comprometen la salud mental.

Algunas particularidades en la salud de las
maestras

Debido a la magnitud del estudio fue posible, en
esta ocasion, explorar solamente algunos aspectos que
hacen referencia a la situacion de la mujer. Se consideraron
aspectos relacionados con el control ginecolégico, parto,

lactancia y licencias por maternidad. Unas pocas preguntas
estuvieron encaminadas al componente soc ial,
especialmente al problema de segregacién y acoso sexual.

Control ginecolégico

Las maestras, 33% no se realiza un chequeo
ginecolégico sistematico cada 6/12 meses.

Estos datos son alarmantes. Es conocido que el
control sistemdtico es trascendental especialmente en
el control del cancer de cuello uterino, Cuando el control
ginecolégico es sistemético, especialmente con la
realizacion del PAP test (control de cancer del cuello
del utero), la mortalidad por esta patologia baja
considerablemente.

De acuerdo a la oficina de Registro Nacional de
Tumores de SOLCA, niicleo de Quito, nuestro pais
tiene las tasas de incidencia de céncer de titero entre
las mas altas del mundo. En esa ciudad el cancer de
cuello uterino es el tumor de mayor frecuencia con
una tasa de incidencia de 66,8/100.000 (estandarizada
por edad 35-64 afios). Para el denominado cancer in
situ (que sélo ha comprometido al ttero) la tasa
estandarizada es de 32,6/100.000 (SOLCA, 1998).

Estas cifras podrian bajar considerablemente
si las mujeres se realizaran un control ginecol6gico
sistematico que, un alto porcentaje (33%), no lo
practica.

Cuando se habla del cancer en general, en el
presente estudio se encontré que 1,2% de maestros/as
habfan sido diagnosticados/as de cancer. Algunos de
ellos seguramente corresponden a céncer de ttero. La
informacién recogida no permite discernir esta
especificidad pero es un dato que tiene alta significacién
por su magnitud. Razon mayor para alertar el personal
docente en la importancia del control sistematico de su
salud.

Este tema adquiere particular importancia, por
el rol del magisterio en la multiplicacién de
concepciones y practicas. Si los docentes en general y
las maestras en particular no han desarrollado una
cultura de autocuidado de su salud, de prevencién de
las enfermedades, no pueden generar esta actitud en
sus estudiantes y madres o padres de familia.

Las maestras reproducen los esquemas de
pensamiento y comportamiento de la mayoria de
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mujeres que acuden a los centros de salud o servicios
especializados cuando tienen que llevar a sus nifios,

esposos, familiares y sélo cuando ellas estén en situacion
grave.

El hecho que la mayoria de maestras no acudan
a un centro de salud a realizarse un sencillo examen
citol6gico que permitiria bajar sensiblemente las cifras
de mortalidad femenina, refleja, en verdad, la
concepcion que tienen de su salud y su vida, la cual,
inconscientemente, es transmitida en su entorno familiar
y laboral. Mucho mas lejos esté la posibilidad de adoptar
medidas de prevencion del cancer de mama, cuya
frecuencia se ha elevado notablemente. Este tema debe
ser discutido y desarrollado a profundidad porque se
vuelve indispensable generar desde la escuela una
permanente actitud de autocuidado.

Atencién del embarazo y el parto

En el Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social
50% controlé su embarazo o atendio su partos. Esto
significa que los servicios de salud de la seguridad social
en el pais juegan un rol importante en el cuidado de la
salud de las maestras.

El porcentaje de partos complicados es alto
(28,4%), a igual que el nacimiento de prematuros
(10,0%). Esta informacién abre varias interrogantes
que podrian orientar investigaciones futuras. Por
ejemplo, se podria averiguar la cantidad de maestras
que se realizan el control del embarazo de manera
sistematica. El alto porcentaje de maestras que no se
realizan el control ginecolégico permite inferir que
grupos considerables de mujeres no se someten a
exdmenes obstétricos regulares y sistematicos. Es
conocido que las complicaciones del parto y el de
nacimientos anormales tienen estrecha relacion con este
fenémeno. Por otro lado, seria interesante tambicn
conocer el porcentaje de maestras que atienden su parto
a domicilio y en condiciones precarias (Cuadro N° 10).

Ademas de la informacién que se indica en ¢l
Cuadro N° 10 la investigacion detecta un alto porcentaje
de pérdidas del embarazo (17%), razOn mayor para
abrir un canal de investigacién en este campo; sin
embargo, la informacion permite incluir temas sobre el
control gineco-obstétrico en los programas de difusion,
sensibilizacién y capacitacién del personal docente.

A los problemas sefialados se suma una dificultad
para el cuidado del nifio. La licencia por maternidad ha

Cuadro N° 10
Partos de acuerdo a tipo y frecuencia

Normales la3 490
4a6 12,6

7 y mas 13

Complicados la3 284
4 y mas 0,7

Prematuros 1 6.4
2 y mas 3,6

Fuente: Encuesta individual

sido insuficiente en 64,4%. Adicionalmente las
maestras deben realizar tediosos tramites para que las
direcciones provinciales autoricen el pago al reemplazo
que las maestras se ven obligadas a dejar mientras dure
el periodo de reposo.

