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1.
1.1

1.2

1.3

Introduccion

Areay tema

Psicopedagogia Laboral

Sindrome de desgaste profesional en psicopedagogos/as que desempefian el rol de
Acompafiantes Personales no Docentes y Acompaiiantes Externos en escuelas
primarias del AMBA en el periodo 2020.

Palabras Claves
Psicopedagogia Laboral - Sindrome de Desgaste Profesional — Maslach - APnDs /

Acompafante Personal no Docente y AEs/Acompafiante Externo - Escuelas
primarias del AMBA periodo 2020.

Planteamiento del problema cientifico
Nos encuadramos desde la Psicopedagogia laboral, cuyo interés radica en el

aprendizaje del trabajo en si, la tarea, la relacion con otros trabajadores; en las
dificultades de adaptacion a la cultura organizacional y en el aprendizaje de nuevos
roles a desemperiar, para relevar informacion pertinente sobre los psicopedagogos
gue desempefian los roles de Acompariantes Personales no Docentes (APnDs) y
Acompariantes Externos (AES) en las escuelas primarias del AMBA, en el contexto
del Aislamiento Social Preventivo y Obligatorio (ASPO) 2020, dado que en todo
contexto laboral existen factores psicosociales, favorables o desfavorables, que
estan estrechamente relacionados con la organizacién del trabajo, con la tarea, su
cumplimiento y con su entorno y que los factores psicosociales desfavorables
provocan consecuencias nocivas para la salud y el bienestar de los trabajadores,
como el Sindrome de Desgaste Profesional, esta informacion puede resultar de
ayuda para comprender como el cumplimiento de ciertas actividades profesionales

afectan su salud mental.

Estos roles, forman parte de los Equipos de Apoyo a la Integracion, en una
interseccion entre salud y educacion, disefiada a través de la Resolucion 1328/2006,
dentro del Marco Basico de Organizacion y Funcionamiento de Prestaciones y
Establecimientos de Atencion a Personas con Discapacidad, incorporado al
Programa Nacional de Garantia de Calidad de la Atencién Médica, con
caracteristicas de empleo atipico e ingresos por debajo de la linea de la pobreza
(seguin el Indec, octubre 2020), determinados por el Nomenclador Nacional, en la
Ley 24.901, actualizados por udltima vez, por la Resoluciéon conjunta 06/2019,



sumado a la amplitud e inespecifidad del rol, observable en la legislacion vigente,

que reglamenta sus funciones.

En el anexo, el capitulo uno de la Resolucién 3034/13, correspondiente a la Ciudad
de Buenos Aires, establece los requisitos para el ingreso de los Acompariantes
Personales no Docentes al ambito educativo y otros tramites administrativos que
corresponden a las instituciones escolares. En el segundo capitulo, menciona las
funciones y obligaciones del rol, donde puede observase que las funciones, se
describen en nueve lineas mientras las cuestiones administrativo-laborales
(asistencia, cumplimiento de horarios, condiciones de confidencialidad) ocupan el

resto de la normativa.

En el caso de la Resolucién 782/13 emitida por Direccién General de Cultura y
Educacion de la Provincia de Buenos Aires, destina gran parte de su contenido al
encuadre de la funcion, partiendo de las Leyes de Educacion Nacional y Provincial,
que garantizan la inclusion y atencion educativa a los nifios, nifias y jovenes con
discapacidad y/o trastornos del desarrollo y consta de diecinueve paginas, diez
articulos y de cinco anexos, dentro del Anexo 1, se puntualiza desde donde entiende
la Resolucion el abordaje:

“La intervencion del acompafante/ asistente externo, que asume el profesional
externo, apunta a la integracion social dentro del &mbito escolar, su accionar esta
dirigido a la atencion, asistenciay/ o apoyo personal en distintas actividades dentro
de la escuela, al establecimiento de las relaciones vinculares y, también, a la

contencion fisica o emocional del sujeto cuando éste lo requiera.”

En ambos casos, el trabajo que desarrolla el profesional que ejerce este rol, es
considerado como un conjunto de acciones organizadas cuyo fin determinado es la

Educacién Inclusiva.

Lo mencionado previamente, deja expuesta una de las problematicas referida al
ejercicio de los roles de Acompariantes Personales no Docentes y/o Acompaiiantes
Externos, dada la inespecificidad, que consideramos, puede ser fuente de
situaciones laborales complejas. Otro factor, no menos relevante, son las precarias
condiciones laborales, sefialadas como condiciones que se alejan de empleo formal
asalariado tipico, y presentan algunas de estas caracteristicas: inexistencia de
contrato laboral o contratos de corto plazo; existencia de mas de un empleador o
empleador no facilmente identificable; lugar de prestacion laboral fuera del
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domicilio del empleador; ausencia de referencias en la negociacion colectiva; no
percepcion de componentes tipicos de las remuneraciones (vacaciones, aguinaldo,
asignaciones familiares, otros adicionales de convenio); no afiliacion sindical.
(Beccaria, L., Carpio, J., y Orsatti, A., 2000)

Estos autores, mencionan ademas: el trabajo a domicilio, subcontrataciones de
pequefias empresas informales; contrataciones fraudulentas: trabajadores en
relacién de dependencia que aparecen como independientes y un entorno laboral

poco favorable que los expone a variados riesgos.

Resultd necesario, a partir de estas situaciones laborales desfavorables, indagar en
nuevas fuentes de informacion pertinentes al tema, acercandonos a la definicion de
“Enfermedad Profesional” que la Ley de riesgos del trabajo refiere como: “un dafio
a la salud de quien esta expuesto a ciertos riesgos laborales, por condiciones no
adecuadas.” (Honorable Congreso de la Nacion Argentina, 1995)

La Organizacion Internacional del Trabajo en el afio 2010, sumard algunos
trastornos mentales a la lista de estas enfermedades, dentro de los cuales se destaca
el Sindrome de desgaste profesional en la poblacion que brinda servicios de cuidado
y servicios humanos (médicos, psicologos, ayudantes terapéuticos, docentes, etc.).

En la busqueda de bibliografia, se hallaron diferentes definiciones, en esta primera
aproximacion se ha querido priorizar aquellas que corresponden a la Organizacion
Mundial de la Salud, brindada a través de su Manual de Clasificacion Internacional
de Enfermedades, en su version numero 10, vigente en la actualidad, y atender a la
nueva version CIE-11, ratificada en la Asamblea Mundial de la Salud de mayo de
2019, que entrard en vigencia el 1 de enero de 2022. El CIE es el instrumento
fundamental para identificar tendencias y estadisticas de salud a nivel mundial y
proporciona un lenguaje comun que permite a los profesionales de la salud

compartir informacion sanitaria.

La Organizacién Mundial de la Salud define el Sindrome de Desgaste Profesional
como: “el resultado del estrés cronico en el lugar de trabajo que no se ha manejado
con éxito. Se caracteriza por tres dimensiones: sentimientos de falta de energia o
agotamiento; aumento de la distancia mental con respecto al trabajo, o sentimientos
negativos o cinicos con respecto al trabajo y eficacia profesional reducida.”
(Organizacion Mundial de la Salud, 2018).



Otra conceptualizacion pertenece a la Profesora Christina Maslach, quien a
mediados de los afios setenta en Estados Unidos, describio un sindrome clinico
caracterizado por el agotamiento que se observaba entre los profesionales de la
salud mental, dando cuenta de la importancia de considerar los aspectos
emocionales que operan sobre algunos roles y profesiones, sefialando la tension
laboral como una variable interviniente significativa en el proceso de estrés y
agotamiento psiquico, y que adecuadas estrategias de afrontamiento tenian
implicaciones relevantes para los individuos en cuanto a su identidad profesional y

conductas laborales.

Dentro de las investigaciones sobre Sindrome de Desgaste Profesional, se
identificaron numerosos estudios que tienen como unidad de analisis a distintos
miembros del personal de salud, entre los participantes de estas investigaciones
figuran: psiquiatras, odontdlogas/os, médicos/as, obstetras, enfermeras/os,
auxiliares y técnicas/os de enfermeria, asi como estudiantes de medicina,
odontologia, enfermeria. En menor proporcion, se estudio este Sindrome en
docentes y otros miembros de instituciones educativas. Se relevan ademas estudios
sobre otro tipo de cuidadores como: bomberos, policias, personal administrativo
hospitalario, asesores de call center, conductores de colectivos y agentes de trafico,
etc., pero realmente pocos se han dedicado a los profesionales de la Psicopedagogia
y en particular a la poblacién de Acompafiantes Personales no Docentes y/o
Acompafantes Externos, que consideramos base para la construccion de un

educacion inclusiva.

Podemos destacar, las investigaciones de Grau sobre: “El burnout percibido o
sensacion de estar quemado en profesionales sanitarios: prevalencia y factores
asociados” realizada sobre una muestra de 6,150 profesionales sanitarios/as
latinoamericanos/as de medicina, enfermeria, odontologia, psicologia, nutricion,
kinesiologia, bioguimica, farmacia, gestion, etc. (cuya muestra en el area de
medicina es mayoritariamente argentina) que estudia la prevalencia del sindrome
de burnout percibido, mediante una medida simple auto informada de burnout;
analiza su asociacion con las escalas del MBI, los factores demograficos y laborales
asociados al burnout percibido y relaciona el burnout percibido con aspectos y
valoraciones de la esfera personal y laboral (Grau, A. et al, 2008), y la del 2009,
sobre: “La influencia de factores personales, profesionales y transnacionales en el
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sindrome de burnout en personal sanitario hispanoamericano y espafiol”, donde
compara la prevalencia del Sindrome entre profesionales sanitarios de paises de
habla hispana y explora su asociacion con las caracteristicas sociodemograficas y
profesionales de los trabajadores y con sus percepciones, tomada sobre una
poblacion de 11,530 profesionales de la salud de habla hispana residentes en Espafia
y Latinoamérica (Grau, 2009). Finalmente la investigacion de la Organizacion
Panamericana de la Salud, que compara las condiciones de trabajo y salud de los
trabajadores de la salud en: Argentina, Brasil, Costa Rica y Perd, sobre una muestra
de 1,015 trabajadores/as de salud (directores/ as, médicos/as y enfermeros/as) que

laboran en instituciones hospitalarias de estos paises.

Sobre el territorio especifico del quehacer psicopedagdgico, se presenta como
relevante, la investigacion realizada en marzo del afio 2020, por Mussin, M., sobre
“Estrés Laboral en Psicopedagogos”, que indaga sobre los niveles de estrés laboral
presentes dentro del ambito clinico y educacional de la Psicopedagogia y los estilos
de afrontamiento utilizados para solucionar tal problematica, sobre un muestra de
47 profesionales, realizada en la ciudad de Rosario, en la Provincia de Santa Fe,
Argentina. (Mussin, 2020)

Nos cuestionamos entonces qué sucede con los profesionales que trabajan en el
cuidado de otros, cuyas condiciones laborales son atipicas y precarias. ¢Cual es la
repercusion de los estresores comunes a la funcion de cuidado y de las condiciones

de trabajo atipico en la salud mental?

Dado que los psicopedagogos no poseen un marco legal regulatorio para el ejercicio
profesional de la Psicopedagogia ni colegios profesionales que los acomparien y
sostengan una identidad profesional, nos preguntamos: ¢Cual es la prevalencia del
Sindrome de desgaste profesional y cual de los tres indices que lo caracterizan:
cansancio emocional, despersonalizacion y falta de autorrealizacion personal, es el
mas elevado en psicopedagogos/as que cumplen el rol de Acompafiantes Personales
no Docentes y Acompafiantes Externos en escuelas primarias del AMBA en el
periodo 20207

Relevancia y justificacion
Esta problemética ha sido ampliamente investigada en el &rea de la salud y la

educacién, ambos sectores de servicio donde se encuentra una mayor prevalencia

de este Sindrome de Desgaste Profesional.



