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Resumen

La globalizacion y la busqueda de la eficiencia organizacional han desdibujado la linea que equilibra el trabajo
y lavida personal. Cada vez es mas dificil separar los roles y evitar extender los horarios laborales, lo cual puede
conllevar a una sobreexposicion de factores de riesgo psicosocial, afectando la salud mental de los trabajadores
e incrementando costos para las organizaciones. El objetivo del articulo es caracterizar la relacién existente
entre el equilibrio, vida laboral y personal —WLB, por sus siglas en inglés Work-Life Balance— y la salud mental
de los trabajadores —estrés, depresion, ansiedad, burnout, angustia y fatiga—, para lo cual se realizé una
revisidn sistematica de la literatura, y mediante el andlisis de 43 estudios se logré aclarar el concepto del WLB.
Se presentaron los hallazgos generales sobre la relacion WLB y salud mental, y se analizé el contexto de los
estudios haciendo énfasis en sectores u ocupaciones. Asi, se concluye que algunos estudios no se centran
verdaderamente en el WLB, ya que prefieren enfocarse en la perspectiva negativa —conflicto —, y en el caso de
la salud mental los estudios se centran en los sintomas de la enfermedad. En otros hallazgos, se determiné que
no hay consenso en resultados por género, ni frente al impacto de la flexibilizacién laboral en la relacién —WLB
y la salud mental—. En lo metodolégico, la mayoria de estudios analizados son cuantitativos, transversales y
con muestras homogéneas, que contemplan la perspectiva individual —autoinforme— y tan solo uno estudia
las condiciones de trabajo.

Palabras clave: equilibrio vida-trabajo; conflicto trabajo-vida; salud mental; estrés; depresion; ansiedad;
burnout.
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Work-Life Balance and its Relationship with Mental Health in Workers
of Different Professions: a Systematic Review

Abstract

Globalization and the quest for organizational efficiency have blurred the line between work and personal life.
It is increasingly difficult to separate roles and avoid extending working hours, which can lead to overexposure
to psychosocial risk factors, affecting the mental health of workers and increasing costs for organizations. This
article characterizes the relationship between work-life balance (WLB) and workers' mental health (stress,
depression, anxiety, burnout, anguish, and fatigue) through a systematic review of the literature. The concept
of WLB was clarified by analyzing 43 studies. The general findings on the relationship between WLB and mental
health were presented, and the context of the selected studies was analyzed, emphasizing sectors or
occupations. It was found that some studies do not truly focus on WLB since they prefer to focus on the negative
perspective (conflict), and in the case of mental health, the studies focus on the symptoms of the disease. In
other findings, it was determined that there is no consensus on results by gender nor regarding the impact of
labor flexibility on the relationship (WLB and mental health). Methodologically, most studies were quantitative,
cross-sectional, and with homogeneous samples, which contemplated the individual perspective (self-report),
and only one studied the working conditions.

Keywords: work-life balance; work-life conflict; mental health; stress; depression; anxiety; burnout.

1. Introduccion

Existen tres argumentos hallados en la literatura sobre la dificultad para lograr el equilibrio
entre el trabajo y la vida personal (WLB). Primero, por las condiciones actuales de trabajo: la
globalizacién, la busqueda de eficiencia en las organizaciones, los turnos laborales, las
condiciones inestables de trabajo, las cortas vacaciones, entre otros (Hsu, Bai, Yang, Huang,
Lin y Lin, 2019; Schnall y Dobson, 2011; Yester, 2019); el segundo, la presién econémica que
ha aumentado el nimero de madres trabajadoras, padres solteros, familias con doble ingreso
(Hammig y Bauer, 2009; Karkoulian, Srour y Sinan, 2016; Naithani, 2010; Yester, 2019; Zheng,
Molineux, Mirshekary y Scarparo, 2015). Y tercero, el exceso de actividades diferentes a las
laborales y que son vitales: el cuidado de los hijos, las tareas del hogar, la preparacién de

alimentos, el estudio y el cuidado de adultos mayores (Hammig, Gutzwiller y Bauer, 2009).

La falta de WLB puede generar un impacto considerable tanto en el trabajador como en las
organizaciones. Para el primer caso, la sobreexposicion a factores de riesgo psicosocial puede
causar no solo dafios fisicos sino también psicoldgicos como el estrés, depresion, ansiedad,

burnout, angustia, fatiga, entre otros trastornos asociados. De igual manera, las



organizaciones también se ven afectadas ante el incremento del ausentismo, presentismo,
incapacidad laboral, intensiéon de abandono, rotacion e incluso, los intereses de los clientes

de la organizacién (Camacho-Ramirez y Mayorga, 2017; Yester, 2019).

Por lo anterior, y considerando que no se han identificado revisiones de literatura que
agrupen la relacion de los constructos —WLB y salud mental - trastornos asociados—, el
presente articulo tiene como pregunta de investigacion: ;qué se encuentra en la literatura
cientifica acerca de la relacion entre el WLB, la salud mental y trastornos relacionados en los
trabajadores? Con este estudio, pretende realizar una revision sistematica de literatura para
aclarar el concepto del WLB; presentar los hallazgos generales hasta el momento sobre la
relacion del WLB y la salud mental incluyendo algunos trastornos relacionados y viceversa;
y analizar el contexto de los estudios haciendo énfasis en sectores u ocupaciones. Todo con
el propdsito de exponer las implicaciones e importancia de intervenir esta situacion a partir

de politicas organizacionales y gubernamentales.

2. Equilibrio trabajo-vida personal (WLB)

En la literatura existen diferentes términos que actualmente coexisten en las investigaciones
para referirse al equilibrio entre el trabajo y la vida, entre ellos encontramos: el Work-Family
Balance (WFB), el Work-Home Interaction (WHI) (Geurts, Taris y Kompier, 2005) y el Work-
Life Balance (WLB), término mucho mas amplio que abarca a quienes no tienen familia, a las
familias extendidas, la paternidad compartida, las relaciones del mismo sexo, etc. (Amazue y

Onyishi, 2016; Eunae y Koh, 2014).

El WLB cuenta con tres perspectivas: la negativa —conflicto WLC— que se clasifica basado
en el tiempo, la tension y el comportamiento (Badri, 2019; Carlson, Kacmar y Williams, 2000;
Greenhaus & Beutell, 1985); la positiva (enriquecimiento WLE) que tiene tres subconstructos,
el desarrollo, el afecto y el capital (Badri, 2019; Greenhaus y Powell, 2006); y por ultimo esta
el concepto de Work-Life Balance que se ha asociado con la tendencia a involucrarse
atentamente en el desempeno de cada rol (Marks, 1977; Sieber, 1974); mas adelante Clark
(2000) lo define como la satisfaccién y el correcto funcionamiento de sus asuntos tanto en el

trabajo como en el hogar. Greenhaus, Collins y Shaw (2003) logran agrupar en el concepto
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todos los elementos de equilibrio en cuanto al tiempo, participacién y satisfacciéon en todos
los dmbitos de la vida. Finalmente, Parkes y Langford (2015) lo asocian con la capacidad de

cumplir con las responsabilidades y compromisos familiares y del trabajo.

Por ultimo, la direccionalidad de la relacion entre vida laboral y personal se refiere a que no
es lo mismo hablar de la influencia del trabajo en la vida personal (WLI), que de la influencia
de la vida personal en el trabajo (LWI) (Carlson y Frone, 2003; Das y Mishra, 2016; Gutek,
Searle y Klepa, 1991).

3. Salud mental

La Organizaciéon Mundial de la Salud (OMS, 2022) define la salud mental como un estado de
bienestar en el cual el individuo es consciente de sus capacidades, afronta el estrés normal
de la vida y de esta manera puede trabajar de forma productiva contribuyendo a su
comunidad. El estrés laboral se puede definir como el dafio fisico y las respuestas
emocionales que ocurren cuando el requerimiento del trabajo —demandas— no coincide
con las capacidades, recursos o necesidades de los trabajadores (Michie, 2002; Karasek, 1979;
Ursin y Eriksen, 2010). Cuando el estrés se vuelve crénico aparece el burnout como respuesta
psicolégica a una prolongada exposicion a situaciones dafiinas de estrés laboral (Maslach y

Jackson, 1984).

Finalmente, la ansiedad y la depresién son otros problemas de salud mental que pueden
tener sintomas compartidos, acompafiados de un factor de afectividad negativa, pero en el
caso de la ansiedad se refiere a la activacion fisiologica y para la depresion, se relaciona con
la baja afectividad positiva (Agudelo, Buela-Casal y Donald-Spielberger, 2007). Se estima que
el 4,4% de la poblacién mundial sufre depresidn y el 3,6 % trastornos de ansiedad, los costos
globales estimados asociados con el diagnostico y con el tratamiento de trastornos mentales

fueron de USD 0,8 billones (Trautmann y Wittchen, 2016).

neg
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4. Marco teodrico

Dentro de las principales teorias que abarcan los constructos del WLB, la salud mental y los
trastornos asociados, encontramos la teoria de demandas y recursos, y la teoria de
conservacion de recursos. La primera hace una divisiéon de las caracteristicas laborales:
primero, las demandas que se definen como «aquellos aspectos fisicos, psicolégicos,
organizacionales o sociales del trabajo que requieren un esfuerzo sostenido y conllevan
costes fisiologicos y psiquicos» (Demerouti, Nachreiner, Bakker y Schaufeli, 2001, p. 501),
entre ellas se pueden clasificar las responsabilidades, presiones laborales, obligaciones,
incertidumbre, relaciéon emocionalmente exigente, etc. Y segundo, los recursos laborales que
se definen como aquellos «aspectos fisicos, psicoldgicos, organizacionales o sociales del
trabajo que pueden reducir las exigencias del trabajo y los costes fisioldgicos y psicolégicos
asociados, ser decisivos en la consecucidon de los objetivos del trabajo o estimular el

crecimiento personal, el aprendizaje y el desarrollo» (Bakker, 2011, p. 266).

En este caso, las demandas laborales no necesariamente se deben considerar como algo
negativo, pero si pueden representar un riesgo para aquellos trabajadores que no cuenten
con suficientes recursos para responder a ellas. De igual manera aquellos trabajadores que
cuenten con recursos laborales podran hacer frente a las demandas de su puesto de trabajo

(Bakkera y Demerouti, 2013).

Esta teoria se adapta a diferentes entornos de trabajo y a cualquier tipo de oficio, pero las
demandas pueden variar segun las profesiones a analizar, puesto que las exigencias fisicas
pueden cobrar mayor relevancia, por ejemplo, para el area de la construccion o enfermeria,
mientras que las demandas cognitivas pueden ser relevantes, por ejemplo, para docentes,

cientificos e ingenieros (Bakkera y Demerouti, 2013).