Segregacion y acoso sexual en el trabajo

Las profesoras, 9,36% manifiesta que la
condicién de mujer ha sido un obstéaculo para acceder
a un cargo directivo en el magisterio. Todavia quedan
instituciones educativas masculinas en las cuales se
limita el ingreso de maestras, prefieren maestros.

Llama la atencién también la composicién del
profesorado por género y por institucién educativa. La
amplia mayoria de docentes en el primer afio de
educacion bésica (pre-primaria) son mujeres; en
primaria contintia el predominio, en secundaria empieza
a cambiar la relacién, en colegios técnicos masculinos
la mayoria de docentes son hombres y en la universidad,
a excepcion de las carreras consideradas "femeninas”
tienen una mayoria de maestros. Esto mismo ocurre a
nivel de cargos directivos, cuando se "complejiza" el
proceso, la direccion estd ocupada mayoritariamente
por maestros.

Si se rememora lo que ha sucedido en el pais, el
nimero de varones que han ocupado la secretaria de
gobierno en el Ministerio de Educacion, es notablemente
superior al de mujeres.

Las profesoras, 3,25% refiere que por su
condicién de mujer se le falta al respeto o se le
desvaloriza frente a los alumnos.

Estos abordajes permiten introducirse en un
4mbito bastante descuidado en la salud ocupacional,
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el abordaje de género en el momento de analizar los
procesos peligrosos que atentan contra la salud de
maestras y maestros. Algunos grupos de investigadoras
de Canada y Venezuela han incursionado en el tema.
En el Ecuador hay mucho por hacer en este campo.

Enfermedad y asistencia al trabajo

El sentido de responsabilidad del maestro y maestra
es bastante conocido. Su condicién de ser el principal y en
muchas ocasiones el tinico responsable del trabajo docente
con los alumnos de su grado, hace que se asuma su
actividad con una carga de alta responsabilidad.

Un alto niimero (72,6%) de docentes indican que
asisten a trabajar, a pesar de sufrir alguna enfermedad
o alteracidn a la salud.

En otros paises, como en Argentina se aplican
politicas similares a las encontradas en centros laborales
de tipo fabril o empresarial. El incentivo es uno de los
mecanismos para evitar al ausentismo de los
trabajadores. En el pais mencionado se ha instaurado
el derecho al "presentismo", es decir a una bonificacion
si el maestro 0 maestra no ha dejado de asistir a la
escuela ni un dia. Para no perder esta bonificacion los
maestros(as) acuden enfermos al trabajo (Martinez,
Valles y Kohen, 1996). Este elemento sélo interviene
como otro factor a la presién que siente el docente
para no dejar solos a los alumnos.

En el Ecuador no existe el presentismo, es el
sentido de responsabilidad que influye de manera
importante en la presencia del docente en la escuela, a
pesar de encontrarse enfermo.

Hacia la toma de conciencia

Uno de los objetivos de la investigacion ha sido
difundir los resultados obtenidos sobre todo entre sus
actores, el magisterio nacional, para lograr la toma
de conciencia de lo que estd sucediendo con su
trabajo y su salud. Ademas, es necesario que esta
informacion se difunda en las autoridades de
gobierno, las educativas en todos sus estamentos y

las de salud, especialmente las del Instituto
Ecuatoriano de Seguridad Social.

Ya que la investigacion refleja que la sociedad
ecuatoriana otorga una valoraciéon muy escasa a su
magisterio, es necesario que se haga conocer a la
sociedad estos resultados y sobre todo hacerle notar
que su actitud negativa frente al magisterio determina
la calidad de docentes y la calidad de educacién que
reciben sus hijos.

A partir de la obtencién de los resultados de esta
investigacion, este proceso de difusién inicié su marcha.
El primer paso fue hacer conocer a las altas autoridades
educativas los resultados de la investigacién, por eso
se participd en eventos publicos como el Primer
Seminario Internacional sobre Salud Ocupacional v
Magisterio, efectuado en Quito en el afio 1996, en el
que se expusieron también trabajos de México y
Argentina, foro en el que por primera vez se conocia
la realidad del magisterio ecuatoriano.

También en otras ciudades del Ecuador se
realizaron eventos de difusion para los docentes de las
escuelas que participaron en la investigacién y las
autoridades de educacién de la provincia. Aqui se
esbozaron posibles soluciones a los problemas de salud
del magisterio.

Ademads, se han realizado publicaciones
resumidas de los resultados para difusién a través de
la prensa escrita y la televisién. Se han incorporado
como tema central de discusion en los talleres de
mejoramiento docente organizados por el CENAISE,
en los que ademas se ha incluido el tema de manejo del
estres en el docente, como primera e inicial medida de
aplicacion de los resultados de la investigacion.

El exponer los resultados de este trabajo en el
Congreso "PEDAGOGIA 97", en La Habana, Cuba,
demostrd que ésta es una realidad que atraviesan los
docentes de casi todos los paises latinoamericanos.
¢{Qué hacer para cambiar esta realidad?, es la pregunta
que queda flotando en todos los foros.
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