Entre la bibliografia consultada se encuentran: “La exposicion de docentes de
educacion primaria al Sindrome de Burnout”; “Salud fisica, salud emocional y
calidad de vida en docentes de educacion especial del canton Santo Domingo de la
zona urbana”; “Variables relacionadas con las dificultades en burnout en profesores
y otros Profesionales”; “Estrategias de prevencion e intervencion del burnout en el

ambito educativo”
En menor medida existen estudios realizados en poblaciones de psicopedagogos.

Los trabajos hallados y consultados fueron: “Estrés laboral en psicopedagogos” y
“Los profesionales que trabajan con personas con discapacidad en Cordoba

(Espafa), Burnout y caracteristicas sociolaborales™.

Hasta el momento no se hallaron investigaciones realizadas en psicopedagogos que
se desempefian como Acompafiantes Personales no Docentes y Acompafantes
Externos en escuelas primarias del Area Metropolitana y Buenos Aires (AMBA).
Por ello se considera pertinente el relevamiento de la informacion necesaria para
estimar la prevalencia del sindrome de desgaste profesional en esta poblacién e

identificar cual de los tres indices que lo conforman esta presente en mayor medida.

Dentro de los factores considerados es pertinente mencionar: la precarizacion
laboral, los honorarios salariales que actualmente perciben las y los
psicopedagogas/os que se desempefian como APnDs y AEs, ubicados por debajo
de la linea de la pobreza (segun el Instituto Nacional de Estadisticas y Censos —
mayo 2021), la necesidad de revision de la Resolucion 1328/2006, que dictamina
que los honorarios de las integraciones en la escuela comun, estéen regulados por el
Ministerio de Salud (Ministerio de Salud de la Nacién, 2006) por la ausencia de
una ley nacional y local (en el caso del AMBA) que de marco al ejercicio
profesional y la inespecificidad de las Resoluciones que reglamentan los roles de
Acompafantes Personales no Docentes y/o Acompafantes Externos; negandoles,
identidad y pertenencia en el marco donde se desempefian y desarrollan su
actividad, el ambito educativo. Esta interseccion de competencias entre Salud y
Educacién, provoca un vacio normativo que conlleva a la falta de jerarquizacién de
la tarea y de reconocimiento de los profesionales actuantes como parte del habitus
escolar. El relevamiento de estos datos permitiria propiciar la revision y/o
elaboracion de leyes y reglamentos, que garanticen un ambiente laboral estable y

saludable, para los profesionales de psicopedagogia que desempefian estos roles.



1.5

Los resultados obtenidos a partir del estudio podrian constituir un aporte al area de
salud, de educacion y al ambito psicopedagdgico en general. Permitiria establecer
cual de sus sintomas se manifiesta en mayor medida, asi como también cuales son
los estresores que favorecen al desarrollo de la patologia, la informacion recabada
contribuiria a evitar que dichos profesionales padezcan Sindrome de desgaste
profesional, y también servira para promover un tratamiento temprano y oportuno,

en aquellas y aquellos psicopedagogas/os que ya lo padezcan.

A nivel social, este trabajo podria ser un aporte a mejorar la calidad educativa y de
servicio brindada a pacientes y/o alumnos, por parte de profesionales provenientes

de otros campos disciplinarios.

Conceptualmente contribuiria especificamente a generar informacion sobre la
prevalencia del sindrome de desgaste profesional en la poblacién de profesionales
psicopedagogos/as, que se desempefian como APnDs y AEs en escuela primarias
del AMBA, durante el periodo 2020, cuya importancia radicaria en poder
implementar, a posteriori, estrategias de cuidado y autocuidado para su prevencion

y afronte en dicha poblacion.
Marco teorico
Encuadre

El presente trabajo se enmarca dentro de la Psicopedagogia, disciplina cuyo objeto
de estudio es el sujeto en situacion de aprendizaje, donde *“encontramos la
confluencia de lo psicologico, la subjetividad, los seres humanos en cuanto tales,
en su vida psiquica, con lo educacional, actividad especificamente humana, social
y cultural. Se ocupa de las caracteristicas del aprendizaje humano: como se aprende,
como ese aprendizaje varia evolutivamente y esta condicionado por diferentes
factores: como y por qué se producen las alteraciones del aprendizaje, cémo
reconocerlas y tratarlas, qué hacer para prevenirlas y para promover procesos de
aprendizaje que tengan sentido para los participantes” (Mdller, 1993).

Nos interesa caracterizar una de las ramas de la Psicopedagogia, la laboral, cuyo
interés radica en el aprendizaje del trabajo en si, la tarea, la relacion con otros
trabajadores; también en las dificultades de adaptacion a la cultura organizacional
y en el aprendizaje de nuevos roles a desempefiar. La intervencion profesional

atiende a la particularidad de cada organizacion, de cada grupo, de cada persona en



lainterrelacion entre el sentir, el pensar y el actuar desde una perspectiva que apunta

al desarrollo humano. (D'Anna, S. y Hernandez, L., 2006)
Contexto

En la Argentina, el campo psicopedagogico se configurd durante la primera mitad
del siglo XX, su insercion en el ambito universitario como carrera, se produjo en
1956. En un principio fue una rama aplicada de la Psicologia, destinada al
perfeccionamiento docente y dirigida a problemas de aprendizaje originados en el
Sistema Educativo. En la actualidad su campo de accién es mucho mas grande,
entendiendo que el proceso de aprendizaje se da a lo largo de toda la vida de los

sujetos tanto en ambitos de ensefianza sistematica, como asistematica.

Al ser una disciplina joven, las/os psicopedagogas/os que la ejercen, afrontan
algunas problematicas surgidas de la falta de identidad profesional, entendida como
la identidad comdn que es producida y reproducida mediante la socializacion
ocupacional y profesional a través de trayectorias educativas compartidas y
coincidentes, de la formacion profesional y las experiencias vocacionales, y de la
pertenencia a asociaciones profesionales (locales, regionales, nacionales e
internacionales) y sociedades en las que aquellos que ejercen una misma profesion

desarrollan y mantienen una misma cultura de trabajo. (Evetts, 2003)

Dado que no existe una ley a nivel nacional que regule el ejercicio profesional de
los/as psicopedagogas/os, cada jurisdiccion regula o no, la actividad con leyes
provinciales y resoluciones diversas, que operan definiendo el rol y delimitando el
accionar, de manera local. Numerosas regiones no cuentan con colegios
profesionales, como es el caso de la Ciudad de Buenos Aires y la Provincia de

Buenos Aires.
Marco Legal

En el marco de la Resolucion 1328/2006 se crean, dentro del Marco Basico de
Organizacién y Funcionamiento de Prestaciones y Establecimientos de Atencion a
Personas con Discapacidad, incorporado al Programa Nacional de Garantia de
Calidad de la Atencion Médica, los equipos de servicio de integracion en la escuela
comun, esto origina un nuevo rol profesional (acompafiantes personales no docentes
y acompafantes externos). Esta resolucion aporta el objetivo de los servicios

educativos de apoyo a las instituciones de educacion comun: que radica en ofrecer
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los apoyos especificos para la evaluacion y la atencion de alumnos con necesidades
educativas especiales, transitorias o permanentes, dentro del ambito de la educacion
comun, en todos sus niveles. Son los articuladores del proyecto educativo de estos
alumnos y su desarrollo. (Ministerio de Salud de la Nacion, 2006)

En un analisis mas detallado de la Resolucion 3034/13, correspondiente a la Ciudad
de Buenos Aires, que aprueba el Reglamento para el Desempefio del Acompafante
Personal no Docente, podemos mencionar que: consta de cuatro articulos y un
anexo. El primer articulo pone en vigencia el Reglamento, el segundo deroga las
resoluciones previas sobre el rol, el tercero establece explicitamente que este rol no
resulta en ningun tipo de relacion laboral o contractual entre el Acompafante y el
Gobierno de la Ciudad y el ultimo que ordena su publicacion en el Boletin Oficial.
En el anexo, el capitulo uno, establece los requisitos para el ingreso de los
Acompafantes Personales no Docentes al ambito educativo y otros tramites
administrativos que corresponden a las instituciones escolares. En el segundo

capitulo, menciona las funciones y obligaciones del rol:

1) Acompaiiar al alumno/a durante su permanencia en la escuela y las actividades
gue se desarrollen, dentro y fuera del aula, en el caso de salidas educativas o
plan de recreacién o natacion, asi como actividades de higiene y alimentacion.
A tal fin elaborard y presentara a la direccion de la escuela un plan de trabajo
individualizado orientado a apoyar al alumno/a en la organizacion de su
aprendizaje y participacion, contribuyendo a alcanzar los objetivos de

integracion y su progresiva autonomia.

2) Implementar las indicaciones del Equipo directivo y del docente del curso,
grado o seccién a cargo de grupo de alumnos/as y la maestra de apoyo a la

integracion -si hubiera- en cuanto a la organizacion de los materiales y la tarea.

3) Presentarse puntualmente de acuerdo a la carga horaria acordada, asimismo
debera firmar la asistencia en una planilla destinada a ese efecto. Cualquier
cambio o modificacion de horarios del APND debera realizarse en forma
consensuada con las autoridades de la escuela y equipos de apoyo (EOE/ASE)

4) En caso de ausencia, debera informar a la escuela y a la familia del alumno/a.
Su ausencia no sera impedimento para que el alumno/a concurra a la escuela.
Si por algin motivo debiera ausentarse mas de 5 (cinco) dias, la familia del

alumno/a tramitara su reemplazo en un plazo no mayor de 48 hs.
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5) En caso de inasistencias reiteradas, incumplimiento de sus funciones y/o de las
reglas de convivencia escolar por parte del acompariante personal no docente,

la autorizacion de desempefio podra ser revocada.

6) Para revocar la autorizaciébn a un acompafiante personal no docente, la
direccion de la escuela con intervencion de la Supervision, los equipos de
apoyo (EOE/ASE) y la Direccion de Educacion Especial, en los casos que haya
intervenido; deberan realizar un informe sobre su desempefio, y en su caso,
indicara a la familia que no se autorizara el ingreso del acompafante en las

condiciones que surjan de dicho informe.

7) Ni el APND ni el equipo integrador podra realizar filmaciones ni tomar

fotografias de los alumnos/as en la escuela en la que se desempefia.

8) EIAPND Yy el equipo integrador externo deberan priorizar la comunicacion con

las familias a través de los canales institucionales de la escuela.

9) Ninguna documentacion que produzca el APND tendra validez sin el visado

del Equipo Directivo de la Institucion.

Puede observarse que las funciones del rol, se describen en nueve lineas mientras
las cuestiones administrativo-laborales (asistencia, cumplimiento de horarios,
condiciones de confidencialidad) ocupan el resto de la normativa. (Ministerio de

Educacion del Gobierno de la Ciudad Auténoma de Buenos Aires, 2013)

En el caso de la Resolucion 782/13 emitida por Direccion General de Cultura y
Educacion de la Provincia de Buenos Aires, destina gran parte de su contenido al
encuadre de la funcion, partiendo de las Leyes de Educacion Nacional y
Provincial, que garantizan la inclusion y atencion educativa a los nifios, nifias y
jovenes con discapacidad y/o trastornos del desarrollo y consta de diecinueve
paginas, diez articulos y de cinco anexos que establecen los parametros sobre: el
campo de intervencion, los alcances de la actividad y las tareas que podran
desarrollar los Acompariantes/Asistentes Externos; los requisitos para el ingreso
de los AEs; la solicitud y la documentacion requerida para la incorporacién del
acompafiante/Asistente Externo; las formas de intervencion de los distintos
actores en la toma de decisiones y los detalles del circuito operativo referido a los

pasos Yy las acciones institucionales.

Dentro del Anexo 1, se puntualiza desde donde entiende la Resolucion el abordaje:
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La tarea de los acompafiantes/ asistentes externos

La actividad de los acompafiantes/asistentes externos dentro de la institucion
educativa estard sujeta a la definicion del proyecto pedagdgico del alumno y
de la institucion.