En suma, las proposiciones de esta teoria se asocian a las demandas con proceso de deterioro
de la salud por el desgaste energético que generan (Demerouti et al., 2001), mientras que los
recursos tienden mas a los procesos motivacionales que satisfacen necesidades de bienestar,
autonomia, relacion, autoeficacia en el ser humano e impulsa el compromiso y el rendimiento

del trabajador (Bakker, 2011; Bakkera y Demerouti, 2013).
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En cuanto a la teoria de conservacion de recursos (COR), toma como referencia la teoria
anterior, la cual se centra en los factores estresantes que surgen de las amenazas o perdidas
de recursos, a partir de elementos biolégicos, sociales y culturales. En esta teoria Hobfoll
(1989) considera que las personas se esfuerzan en obtener, retener, fomentar y proteger
recursos que valoran, teniendo en cuenta que son ellos los que permiten afrontar las
demandas de las labores diarias, asi mismo permiten obtener nuevos recursos y proteger los
que ya se tienen. La generacion de estrés ocurre cuando las personas sienten amenazados
sus recursos o los pierden, pero si logra conservar los recursos, puede obtener mas de ellos

y disminuir sus niveles de estrés.

Dentro de los principios de esta teoria se considera que la perdida de los recursos puede
llegar a superar la ganancia de los mismos, es decir que la perdida tiende a tener un mayor
impacto en los trabajadores, puesto que puede conllevar al agotamiento de mas recursos,
mientras que la ganancia puede generar pocos recursos. También se refiere a la necesidad de
invertir recursos para protegerse contra la pérdida de los mismos, recuperarse de pérdidas
y obtener nuevos (Hobfoll, Halbesleben, Neveu y Westman, 2018). Dicho agotamiento pone
en riesgo la capacidad de afrontar y resolver las presiones u obligaciones del trabajo

causando mayores niveles de estrés.

El ser humano tiende a desempefiar diferentes roles en su vida, ser padres, hijos, estudiantes,
trabajadores, entre otros, y a partir de esta teoria, si se llegan a destinar una gran cantidad
de recursos a uno de estos roles, desatendiendo las necesidades de los otros puede generar
un desequilibrio entre su vida personal y el trabajo, y a su vez, conllevar a un incremento de
los niveles de estrés, afectando su salud mental y generando trastornos relacionados (Fisher-

McAuley, Stanton, Jolton y Gavin, 2003; He, An y Zhang, 2019).

5. Metodologia

Se realizé una revision sistematica de literatura, que tiene como objetivo identificar toda la
literatura en el drea tematica para garantizar que no se omitan conocimientos existentes
(Arshed y Danson, 2017), primero se elaboré un protocolo de la misma (Campbell, Taylor,

Bates y O’Connor-Boneset, 2018), abordando la pregunta de investigacion ;Qué se encuentra

Rev.escadm.neg
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en la literatura cientifica acerca de la relacién entre el WLB, la salud mental y trastornos

relacionados en los trabajadores?

Acto seguido, se establecieron las ecuaciones de busqueda, por ejemplo: (“Work-life balance”
OR “Life Work Imbalance” OR “Work life conflict” OR “Work life Imbalance” OR “life work
balance”) AND (“mental health” OR “mental illness” OR “emotional health” OR “Mental
diseases” OR “burnout” OR “depression” OR “stress”) AND (work* OR employ* OR job OR
workplac* OR compan*), en las bases de datos: Ebsco, Emerald, Scielo, Scopus y Web of
Science (WOS) y se plantearon los criterios de inclusion y exclusién. Posterior a esto, se
realiz6 el tamizaje por titulo, resumen y texto completo, a cargo de dos revisores (LR, MR) de
forma independiente mediante la herramienta Ryyan (Ouzzani, Hammady, Fedorowicz y
Elmagarmid, 2016). Al final, se realizé la extraccidn de los datos y sintesis de la evidencia. El

proceso se detalla en la figura 1.

Figura 1. Diagrama de flujo prisma, estrategia de busqueda
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Fuente. Elaboracién propia.



6. Resultados

6.1 Caracteristicas de los estudios incluidos
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A continuacién, en la tabla 1 se presenta una sintesis de las caracteristicas generales de los

estudios incluidos en la presente revision sistematica de literatura.

Tabla 1. Caracteristicas de los estudios incluidos

10

11

12

Autoresy afio

Haar, Russo, Suiie y Ollier-
Malaterreet, 2014

Jang, Park y Zippay, 2011
Kotera, Green y Sheffield, 2020
Hammig y Bauer, 2009
Sugawara, Danjo, Furukori, Sato,

Tomita, Fujii, Nakagami, Kitaoka
y Yasui-Furukori, 2017

Romeo, Berger, Yepes-Baldd y
Ramos, 2014

Pu, Hou, Ma y Sang, 2017

Hammig, Gutzwiller y Bauer,
2009

Yang, Liu, Liu, Zhang y Duan,
2017)

Minnotte y Yucel, 2018

Jang, Park, Park, Lee y Kim, 2020

Dasgupta, Dave, McCracken,
Mohl, Sachdeva y Border, 2019

Pais

Nueva Zelanda,
Espaiia, Francia,
Italia, Malasia y
China

Nueva Zelanda:
maories (pueblos
indigenas de
Nueva Zelanda) y
europeos de
Nueva Zelanda

Corea del Sur

UK

Suiza

Japén

Argentina, Pert,
Venezuela,
América,
Colombia, México,
Paraguay, Bolivia,
Panam4, Brasil,
Nicaragua
(hispanohablante
s)

China

Suiza

China

USA

Corea del Sur

USA

Término

usado
(WLB)

WLC

WLB
WLB
WLC
WFC
WHI,
Work -
Home

Interactio
n

WLC

WLC

WLC

WEFC

WLC

WLB

Tema de
salud
mental

Ansiedad y
depresion

SM en
general
Ansiedad,
depresion y
estrés

SM en
general
Estrés,
burnouty
depresion

Ansiedad y
depresion

Burnout

SM en
general

Burnout

Depresion,
estrés,
problemas
con el suefio
Burnout

Burnout

Tema organizacional

Satisfaccién laboral, satisfaccién con
la vida

Cultura igualitaria, individualista y
colectivista

Satisfaccion

Horario de trabajo

Claridad de rol y apoyo del
supervisor

El efecto del capital psicolégico
Estado laboral, nimero de horas de
trabajo, horario de trabajo variable,
horas extras, tiempo de viaje,
autonomia en el trabajo y seguridad
laboral

Satisfaccién laboral y apoyo social

Inseguridad laboral

Satisfaccion

Compromiso
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14

15

16

17

18

19
20

21

22

23

24

25

26
27
28

29

30

31

32

33

34

35

36

Neumann, Mau, Virani, Denzen,
Boyle, Boyle, Dabney, De
KeselLofthus, Kalbacker, Khan,
Majhail, Murphy, Paplham,
Parran, Perales, Rockwood,
Schmit-Pokorny, Shanafelt,
Stenstrup, Wood y Burn, 2018

Kala, Akbar Jan, Subramani y
Banureka, 2017

Karkoulian, Srour y Sinan, 2016

Shanafelt, Hasan, Dyrbye, Sinsky,
Satele, Sloan y Westet, 2015
Umene-Nakano, Kato, Kikuchi,
Tateno, Fujisawa, Hoshuyama y
Nakamura, 2013

Chiang, Birtch y Kwan, 2010

Mughal, Business, Gondal, Awan
y Chaudhry, 2010
Akanji, Mordi y Ajonbadi, 2020

Haar, Roche y Ten Brummelhuis,
2018

Zivticova, Bulkova y Masarova,
2017

Amazue y Onyishi, 2016

Hammig, Brauchli y Bauer, 2012

Boas y Morin, 2014

Mutambudzi, Javed, Kaul,
Prochaska y Peek, 2017
Yester, 2019

Hammig, 2014

Badri, 2019

Brauchli, Bauer y Himmig, 2011

Hammig y Bauer, 2014

Meharunisa, 2019

Nitzsche, Pfaff, Jung y Driller,
2013

Poms, Fleming y Jacobsen, 2016
Sumathi y Velmurugan, 2020

Kim y Cho, 2020

USA

India
Libano

USA

Japon

China

Pakistan

Nigeria

Nueva Zelanda
Eslovenia
Nigeria

Suiza

Brasil y Canada

USA
USA

Suiza

Malasia

Suiza

Suiza

India

Alemania

USA
India

Corea del Sur

WLB

WLB

Wlinterfer
encia

WLB

WLB

WLB

WLB

WLC
WLB -
WEFC -
WFE

WLB

WLB

WLImbala
nce

WLB

WEFC
WLB
WLC

WLC

WLCy
LWC
basado en
el tiempo

WLC

WLB
WLB
WLC
WLB

WLC

Burnout

Estrés
Estrés

Burnout

Burnout

Estrés

Estrés

Estrés
Burnout

Estrésy
fatiga

Estrés

Estrésy
burnout
SM:
ansiedad,
depresion,
pérdida de
control,
afectividad
general
positivay
lazos
emocionales
Angustia
mental
Burnout
SM en
general

SM en
general

Burnout

Desorden
del suerio,
estrés,
burnout
Estrés
Agotamient
0 emocional
Estrés fisico
y
psicolégico
Estrés

SM en
general

Satisfaccion de carrera

Estrés ocupacional

Locus de control

WLB satisfaction, compara médicos
con otros trabajadores de USA

Ambiente de trabajo y apoyo social
en el lugar de trabajo

Control del trabajo y demandas del
trabajo

Estrés ocupacional

Caracteristicas laborales de Nigeria
Compromiso
Horas de trabajo

Estrategias para afrontar el estrés,
apoyo organizativo percibido

Bienestar psicolégico y angustia
psicolégica

Inseguridad laboral

Bienestar

Satisfaccion laboral e intension de
rotar

Condiciones de trabajo fisicas y
psicosociales

Clima organizacional

Satisfaccion

Estatus socioeconémico

Rev.esc.adm.neg



37

38

39

40

41

42

43

Fuente. Elaboracién propia.

Fuf3, Niibling, Hasselhorn,
Schwappach y Rieger, 2008

Karakash, Solone, Chavez y
Shanafelt, 2019
Chakraborty, Gohain y Saha,
2020

Hsu, Bai, Yang, Huang, Lin y Lin,

2019

Buchheit, Dalton, Harp y
Hollingsworth, 2016

Roberts, Shanafelt, Dyrbye y
West, 2014

Deviy Lalu, 2018

Alemania

USA

India

Taiwan

USA

USA

India

WIF, el
trabajo
que
interfiere
con la
familia

WLintegra

cion
WLB

WLB

WLC

WLB

WLB

Estrésy
burnout

Burnout
Estrés

Estrés

Burnout

Burnout,
fatigay
depresion
Estrés
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Condiciones de trabajo

Estrategias para mejorar WII —
integration—

Compromiso

Satisfaccion laboral y control
percibido sobre el tiempo
Apoyo organizacional percibido
paralos AWA —acuerdos
alternativos de trabajo—y
percepcion de viabilidad

Teniendo en cuenta los articulos seleccionados, a continuacién se presenta en la tabla 2 el

sector estudiado, drea de aproximacion, tipo de estudio realizado, estrategia metodolégica,

herramientas utilizadas y direccionalidad de la investigacion. Mas adelante, en la tabla 3 se

encuentran los instrumentos utilizados y el método de anadlisis para cada caso. Esta

informacion se analiza a profundidad en los siguientes apartados.