En consonancia con esta definicion, el Sistema de Prestaciones Basicas en
Habilitacion y Rehabilitacion Integral a favor de las Personas con
Discapacidad (Ley 24.901), establece dos tipos de prestaciones que pueden
vincularse al &mbito educativo:

e “las prestaciones terapéuticas”, que son aquellas que implementan
acciones de atencion tendientes a promover la restauracion de conductas
desajustadas, adquisicién de adecuados niveles de auto valimiento e
independencia, e incorporacion de nuevos modelos de interaccion,
mediante el desarrollo coordinado de metodologias y técnicas de ambito
terapéutico (Articulo 16°).

e y “las prestaciones asistenciales”, que son aquellas que tienen por
finalidad la cobertura de los requerimientos basicos esenciales de la
persona con discapacidad (Articulo 18°), pudiendo considerarse en este
espacio aquellas acciones vinculadas al habitat, los desplazamientos, la
alimentacion y la atencion especializada que el sujeto requiera en
relacion a su situacion de discapacidad.”

Para posteriormente definir:

“La intervencion del acompafante/ asistente externo, que asume el profesional
externo, apunta a la integracion social dentro del ambito escolar, su accionar esta
dirigido a la atencion, asistencia y/ o apoyo personal en distintas actividades
dentro de la escuela, al establecimiento de las relaciones vinculares y, también,
a la contencion fisica o emocional del sujeto cuando éste lo requiera.” (Direccion

General de Cultura y Educacién, 2013)

En ambos casos, el trabajo que desarrolla el profesional que ejerce este rol, es
considerado como un conjunto de acciones organizadas cuyo fin determinado es

la Educacion inclusiva.
Condiciones Laborales

Estas trayectorias profesionales, se encuentran salarialmente enmarcadas dentro

del Nomenclador Nacional del area de Ministerio de Salud, pero funcionalmente
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operan bajo el area de Educacion. Su presencia en las aulas, esta contemplada en
la Ley N° 26.206 de Educacién Nacional dentro de lo que esta normativa
denomina Educacién Inclusiva, la cual, es definida por la UNESCO como un
proceso orientado a responder a la diversidad de los estudiantes incrementando su
participacion y reduciendo la exclusion en y desde la educacion. Esté relacionada
con la presencia, la participacion y los logros de todos los alumnos, con especial
énfasis en aquellos que, por diferentes razones, estan excluidos o en riesgo de ser
marginados, constituyendo un impulso fundamental para avanzar en la agenda de
la Educacion para Todos. (Organizacion de las Naciones Unidas para la Educacion
la Ciencia y la Cultura, 2005)

Asi, estos roles quedan categorizados como trabajo atipico, definiendo como
formas atipicas a aquellas que agrupan distintas modalidades de empleo que no se
ajustan al empleo tipico, entre ellas, el empleo temporal, el trabajo a tiempo
parcial, el trabajo temporal a través de agencia y otras modalidades multipartitas,
las relaciones de trabajo encubiertas y el empleo por cuenta propia
econdmicamente dependiente (Organizacion Internacional del Trabajo, 2016),
que ademas no poseen un marco explicito para su practica profesional, quedando
libradas a interpretaciones arbitrarias de los distintos agentes de las instituciones
educativas y del area de salud, adicionalmente pueden observarse problematicas
inherentes a su calificacién como trabajo, definido por la OIT como el conjunto
de actividades humanas, que producen bienes o servicios en una economia, o que
satisfacen las necesidades de una comunidad o proveen los medios de sustento
necesarios para los individuos (Organizacion Internacional del Trabajo, 2018), y
a su exposicion a nuevas enfermedades profesionales, que producen un dafio en
la salud del trabajador expuesto a ciertos riesgos laborales, donde, segun la ley
nacional, es factible establecer, una relacion directa entre riesgo laboral y dafio
producido, lo que implica que las condiciones de trabajo no son adecuadas y dafian
(Honorable Congreso de la Nacidn Argentina, 1995). Estos riesgos laborales son
frecuentemente observados en las actividades humanas dedicadas al cuidado de
otros, como el sindrome de desgaste profesional, definido por Maslach como: un
sindrome psicolégico de ciertas experiencias interrelacionadas: primero, el
agotamiento, como una respuesta al estrés, en segundo lugar, es un cambio
negativo sobre cOmo se siente una persona, con el trabajo y las demas personas,

hablando de ellas con indiferencia, y tercero; cuando las personas se empiezan a
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sentir negativas sobre si mismas, sobre su competencia, su capacidad, sus deseos

y su motivacion para trabajar. (Juarez Garcia, A., 2014)

Las tareas de cuidado y las condiciones laborales pueden presentar estresores
inherentes al rol. La Organizacién Mundial de la Salud indica que los peligros
relacionados con el estrés se deben mayormente a la forma en la que se define el
trabajo y el modo en el que se gestionan las entidades. Es necesario reparar,
entonces, en su condicion de peligrosos en tanto perjudiciales para la salud. Si
bien existen nueve categorias de peligros referidos al estrés, pueden dividirse en

dos grupos: las caracteristicas del trabajo y el contexto laboral.
Los estresores toman las siguientes entidades:

Sobre las caracteristicas del puesto
» Tareas monoétonas, aburridas y triviales.
 Falta de variedad.
» Tareas desagradables.
» Tareas que producen aversion.
Sobre el volumen y el ritmo de trabajo
e EXceso o escasez de trabajo.
» Trabajos con plazos muy estrictos.
Sobre los horarios de trabajo
« Horarios de trabajo estrictos e inflexibles.
« Jornadas de trabajo muy largas o fuera del horario normal.
» Horarios de trabajo imprevisibles.
 Sistemas de turnos mal concebidos.
Sobre la participacion y el control
 Falta de participacion en la toma de decisiones.
 Falta de control (sobre los métodos de trabajo, el ritmo de trabajo, el horario
laboral y el entorno laboral).
En el caso del Contexto Laboral, podemos mencionar:
Sobre las perspectivas profesionales, estatus y salario.
* Inseguridad laboral
 Falta de perspectiva de promocion profesional.
» Promocion excesiva o insuficiente.

» Actividad poco valorada socialmente.
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* Remuneracion por trabajo a destajo.

 Sistemas de evaluacion del rendimiento injustos o poco claros.

« Exceso o carencia de capacidades para el puesto.

Sobre el papel en la entidad

» Papel indefinido.

» Funciones contrapuestas dentro del mismo puesto.

» Tener a cargo otras personas.

« Atender constantemente a otras personas y ocuparse de sus problemas.

Sobre las relaciones interpersonales

» Supervision inadecuada, desconsiderada 0 que no proporciona apoyo.

« Malas relaciones con los compafieros.

 Intimidacién, acoso y violencia.

» Trabajo aislado o en solitario.

» Ausencia de procedimientos establecidos para tratar de resolver problemas o
quejas.

Sobre la cultura institucional

» Mala comunicacion.

 Liderazgo inadecuado.

 Falta de claridad en los objetivos y en la estructura de la entidad.
Sobre la relacién entre la vida familiar y laboral

» Exigencias contrapuestas entre la vida laboral y la vida familiar.

 Falta de apoyo en el trabajo con respecto a los problemas familiares.

» Falta de apoyo en la familia con respecto a los problemas laborales.” (Leka, S.;
Griffiths, A.; Cox, T., 2004, pags. 5-7)

Sindrome de desgaste profesional

El sindrome de desgaste profesional se ha convertido en un fendmeno de interées
general en la sociedad moderna, empez0 a ser investigado a principios de los afios
70, a raiz de la profunda transformacion del trabajo, debido al desarrollo de las
nuevas tecnologias, cambios organizacionales, la precarizacion del trabajo, la
automatizacion de tareas que llevd al desempleo, la intensificacion de la
explotacion de los trabajadores mediante procesos de trabajo mas flexibles que

requieren un mayor grado de especializacion. Estos procesos han dado lugar al
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1.6

surgimiento de nuevos factores de riesgo psicosociales que afectan la calidad de

vida y el bienestar de los trabajadores.

En la celebracion de la 722 Asamblea Mundial de la Salud de la OMS, realizada en
Ginebra en 2019, se presentd la undécima revision de la Clasificacién Internacional
de Enfermedades (CIE-11), en su nueva version que entrara en vigencia a partir del
1 de enero del 2022 , se incluye al sindrome de desgaste profesional como un
problema relacionado con el trabajo. Se lo define como “el resultado del estrés
cronico en el lugar de trabajo que no se ha manejado con éxito. Se caracteriza por
tres dimensiones: 1) sentimientos de falta de energia o agotamiento; 2) aumento de
la distancia mental con respecto al trabajo, o sentimientos negativos o cinicos con
respecto al trabajo; y 3) eficacia profesional reducida. El sindrome de desgaste
ocupacional se refiere especificamente a los fendmenos en el contexto laboral y no
debe aplicarse para describir experiencias en otras areas de la vida”. (Organizacion
Mundial de la Salud, 2019)

En la anterior version del manual CIE-10, vigente hasta el 31 de diciembre de 2021,
se conceptualiza como un “Sindrome psicoldgico causado por un cumulo de
circunstancias, como el estrés cronico, la sobrecarga profesional, los horarios
excesivos, el agotamiento emocional y una insoportable sensacion de falta de
realizacion personal. Puede afectar a cualquier trabajador, pero es especialmente
frecuente entre los médicos, el personal sanitario y otras profesiones con gran carga
emocional y que exigen un fuerte compromiso personal, asi como en deportistas de
élite sometidos de forma prolongada a intensos entrenamientos y que no perciben
la suficiente recompensa. Se manifiesta por sentimientos de impotencia, cansancio,
agotamiento, depresion, insatisfaccion, irritabilidad y una actitud cinica o suspicaz,
a los que pueden sumarse maltiples molestias fisicas: insomnio, cefaleas, mareos,
mialgias, trastornos digestivos, infecciones, trastornos respiratorios, circulatorios y

digestivos”. (Organizacion Mundial de la Salud, 2018)

Hipdtesis o supuestos
Las/os psicopedagogas/os que desemperian el rol de Acompafantes Personales no

Docentes y Acompafantes Externos, en escuelas primarias del AMBA en el periodo
2020 padecen elevados niveles de cansancio emocional por Sindrome de Desgaste
Profesional.
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1.7 Objetivos
1.7.1 Objetivo General

1.7.2

Conocer la prevalencia del Sindrome de Desgaste Profesional en las/los
psicopedagogas/os que se desempefian en el rol de Acompafiantes
Personales no Docentes y Acompafiantes Externos en escuelas primarias
del AMBA en el periodo 2020.

Obijetivos Especificos

Identificar a través del Inventario Maslach sobre Burnout (MBI), el
indice de Cansancio Emocional que padecen los/as psicopedagogos/as
que se desempefian en el rol de Acompariantes Personales no Docentes
y Acompafiantes Externos en escuelas primarias del AMBA en el periodo
2020.

Identificar a traves del Inventario Maslach sobre Burnout (MBI), el
indice de Despersonalizacion que padecen los/as psicopedagogos/as que
se desempefian en el rol de Acompariantes Personales no Docentes y
Acompariantes Externos en escuelas primarias del AMBA en el periodo
2020.

Identificar a traves del Inventario Maslach sobre Burnout (MBI), el
indice de falta de Autorrealizacion Personal que padecen los/as
psicopedagogos/as que se desempefian en el rol de Acompaiiantes
Personales no Docentes y Acompafiantes Externos en escuelas primarias
del AMBA en el periodo 2020.

Identificar y comparar las caracteristicas sociodemogréficas (edad, sexo,
estado civil, etc.) en relacion al Sindrome de Desgate Profesional.

Indagar sobre las condiciones de trabajo (jornada simple o doble, soporte
del equipo de trabajo, espera para la percepcion de honorarios
profesionales, etc.) y su influencia en el Sindrome de Desgaste
Profesional.
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2 Metodologia

2.1

2.2

Tipo de Disefio
El estudio es cuantitativo, descriptivo, correlacional y transversal. Es catalogado

como cuantitativo dado el estudio sistematico tendiente a identificar las fuentes de
variacion asociadas al Sindrome de desgaste profesional; descriptivo ya que se
busca caracterizar el comportamiento de indicadores psicométricos de la prueba del
MBI en una muestra de psicopedagogas/os que ejercen el rol de APNDs y/o AEs,
de tipo correlacional, ya que se analiza la direccion de la relacion entre las variables
que caracterizan el comportamiento del MBI en dicha muestra; transversal, porque
trabaja con datos que son recogidos en un momento determinado de tiempo.

Universo y Muestra
El universo del presente estudio son las/los psicopedagogas/os que se desempefian

Unicamente como Acompafiantes Personales no Docentes y/o Acompafiantes
Externos en escuelas primarias del territorio del AMBA durante el periodo 2020.
La participacion es de caracter voluntario, para establecer la representatividad de la
muestra se utiliza el cumplimiento del indice de saturacién, que Morse define:
“como el punto en que el investigador reconoce la orientacion y el sentido de los
datos hasta llegar a un punto de considerar que no aportan mayor informacion ni
riqueza al estudio que se esta realizando.” (Morse, 2005), donde las tendencias se

consolidan a partir del 70% de la muestra obtenida (121 profesionales).

Nuestro enfogue metodoldgico nos permite seleccionar a todos los participantes que
deseen responder al instrumento de medicion (Inventario Maslach sobre Burnout),
de forma voluntaria, siempre bajo las condiciones previstas por del estudio, es decir,
desarrollar la actividad profesional en escuelas primarias del AMBA durante el afio
2020. La propuesta se compartira a través de un link en las redes sociales, en grupos
especializados (Maestras Integradoras, Psicopedagogia 'y AT - Pedidos, bdsquedas
y ofertas; Pedidos y ofrecidos de Psicopedagog@s y Maestras Integradoras Zona
Oeste; Bolsa de trabajo Psicopedagog@s, entre otros), que utilizan los profesionales
de psicopedagogia para comunicarse y los centros categorizados para solicitar sus
servicios. El estudio se realizard& sobre un muestreo probabilistico de
conglomerados, ya que divide la poblacién por pertenencia geogréfica (C.A.B.A.y
P.B.A.) y segun los criterios sociodemograficos diversos (edad, sexo, estado civil,

etc).
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En cuanto a los criterios de inclusion quedaran habilitados para ser parte de la
muestra todos aquellas/os psicopedagogas/os que se desarrollen como
Acompariantes Personales no Docentes y/o Acomparantes Externos en escuelas
primarias del territorio del AMBA durante el periodo 2020.

Seran excluidas las personas que siendo psicopedagogas/os no cumplan unicamente
con el rol de APnD o AE, ejerciendo adicionalmente otra actividad profesional, ya
que el desgaste profesional podria deberse o verse afectado a la realizacion de estas
otras actividades.

2.3 Matrices de Datos

Unidad de Analisis: Cada psicopedagogo/a que ejerce el rol de Acompafantes Personales no Docentes y/o Acompafantes Externos en
escuelas primarias el AMBA en el perioda 2020,

VARIABLES NECESARIAS - Datos solicitados por el MBI
V1 Sindrome de desgaste profesional

R: Bajo (centiles entre 1-33) / Medio (centiles entre 34 - 66) / Alto (centiles entre 57-99)

Indicador: Valor entre 1y 99.

D1: Cansancio Emocional
Escala de Frecuencia
R1:Bajo (< 17)
Medio (entre 17 - 27)
Alto (>27)
Indicador: Valor entre 0y 54
Preguntas 1236813 1416 20 del MBI

\/2: EDAD DEL APND /AE

*R1: Valor entre 22y 65

Indicador: Se considera a partir de los
72, dada [a finalizacion de una carrera
terclaria y/o universitaria hasta la edad
de jubilacion.

V5: HIOS

#RL:S

*R2:No

Indicador: Valor alfabetico.

D2: Despersonalizacian
Estala de Frecuencia
R1: Bajo (< )
Medio (entre 6 - 10)
Alto (> 10)
Indicador:
Valor entre 0y 30
Preguntas 5 10 1115 22 del MBI

/3: GENERO DEL APND [AE
*R1: Femenino

* R2: Masculino

*+R3: Otro

Indicador: Autopercepcion de
género.

D3: Autorrealizacion Personal
Escala de Frecuencia
R1:Bajo [»39)
Medio (entre 34 - 39)
Alto (< 34)
Indicador:
Valor entre 0y 48
Preguntas 4 7912 1718 19 21 del MBI

\V4: ESTADO CIVIL DEL APND / AE
*R1: Soltero

*R2: Casado

*R3: Divorciado

* R4: Viudo

# R5: Otro

Indicador: Se consideran categorias
estructuradas por el RNP
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VARIABLES SUFICIENTES - Condiciones de trabajo

V6: LUGAR DONDE REALIZA EL ACOMPANAMIENTO  V/7: NIVEL DE ESTUDIOS ALCANZADOS

* R1: CABA * R1: Tecnicatura en Psicopedagogia terciaria
*R2: PBA * R2: Carrera de Psicopedagogia terciaria

* R3: Ambos * R3: Carrera de Psicopedagogia universitaria
Indicador: Posible locacion dentro del AMBA * R4: Licenciatura en Psicopedagogia universitaria
(CABA/PBA)  R5: Otro

Indicador: Se considerara el grado del cual posee titulo habilitante.

V8: CANTIDAD DE ACOMPANAMIENTOS QUE REALIZA  /9: DEMORAS EN LA PERCEPCION DE LOS HONORARIOS

*RL:1 * R1: Ames vencido
*R2: Mas de 1 * R2: A 60 dias
Indicador: Cada nifio/a con acompafiamiento superiora * R3: A90 dias
32 hs, * R4 Mas de 90 dias

Indicador: Periodo de demora entre la entrega de |a facturacion y

V10: FORMA DE LA PRESTACION DEL SERVICIO el depdsito bancario.
* R1: Centro categorizado

* R2: Centro no categorizado

* R3: Obra social / Prepaga

* R4: Padres

*+ R3: Otro

Indicador: Se considerar a la entidad o persona que abona los

honorarios profesionales

2.4 Fuentes de Datos

2.5

La fuente de datos serd primaria, la informacién sera recabada por el equipo de
investigacion por medio del Inventario Maslach sobre Burnout (MBI),
autoadministrable, compartido a través de grupos en las redes sociales que nuclean
a Acomparfiantes Personales no Docentes y/o Acompafantes Externos, de esta
manera se podran obtener los datos requeridos de forma rapida, en consonancia con
los tiempos de la investigacion y permitira relevar una considerable cantidad de

datos, sin que esto genera costo econdémico alguno.

Instrumentos
El cuestionario Inventario Maslach sobre Burnout o su nombre en inglés “Maslach

Burnout Inventory” (MBI) esta constituido por 22 items en forma de afirmaciones,
sobre los sentimientos y actitudes del profesional en su trabajo y hacia sus
acompariados y su funcion es medir el desgaste profesional. Este test pretende medir
la frecuencia con la que se sufre el Burnout, mediante una escala tipo Likert de 7

opciones que va desde nunca a diariamente.
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Valora 3 aspectos de este sindrome:

1. Subescala de cansancio emocional. Mide la vivencia de estar agotado
emocionalmente por las demandas del trabajo. Consta de 9 preguntas (1, 2, 3,
6, 8, 13, 14,16, 20.) Puntuacion maxima 54.

Este cansancio emocional, representa el componente de estrés individual
basico del Sindrome estudiado y refiere a sentimientos de sobreexigencia y
vacio de recursos emocionales y fisicos. Las causas principales son la

sobrecarga laboral y el conflicto personal en el trabajo.

2. Subescala de despersonalizacion. Otorga puntuacion a las actitudes de frialdad
y distanciamiento. Esta formada por 5 items (5, 10, 11, 15, 22). Puntuacion

méaxima 30.

Este item representa el componente del contexto interpersonal del Sindrome de
desgaste profesional y refiere a una respuesta negativa, insensible o

excesivamente apatica a diversos aspectos del trabajo.

3. Subescala de autorrealizacion personal. EvalGa los sentimientos de
autoeficiencia y realizacion personal en el trabajo. Se compone de 8 items (4,
7,9,12,17, 18, 19, 21.) Puntuacion méxima 48.

La autorrealizacion personal representa el componente de autoevaluacion del
Sindrome de desgaste profesional y refiere a los sentimientos de incompetencia
y carencia de logros y productividad en el trabajo. Este sentido disminuido de
autoeficiencia es exacerbado por una carencia de recursos de trabajo, asi como
por una falta de apoyo social y de oportunidades para desarrollarse

profesionalmente.

Valores de referencia:

Bajo Medio Alto

Cansancio Emocional <17 17 - 27 > 27
Despersonalizacion <6 6-10 > 10
Autorrealizacion Personal > 39 34 -39 <34

Altas puntuaciones en las dos primeras subescalas (superando los 27 puntos en

cansancio emocional y los 10 puntos en despersonalizacion) y bajas en la tercera
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(autorrealizacion personal menor a 34 puntos) definen el sindrome de desgaste
profesional que puede ser mas o menos severo dependiendo de la mayor o menor

diferencia de los resultados con respecto a los valores de referencia.

Se ha aplicado a distintas poblaciones de profesionales, con diversas condiciones
laborales de base, revelando un desgaste laboral considerable en profesionales de
distintas areas que se encargan del cuidado de personas (en salud: medicina,

pediatria, enfermeria y en educacién: maestros, profesores)

Por otro lado el instrumento se presenta como una encuesta sobre los Servicios
Humanos, un primer intento de crear un buen clima que facilite una
cumplimentacion sincera, dado que no es totalmente aparente la intencionalidad del
instrumento. Los esfuerzos de la toma de datos deben dirigirse a minimizar los

sesgos de respuesta con la ayuda de:

a) Caracter privado. El examinado debe sentirse completamente libre, no
fiscalizado a la hora de ir dando sus respuestas. Los datos se completan de forma

voluntaria. No es aconsejable interrumpir la toma o postergar su concrecion.

b) Confidencialidad. Se contesta de modo an6nimo, para lograr que el sujeto se
sienta comodo y seguro a la hora de responder.
La recoleccion de datos estard protegida segun las siguientes condiciones:

https://www.limesurvey.org/es/declaracion-de-proteccion-de-datos

c) Sensibilidad previa. Habria que evitar que las creencias personales sobre el
sindrome de desgaste profesional, afecten a las respuestas, por eso no se han
empleado estos términos en el ejemplar y se presenta como una encuesta sobre

las actitudes de las personas o profesionales ante su trabajo.

Debe enfatizarse que se responda con sinceridad y que se cumplimenten todos los
elementos. Al final de la prueba, una vez respondidos los 22 elementos del MBI, se
le pide al sujeto que complete algunos datos adicionales, de tipo demografico o
situacional; cuya finalidad principal es encuadrar mejor el sindrome evaluado. Es
probable que, en alguna ocasion, la cumplimentacion de uno o varios de esos datos
violente la sensibilidad de algun sujeto (por ejemplo, podria ocurrir en el dato del
sexo o del estado civil del examinado). En la pagina de ingreso a la encuesta se
anuncia la peticion de estos datos, su caracter absolutamente anénimo, y se indicara

gue son opcionales los datos que puedan considerase demasiado personales.
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2.6 Aspectos Eticos
Refieren a que la decision de un individuo de participar en una investigacion debe

ser voluntaria y libre de influencia indebida, incentivo indebido o coercion. Para
tomar una decision libre, cada potencial participante debe recibir la informacion de
manera clara y precisa acerca del proposito, procedimientos, beneficios y riesgos
previsibles y fuentes de financiamiento de la investigacion, y de sus derechos a
acceder y a rectificar sus datos y a rehusarse a participar o a abandonar el estudio
en cualquier momento, sin necesidad de justificarse y sin exponerse a ninguna
represalia, amparados por los tres principios éticos basicos: respeto por las

personas, beneficencia y justicia.