Tabla 2. Caracteristicas metodolégicas de los estudios incluidos

BN =

0 NN G

10
11

12

13

14

15

Sector u ocupacion

Trabajadores en general
Trabajadores en general
Construccion

Trabajadores en general

Trabajadores de la salud

Trabajadores en general
Profesores de universidad

Trabajadores en general

Trabajadores de la salud
Trabajadores en general

Trabajadores de la salud
Trabajadores de la salud
Trabajadores de la salud

Organizaciones tecnoldgicas

Sector bancario

Area de
aproximacion

RR. HH.

RR. HH.

RR. HH.
Salud/Salud
ocupacional
Salud/Salud
ocupacional
Psicologia
Psicologia
Salud/Salud
ocupacional
Salud/Salud
ocupacional
Sociologia
Salud/Salud
ocupacional
Salud/Salud
ocupacional
Salud/Salud
ocupacional
Salud/Salud
ocupacional

RR. HH.

Tipo de
estudio

T

G IR

G

Estrategia

metodoldgica

CT
CT
CT

CT

CT

CT
CT

CT

CT
CT
CT

CTYCL

CT

CT

CT

Direccion de la

Herramienta ‘s
relacion
ENC WLC-SM
ENC WLB-SM
ENC WLB-SM
ENC WLC- SM
ENC WFC como mediador
ENC WHI-SM
ENC WLC-Burnout
ENC WLC-SM
ENC WLC-Burnout
ENC WFC-SM
ENC WLC-Burnout
ENCYEN Burnout - WLB
Angustia moral -

ENC agotamiento - WLB
ENC Estrés-WLB

Estrés percibido
ENC como mediador
conciliacion WL



16

17

18
19

20

21

22
23
24
25
26

27

28

29

30

31
32
33

34
35
36

37

38

39

40

41
42
43

Trabajadores de la salud

Trabajadores de la salud

Sector hotelero
Sector bancario

Trabajadores de la salud
Trabajadores en general

Trabajadores en general
Sector bancario
Trabajadores de la salud
Profesores de universidad

Trabajadores en general

Trabajadores de la salud

Trabajadores manuales y de
cuello blanco de diferentes
sectores econdmicos

Profesores de universidad
Trabajadores en general

Trabajadores industriales
Profesores de universidad

Organizaciones tecnolégicas

Mujeres
Profesores de universidad

Trabajadores en general
Trabajadores de la salud
Trabajadores de la salud
Mujeres ejecutivas de

marketing

Organizaciones tecnolégicas

Contadores
Trabajadores de la salud

Profesores de colegio

Salud/Salud
ocupacional

Salud/Salud
ocupacional
RR. HH.

RR. HH.
Salud/Salud
ocupacional
Psicologia
organizacional
Economia y
sociologia
Psicologia
Salud/Salud
ocupacional
Psicologia
Salud/Salud
ocupacional
Salud/Salud
ocupacional

RR. HH.

Psicologia
organizacional
Salud/Salud
ocupacional
Salud/Salud
ocupacional
RR. HH.
Salud/Salud
ocupacional
Salud/Salud
ocupacional
Educacién
Salud/Salud
ocupacional
Salud/Salud
ocupacional
Salud/Salud
ocupacional

RR. HH.

Salud/Salud
ocupacional

RR. HH.
Salud/Salud
ocupacional
Trabajo social

I T I I

4 33 3 A

RL

RL

T
T
T

CT

CT

CTYCL
CT

CL

CT

CT
CT
CT
CT
CT

RL

CT

CT

CT

CT
CT
CT

RL
CT
CT

CT

RL

CT

CT

CTYCL
CT
CT

ENC

ENC

ENC
ENC

EN

ENC

ENC
ENC
ENC
ENC
ENC

RL

ENC

ENC

ENC

ENC
ENC
ENC

RL
ENC
ENC

ENC

RL

ENC

ENC

ENC
ENC
EX

Rev.esc.adm.neg

No hay relacién. Se
evalian de manera
independiente

WLB-agotamiento

WLB-estrés
Estrés - WLB

Estrés - WLC
Burnout-WFCy FWC

WLB-estrés

Estrés - WLB
WLI-estrés y Burnout
WLB-SM
WFC-angustia

WLB-Burnout

WLC-SM

WECy WFE-SM
WLC-Burnout

WLC-estrés

Estrés- WLB
Cultura de WLB -
Agotamiento

WLC-estrés
Estrés - WLB
WLC- SM

Estrés-WIF

WLI-agotamiento

WLB- Estrés
(moderador)
compromiso

Estrés como
mediadora entre las
variables incluyendo
el WLB

WLC- Burnout

No hay relaciones
entre los constructos
WLB-estrés

Nota. T = Transversal, L = Longitudinal, R= Revision de literatura, CT= Cuantitativo, CL= Cualitativo, ENC= Encuesta, EN= Entrevista, EX=
Disefio experimental e Intervencion.

Fuente. Elaboracién propia.



Tabla 3. Instrumentos y método de anadlisis utilizados en los estudios

#

10

11

12

13

14

Instrumentos del WLB

WEFC- FWC: 6 items de la escala de
Carlson, Kacmar y Williams (2000)
WLB: 3 items de Haar (2013)
Encuesta sobre las actitudes y el
comportamiento de los empleados,
desarrollo de los autores

WLBC7: consisti6 en siete puntos
(Daniels y McCarraher, 2000)

«En el ultimo afio, ;ha experimentado
dificultades considerables para conciliar
su trabajo con su familia y/o su vida
privada?»

Swiss Household Panel (SHP)

La escala Work-Family Conflict Scale, the
Generic Job Stress Questionnaire

WHI +y -, HWI +y -: Survey Work- Home
Interaction - NijmeGen (SWING) en
paises hispanohablantes

WEFC- FWC: Escala de conflicto trabajo -
familia desarrollada por Carlson et al.
(2000)

Datos tomados del Panel de Hogares
Suizo (SHP), representativo a nivel
nacional 2004, cuenta con dos items de
la escala de Escala WFC de Carlson et al.
(2000)

Encuesta nacional sobre conflictos de
tiempo, conflictos de comportamiento y
conflictos de presion

Este estudio utiliz6 datos del Estudio
Nacional de la Fuerza Laboral
Cambiante (NSCW) de 2008,
desarrollado por el Instituto Familias y
Trabajo (Instituto Familias y Trabajo,
2008)

WEC: 5 items que se han utilizado en
estudios empiricos anteriores (Hill,
2005; Voydanoff, 2005)

Preguntas sobre las siguientes variables
para construir la ecuacién: Work-life
ratio = Working time (Intrahospital +
Extrahospital) / (Time spent at home +
Time for others)

Areas of Work-Life Survey

Medida de un solo item «My work leaves
me enough time for my personal/family
life?»

No se menciona

Instrumentos de salud mental

Ansiedad y depresion: 6 items por Axtell et al.
(2002)

Salud en general: 5 items del Cuestionario de
Salud General (GHQ) (Goldberg y Williams,
1988)

Escala de estrés y ansiedad por depresion
(DASS21) es una version abreviada de la
DASS42 (Lovibond y Lovibond, 1995), que
comprende 21 items

Actitudes hacia los problemas de salud mental
(ATMHP), consta de 35 items

5 indicadores sobre bienestar general y salud
mental: salud autoevaluada, emociones
negativas y depresion, energia y optimismo,
fatiga y trastornos del suefio

Maslach Burnout Inventory-General Survey
Center for Epidemiologic Studies for Depression
Scale (CES-D)

Disfuncién social y ansiedad/depresiéon
General Health Questionnaire (GHQ-12)
(Goldberg, 1972) En espafiol (Lobo y Mufioz,
1996)

Maslach Burnout Inventory - General Survey
(MBI-GS) (Schaufeli et al., 1996), 16 items

El estado de salud mental se midi6 mediante
cuatro variables diferentes que evaluaban la
energia y el optimismo, las emociones
negativas y la depresion, la fatiga y los
trastornos del suefio

Quinta encuesta: National Health Service
Survey (NHSS)

Burnout: agotamiento emocional, dedicacion
laboral y compromiso laboral

Esta escala que se «derivo a través de un
analisis de componentes principales de los
elementos que miden la depresién y el estrés»
(Beutell, 2013, p. 6)

Rome 1V criteria questionnaire para el
trastorno gastrointestinal funcional y la Escala
de ansiedad y depresién hospitalaria (HADS)
Inventario de Burnout de Maslach

Maslach Burnout Inventory

Maslach Burnout Inventory (MBI), un
cuestionario autoadministrado de 22 items —
3 subescalas—

El MDS-R es un cuestionario de 21 items para
identificar causas de angustia moral

No se menciona

Método de analisis

Modelos de ecuaciones
estructurales (SEM) en AMOS

Analisis factorial de
componentes principales con
rotacién varimax

Andlisis de correlacion

Analisis de regresion logistica

Analisis de regresion lineal
jerarquica

Andlisis factorial confirmatorio
(AFQC)

Regresion jerarquica

Tabulaciones cruzadas
trivariadas, regresion lineal y
logistica multivariante

Analisis de correlaciéon de
Pearson, analisis univariado del
modelo lineal

Regresién de minimos
cuadrados ordinarios (MCO)

X2 para variables categéricas y
la prueba t de Student para
variables continuas. Andlisis de
regresion logistica lineal y
andlisis de regresion logistica
multivariable

Estadisticas descriptivas, medias
y desviaciones estandar,
pruebas de chi-cuadrado y
pruebas t

Andlisis multivariados y
univariados

Prueba t de muestras
independientes y el enfoque de
modelado de ecuaciones
estructurales

Rev.esc.adm.neg
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16

17

18

19

20

21

22

23

24

25

26

27

28

PLIW y WIPL: seleccionaron dos
dimensiones de la escala de Hayman
(2005)

WLB: un solo item «My work schedule
leaves me enough time for my
personal/family lifex»

Satisfaccion con el WLB «Are you
experiencing difficulty with your work-
life balance?»

La disponibilidad percibida de practicas
de WLB: indice adaptado de Cieri et al.
(2005)

Desarrollo de los autores

Entrevista con preguntas como: (1)
What constrains your work-life balance
as a female doctor?

(2) What factors make your work life
encroach into your family life?

(3) Describe how you cope with
experiences of work-family conflict?

WEFCy FWC: 6 items de Carlson, Kacmar
y Williams (2000).
WLB: 3 items Haar (2013)

Cuestionarios para evaluar las actitudes
y opiniones (Svec et al., 1998)

*How often do you find it difficult to meet
the family duties because of the time
spent at work?