El presente estudio se encuentra encuadrado dentro de las excepciones para solicitar
Consentimiento Informado de la Resolucidn 1480/2011, “Guia para investigaciones
con seres humanos” emitida por el Ministerio de Salud de la Nacién, dado que la
participacion es voluntaria y como indica el apartado a: “los individuos no son
identificados de ningun modo.” (Ministerio de Salud de la Nacidn Argentina, 2011)
Sin embargo, en el ingreso al formulario, se decidio brindar la informacion basica

sobre el tema;

Estimadas/os Colegas:

En el marco de nuestro Trabajo Final Integrador para la Licenciatura en
Psicopedagogia, les solicitamos a las/los psicopedagogas/os que ejercen el rol de
APND y/o AE en escuelas primarias del AMBA (Capital Federal y/o Provincia de
Buenos Aires) durante el 2020, su invaluable colaboracion para completar el
siguiente cuestionario sobre sus vivencias acerca las demandas de su rol profesional,
se les pedira consignar algunos datos sociodemogréaficos y laborales con el objetivo
de estudiar como operan las distintas condiciones en el hacer diario de un APND y/o
AE.

La participacion en la presente encuesta es voluntaria y completamente anénima.
Los resultados obtenidos s6lo seran utilizados a fin de contribuir a la presente
investigacion y la/él entrevistada/o puede decidir retirarse en cualquier momento de
la misma.

Acepta participar D

2.7 Plan de analisis de datos
2.7.1 Procesamientos de Datos
Se realiza a través de LimeSurvey, una aplicacion open source de encuestas

en linea, escrita en PHP y que utiliza bases de datos MySQL, PostgreSQL o
MSSQL. Esta herramienta brinda la posibilidad a usuarios sin
conocimientos de programacién de desarrollar, recolectar y publicar las

respuestas de sus encuestas.
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El cuestionario de relevamiento se encuentra en el anexo A del presente

trabajo.
Ejemplo de registro de la base de datos:

Me siento emocionalmente agotada/o por mi trabajo

Me siento cansada/o al final de la jornada de mi trabajo

Me siento fatigada/o cuando me levanto por la mafiana y tengo que ir a
trabajar.

Comprendo ficilmente como se sienten los pacientes y mis compafieros
Creo que trato algunos pacientes/compafieros como si fueran objetos
Trabajar todo el dia con mucha gente es un esfuerzo

Trato muy eficazmente los problemas de los pacientes

Me siento "quetnada/o” por mi trabajo

Siento que mediante mi trabajo estoy influyendo positivamente en la
vida de otros

Creo que tengo un comportamiento mas insensible con la gente desde
que hago este trabajo

Me preocupa el hecho de que este trabajo me endurezea
emocionalmente

Me siento muy activa/o

Me siento frustrada’o en el trabajo

Creo que estoy trabajando demasiado

Realmente no me preocupa lo que les ocurre a algunos de mis pacientes
/ compafieros

Trabajar directamente con personas me produce estrés

Puedo crear facilmente una atmosfera relajada con nus pacientes

Me siento estimulada‘o después de trabajar con mis pacientes /
compafieros

He realizado muchas cosas que valen la pena en este trabajo

En el trabajo siento que estoy al limite de mis posibilidades

En mi trabajo trato los problemas emocionales con mucha calma
Siento que los pacientes me culpan por algunos de sus problemas

Edad

Género

Género [Otro]

Estado Civil

Estado Civil [Otro]

Hijos

Nivel de estudios alcanzados

MNivel de estudios alcanzados [Otro]

Lugar donde realiza el o los acompafiamiento/s

Cantidad de acompafiamientos que realiza

Formas de prestacion del servicio [Centro categorizado]

Formas de prestacion del servicio [Centro no categorizado]

Formas de prestacion del servicio [Obra social]

Formas de prestacion del servicio [Padres]

Formas de prestacion del servicio [Prepaga]

Demoras en la percepcion de los honorarios profesionales [a mes
vencido]

Demoras en la percepcién de los honorarios profesionales [a 45 dias]
Demoras en la percepcién de los honorarios profesionales [a 60 dids]
Demoras en la percepcién de los honorarios profesionales [a 90 dias]
Demoras en la percepcién de los honorarios profesionales [mas de 90
dias]

2.7.2 Sistematizacion de Datos

Una vez a la semana
Todos los dias
Pocas veces a la semana

Todos los dias
Nunca

Todos los dias
Todos los dias
Todos los dias

Una vez a la semana

Pocas veces al mes o menos
Todos los dias

Pocas veces al mes 0 menos
Pocas veces al mes 0 menos
Todos los dias

Una vez al mes o0 menos

Todos los dias
Pocas veces a la semana
Una vez al mes o menos

Una vez a la semana
Pocas veces a la semana

Pocas veces al mes o menos
Pocas veces a la semana

24
Femenino

Soltera/o

No
Carrera de psicopedagogia (formacion
terciaria)

Cidad Autonoma de Buenos Aiares
Uno

No

No

81

No

No

No

No
No
51

No

Se realiza a través de Microsoft Excel 2013 para su posterior procesamiento

estadistico.

2.7.3 Anadlisis de Datos

Estudiaremos los valores obtenidos a traves de las encuestas, la prevalencia

del Sindrome de desgaste profesional, que se compone de tres dimensiones:
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— Cansancio Emocional, esta subescala mide la vivencia de estar agotado
emocionalmente por las demandas del trabajo.

— Despersonalizacion, otorga puntuacion a las actitudes de frialdad y
distanciamiento.

— Falta de Autorrealizacion Profesional que evalta los sentimientos de
autoeficiencia y realizacion personal en el trabajo.

Se operara sobre los datos para establecer los puntajes directos de cada

dimension de analizada por el MBI, estableciendo cuél de sus indice se ve

mas afectado.

Mas tarde, se realizara la conversion de los puntajes directos a centiles para

determinar la prevalencia del Sindrome sobre la muestra lograda, finalmente

se efectuaran cortes transversales y se compararan las medias estadisticas

para evidenciar la relacién de la prevalencia del Sindrome con las

caracteristicas sociodemogréaficas seleccionadas: estado civil e hijos, edad,

género, nivel de estudios alcanzados y ciertas condiciones laborales como:

cantidad de acompafiamientos, formas de prestacion del servicio y demora

en la percepcién de haberes, presentadas a través de tablas y graficos

comparativos, se buscara arribar a conclusiones pertinentes sobre la muestra

obtenida.
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3 Datos
El presente estudio analiza los datos de 121 profesionales del campo de la
psicopedagogia que desarrollaron su actividad como Acompafantes durante el afio
2020, los distritos alcanzados por el presente relevamiento son la Ciudad Auténoma
de Buenos Aires y la Provincia de Buenos Aires, en el contexto de la pandemia
mundial a causa del virus COVID 19. Aislados a partir del 16 de marzo y durante
todo el afio lectivo del afio 2020, debieron redefinir sus actividades para continuar
realizando sus trabajos y sosteniendo la inclusion de sus acompariados. El teletrabajo
implicé conciliar las responsabilidades laborales y familiares, el cuidado de los nifios,
el de otros familiares a cargo y las tareas domesticas, que, sumado a la presion
financiera y a la incertidumbre en cuanto al futuro, tuvieron un fuerte impacto sobre
los sectores profesionales (Organizacion Internacional del Trabajo, 2020), como ya
hemos sefialado el trabajo de los acompafiantes cumple con todas las condiciones de
trabajo atipico segun la Organizacion Internacional del Trabajo, con honorarios
ubicados por debajo de la linea de la pobreza y del salario minimo vital y movil
vigente, se presentd como un &rea de interés para investigar sobre el Sindrome de
desgaste profesional, en esta poblacion particular, de la que son escasos los datos

estadisticos tanto a nivel laboral como estatal.

3.1 Andlisis de la distribucion de la poblacion relevada
El primer dato a destacar es que la totalidad de las encuestadas se autodefinen como

género femenino. Segln su estado civil, el grupo muestra estd compuesto en un
55%, por personas solteras, un 43% por profesionales que conviven con una pareja
(casadas, 36%; en pareja, 4%; en concubinato, 3%), finalmente las profesionales
divorciadas se sittan en el 2% del total de la muestra (Gréfico 1). EI 60% no tiene
hijos a cargo, mientras el otro 40% convive con al menos un hijo. La distribucion
por edades revela que el 85% de la muestra se encuentra entre los 21 y 40 afios,
mientras que el 15% restante se reparte desde los 41 a los 60 afios (Grafico 2). La
distribucion de los profesionales, respecto de su formacion academica se divide de
manera homogénea entre carreras universitarias y terciarias. Respecto a la cantidad
de acompafiamientos realizados: un 54% de profesionales, realizan mas de un
acompariamiento mientras el 46% restante realiza s6lo uno. Respecto a los distritos
donde se efectan los acompafiamientos, el 46% labora en la Provincia de Buenos
Aires (BA), mientras el 45% lo hace en la Ciudad Auténoma de Buenos Aires (CF),
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solo un 9% de las entrevistadas trabaja en ambos distritos. Si observamos la forma
de contracion: el 68% de la poblacion brinda sus servicios profesionales a centros
de apoyo a la inclusion, un 29%, a través de servicios médicos y solo el 3%, es
convocado por los padres del acompafiado de manera directa (Grafico 3 y 4). La
distribucion de acuerdo al plazo para percibir la liquidacion de las prestaciones varia
desde los 30 dias a un plazo superior a 90 dias, donde solo el 38% de la muestra es
remunerada a mes vencido, mientras el 9%, aguarda su pago 45 dias, el 26 % cobra
a 60 dias, mientras que el 27% restante aguarda 90 dias 0 mas. Esto indica que el
53% de la poblacion que realiza esta actividad recibe sus honorarios al menos 60

dias después de presentada su factura de honorarios a mes vencido (Gréfico 5).

3.1.1 Indicadores de Sindrome de desgaste profesional

40
35
30
25
20

15 Promedio de Autorrealizacion personal

Puntuacion MBI

10 Promedio de Despersonalizacion

° Promedio de Cansancio emocional

0
El grafico muestra el promedio de las puntuaciones obtenidas en las tres dimensiones que
conforman el Sindrome de Desgaste Profesional. Cansancio emocional alcanza los 37
puntos y se corresponde con un nivel alto dentro de la valoracion del Inventario Maslach,
Despersonalizacion presenta 9 puntos y Autorrealizacion personal se eleva a 39 puntos,
colocadndose ambos indicadores en el limite superior del nivel medio.
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3.1.2 Distribucion de los percentiles de las tres dimensiones del Sindrome de

desgaste profesional

100 ‘WJ\( C i D - rrr
,(-‘:(:(M e O W :(g(: e
90 XX ) L 0 4
l K g i i K

80 (@ D QOEK

70 < <

£

60 8K
50 o

40

()

30

20

10

Percentiles para Cansancio Emocional Percentiles para Despersonalizacion Percentiles para Realizacion Personal

La gréafica ofrece la dispersion de percentiles para las tres dimensiones del instrumento,
para Cansancio emocional las puntuaciones se concentran sobre el percentil 90 para casi
la totalidad de la muestra, en el caso de Despersonalizacion, se concentran sobre el
percentil 60, presentando mayor nivel de dispersion y finalmente Autorrealizacion

personal, se refleja a partir del percentil 55 para méas del 80% de la muestra evaluada.
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3.1.3 Dimensiones del Sindrome segun estado civil y tenencia de hijos

8 & 88K

3
2
2

No 51 No 5i Si No Si No 51

Casada/o Concubinato Divorciada/o En pareja Soltera/o

Puntuacion del MBI
o o o 8 W

Estado civil y tenencia de hijos

m Promedio de Cansancio emocional ~ mPromedio de Despersonalizacién = Promedio de Autorrealizacion personal

El gréfico releva un indice de Cansancio emocional elevado en toda la muestra,
con un promedio superior a los 35 puntos, dentro de esta poblacion, las
acompafantes solteras con hijos presentan los niveles méas elevados de Cansancio
emocional de la poblacion estudiada, mientras las mujeres que conviven con sus
parejas y tienen hijos poseen niveles altos en ambas dimensiones negativas del
inventario, tanto Cansancio emocional como Despersonalizacion.

Por otra parte, el promedio de Autorrealizacion personal se presenta en el nivel
medio superior, para toda la muestra, siendo mayor en los casos de las

acompariantes que no tienen hijos a cargo.

3.1.4 Dimensiones del Sindrome segun el rango etario de las acompafiantes

45

40
21-30 31-40 41-50 51

Intervalos etarios

m Promedio de Cansancio emocional  mPromedio de Despersonalizacién  ® Promedio de Automrealizacién personal

Puntuacion MBI
— (o] [ %] %]
%3] = (%3] = o = ]
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Dentro de la distribuciéon de los indicadores segun las edades de los acompafiantes,
podemos observar que a partir de los 40 afios se concentran los mayores niveles de
Cansancio emocional y Despersonalizacion y descienden los niveles de Autorrealizacion
personal. La poblacion por debajo de los 40 afios presenta niveles elevados de Cansancio
emocional y Autorrealizacion personal, mientras que el intervalo mas joven (de 21 a 30

afios) exhibe los niveles mas bajos de Despersonalizacion.

3.1.5 Dimensiones del Sindrome segin la formacion profesional de las
acompanantes

35
30
25
20
15
10
- AEE EER HEml HE
0

Carrera de psicopedagogia  Carrera de psicopedagogia  Licenciatura en psicopedagogia Tecnicatura en psicopedagogia
(formacion terciaria) (formacion universitaria) (formacion universitaria) (formacion terciaria)

Tipo de formacién académica

B Promedio de Cansancio emocional ~ ®Promedio de Despersonalizacion Promedio de Autorrealizacion personal

La cantidad muestral se distribuye de manera homogénea en cuartos porcentuales con
respecto al tipo de formaciones académicas posibles para los profesionales, donde las
carreras con mas carga horaria en la formacion podrian brindar mejores herramientas para
sobrellevar el estrés, dado que los indicadores de Cansancio emocional y
Despersonalizacion exhiben los puntajes mas bajos, asi los formaciones mas cortas
exponen puntuaciones mas elevadas para ambos indicadores negativos del Inventario
Maslach. El indice de Autorrealizacién personal exhibe su nivel mas elevado en

profesionales de formacién terciaria.
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3.1.6 Dimensiones del Sindrome segun la cantidad de acompafiamientos

35
30
25
20
15
10

5

Mas de uno
Cantidad de acompafiiamientos realizados
B Promedio de Cansancio emocional ~ MPromedio de Despersonalizacion M Promedio de Autorrealizacion personal

Puntuacion MBI

=

El grafico muestra las puntuaciones promedio alcanzadas en las tres Dimensiones del
Sindrome de Desgaste Profesional, en relacion a la cantidad de acompafiamientos
realizados. Todos los indicadores se encuentran levemente elevados en el caso de quienes
realizan mayor cantidad de acompafiamientos, siendo el Cansancio emocional, el
indicador que presenta la mayor brecha, con 2,5 puntos promedio de diferencia.

3.1.7 Dimensiones del Sindrome segun el distrito de trabajo de las acompafantes

Buenos Aires Ciudad Autonoma de Buenos Aires

Distrito laboral
® Promedio de Cansancio emocional ®Promedio de Despersonalizacion ™ Promedio de Autorrealizacion personal

(7]
(%31

—
(53 B ]

=

Los niveles més elevados de Cansancio emocional y Autorrealizacién personal se
observan en los acompariantes que realizan su tarea en ambos distritos. En particular, la
Provincia de Buenos Aires, donde el rol del acompafiante esta mejor definido por la
legislacion, presenta los mejores nimeros de la muestra, por otro lado, la Ciudad
Autonoma de Buenos Aires, exhibe el nivel més elevado de Despersonalizacion del
conjunto estudiado.
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3.1.8  Analisis comparativo de acuerdo al tipo de contratacion

Centro categorizado Centro no categorizado

45 45
40 38 - 40 - 38
35 35
30 30
25 25
20 20
15 15
10 8 10 o

- Hm - Hm

0 0

Obra social Prepagas

45 45 41
40 37 39 40 37
35 35
30 30
25 25
20 20
15 10 15 .
10 10

- Hm - Hm

0 0

Padres

45

vl

43 43

40

35

30

25

20

15 10

s .

0

Respecto a los datos recabados sobre las condiciones de contratacién, podemos observar
en este analisis comparativo, que la contratacion directa por parte de los padres, es la
forma de trabajo que presenta los indices de desgaste profesional mas elevados, mientras
los centros categorizados y empresas de medicina prepaga, que plantean intervenciones
profesionales supervisadas, exhiben mejores nimeros en el indice de Autorrealizacion
personal.

Los centros no categorizados presentan el menor indice de Cansancio Emocional.
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3.1.9 Anaélisis comparativo de acuerdo al plazo de cobro de los servicios
profesionales

Pago a mes vencido Pago a 45 dias
41 40 36 37
37 35
30
25
20
15
8 10 7
_ . Hm

0

Pago a 60 dias Pago a 90 dias
45

40

38 39
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25

20

15

? 10

B ;

Pago a mas de 90 dias

36 39
I 11 I

vl

39 39
I ’ I

Respecto a los periodos de cobro, podemos sefialar que las profesionales que perciben sus
honorarios a mes vencido presentan un indice superior de Autorrealizacion personal,
mientras se releva un crecimiento del indice de Despersonalizacion a medida que se
prolongan los pagos de las instituciones contratantes.

Estas comparaciones aportan algunos datos, que si bien pueden considerarse
significativos, no permiten generalizar la informacion.
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4 Conclusion

En este Trabajo Final de Egreso se propuso conocer la prevalencia del Sindrome de
Desgaste Profesional en las/los psicopedagogas/os que desempefian el rol de
Acompafiantes Personales no Docentes y Acompafantes Externos en escuelas primarias
del AMBA en el periodo 2020 e identificar los indices alcanzados, por esta poblacion, en
sus tres dimensiones: Cansancio emocional, Despersonalizacion, y Autorrealizacion
personal.

Los datos relevados reflejan que las profesionales encuestadas, con predominio exclusivo
del género femenino, padecen un alto nivel de Cansancio emocional, alcanzan un nivel
medio en Despersonalizaciéon, y el limite medio superior en la dimension de
Autorrealizacion personal, lo que implica un elevado indice de Sindrome de Desgaste
Profesional, para la poblacién muestral, corroborandose la hipotesis sostenida al inicio
del trabajo.

El indice de Cansancio emocional, que mide la percepcidn de agotamiento para afrontar
las diferentes problematicas diarias y de encontrarse falto de energia en el trabajo alcanza
los 37 puntos promedio, superando por 10 puntos, el valor a partir del cual, es considerado
elevado dentro del Inventario Maslach. La Despersonalizacion implica un aumento de la
distancia mental, y actitudes negativas o cinicas con respecto al trabajo, alcanza los 9
puntos, que junto a la sensacion de tener una eficacia profesional reducida, concerniente
a la Autorrealizacion personal, situada en los 39 puntos, se colocan en el limite superior
del nivel medio, para ambos indices. Este dato de la Autorrealizacion personal, podria
implicar que el acompafiamiento psicopedagdgico en escuelas comunes, al ser una tarea
de relacion uno a uno, entre acompafiado y profesional, permite establecer una conexién
lo suficientemente significativa que actia como satisfaccion laboral. Los profesionales
podrian encontrarse medianamente conformes con los resultados percibidos de su hacer
profesional, a pesar del estrés y el agotamiento psiquico y fisico que experimentan.
Consideramos que surgen de nuestros datos, dos cuestiones de interés para ser tratadas en
futuros estudios: la primera, inherente a la perspectiva de género, dado que la totalidad
de la muestra estuvo conformada exclusivamente por mujeres, y teniendo en cuenta que
las condiciones inherentes a este rol desde la legislacion existente, lo enmarcan dentro de
la categoria “trabajo atipico”, con una percepcion de honorarios por debajo de la linea de
la pobreza y cobros diferidos, sumado a las tareas de cuidado que habitualmente asumen
las mujeres dentro del hogar, nos parece pertinente investigar la relacion causal entre estos

datos.
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La segunda, respecto a otra relacién observable entre la formacion academica de las
acompariantes y los niveles de Cansancio emocional y Despersonalizacion, que exhiben
indices mas elevados en profesionales con una menor carga horaria en su formacion
académica, lo que implicaria que a mayor instruccién (en horas catedras), se obtendrian

mejores herramientas para afrontar el estrés laboral.
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Cuestionario MBI
Me siento emocionalmente agotada/o por mi trabajo *
o Nunca
Pocas veces al afio 0 menos
Una vez al mes 0 menos
Pocas veces al mes 0 menos
Una vez a la semana
Pocas veces a la semana
Todos los dias
iento cansada/o al final de la jornada de mi trabajo *
Nunca
Pocas veces al afio 0 menos
Una vez al mes 0 menos
Pocas veces al mes 0 menos
Una vez a la semana
Pocas veces a la semana
Todos los dias

Me

Me
Nunca

Pocas veces al afio 0 menos

Una vez al mes 0 menos

Pocas veces al mes 0 menos

Una vez a la semana

Pocas veces a la semana

Todos los dias

Comprendo facilmente como se sienten los pacientes y mis comparieros *
Nunca

Pocas veces al afio 0 menos

Una vez al mes 0 menos

Pocas veces al mes 0 menos

Una vez a la semana

Pocas veces a la semana

Todos los dias

Creo que trato algunos pacientes/comparieros como si fueran objetos *
Nunca

Pocas veces al afio 0 menos

Una vez al mes 0 menos

Pocas veces al mes 0 menos

Una vez a la semana

Pocas veces a la semana

Todos los dias

Trabajar todo el dia con mucha gente es un esfuerzo *
Nunca

Pocas veces al afio 0 menos

Una vez al mes 0 menos

Pocas veces al mes 0 menos

Una vez a la semana

Pocas veces a la semana

Todos los dias

OO0OO0O00D0®»WOOOO0OODO0OO®nw OOOOOOOo

(@]

O O0OO0OO0OO0OO0O0o O O0OO0OO0OO0OO0O0o

(@]

O O0OO0OO0O0O0o

Traté muy eficazmente los problemas de los pacientes *

iento fatigada/o cuando me levanto por la mafana y tengo que ir a trabajar. *
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Me

OO0 0000 WOOO0OOODO

o

Nunca

Pocas veces al afio 0 menos
Una vez al mes 0 menos
Pocas veces al mes 0 menos
Una vez a la semana

Pocas veces a la semana
Todos los dias

iento ""quemada/o’* por mi trabajo *

Nunca

Pocas veces al afio 0 menos
Una vez al mes 0 menos
Pocas veces al mes 0 menos
Una vez a la semana

Pocas veces a la semana
Todos los dias

Siento que mediante mi trabajo estoy influyendo positivamente en la vida de otros *

0]
0]
0
0]
0
0]

o

Nunca

Pocas veces al afio 0 menos
Una vez al mes 0 menos
Pocas veces al mes 0 menos
Una vez a la semana

Pocas veces a la semana
Todos los dias

Creo que tengo un comportamiento mas insensible con la gente desde que hago este
trabajo *

0]

w O 0 0O0O0O0

Me

Me

O0OO0O0O0O0OO0OpOOO0OOOO0OOo

Nunca

Pocas veces al afio 0 menos
Una vez al mes 0 menos
Pocas veces al mes 0 menos
Una vez a la semana

Pocas veces a la semana
Todos los dias

iento frustrada/o en el trabajo *

Nunca

Pocas veces al afio 0 menos
Una vez al mes 0 menos
Pocas veces al mes 0 menos
Una vez a la semana

Pocas veces a la semana
Todos los dias

reocupa el hecho de que este trabajo me endurezca emocionalmente *

Nunca

Pocas veces al afio 0 menos
Una vez al mes 0 menos
Pocas veces al mes 0 menos
Una vez a la semana

Pocas veces a la semana
Todos los dias

Me siento muy activa/o *

0]