Escala de WLB de Gropel (2006)

WLI (imbalance): version adaptada y
abreviada de la escala WFC de 18 items
de Carlson et al. (2000) con las formas
basadas en el tiempo y la tensién para
ambas direcciones y se reemplazd el
término «familia» con «vida privada»

WLB: Escala de Carlson, Grzywacz y
Zivnuska (2009)

Datos disponibles de la National Health
Interview Survey, CDC/National Center
for Health Statistics

NA

WEFC: Escala de 18 items y cuatro
dimensiones de (Carlson et al.,2000)
ligeramente reformulado reemplazando
o complementando el término «familia»
con «vida privada» u otro del dominio
no laboral

Estrés percibido: La escala de Cohen et al.
(1983)

Maslach Burnout Inventory (MBI)

Sintomas de depresién: 2 items Primary Care
Evaluation of Mental Disorders

Idea suicida se evalué preguntando: «During
the past 12 months, have you had thoughts of
taking your own life?»

Maslach Burnout Inventory (MBI) Agotamiento
emocional, despersonalizacién, logros
personales

Estrés laboral: 4 items escala desarrollada por
Motowidlo et al. (1986)

El modelo utilizado se basa en el modelo de
Robbins (2003) de posibles fuentes de estrés

No informan

Burnout: 6 items de Maslach y Jackson (1981),
combinaron las dimensiones del agotamiento
emocional y el cinismo

e Are you under stress due to problems
connected with the balance between work and
personal life?

* Does work fatigue limit you to perform
domestic duties?

Cuestionario de estrategias de afrontamiento
del estrés (SCSQ) desarrollado por Onyishi
(2005)

Cuenta con 18 items y dos dimensiones de
afrontamiento: adaptativo y desadaptativo

El estrés o angustia psicoldgica (general) se
evalu6 con un indicador general de sintomas
de estrés desarrollado en 1970, cuenta con un
solo item y se ha validado por Elo et al. (2003)
Burnout: Copenhagen Burnout Inventory (CBI)
(Kristensen, Borritz, Villadsen y Christensen,
2005).

Bienestar y angustia psicolégica en profesores
universitarios: Veit y Ware (1983)

Datos disponibles de la National Health
Interview Survey, CDC/National Center for
Health Statistics

NA

Los resultados de salud general, fisica y
mental utilizados en este estudio son Self-
Rated Health (SRH), una medida de un solo
item de uso comun del estado general de salud
en epidemiologia y ciencias sociales
(Benyamini, 1997)

Modelado de ecuaciones
estructurales (SEM)

Prueba de Kruskal-Wallis,
prueba de chi-cuadrado. El
andlisis de regresion logistica
multivariante agrupado por
especialidades y pruebas de
Breslow-Day

Pruebas de chi-cuadrado,
correlaciones de Spearman,
regresion lineal multivariante

La regresion jerarquica

Correlacion multivariable,
pruebas de correlacion de
Pearson, analisis de regresion
El sistema de codificacion en el
cual los datos se fracturan e
integran para formar temas
conceptuales basados en los
datos (asignacién de una
palabra o frase corta que
describe simbolicamente los
atributos de los participantes)
Analisis multinivel con el
programa MIwiN (Rasbash,
Browne, Healy, Cameron y
Charlton, 2000)

Para probar las relaciones
mediadas en modelos
multinivel, usaron el Método
Monte Carlo (Bauer, Preacher y
Gil, 2006) Calcularon la
distribucion del efecto de
mediacion

La prueba de doble eleccién de
Kolmogorov-Smirnov, con
indicadores promediados de 3
encuestas (2003, 2007 y 2012)

Analisis de regresion jerarquica
utilizando (SPSS version 16)

Analisis de regresion lineal y se
calcularon multiples coeficientes
beta ajustados

Se realizaron andlisis de
regresion logistica estratificada

Coeficiente de Pearson, analisis
de regresion lineal, prueba T
Modelos de regresion logistica

NA

Analisis de regresion logistica
estratificada, se calcularon los
odds ratios ajustados por sexo y
edad

Rev.esc.adm.neg



29

30

31

32

33

34

35

36

37

38

39

40

41

WEC: (Netemeyer, Boles y McMurrian,
2000)

WEFE (enriquecimiento): (Carlson,
Kacmar, Wayne y Grzywacz, 2006)

WLC: (Carlson et al., 2000) adaptaron la
escala con términos mas amplios en vez
de “familia”

Cuestionario de la Encuesta europea
sobre las condiciones de trabajo, item
de conflicto entre el trabajo y la vida,
tomadas y adaptadas del Cuestionario
Psicosocial de Copenhague de
Kristensen et al. (2005) y la escala de
WEFC de Carlson et al. (2000)

No informa

Work-Life Balance Culture Scale
(WLBCS) desarrollo de los autores

N/A

Cuestionario de profesoras que trabajan
en las facultades de artes y ciencias
autofinanciadas de la Cbe. Dt.

WLC se examind con los tres elementos:
a) Work-life fit - «How well do your
working hours fit in with your family or
social commitments?»

b) Frequency of overtime work «Over the
last 12 months, how often have you
worked during your free time to meet
work demands?»

c) Work-schedule adjustment - «Would
you say that, for you, arranging to take
an hour or two off during working hours
to take care of personal or family
matters»

(WIF): Work interfering with family
conflict scale, 5 items, versién alemana
de (Netemeyer, McMurrian y Bole,
1996) con términos amplios diferentes
a familia

N/A

Escala WLB de Hayman (2005) con 15
items, instrumento adaptado de Fisher-
McAuley et al. (2003) (WIPL, PLIW y
WPLE)

WLB: 15 items, con la informacién sobre
los horarios de los participantes y
escalas utilizadas en estudios de
(Fisher-McAuley y Stanton, 2003;
Hayman, 2005)

WEC: escala de Netemeyer et al. (1996)

Salud mental: Cuestionario General de Salud-
12 (Goldberg y Williams, 1988)

Burnout: 8 items seleccionados de la
CoPenhagen Burnout Inventory (Kristensen,
Hannerz, Hogh, Y Borg, 2005)

Swiss Health Survey, item Unico sobre
sintomas de estrés psicolégico general
utilizado en el Occupational Stress
Questionnaire (Elo et al., 2003)

Burnout: 6 items seleccionados del
Copenhagen Burnout Inventory (Kristensen,
2005)

No informa

Maslach Burnout Inventory - General Survey
(MBI-GS)

N/A
Cuestionario de profesoras que trabajan en las

facultades de artes y ciencias autofinanciadas
de la Cbe. Dt.

Mala salud mental: se pregunt6 si habian
experimentado depresion o ansiedad en los
ultimos 12 meses

El estrés laboral percibido se examind
utilizando la afirmacién: «Estoy bajo estrés en
el trabajo»

Cuestionario Psicosocial de Copenhague
(COPSOQ) (Kristensen y Borg, 2000)

N/A

Estrés: escala de 20 items, desarrollada por
los autores

Estrés laboral: 15 items, desarrollado por
Cooper y Marshall (1975), subescalas: carga
excesiva de roles, bajo uso técnico y conflicto
de roles, y el rol es borroso

Burnout: 9 items del inventario de
agotamiento de Maslach y Jackson (1981)
también utilizado en Almer y Kaplan (2002) y
Jones et al. (2010)

Anélisis factorial confirmatorio
(AFC) utilizando AMOS

Analisis de componentes
principales con rotacién
varimax, se utilizaron
correlaciones de Pearson (de
dos colas), andlisis de regresion
jerarquica, para los cuales
usamos la escala logaritmizada
de vida a trabajo

Anélisis multivariados

Anélisis de frecuencia,
correlacion, regresion, analisis
ANOVA

Anélisis del modelo de ecuacion
estructural, analisis de regresién
multiple

N/A

Modelo de ecuacidon estructural

Regresion logistica
multivariante y regresion
logistica multiple para estudiar
el género

Estadistica descriptiva, analisis
de correlacién paramétrica y no
paramétrica, andlisis factorial
exploratorio y confirmatorio,
andlisis de regresién simple y
multiple y andlisis de
confiabilidad

N/A

Prueba de Kolmogorov Smirnov,
alfa de Cronbach, andlisis
factorial exploratorio, analisis de
regresion

Correlaciones bivariadas de
Pearson, andlisis de ruta, se
realiz6 un andlisis de regresion
lineal y multiple

Regresiones multivariadas, un
modelo de ecuacién estructural
(SEM)

Para el anélisis de preguntas
abiertas cada autor buscé temas
clave, y luego todos los autores
acordaron el nimero de temas
Unicos (naturaleza iterativa)

Rev.esc.adm.neg



WLB: medido con una pregunta: «My
42 work schedule leaves me enough time for
my personal/family life»

El modelo centrado en soluciones:
conferencia sobre mecanismo de
defensa del estrés, un reflejo de la
mejora del equilibrio entre el trabajo y
la vida personal, las actividades basadas
43 | enelequilibrio entre el trabajo y la vida
y la gestion del tiempo. Recoleccion de
datos mediante un cuestionario
desarrollado por los autores con 21
items, 10 para el nivel de estrésy 11

La calidad de vida general y la calidad de vida
mental, fisica y emocional se midieron a través
de una evaluacién de escala analégica lineal
de un solo elemento Gudex et al. (1996) y
Rummans et al. (2006)

Burnout: Maslach Burnout Inventory (MBI)

Los sintomas de depresion: 2 items Primary
Care Evaluation of Mental Disorders (Spitzer et
al,, 1994)

El modelo centrado en soluciones: conferencia
sobre mecanismo de defensa del estrés, un
reflejo de la mejora del equilibrio entre el
trabajo y la vida personal, las actividades
basadas en el equilibrio entre el trabajo y la
vida y la gestion del tiempo. Recoleccion de
datos mediante un cuestionario desarrollado
por los autores con 21 items, 10 para el nivel
de estrés y 11 para la conciliaciéon

7.‘

Estadisticas descriptivas, prueba
de Kruskal-Wallis o la prueba
x2, andlisis multivariado,
regresion lineal o logistica
multiple

No informa

Rev.escadm.neg

para la conciliacion
Fuente. Elaboracion propia.

6.2 Relacion entre el WLB y la salud mental

El WLB se ha identificado como un predictor directo de problemas de salud mental, con una
fuerte relacién negativa (b=-0,59, t(141)=2,95, p=.004,), siendo las horas de trabajo un
predictor importante para el WLB en trabajadores de diferentes sectores —salud, banca,
seguros, tecnologia y logistica— (Brauchli et al., 2011; Hsu et al,, 2019). Por otro lado, se ha
sefialado que los trabajadores con buen WLB tendran menos problemas de salud mental y
menos actitudes negativas hacia problemas de este tipo (Kotera et al, 2020), pero es
necesario aclarar que hay estudios que no han encontrado una relacion significativa entre la

interaccidn positiva y los resultados de salud positivos (Romeo et al., 2014).