Nunca
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Pocas veces al afio 0 menos
Una vez al mes 0 menos
Pocas veces al mes 0 menos
Una vez a la semana
Pocas veces a la semana
Todos los dias
Creo que estoy trabajando demasiado *
Nunca
Pocas veces al afio 0 menos
Una vez al mes 0 menos
Pocas veces al mes 0 menos
Una vez a la semana
Pocas veces a la semana
Todos los dias
Realmente no me preocupa lo que les ocurre a algunos de mis pacientes /
comparieros *
Nunca
Pocas veces al afio 0 menos
Una vez al mes 0 menos
Pocas veces al mes 0 menos
Una vez a la semana
Pocas veces a la semana Todos los dias
Trabajar directamente con personas me produce estrés *
o Nunca
Pocas veces al afio 0 menos
Una vez al mes 0 menos
Pocas veces al mes 0 menos
Una vez a la semana
Pocas veces a la semana
Todos los dias
Puedo crear facilmente una atmdsfera relajada con mis pacientes *
o Nunca
Pocas veces al afio 0 menos
Una vez al mes 0 menos
Pocas veces al mes 0 menos
Una vez a la semana
Pocas veces a la semana
Todos los dias
iento estimulada/o después de trabajar con mis pacientes / compafieros *
Nunca
Pocas veces al afio 0 menos
Una vez al mes 0 menos
Pocas veces al mes 0 menos
Una vez a la semana
Pocas veces a la semana
Todos los dias

OO0OO0OO0O0Oo O O0OO0OO0O0O0o

O O0OO0OO0Oo O O0OO0OO0OO0Oo (@]

o

Me

O00O0O0O0O0OWwWOOOOOO

He realizado muchas cosas que valen la pena en este trabajo *
0 Nunca
0 Pocas veces al afio 0 menos
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Una vez al mes 0 menos
Pocas veces al mes 0 menos
Una vez a la semana
Pocas veces a la semana
Todos los dias
trabajo siento que estoy al limite de mis posibilidades *
Nunca
Pocas veces al aflo 0 menos
Una vez al mes 0 menos
Pocas veces al mes 0 menos
Una vez a la semana
Pocas veces a la semana
Todos los dias
I trabajo trato los problemas emocionales con mucha calma
Nunca
Pocas veces al aflo 0 menos
Una vez al mes 0 menos
Pocas veces al mes 0 menos
Una vez a la semana
Pocas veces a la semana
Todos los dias
Siento que los pacientes me culpan por algunos de sus problemas *
o Nunca
0 Pocas veces al afio 0 menos
0 Una vez al mes 0 menos
0 Pocas veces al mes o menos
0 Unavez alasemana
o]
o]

En

En

OO0000003000000022000O0O0

Pocas veces a la semana
Todos los dias

Datos Sociodemograficos
Edad *
Su repuesta debe estar comprendida entre 20 y 65 afios.
Género

0 Femenino

o Masculino

o Otro
Segun su autopercepcion
Estado Civil

o Soltera/o
Casada/o
Divorciada/o
Viuda/o
Otro

O O0O0OoOo

Nivel de estudios alcanzados *
o0 Tecnicatura en psicopedagogia (formacion terciaria)
o Carrera de psicopedagogia (formacion terciaria)
o Carrera de psicopedagogia (formacidn universitaria)
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o Licenciatura en psicopedagogia (formacion universitaria)
o Otro
Segun el titulo habilitante que posee
Hijos
o Si
o No

Condiciones laborales
Lugar donde realiza el o los acompafiamiento/s *
o Ciudad Auténoma de Buenos Aires
o Provincia de Buenos Aires
0 Ambas
Cantidad de acompafiamientos que realiza *
o Uno
0 Mas de uno
o0 Debe considerar los acompafiamientos de 8 horas semanales como minimo.
Formas de prestacion del servicio *
o Centro categorizado
Centro no categorizado
Obra social
Prepaga
Padres
0 Maés de uno
Demoras en la percepcion de los honorarios profesionales *
Periodo de demora entre la entrega de la facturacion y el cobro efectivo de la prestacién
e ames vencido
e a60dias
e a4b5dias
e a90dias
e mas de 90 dias

OO0O0OoOo

Gracias por completar esta encuesta.
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Andlisis de la distribucion de la poblacion relevada -Datos relevantes-

Distribucion segun Estado Civil

Soltera/o; 66; 55%

En pareja;
5; 4%

Divorciada/o; Casada/o; 43; 36%

3;2% Concubinato; 4; 3%

Grdfico 1 - Distribucion de la poblacién segtin el estado civil

Distribucion segun rango etareo

51-60
41-50 8%

31-40
54%

Grdfico 2 - Distribucion de la poblacién segtin el rango etdreo
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Distribucion por tipo de contratacion de los acompafiamientos

Medicina (Obra Padres (Contratacion directa); 4; 3%
Social /Prepaga); 42;
29%

Centros de Apoyo a la Inclusion; 100; 68%

Grdfico 3 - Distribucidn de la poblacién segtin los grupos contratantes de prestaciones por rubro general

Medicina prepaga; 15; adres; 4; 3%

Centro categorizado; 79; 54%

Grdfico 4 - Distribucién de la poblacion segtin el contratante

Distribucidon segun la frecuencia del cobro del profesional

Cobro a + de 90 dias; 14; 10% Cobr_o ames
vencido; 50;
38%

obro a 90 dias;
22;17%

Cobro a 60 dias; 34; 26% Cobro a 45 dias; 12; 9%

Grdfico 5 - Distribucion de la poblacién segtin el plazo de cobro de honorarios profesionales
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Adriana Cordoba

Direccion: Villa Pueyrredon, Capital Federal
Teléfono: 4571-8242

Celular: 15-6511-1186

E-mail: psp.adrianacordoba@gmail.com

Formacion Académica

Licenciatura en Psicopedagogia con orientacion en mediacion artistica (2019-2020).
Tesina en evaluacion. Tema de investigacion: Sindrome de desgaste profesional en
psicopedagogos que desempefian el rol de acompafantes personales no docentes y
acompanfantes externos en escuelas primarias del area metropolitana de Buenos

Aires en el periodo 2020.

Ciclo de webinar a cargo de Edelvives Pro Espafia (2020-2021): “Dificultades del

aprendizaje: qué son, como identificarlas y como trabajarlas”.

Colegio “Los Cerezos” (2017): “Cuerpo y subjetividad” dictado por Lic. Esteban Levin

Centro Dos (2016): “Practica psicopedagdgica: clinica y psicoanalisis”.

Curso tedrico-practico con atencion clinica de nifios en consultorio.

Fundacién Favaloro (2014): “11 Jornada Interdisciplinaria de Neurociencia Pediatrica”

Gobierno de la ciudad de Bs.As. (2013): “Nifios detenidos en la estructuracion

subjetiva”. Curso dictado por el Lic. Diego Zerba.

Hospital de Pediatria “Prof. Dr. Juan Garrahan” (2011): En el marco de las Jornadas
Neuropediatricas, “Los aportes de la Neurologia Infantil en el &ambito de la Educacion

Primaria”. Curso dictado por el Servicio de Neurologia del hospital.

UBA Il Jornada Abierta C.E.N.T.E.S. N°1 (2011): “Relatos de préacticas con Nifios
detenidos en la estructuracion subjetiva. Experiencias en el campo de la Educacién

Especial”
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Centro Rojas (UBA): “Mddulo Tedrico de Acompaiiante Terapéutico™

Fundacién EPPEC. (Escuela de Psicopedagogia Clinica): “;Cémo realizar un

proyecto Psicopedagogico para una institucion escolar?”

Hospital Pifieiro: DIFAJ (Diagndstico Interdisciplinario Familiar en una sola Jornada).
Curso dictado por Lic. Alicia Fernandez.

Instituto de Ensefianza Superior N° 1 “Dra. Alicia Moreau de Justo” (1994): Carrera

de Psicopedagogia

Experiencia Laboral

Escuela n° 13 “Hilarion Maria Moreno” (2020 - presente): Maestra integradora para

nifia con TEL y nifio con TDAH y Trastorno en la integracion sensorial.

Escuela n® 13 “Hilarion Maria Moreno” (2019): Maestra integradora para nifia TEL.

Escuela n° 22 “Republica de Nicaragua” (2017 — 2018 - 2019): Maestra integradora
para nifio con TEA (trastorno del espectro autista).

Instituto Tomas Devoto (2016 - 2018): Maestra integradora para nifio en 3°, 4°y 5°
grado con diagnostico ADD e Hiperactividad.

Instituto Damasa Zelaya de Saavedra (2014-2015): Maestra integradora para nifia con

Sindrome de Down.

Colegio Nuestra Sefiora de la Unidad (2013): Maestra integradora para nifio en 7°grado
con TGD.

Colegio Cristo Rey (2011-2012): Maestra integradora para nifio con TEA. Nivel inicial.
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Colegio Hijas de Jesus (2008-2010): Maestra integradora para nifio con TGD. Nivel

primario.

Instituto de educacidn especial “Ayelén” (1996-2016): Maestra auxiliar y maestra de

grado.

Centro de Accion Familiar N° 3 en Villa N° 1.11.14: Pasantia en el Gabinete

Psicopedagogico.
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ADRIANA BEATRIZ MARINO

Fecha de nacimiento: 24/02/1971

50 afios.
DNI: 22.060.486

Arturo Illia 1312, Villa Bosch (1682), Partido de
Tres de Febrero.

Cel: 155-118-0796
(011)4751-8045
adrianabmarino@gmail.com

Formacion Académica

2020-Ciclo de Complementacion Curricular:
Licenciatura en Psicopedagogia.

Universidad Nacional de San Martin. Partido de
San Martin, Prov. Buenos Aires

2017 - Titulo: Psicopedagoga
Instituto Santo Tomas de Aquino Partido de San
Martin, Prov. Buenos Aires.

1983 -1988 - Titulo: Bachiller Pedagdgico
Escuela Nacional Normal Superior Estados
Unidos de América. Partido de San Martin,
Prov. Buenos Aires.

Informatica

Windows

Herramientas Office: Word, Excel. Power
Point

Experiencia laboral

2016 - Hasta la fecha

Atencién Psicopedagdgica,
diagnostico y tratamiento.
Orientacion Vocacional. Orientacion
a Padres. Charlas informativas a
Instituciones escolares.

Consultorio particular:
(011)4751-8045
Cel: 155-118-0796

2016 - 2001 Actividad previa

Encargada de Sucursal - Atencion al
publico — Liquidacion y presentacion
de obras sociales - Atencion a
proveedores — Gabinete - Presentacion
de medicamentos Oncoldgicos.
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Hoja de Vida

Analia Dominguez

Argentina, Casada (1 hijo).
Lugar de nacimiento: Argentina.

Residencia: Villa Uquiza - C.A.B.A.
Mail: analiapsp@gmail.com

Experiencia laboral

Editora - Editorial Edelvives

03.2019 — Actual

Edicion de contenidos. Aprendizaje de lectura y escritura. Compresion lectora (primer ciclo)
Asesora Pedagogica

11.2009 - Actual.

Disefio de adaptaciones curriculares y metodoldgicas para nifios con dificultades de aprendizaje.
Andlisis y correccidn editorial de presentaciones escritas.

Confeccion de planificaciones y manuales educativos para academias y fundaciones.
Psicopedagoga Clinica

03.2018 — 03.2020 — Consultorio particular

Evaluacién y tratamiento psicopedagdgico. Especialista en desarrollo del lenguaje.
Alberdi 4454 3° “D” — Caseros — Pdo. Tres de Febrero

Educacion
En curso

Ciclo de complementacién curricular Licenciatura en Psicopedagogia — Universidad
Nacional Gral. San Martin (Tesina en evaluacion)

Formacion previa

PSICOPEDAGOGA - Instituto de Educacion Superior Nro. 1 “Dra. Alicia Moreau de
Justo”

03.2014 - 11.2017

Nivel: Superior - Titulo: Psicopedagoga

ANALISTA DE SISTEMAS - Universidad Argentina de la Empresa (U.A.D.E.)
03.1988 - 12.1990

Orientacion: Organizacion y Método

Nivel: Universitario - Incompleto

Materias aprobadas: 21 - Titulo: Analista de Sistemas — (24 materias).