Por el contrario, el hablar de desequilibrio y conflicto entre la vida laboral-personal conlleva
un riesgo relativo de mala salud (Brauchli et al., 2011; Himmig et al., 2012; Haimmig y Bauer,
2009; Kim y Cho, 2020; Minnotte y Yucel, 2018), pues altos niveles de WLC se asociaron en
mayor medida con problemas de salud mental —ansiedad, depresion, falta de energia y
optimismo—, que con problemas de salud fisica como dolor de espalda grave, dolores de

cabeza, trastornos del suefio y fatiga (Hammig et al., 2009; Sirgy y Lee, 2018).

De la misma forma, se ha podido identificar que el conflicto entre la familia-trabajo también
tiene efectos negativos en la salud fisica y mental de los trabajadores (Minnotte y Yucel,

2018). Por otro lado, quienes tienden a autoinformar conflictos entre la vida laboral y



personal tienen mayor riesgo de indicar una mala salud autoevaluada —mujeres: OR = 2,6 /
hombres: OR = 2,0—, emociones negativas y depresion —OR = 3,0/3,1—, sin embargo,
quienes padecen problemas de salud mental tienen un alta tasa de prevalencia de WLC —OR
ajustados de mas de 1,5, estadisticamente significativas para los indicadores propuestos por
los autores Himmig y Bauer (2009)—, pero si un empleado percibe que su WLB es bueno,
tendera a calificar su salud mental como buena, lo que corresponde al enriquecimiento de

roles (Kotera et al.,, 2020).

Asi mismo, en el estudio adelantado por Haar et al. (2014) en siete diferentes culturas, fue
posible concluir que el WLB se asocia negativamente con la ansiedad —-.37— y depresién —
-.38, p <.001—, aunque para los encuestados de culturas con mayor equidad de género y
niveles altos de WLB informaron una disminucién mas pronunciada de ansiedad —-.09,
p<.01, explicando una varianza mayor R2=.28—, es decir, que corresponde a una variable
moderadora. Los mismos autores también sefialan que el individualismo y el colectivismo no
moderan significativamente la relaciéon entre WLB y la ansiedad o depresidn, pero en el caso
de las culturas individualistas, si puede tener un efecto significativo el WLB en la satisfaccion,
debido a la sensacion de logro. Mientras que, en culturas colectivistas, estarian dispuestos a
sacrificar el equilibrio para favorecer a las familias que representan el apoyo para afrontar la

adversidad.

Otro término interesante que se ha venido estudiando con relacion al WLB es el control del
horario de trabajo. En Corea del Sur se realizé un estudio con una muestra de 1293
empleados aproximadamente de 50 empresas y se determind que, aun si los empleados
pudieran controlar su horario de trabajo, no seria util para mejorar la salud mental a menos
que las organizaciones dispongan de practicas o programas de equilibrio entre la vida
personal y laboral (Jang et al., 2011). Es decir, que existe un efecto moderador de la
disponibilidad de programas de conciliaciéon vida personal y laboral, en la relacién entre
control de horarios y satisfacciéon laboral, y también entre el control de horarios y la salud
mental. Para esta misma muestra se sugiere que la satisfacciéon laboral medie el efecto de

interaccion del control de horario y WLB sobre la salud mental.



En otro estudio de Corea del Sur con una muestra de 49 401 empleados se demostré que el
WLC se asocia fuertemente con la mala salud mental para las personas con un nivel
socioecon6mico alto —en términos de educaciéon hombres: OR = 1,61 frente a 1,51; mujeres:
OR =1,52 frente a 1,24— e ingresos —hombres: OR = 1,44 frente a 1,10; mujeres: OR = 1,48
frente a 1,20—, tanto para hombres como mujeres, siendo explicado posiblemente por
factores estresantes de demandas psicoldgicas internas, ya que estos trabajadores tienden a

tener mayores aspiraciones ocupacionales.

Por otro lado, el mismo estudio expone que los trabajadores a tiempo parcial son mas
propensos a reportar un menor nivel de WLC —6,0 % para hombresy 12,9 % para mujeres—
que aquellos que trabajan tiempo completo —42,1% para hombres y 43,1% para las
mujeres—; el autor comenta que los primeros pueden ser capaces de gestionar y equilibrar
su trabajo y vida personal, pero también pueden llegar a informar una peor salud mental ya
que los trabajos a tiempo parcial en Corea del Sur son generalmente temporales, con bajos

salarios y baja seguridad en el empleo (Kim y Cho, 2020).

Algunas variables adicionales se han venido estudiando: el estado civil, los salarios, el tamafio
organizacional y la afiliacién a sindicatos, pero de acuerdo con Jang et al. (2011), estas
variables no se relacionaron significativamente con la satisfaccion laboral y la salud mental.
De igual forma, la toma de decisiones en el trabajo, el estado civil y mas horas de trabajo en

el hogar no aumentan la prevalencia de niveles muy altos de WLC (Hammig et al., 2009).

En Suiza, Himmig y Bauer (2009) realizaron una caracterizacion del grupo con mayor riesgo
de tener conflicto entre la vida laboral y personal, dando como resultado personas entre 30
y 40 afios con educaciéon superior, especialmente con titulos de posgrado, y personas en
puestos ocupacionales superiores —gerenciales o directivos—, quienes presentan
condiciones como trabajo a tiempo completo, horas extra, horarios flexibles, viajan mucho
tiempo para llegar al trabajo —mas de 60 minutos en cada sentido—, tienen varios hijos
menores de edad y pareja que no vive en el mismo hogar. En otro estudio de los mismos
autores, asociado especificamente a los factores laborales, se determiné que la inseguridad

laboral autopercibida también es una caracteristica que lleva al WLC (Hammig et al., 2009).



Para una muestra de 6091 empleados de cuatro empresas suizas en diversos sectores
econémicos —salud, banca, seguros y logistica—, se identificé un mayor reporte de conflictos
entre el trabajo-vida basados en el tiempo de los conflictos entre la vida-trabajo —con una
media de 2,9 y 1,61, respectivamente—. También se relaciona una fuerte asociacién de los
conflictos entre el trabajo-vida basados en el tiempo con el burnout —f sin ajustar = .477 y
que represent6 el 22,8 % de la varianza en el agotamiento—, mientras que el conflicto de
vida-trabajo basado en el tiempo parece ser un predictor débil —f=.136— (Brauchli et al,,

2011).

En otro estudio realizado por Oliver Himmig (2014) se comparé el WLC y su efecto en la
salud fisica y mental, tanto en trabajadores de empresas prestadoras de servicios como en
trabajadores industriales y de construccién. Se concluyé que la asociaciéon entre las
diferentes medidas de WLC y los resultados en salud eran mas fuertes entre los trabajadores
operativos en comparacién con los trabajadores administrativos; alto WLC basado en el
tiempo —20 % vs. 15,2 %—; alto WLC basado en tensién —33,3 % vs. 21,2 %—. Igualmente,
los trabajadores industriales y de la construcciéon con un bajo nivel de formacién se ven
afectados con poca frecuencia por altos niveles de WLC —basado en tiempo 10,3 % y basado
en tension 14,8 %—, pero no quiere decir que tengan menor riesgo de padecer mala salud
autoevaluada. El autor aclara que altos niveles de WLC basados en el tiempo puede
representar un mayor riesgo para la salud en los trabajadores de cuello blanco —
dministrativos— (ORa=1,98), mientras que altos niveles WLC basado en tension que llevan
al agotamiento y falta de energia como resultado de una exigencia fisica, puede afectar en

mayor medida a trabajadores operativos (ORa=5,61).

En Estados Unidos se realiz6 un estudio con una muestra 12 059 trabajadores basandose en
la encuesta nacional del 2010 National Health Interview Survey. En este se identifico un
mayor riesgo de angustia moderada —OR = 1,55; Intervalo de confianza (IC) del 95 %: 1,25-
1,9— y grave —OR = 3,57; IC del 95 %: 2,66-4,79— en trabajadores que informaron tener
conflictos laborales y familiares e inseguridad laboral; asi mismo, entre mayor educacion y
mas horas de trabajo se tenga, menor serd la tasa de inseguridad laboral, pero mayor sera el

nivel WFC.
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Los autores recomiendan ampliar el conocimiento que asocia el trabajo concurrente, el WFC,
la inseguridad laboral y angustia psicolégica (Mutambudzi et al, 2017). El estudio de
Minnotte y Yucel (2018) refuerza lo anterior, puesto que con una muestra de 2600
trabajadores y datos obtenidos de la encuesta National Study of the Changing Workforce
(NSCW), se concluy6 que el efecto negativo del WFC sobre la mala salud fisica y mental es

mayor para trabajadores con mayor inseguridad laboral —b = 0,078, p<.05—.

En un estudio realizado por Ziv¢icova et al. (2017) compararon los resultados de una
encuesta de la Union europea (EU), con los resultados de trabajadores de servicios sociales
con turnos de 12 horas en Eslovaquia con respecto al estrés, la fatiga y las horas de trabajo
del WLB. Resultando que el estrés y las horas de trabajo son factores estadisticamente
importantes que obstaculizan el WLB y el cumplimiento de los deberes familiares de muchos
eslovacos, en mayor medida que para los trabajadores de la EU. Entre quienes informaron
poco o nada de estrés en el trabajo, solo el 21 % corresponde a trabajadores eslovacos y el
46 % para trabajadores de la EU, siendo los primeros mas conscientes del estrés en el trabajo
y en el hogar o: p (0,00282) <a (0:05) y considerando, estadisticamente con mas frecuencia,
que el tiempo de trabajo es un obstaculo para cumplir con los deberes familiares —«varias

veces a la semana» con un 29 % vs. 8 % para trabajadores de la EU—.

Un estudio realizado en Taiwan muestra un modelo robusto que revela un alta correlaciéon
entre las largas horas de trabajo y el estrés ocupacional —r = 0,220, p < 0,01— y entre las
horas de trabajo y el equilibrio entre la vida laboral y personal —r = 0,270, p < 0,01—, de
igual manera, se evidencio una correlacion significativa y positiva entre el estrés ocupacional
y el WLB —r = 0,460, p < 0,01—, diferente a la correlacion significativa y negativa entre el

estrés ocupacional y la satisfaccion laboral —r=- 0,553, p < 0,01—. (Hsu et al., 2019).

El mismo estudio logré identificar correlaciones significativas y negativas entre la edad y las
horas de trabajo —r =- 0,129, p < 0,05—; entre la edad y el estrés laboral —r =- 0,144, p <
0,01— y entre el control percibido sobre el tiempo y el estrés ocupacional —r =- 0,189, p <
0,05—; el autor concluye diciendo que el estrés ocupacional actiia como un mediador parcial

entre las largas jornadas laborales y el equilibrio trabajo-vida —z = 3,913, p <.001— y como

neg



un mediador total entre la satisfaccion laboral y las horas de trabajo —z = 4,124, p <.001—

en los empleados en dos industrias de alta tecnologia y banca (Hsu et al., 2019).

Finalmente, es necesario agregar que las empresas que impulsan programas de conciliacion
entre la vida personal y laboral, suelen ser percibidas como solidarias y amigables con la
familia, incrementando la satisfaccion laboral y el bienestar mental de los empleados (Jang et

al, 2011).

6.3 Sectores u ocupaciones de los estudios sobre el WLB y la salud mental
6.3.1 Trabajadores de la salud.
6.3.1.1 Médicos.

El agotamiento es un predictor importante de satisfacciéon profesional y control sobre el
horario y el trabajo, pero las horas de trabajo son los predictores mas importantes del
equilibrio entre el trabajo, la vida personal y agotamiento entre los médicos (Akanji et al.,
2020; Keeton, Fenner, Johnson y Hayward, 2007). Otros desencadenantes, extraidos de 52
entrevistas a doctoras en un pais en desarrollo como Nigeria, son la escasez de médicos, las
instalaciones médicas deficientes, las carreteras en mal estado, la desigualdad, la disparidad
salarial y el patriarcado, los factores que interfieren negativamente entre el trabajo y la
familia, asf como la falta de centros para el cuidado de nifios, beneficios y permisos de licencia
de maternidad, horarios de trabajo flexibles y politicas organizacionales que favorezcan el

WLB (Akanji et al., 2020).

En Alemania suman como predictores de la interferencia entre el trabajo y la familia el ser
jovenes, tener altas demandas cuantitativas en el trabajo, un alto nimero de dias laborales a
pesar de estar enfermos y a las consecuencias de cambios con poca antelaciéon sobre los
servicios prestados; y como predictores significativos, los factores de la organizacion del

trabajo y los factores de las relaciones interpersonales en el trabajo (Fuf et al., 2008).

La prevalencia de burnout percibida en los médicos estadounidenses empeora con los afos,
tal como lo expone Shanafelt et al. (2015), puesto que al comparar los resultados de una

encuesta realizada en el 2014 arrojé que el 54 % de los médicos presentan al menos un



sintoma de agotamiento, comparado con un 45,5% de la misma encuesta en el 2011. A
continuacion, se desglosan los resultados por especialidad del 2011 y 2014 respectivamente

—considerando un aumento mayor al 10 % en cada una—:

Medicina familiar —51,3 % vs. 63,0 %—; pediatria general —35,3 % vs. 46,3 %—; urologia
—41,2 % vs. 63,6 %—; cirugia ortopédica —48,3 % vs. 59,6 %—; dermatologia —31,8 % vs.
56,5 %—; medicina fisica y rehabilitacién —47,4 % vs. 63,3 %—, patologia —37,6 % vs.
52,5 %—; radiologia —47,7 % vs. 61,4 %—; subespecialidades de cirugia general —42,4 %
vs. 52,7 %— (Shanafelt et al., 2015), y de acuerdo a Williford et al. (2018) para residentes de

cirugia la prevalencia de burnout es del 75 %.

De igual manera, entre el 2011 y 2014 también se logré identificar una disminucién
considerable en la satisfaccion con el WLB en médicos, pasando del 48,5 % al 40,9 %; esto
ocurri6 para todas las especialidades, excepto obstetricia, ginecologia y cirugia general. Asi
mismo, se concluye que en general los médicos trabajan en promedio, por semana 10 horas
mas y tienen una mayor tasa de burnout y una menor tasa de satisfaccion con el WLB, que los
trabajadores estadounidenses en general (Shanafelt et al., 2015). En Alemania se analizaron
datos de 296 médicos en el 2005 y ellos también mostraron altos niveles de estrés individual
y bajos niveles de bienestar, pero no se encontraron diferencias de género significativas (Fuf3

etal., 2008).

En China, se realizé un estudio con una muestra de 1382 trabajadores médicos, en el cual se
logro identificar que las tres dimensiones del conflicto trabajo-familia —basado en el tiempo,
en la tension y en el comportamiento— se correlacionan de manera positiva con el sindrome

de burnout (Yang et al., 2017).

En un estudio realizado a 578 médicos internistas, clasificados entre hospitalarios y
ambulatorios, se observd que para ambos era comun el agotamiento y la tasa de deteccidon de
depresion, pero los primeros estan mas satisfechos con el equilibrio entre el trabajo y la vida,
aunque tienen una tasa mas baja de realizacién personal —subescala evaluada en el

inventario de Maslach— (Roberts et al., 2014).



En un estudio realizado en Jap6n a 704 psiquiatras se detecté un nivel bajo de realizacién
personal —una de las subescalas del burnout—. La imposibilidad de mantener el equilibrio
entre la vida laboral y personal afecta la satisfaccién con el entorno de trabajo. La satisfaccion
del equilibrio entre la vida laboral y personal se correlaciona significativamente con el
agotamiento emocional y la despersonalizacion, pero no con la realizaciéon personal, por

ultimo, se observo que el apoyo social mitigaba el impacto del burnout (Umene-Nakano et al.,

2013).

Un estudio realizado en Corea del Sur a 222 gastroenterdlogos demostré que las mujeres
jovenes sufrian de un desequilibrio mas severo entre el trabajo y la vida —dedican mas
tiempo a las tareas del hogar y la crianza de los hijos —20,7 * 19,0— vs. los hombres —14,3
+ 13,3, P =0,007— y de mayor agotamiento —agotamiento en mujeres de 30 afios —29,0 *
10,2, P = 0,419—; despersonalizaciéon —11,6 + 5,5, P = 0,012—; y baja realizacién personal
—28,3+8,5, P =0,003—, del mismo modo, su satisfaccién laboral era baja —3,58 + 1,02—
para mujeres vs. hombres —3,82 + 0,92, P = 0,067—. Ellas también tienen la dificultad de no
ser apoyadas por sus conyugues y es posible que esto suceda porque también trabajan a

tiempo completo (Jang et al., 2020).

En el caso de la especialidad de cardiologia, se pudo evidenciar que, ante la lucha con las
historias clinicas y la documentacidn electrénica, el horario de trabajo inflexible y la falta de
limites entre el trabajo y el tiempo en casa, se puede incrementar el riesgo de sufrir
agotamiento. Por esta razon, Dasgupta et al. (2019) recomiendan cambios en la historia
clinica electrénica, trabajar a tiempo parcial, tener mas control de su propio horario y
aumentar los ejercicios de formacién de equipos. Concluyen discutiendo sobre otros
elementos como los periodos prolongados de trabajo, la imposibilidad de seguir intereses
personales y la percepcidn de oportunidades, no solo como resultado del mérito sino como
factores que inciden en el agotamiento de los trabajadores que llevan mas de 10 afios en su

puesto actual (Dasgupta et al., 2019).

Para concluir con esta primera ocupacién, en la literatura se advierte la importancia de
controlar aquellos factores que puedan afectar la salud de los médicos, entre ellas la

depresion, ansiedad y pensamientos de suicidio; problemas que afectan a los profesionales,



empeoran la escases de personal médico, generan un aumento de errores, disminuyen la
productividad de los médicos y la satisfaccién de los pacientes, e incrementan los costos de

rotacién de personal (Yester, 2019).

6.3.1.2  Enfermeras

En un estudio realizado en Japon con 180 enfermeras de salud mental —con por lo menos un
hijo coresidente o casadas—, se reveld que el WFC tiene un papel mediador entre el efecto
del estrés ocupacional sobre la depresion y el burnout —pero solo dos elementos, el
agotamiento emocional y el cinismo—, mientras que no se logré identificar una relacion entre
el WFC y la realizacion profesional. Una posible explicacién son las diferencias en la edad
media de las participantes o por la diferencia al tener nifios de edad preescolar o nifios

mayores (Sugawara et al., 2017).

En el 2015 se realizé una encuesta a 914 profesionales de la salud, entre ellos enfermeras,
médicos, farmacéuticos y trabajadores sociales, todos profesionales del trasplante de células
hematopoyéticas. A partir de estos datos se identificé que quienes presentaban agotamiento
eran mas propensos a informar un inadecuado equilibrio entre el trabajo y la vida personal,
asi como un bajo nivel de satisfaccion profesional, siendo la angustia moral una variable

importante que contribuye al agotamiento (Neumann et al., 2018).

En el 2012 se analizé una muestra de 502 trabajadores de la salud en donde se evidenci6 que
el desequilibrio entre el trabajo y la vida personal (WLI) se asoci6 mucho mas fuerte con el
estrés general —f = 0,32— y el burnout —f = 0,43—, que el desequilibrio esfuerzo-
recompensa (ERI) —f = 0,11 y 0,24— para el personal de enfermeria, asistencia técnica,
emergencias y para el personal administrativo y logistico; mientras que para otros
profesionales de la salud como médicos, terapeutas y personal médico-técnico, el resultado
es al contrario. En este mismo estudio se identificé al estrés como un mediador parcial entre

la relacion del ERI y el burnout, y entre el WLI y el burnout (Himmig et al., 2012).



6.3.2 Profesores.

Los limites entre el trabajo y la familia para los docentes pueden desdibujarse puesto que los
requisitos y responsabilidades laborales interfieren en mayor medida con la vida familiar, y
no al contrario. Segin un estudio realizado en China con 357 profesores de universidad, se
concluy6 que, primero, los profesores que tienen altos niveles de capital psicoldgico tienden
a encontrar una mayor facilidad para manejar sus responsabilidades laborales, suelen tener
expectativas mas positivas para el futuro, creen en sus habilidades para hacer frente a los
desafios y evitan el agotamiento laboral. Y segundo, que el WFC se relaciona
significativamente con el agotamiento laboral —b3 = 0,51, p <0,01—, siendo el capital

psicolégico un moderador de esta relaciéon —@ = -0,10, p <0,05— (Pu et al,, 2017).

En India, Sumathi y Velmurugan (2020) realizaron un andlisis de la informaciéon de 515
profesoras de universidad, dando como resultado que quienes no pueden gestionar sus
compromisos laborales y familiares tienen un alto nivel de estrés —r = 0,384—, pero quienes
logran gestionar y tener equilibrio entre el trabajo y la vida, asi como la capacidad para
gestionar el estrés laboral, tienen un alto nivel de satisfaccion laboral —r = 0,420; r = 0,241
respectivamente—. Algunas recomendaciones para las instituciones con el propdsito de
reducir los niveles de estrés son emplear suficiente personal docente (Sumathi y Velmurugan,
2020), espacio para realizar programas extracurriculares y actividades de recreacion, ser
claros con las horas de trabajo y no dar asignaciones adicionales y brindar permisos que sean

ganados (Devi y Lalu, 2018).

En un estudio realizado a 208 profesoras de educacion superior en India, se hall6 que la
estructura salarial inadecuada, los horarios de trabajo agitados, discriminacion de género y
falta de capacitacidn son las principales causas de estrés en el lugar de trabajo, y que ademas
de generar problemas econdmicos para estas trabajadoras, también causa una disminucion

en su productividad (Meharunisa, 2019).