PERITO MERCANTIL - Escuela de Comercio N° 24 “Dr. Dalmacio Vélez Sarsfield”
03.1980 - 12.1985

Nivel: Secundario - Titulo: Perito Mercantil

Posgrados

Ley 27.306. Dificultades especificas del Aprendizaje. Dislexia.

Htal. General de Agudos Juan A. Fernandez, certificado por la Direccion de Docencia e
Investigacion del Ministerio de Salud del Gobierno de la Ciudad de Buenos Aires.

Disgrafia y Discalculia.

Htal. General de Agudos Juan A. Fernandez, certificado por la Direccion de Docencia e
Investigacion del Ministerio de Salud del Gobierno de la Ciudad de Buenos Aires.

Idiomas

Inglés. Nivel oral, escrito y de lectura: Intermedio.
Chino. Nivel oral y escrito: Basico.
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Otros Conocimientos (educacion)

COMUNICACIONES

Aprendizaje con base en Ontologia del

TECNOSISTEMAS

EFECTIVAS Lenguaje. (10 hs) DRA. LIDIA BEQUER
NiNos CIEGOS: Jornada — Taller. Formacién profesional que BIBLIOTECA ARGENTINA
ABORDAJE propone nuevas estrategias de intervencion para PARA CIEGOS
EbucATIVO- enriquecer el desarrollo educativo del nifio con

TERAPEUTICO EN LA
PRIMERA INFANCIA

ceguera o disminucion visual. (3hs.)

Lic. MA. CRISTINA OYARZABAL

LENGUA DE SENAS

Nociones basicas de comunicacion en la cultura
sordomuda. (48 hs.)

|.E.S. ALICIA MOREAU DE JUSTO
PROF. GABRIELA RAMUNDO

APRENDIZAJE SOCIAL
Y EMOCIONAL EN EL
AULA

Nociones claves sobre la inteligencia emocional
y social, para reflexionar sobre las habilidades
sociales y emocionales y entender, de una forma
practica, como los nifios y nifias pueden aprender
a decidir mejor, a colaborar entre ellos, a
desarrollar su empatia y a superar fracasos.

SCOLARTIC
FUNDACION TELEFONICA

(40 hs.) LiC. ELISA PUNSET
COMUNICACION Técnicas para desarrollar habilidades de ~ SCOLARTIC
AFECTIVAEN EL AULA comunicacion que posibiliten eficacia y FUNDACION TELEFONICA

seguridad en distintas situaciones educativas.
Crear un clima favorable a través de la
cooperacion 'y la comunicacion asertiva.
Adaquirir competencias educativas para motivar
a los alumnos y alumnas y facilitar el
aprendizaje. Favorecer que los alumnos se
comuniquen de forma adecuada, expresen sus
emociones e ideas y conozcan técnicas para
resolver conflictos. (40 hs.)

PEDRO DELGADO LINARES
VERONICA CRUZ COLMENERO
(MGS. EN COMUNICACION)

DISLEXIA EN EL AULA

Nociones técnicas sobre la dislexia desde el
punto de vista neuropsicoldgico, identificar las
caracteristicas, etapas y dificultades esenciales
de un nifio con dislexia y las areas cognitivas
afectadas.
Metodologias de aproximacién a soluciones
practicas.

(20 hs.)

~ SCOLARTIC
FUNDACION TELEFONICA

Lic. RUBEN IDURRIAGA
LOGOPEDA

STEFANIA EGEA

Lic. COGNIFIT

HERRAMIENTAS PARA
UNA EDUCACION

Alcances de la Ley 27.306 sobre Dificultades
Especificas del Aprendizaje.

MINISTERIO DE EDUCACION

INCLUSIVA, DISLEXIA: (30 hs.)

DESDE EL AULA AL LicC. LILIANA FONSECA
MUNDO DEL TRABAJO LiCc. RUTH ROZENSZTEJN
CONFERENCIA SOBRE ESCUELA DE MAESTROS
DISLEXIA (7 hs.) DRA. NANCY MATHERS
VISUAL THINKING Taller formativo. Visual thinking, técnica que SCOLARTIC

consiste en plasmar nuestras ideas y
pensamientos a través de dibujos, esquemas,
ideogramas, lineas, figuras. Trasladando aquello
que queremos expresar al mundo de los
pictogramas.

(12 hs.)

FUNDACION TELEFONICA

GARBINE LARRALDE
CLARA CORDERO

VISUAL THINKING

Taller formativo. Disefio de conceptos,
bibliotecas visuales, expresion de ideas a través
de técnicas graficas.

(15 hs.)

DICHO A MANO

Lic. GABRIELA TIZZIANI
Psp. MARIELA CANTERO

APRENDER A
APRENDER

Aprendizaje neurocientifico para reconocer y
mejorar habilidades de aprendizaje.
(30 hs.)

UNIVERSIDAD DE
CALIFORNIA

SAN DIEGO

DR. TERRENCE SEJNOWSKI Y
OTROS
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HABILIDADES
SOCIALES

Desarrollo de habilidades sociales. Alcances y
Problemaéticas.
(10 hs.)

ASEMCO

Lic. ANDREA LARROULET

HERRAMIENTAS DE
COACHING PARA EL
LIDERAZGO

El coaching ontoldgico brinda herramientas
efectivas que posibilitan un aprendizaje
transformacional mediante el cual las
organizaciones revisan, desarrollan y optimizan
sus formas de estar siendo y estar haciendo, en el
mundo.

(30 hs.)

ESCUELA DE MAESTROS

Lic. VALERIA BROJT

EL APRENDIZAJE DEL
SISTEMA DE
ESCRITURA

Trayectoria docente especializada para conocer
con mayor profundidad el proceso de
aprendizaje del sistema de escritura y reflexionar
acerca de posibles estrategias de ensefianza para
promoverlo.

(40 hs.)

MINISTERIO DE EDUCACION
IN.FO.D.

DRA. MARINA FERRONI
DRA. BEATRIZ DIUK

CREACION DE
MATERIALES
DIGITALES
INTERACTIVOS

Andlisis de las competencias de educacién
digital y las capacidades a desarrollar segun el
Plan Nacional Integral de Educacion Digital
(PLANIED). Este curso aporta diferentes
recursos y orientaciones para producir
contenidos digitales interactivos y socializarlos
en diversas plataformas virtuales, asumiendo la
importancia de conocer sobre las licencias de
distribucion 'y derechos de autor. Brinda
propuestas pedagogicas para su implementacion
en el aula.

(40 hs.)

MINISTERIO DE EDUCACION
IN.FO.D.

Lic. CLAUDIA GOMEZ
PROF. ROSA SANCHEZ

HERRAMIENTAS DE
AUTOR

Tecnologia para crear pequefios objetos de
aprendizaje  interactivos u  operaciones
complejas, con programas de autor.

(20 hs.)

MINISTERIO DE EDUCACION
IN.FO.D.

LiC. SILVIA PERALTA

INNOVACION
EDUCATIVA:

NUEVAS TECNOLOGIAS
PARA LA INTEGRACION
SOCIAL

Seminario sobre educacién multimodal, pensar
en la ensefianza para cada estudiante en funcién
de sus necesidades particulares y como la
utilizacion de nuevas tecnologias permite
ampliar las formas de ensefianza. (3 hs.)

MINISTERIO DE EDUCACION,
CULTURA, CIENCIAY
TECNOLOGIA.

I.N.E.T.

DR. NICHOLAS BURBULES

EDUCACION
DOMICILIARIA Y
HOSPITALARIA, UNA
ESTRATEGIA DE
FORTALECIMIENTO DE
LAS TRAYECTORIAS

Propone capacitar sobre el marco normativo y
las caracteristicas de esta modalidad. (40 hs.)

MINISTERIO DE EDUCACION
IN.FO.D.

Lic. MELANIA OTTAVIANO

ESCOLARES LIC. SILVIA PERALTA
ALTAS CAPACIDADES: Abordajes posibles para: EMBAJADORES A.C.I.
¢ COMO ABORDARLAS Deteccion Temprana del nifio pequefio precoz ARGENTINA
CON LAS Inteligencias Mudltiples y Alta Capacidad PsI. Soc. LAURA Diz
HERRAMIENTAS Intelectual Lic. FLOR NICOLAS

DISPONIBLES?

Altas Capacidades en el aula diversa. (3 hs.)

Lic. ROMINA BORDAS
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PosTiTULO:
ACTUALIZACION
ACADEMICA EN
METODOLOGIAS
INNOVADORAS CON
TIC

Brinda condiciones para el conocimiento y
comprension de las metodologias innovadoras
con TIC, el andlisis de los problemas relevantes
y pertinentes en relacién a la elaboracion,
ejecucion y evaluacion de las planificaciones que
demanden la implementacién del modelo de
aprendizaje invertido en la ETP.
o Ensefiar y aprender en la cultura digital.
(40 hs.)
o0 Competencias digitales. (40 hs.)
o Flipped Learning o Aprendizaje Invertido:
modelos pedagdgicos con TIC. (60 hs.)
0 Préacticas pedagogicas enriquecidas con TIC.
Desafios para pensar el espacio grupal de
aprendizaje. (60 hs.)
o Taller integrador (40 hs.)

INSTITUTO NACIONAL DE
EDUCACION TECNOLOGICA

Otros Conocimientos (clinica psicopedagodgica)

DIFICULTADES DE

APRENDIZAJE

NEURODIDACTICA

APRENDER A
APRENDER

INTERVENCIONES

CLINICAS Y
ESCOLARES.

Formacion en reconocimiento de los
trastornos del aprendizaje y del
neurodesarrollo mas frecuentes en las
aulas y que generan un mayor impacto
sobre el desarrollo académico de los
alumnos: Trastorno por Déficit de
Atencion e Hiperactividad (TDAH),
Trastorno Especifico del Lenguaje
(TEL) y Trastorno del Aprendizaje No
Verbal (TANV). (30hs.)
Trayecto Neurodidactico para viajar a
través de los distintos dispositivos que
permiten al cerebro aprender de modo
significativo. Aborda conceptos que
sirven de base en el proceso de
ensefianza-aprendizaje y presentando
coémo abordarlos en el aula.

(40 hs.)
Aprendizaje  neurocientifico  para
reconocer y mejorar habilidades de
aprendizaje.

(30 hs.)

Implicancias en la subjetividad.
Seminario.

(3 hs.)

Capacitaciones y actualizaciones

SCOLARTIC
FUNDACION
TELEFONICA

Dr. José Marquez Aguirre

Dr. en Educacién

Master en Orientacion y
Evaluacién Socioeducativa

SCOLARTIC
FUNDACION
TELEFONICA

Dr. José Marquez Aguirre

Dr. en Educacién

Master en Orientacion y
Evaluacién Socioeducativa

UNIVERSIDAD DE

CALIFORNIA
SAN DIEGO

Dr. Terrence Sejnowski y

otros
ASOC. CIVIL

CONSTRUYENDO POR LA

EDUCACION

Lic. Norma Filidoro y otros

WiscV
WNV
FLOORTIME

PEARSON CLINICAL ESPANA
PEARSON CLINICAL ESPANA
FUTURO ABIERTO

Lic. LAIA LOPEZ
Lic. Luis LEON

Lic. GRACIELA CUPITO
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Otros Conocimientos

PSICOPEDAGOGIA Circulo de estudio que proporciona un UNIVERSIDAD
FORENSE marco tedrico para la deteccion y NACIONAL DE SAN
prevencion frente a las problematicas MARTIN

sociales que afectan el aprendizaje de Lic. Adriana Reafio

nifos, nifas, adolescentes y adultos. DIRECTORA DE DTRA. EN

(8 hs.) ABORDAJES DESDE LA

PSICOPEDAGOGIA FORENSE
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