En Malasia se analizé la informacién de 307 académicos de educaciéon superior y como
resultado se obtuvo que la falta de equilibrio entre el trabajo y la vida personal se relaciona

con un mal estado de salud mental, con menos satisfaccion laboral —49 % de la varianza—y



mayor intencién de rotar —39 % de la varianza—; para el caso puntual de la salud mental,
las tres dimensiones de WFC explican el 57% y el 69% de la varianza para la
ansiedad/depresién y la disfuncién social respectivamente, siendo el WFC —basado en el
comportamiento— el factor critico para explicar el deterioro de la salud mental de los
académicos. Mientras que desde la perspectiva positiva del enriquecimiento, los
subconstructos del desarrollo y el capital se relacionan significativamente con la salud
mental, el primero mejorandola y el segundo aumentando la ansiedad, depresion y

disfuncion social (Badri, 2019).

Al comparar a 354 profesores brasilefios y 317 profesores canadienses se pudo determinar,
primero, que los brasilefios informan mas equilibrio entre la vida profesional y privada que
los profesores canadienses; segundo, que el equilibrio entre el trabajo y la vida se relaciona
positivamente con el bienestar psicolégico y negativamente con la angustia psicolégica —
correlacion moderada negativa con la ansiedad —-0,481, p <0,000— y una correlaciéon
moderada negativa con la depresién —-0,407, p <0,000—; tercero, que el bienestar y la

angustia sicoldgica explican los puntajes de salud mental (Boas y Morin, 2014).

6.3.3 Trabajadores de tecnologia.

En un estudio realizado en Alemania a 509 trabajadores de empresas de nanotecnologia, se
logr6 reconocer la importancia que tiene la cultura de la empresa, pues si los trabajadores
consideran que su empresa apoya el equilibrio entre el trabajo y la vida tiene un efecto
negativo directo sobre el agotamiento emocional, y asi mismo, un efecto negativo indirecto,
al ser mediado por la interaccion negativa entre el trabajo y el hogar. Es decir, que cuantos
mas individuos perciben su vida privada como afectada negativamente por su trabajo, mayor
sera el riesgo de sufrir agotamiento. Pero para este estudio la interaccion positiva entre el
trabajo y el hogar no tiene un efecto significativo, mientras que la percepcién de una cultura
de equilibrio entre el trabajo y la vida en las empresas puede ayudar a reducir el riesgo de
agotamiento. Los autores recomiendan no centrarse solo en esfuerzos que involucran
medidas preventivas dirigidas al comportamiento de los empleados, sino mas en las

condiciones laborales (Nitzsche et al.,, 2013).



Luego de analizar la informacién de 600 trabajadores de TI en India, y considerando que en
esta ocupacion se requiere trabajar en proyectos de paises desarrollados, se deben ajustar al
horario comercial y a los dias festivos del otro pais, se concluyé para la muestra que existe
una diferencia significativa entre hombres y mujeres con respecto a su percepcion del estrés

ocupacional y el equilibrio entre la vida laboral y personal.

Los hombres perciben mayor nivel de estrés en cuanto a la jornada laboral —Media de 9,81—,
las relaciones interpersonales —7,48—, la falta de avance profesional —8,09— y el
cumplimiento de plazos —9,83 P value <0,05—; y las mujeres perciben mayor nivel de
conflicto trabajo-familia y familia-trabajo que los hombres, siendo este ultimo mayor —8,62;

9,41—.

De igual manera concluyen que el estrés laboral tiene un efecto parcial sobre el balance entre
el trabajo y la vida personal, es decir, que el WLB se reduciria en -0,877 por cada unidad de
aumento en el estrés ocupacional a un nivel de significancia del 1 %. A su vez, consideran que
lograr minimizar el estrés laboral puede conducir a un mejor equilibrio entre la vida laboral

y personal (Kala et al., 2017).

6.3.4 Profesionales en marketing.

En un estudio realizado en India a 350 mujeres ejecutivas de marketing del sector de bienes
de consumo de rapida rotacion, se revelé que el WLB tiene una relacién positiva con el
compromiso de los empleados. De igual manera identificaron que el estrés por la carga de
trabajo, por el cuidado infantil, por las aspiraciones profesionales insatisfechas y por la
insatisfaccion familiar, moderan la relaciéon entre WLB y el compromiso de los empleados en

esta muestra (Chakraborty et al., 2020).
6.3.5 Construccién.

En Suiza se encontr6é que en trabajadores industriales y de la construccién, los factores
psicosociales del trabajo tienen mayor riesgo para la salud en general, y para la salud mental
en particular, que aquellos factores fisicos del trabajo. Cabe resaltar que el WLC fue el Gnico
factor psicosocial que se asocid fuerte y significativamente con los resultados de salud fisica

—dolor de espalda, de cuello, hombros—, y con resultados de salud mental —sintomas de



estrés psicolégico y burnout—, por esta razén el autor recomienda dar prioridad a la
investigacion de este factor en salud ocupacional y en la practica organizativa de prevencién

y promocion de la salud (Himmig y Bauer, 2014).

En un estudio realizado por Kotera et al. (2020) a 144 trabajadores de este sector en el Reino
Unido se determiné que el WLB es un predictor directo de problemas de salud mental, con
una fuerte relacién negativa —b=-0,59, t(141)=2,95, p=.004—. También observaron que los
trabajadores con turnos diurnos reportaron peor salud mental que los trabajadores de
turnos mixtos —diurnos y nocturnos— o flexibles —p< .01—, e identificaron que si un
empleado percibe que tiene un buen WLB, también calificara su salud mental como buena —

apoyando la hipétesis de enriquecimiento de roles—.
6.3.6 Bancario.

En un estudio enfocado al sector bancario en Libano se identificé que el locus de control y la
interferencia de la vida personal con el trabajo (PLIW) presentan una relaciéon
significativamente positiva; siendo el nivel de estrés percibido en el trabajo un mediador de
dicha relacidn, este resultado es independiente del género y tipo de locus de control. En el
caso de la interferencia del trabajo con la vida personal (WIPL), aumenta tanto en hombres
como en mujeres si el locus de control aumenta, pero solo en trabajadores con altos niveles
de locus de control interno —0,43 para hombres y 0,61 para mujeres—. Entre los
encuestados con locus de control interno existe una relacién positiva mas fuerte entre el
estrés percibido y el WIPL para mujeres —0,61—, y con la interferencia de la vida personal

con el trabajo (PLIW) para hombres —0,73— (Karkoulian et al., 2016).

En un estudio cuantitativo de una muestra de 250 trabajadores del sector bancario en Nigeria,
se concluy6 que las estrategias de afrontamiento del estrés fueron un predictor significativo
del equilibrio entre el trabajo y la vida privada contribuyendo con una variacién del 11 %,
después de controlar los efectos del género, la edad y la educacion, siendo los mecanismos
de afrontamiento adaptativos —tomar acciones positivas y esforzarse para eliminar factores
estresantes, buscar apoyo social instrumental y emocional y ver la situacién desde una

perspectiva mas positiva—, los mas eficaces para mantener el WLB y proteger al trabajador



del estrés negativo; para el mismo estudio el apoyo organizacional percibido se relacioné

significativamente con WLB, mientras que el estado civil no (Amazue y Onyishi, 2016).

Para 200 trabajadores de este sector en Pakistan, se determiné que el estrés se correlaciona
con el desempenio laboral y con el WLB, siendo las variables de demandas de tareas,
demandas de roles, estructura organizacional, liderazgo organizacional, demanda
interpersonal y seguridad laboral, las que tienen un fuerte impacto en el WLB de los

trabajadores (Mughal et al.,, 2010).
6.3.7 Gerentes y contadores.

En Nueva Zelanda se realiz6 un estudio con una muestra de 131 administradores, durante un
registro de informacion por cuatro dias —mediante una encuesta de autoinforme diario—,
con la cual se logré identificar que el FWC de un dia influy6 positivamente en el burnout
laboral del dia siguiente, mientras que la satisfacciéon por la autonomia de un dia, redujo el

burnout del dia siguiente.

Asi mismo, se concluy6 que, primero, el burnout redujo el equilibrio entre el trabajo y la vida,
y esta relacion fue totalmente mediada por el WFC; segundo, el compromiso aumento el
equilibrio entre el trabajo y la vida y fue parcialmente mediado por el WFE —
enriquecimiento—; finalmente, en este estudio se concluye que la dimension familia-trabajo
parece ser mas util al comienzo del dia, mientras que la dimension trabajo-familia

proporciona mayor claridad al final de la jornada laboral (Haar et al., 2018).

Por otro lado, para el American Institute of Certified Public Accountants en el 2004 el
equilibrio entre el trabajo y la vida personal superd la compensacién como el factor de
satisfaccidn laboral mas importante. Buchheit et al. (2016) a partir de una muestra de 1063
contadores lograron identificar que, primero, los contadores de las Big 4 informan un mayor
conflicto —f = 0,17, p <0,01— y agotamiento — = 0,19, p <0,01— entre el trabajo y la
familia que sus colegas de empresas mas pequefias, asi mismo los contadores de las Big 4
tienen una menor percepcion de viabilidad o capacidad para utilizar arreglos alternativos de
trabajo y seguir siendo eficaces en el trabajo —f =-0,21, p < 0,01—, este tipo de iniciativas
las consideran menos viables los hombres puesto que estos programas se han presentado en

las firmas principalmente para las mujeres; segundo, no encontraron diferencias entre las



percepciones de los profesionales de auditoria y de impuestos en ninguna de las medidas del

WLB.
6.3.8 Hotelero.

Un estudio realizado en China, realizado a 255 empleados del servicio de comidas a tiempo
completo en el sector hotelero, concluye que las altas demandas laborales, junto con un bajo
control del trabajo y la falta de practicas de equilibrio entre el trabajo y la vida privada, dieron
como resultado un mayor nivel de estrés; siendo las practicas de conciliacién de la vida
laboral y familiar un elemento que fortalece el efecto amortiguador del control del trabajo
sobre la interaccion entre las demandas laborales y el estrés laboral, pero no corresponde a
una variable moderadora como tal. Es decir, el aumento del control del trabajo por parte de
los empleados reduce el estrés, y alin mas cuando las practicas de equilibrio entre el trabajo
y la vida se perciben como altas en las organizaciones, pero se aclara que ninguna de estas

dos condiciones son suficientes por si solas (Chiang et al., 2010).

7. Discusion

Dentro de los articulos de la revision se pudo identificar que el concepto del Work-Life
Balance es robusto en cuanto a su definicion, perspectivas, direccionalidad y términos
asociados. Por esta razon, es posible que algunos estudios utilicen el término a lo largo del
documento, pero en la metodologia midan solamente la perspectiva negativa —conflicto—
(Akanji et al., 2020; Badri, 2019; Buchheit et al., 2016; Haar et al., 2014; Karkoulian et al,,
2016). Teniendo en cuenta lo anterior, desde el primer tamizaje de la investigacion se
identific6 que 21 de los 43 articulos se centraron en la perspectiva negativa, es decir, desde
el conflicto, y para el caso de la salud mental siempre parten de la enfermedad o de los

sintomas.

Durante la revision sistematica de literatura se logré identificar la falta de consenso de los
estudios frente al enfoque de género, especificamente en la relacién entre el WLB y la salud
mental. Llama la atencién el resultado de dos estudios, donde se expone que paralos hombres
existe un alta tasa de prevalencia de WLC, pero para las mujeres es mayor la asociacién entre

los grados de WLC y los resultados de salud (Himmig y Bauer, 2009). Con base en la



direccionalidad se afirma que los hombres perciben un mayor nivel de estrés ocupacional y
menos equilibrio entre el trabajo y la vida personal (WLB), mientras que las mujeres pueden

percibir un mayor conflicto entre la familia y el trabajo (FWC) (Kala et al., 2017).

De igual manera, no existe un acuerdo en cuanto a el impacto que pueden tener las practicas
de flexibilizacién frente a la relacién entre el WLB y la salud mental, ya que por un lado, estas
permiten a los trabajadores cumplir con actividades y responsabilidades de su vida personal
y familiar (Kotera et al., 2020), pero hay quienes consideran que tener flexibilidad laboral,
sin tener control del tiempo y de las actividades o sin programas organizacionales que
impulsen el WLB, puede tener un efecto contrario, extendiendo las horas de trabajo y

generando mayor WLC (Hammig et al., 2009).

Por otro lado, tal como menciona Oliver Himmig (2014), en muchos casos las investigaciones
se realizan con poblaciones homogéneas, de clase media, trabajadores de conocimiento,
empleados de grandes empresas y con alto nivel educativo, limitando la comparacién de los
resultados y la generalizaciéon de los hallazgos. De igual forma, de las tres revisiones de
literatura, dos se centraron en trabajadores de la salud y una sola en mujeres. Por tal razon,
en esta revisidon se buscé diferenciar los hallazgos de los estudios por profesiones para
comparar los resultados en diferentes muestras, evidenciar el alcance que han tenido los
estudios al respecto, detectar las limitaciones y brechas de conocimiento existentes e

identificar en qué profesiones aiin no se ha estudiado esta problematica.

Todo lo anterior, sirve como referente para impulsar futuras investigaciones que permitan
mejorar la salud de los trabajadores, no solo de un sector en particular sino en todas las
profesiones, entendiendo que cada una tiene sus particularidades, necesidades y que pueden
existir variables que cobren mayor relevancia o practicas que tengan efectos positivos tanto

para los trabajadores como para las organizaciones.

De igual forma, en otros estudios se excluy6 de la muestra a los trabajadores solteros o
parejas de doble ingreso sin hijos (Chakraborty et al., 2020; Himmig y Bauer, 2009),
sesgando los resultados y centrandose solo en el concepto de familia, desconociendo las
necesidades de descanso, ocio y otros roles que estos trabajadores pueden tener y que

podrian verse reflejados en el término vida personal. Por tal motivo, en la presente revisién



no se limito el estudio en términos de familia, por el contrario, se incluyeron los términos
vida, vida personal, hogar y familia para abarcar las actividades esenciales y vitales de los

trabajadores.

En su mayoria, los articulos tienen un punto de vista individual, sobre cémo el trabajador
puede lidiar con el estrés u otros sintomas o problemas de salud mental, solo uno de los
estudios se enfoc6 en los entornos de trabajo que producen esos factores de riesgo
psicosocial (Chiang et al., 2010), y solo uno realizé una intervencion a través de un taller

sobre el manejo del estrés y WLB (Devi y Lalu, 2018).

La mayoria de los articulos que profundizan en la relacién entre el WLB y la salud mental, se
desarrollaron en EE. UU., seguido de Suiza —todos liderados por Oliver Himmig— e India.
Es necesario aclarar que no se encuentran estudios dedicados exclusivamente a algun pais
latinoamericano, pero si se identifico un estudio que buscé validar un instrumento de Work
Home Integration en paises de habla hispana, y otro que contrast6 el WLB y la salud mental

en profesores de universidades en Canada y Brasil.

En cuanto a la parte metodolégica de las investigaciones, se puede evidenciar que en la
mayoria de los casos se utilizo la escala de WFC de Carlson del 2000 o Netemeyer de 1996,
algunos haciendo el ajuste del término «familia» por «vida personal», pero aquellos estudios
que se enfocaron en la perspectiva del equilibrio, en su mayoria se midieron con una o dos
preguntas en los cuestionarios; esto podria crear problemas en términos de confiabilidad o
error en los analisis (Minnotte y Yucel, 2018). Tal como se present6 en la tabla 2 de resumen,
39 de los 43 articulos se desarrollaron con una metodologia cuantitativa, en la mayoria con

escalas validadas previamente y muy pocos articulos con una metodologia cualitativa.

Frente a la salud mental, el estrés y el burnout fueron los temas que mas se estudiaron y
relacionaron con el WLB, 18 estudios basaron la investigacion desde la direccién del WLB —
y otros términos asociados— hacia la salud mental, y 10 con una direccionalidad diferente
de la salud mental hacia el WLB. Durante este proceso sistematico solo se identificaron tres
revisiones de literatura, de las cuales dos se centraron en el burnout (Karakash et al., 2019;
Yester, 2019)y una en estrés psicologico (Poms et al.,, 2016) con una direccionalidad que

parte siempre del conflicto, integracion o equilibrio hacia la enfermedad.
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Es por esto que se considerd importante incluir otros elementos que engloban la salud mental
como la ansiedad, depresidn, angustia y fatiga, manteniendo una doble direccionalidad para

conocer un panorama mas amplio de la relacién entre las variables.

En cuanto alas variables organizacionales estudiadas, la que mas se repitio fue la satisfaccion,
y en menor medida, otros conceptos como compromiso organizacional, bienestar, apoyo
organizacional, control del trabajo y tiempo, horas de trabajo, locus de control, inseguridad
laboral, entre otros. Para las otras revisiones de literatura estudiadas, solo una trabajé el

tema del bienestar en médicos (Yester, 2019).

Finalmente, en cuanto a las limitaciones de los estudios, encontramos que desde la
metodologia la mayoria de los datos se han recopilado mediante el autoinforme de los
participantes, es decir, que solo refleja su percepcién, pero no necesariamente corresponde

a una evaluacién

8. Conclusiones e implicaciones gerenciales

La poblacién en la cual se han centrado los estudios refiere a profesiones u ocupaciones de
ayuda, como es el caso de los trabajadores de la salud, sean técnicos, profesionales o
especializados, tales como médicos o enfermeras. Otra de las ocupaciones estudiada son los
profesores de universidad, debido a la gran cantidad de demandas como docentes e
investigadores y la falta de desconexidn con su trabajo. Otras profesiones que se pudieron
detectar en los estudios, son trabajadores del sector bancario, IT, hotelero, construccion,
contadores, etc. Es necesario aclarar que también se encontraron estudios con trabajadores
en general, debido en su gran mayoria al andlisis de fuentes secundarias referentes a

encuestas nacionales.

De la revisién sistematica de literatura también se puede concluir que la relacién entre el
WLC y la salud mental es mas fuerte en trabajadores industriales o de la construccién —
cuello azul—, que para los trabajadores administrativos —de cuello blanco—, pero para los
trabajadores de cuello azul con niveles bajos de formacién pueden verse poco afectados por
altos niveles de WLC. La dimensién del tiempo en el WLC puede representar un mayor riesgo

para la salud en los trabajadores de cuello blanco, mientras que la dimensién de tension por
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una alta exigencia fisica, puede llevar al agotamiento y falta de energia a trabajadores

operativos.

Dentro de otros hallazgos interesantes se pueden destacar los resultados de un estudio de
seguimiento por cuatro dias, donde los trabajadores identificaron la importancia que tiene el
WFE —enriquecimiento— al inicio del dia y el WFC al finalizarlo. Al igual para el caso de los
contadores, donde se informé que quienes trabajan para las Big 4 tienen una mayor WLC y
agotamiento, que para los contadores de empresas mas pequefias; y los contadores de
empresas locales y medianas informan menos agotamiento que los que pertenecen a la

industria.

Conreferencia a los turnos se identifico que trabajadores con turnos diurnos reportaron peor
salud mental que los trabajadores de turnos mixtos —diurnos y nocturnos— o flexibles; asi
como se identific6 que si un empleado percibe que tiene un buen WLB, calificara su salud
mental como buena. A partir del concepto de direccionalidad se ha podido demostrar que se

presenta un mayor impacto en la salud mental desde el WLC que desde LWC.

Las variables socioeconémicas también han jugado un papel importante en la relacién entre
el WLB y la salud mental, puesto que el WLC se asocid fuertemente con la salud mental para
quienes tienen un mayor nivel de formacion e ingresos, y esto se puede explicar posiblemente

por demandas psicoldgicas internas relacionadas con mayores aspiraciones ocupacionales.

Con este estudio se logré identificar desde la literatura existente una correlacion positiva
entre el WLB y una mejor salud mental, asi como una correlacion negativa entre el WLB y los
problemas de salud mental. Se recomienda para futuras investigaciones profundizar en las
condiciones laborales y contractuales de los trabajadores, estudiar temas como la
precarizacion o trabajo decente, entrar a analizar las etapas de vida en la relacion WLB y
salud mental, evaluar el impacto de diferentes practicas de flexibilizacién para identificar las
mejores opciones a favor del WLB que reduzcan los sintomas y los problemas de salud mental
—guarderias, trabajo en casa, horario flexible, permisos de licencia de maternidad, sabaticos

entre otros—.

Esta revision logro sintetizar y recopilar los principales resultados frente a la relacion entre

el WLB y la salud mental en general, es la primera vez que se realiza una revision que aborda



ambos constructos, asi mismo brinda informacién actualizada hasta la fecha, que puede ser
un insumo clave durante el contexto laboral en la emergencia sanitaria por el COVID-19. Los
resultados de esta investigacidn se estructuraron a partir de diferentes ocupaciones, de esta
manera, futuros investigadores pueden considerar los hallazgos anteriores y determinar

nuevos temas que puedan generar aportes al conocimiento.

Por ultimo, es necesario recalcar la importancia que tiene este tema para los trabajadores, no
solo a fin de mantener una buena imagen organizacional, sino para entender que el WLB y el
cuidado de la salud mental son necesidades muy importantes que estan generando
sobrecostos para la vida de los colaboradores, las organizaciones y la sociedad en general.
Por esta razon es importante no solo abordar estos constructos desde la salud sino desde la
interdisciplinariedad y con mayor rigurosidad para las areas de RR. HH. de las organizaciones,
considerando la cantidad de beneficios que puede llegar a traer para los trabajadores, desde
el incremento en la satisfaccidn, el compromiso organizacional, el bienestar, hasta un menor

interés de rotar.
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