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RESUMEN. INTRODUCCION: El empleo es uno de los componentes centrales de la recuperacion en personas con trastornos mentales severos y
un aspecto clave en la validacion social. El objetivo del estudio fue conocer la experiencia laboral, el interés por trabajar, las conductas especificas
de buisqueda laboral, el estatus ocupacional y las actitudes frente al trabajo en esta poblacion. METODOS: Un total de 103 personas en tratamiento
en una institucion de salud mental de la ciudad de Buenos Aires completaron un cuestionario censal en 2018 con preguntas abiertas y cerradas.
El andlisis fue mixto, con cdlculo y comparacion de frecuencias segun grupos y andlisis temético. RESULTADOS: La mayoria de los participantes
tenia experiencia laboral, aunque solo el 29% estaba trabajando. El 93% de quienes no trabajaban dijo tener interés en hacerlo. Solo un 33% de
quienes no tenian trabajo realizaban actividades para conseguirlo. Un 85% considerd que podria tener problemas en caso de trabajar y el 15%
sefiald que podria hacerle mal. No se observaron diferencias significativas segun diagndstico o género. DISCUSION: El elevado interés por trabajar
de las personas con trastornos mentales severos contrasta con un porcentaje considerable que, pese a ello, no busca trabajo y anticipa dificultades
laborales. El estigma podria ser uno de los mayores obstaculos para la bisqueda y la inclusion laboral. Los programas de apoyo al empleo deben
considerar algunos de los problemas hallados en este estudio.

PALABRAS CLAVE: Desempleo; Trastornos Mentales Severos; Apoyo para el Trabajo; Ocupacion Laboral; Recuperacion de la Salud Mental

ABSTRACT. INTRODUCTION: Employment is a key component of recovery in people with severe mental disorders and a key aspect of social
validation. The aim of this study was to know the work experience, interest in working, specific job search behaviors, occupational status,
and attitudes toward work among this population. METHODS: A total of 103 people under treatment at a mental health institution in the
city of Buenos Aires completed a questionnaire in 2018 with open and closed questions. The analysis combined quantitative and qualitative
approaches, with calculation and comparison of frequencies according to groups and thematic analysis. RESULTS: Most of the participants
had work experience, although only 29% were working and 93% of those who had no job said they were interested in working. However,
only 33% of those who did not have a job carried out activities to get one. A total of 85% considered that they could have problems if they
worked and 15% said that it could eventually hurt them. No significant differences by diagnosis or gender were observed. DISCUSSION:
A high interest in working among people with severe mental disorders contrasts with a considerable percentage that is nonetheless not
looking for a job and anticipates difficulties at work. Stigma could be one of the biggest obstacles to carrying out job search activities and
achieving labor inclusion. Employment support programs should consider some of the problems found in this study.
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INTRODUCCION

El trabajo ocupa un lugar en esta sociedad que ha sido
descripto, junto al amor y a las relaciones sociales, como
una “dimension esencial que caracteriza al ser humano™'.
En particular, quienes no tienen un trabajo formal suelen
ser interpelados o marginados por carecer supuestamente
de atributos socialmente valorables o representar una carga
para su entorno (més préximo o mas general), reforzando
en la propia persona un circuito de autoexclusion y baja
autoestima?. No sorprende, por lo tanto, que el empleo y
el desempleo se asocien de distintos modos y con dife-
rentes dindmicas con temas de salud mental. La situacion
laboral y la posibilidad de trabajar aparecen relacionadas
de forma compleja con el padecimiento mental; se ubica
asf al desempleo como potencial causa de problemas
graves de salud mental® y también como posible efecto
de haber padecido trastornos mentales*.

Es frecuente que en Argentina y en el mundo se consi-
dere el empleo y el desempleo en personas con trastornos
mentales severos (TMS)>'" y, a partir de alli, se analicen
cuantitativa o cualitativamente el grado de extensién y
las experiencias asociadas a esta variable, reconocida por
su importancia para la inclusion social y la recuperacion
personal. Se sabe que el empleo (en términos generales
y, en particular, en personas con TMS) contribuye a una
mejor calidad de vida, ayuda a la organizacion del tiem-
po y al sostenimiento de rutinas, facilita la autonomia,
promueve la socializacién con otras personas y mejora
las habilidades sociales y la autoestima'?. Sin embargo,
la adquisicion y mantenimiento de un empleo suele ser
un desafio complejo para esta poblacion. Las personas
diagnosticadas con TMS presentan tasas de empleo con-
sistentemente menores que la poblacion general vy, si
bien la mayor parte de los datos provienen de paises de
altos ingresos, se estima que la tasa de empleo para esta
poblacion oscila entre el 8% y el 40%'*. De acuerdo con
un estudio, el 65% de las personas con TMS tenia entre
sus objetivos vitales el poder trabajar, en tanto que solo el
15% contaba con un empleo'®. Estos porcentajes pueden
variar significativamente segln las tasas de ocupacion de
la poblacion general o los subgrupos considerados, y se
estima que su descenso en momentos de crisis seria mas
pronunciado en personas con discapacidad que en el resto
de la poblacion'. Asimismo, la incidencia del género en
este rubro (diferencias en los ingresos, tasas de empleo
formal, etc.) ha sido sefialada tanto para la poblacién
general como para la de personas con TMS'®12,

Argentina cuenta con informacion fragmentaria en la
materia. Existen datos sobre el empleo en personas con
diferentes tipos de discapacidad, aunque los de aquellas
con TMS no se encuentran discriminados respecto de otras
formas de discapacidad mental?°?'. Un estudio de 2003
mostré que solo el 20% de las personas con discapacidad
mental tenfa trabajo y que apenas el 31% posefa algu-
na experiencia laboral previa; ambas cifras eran las mas
bajas para cualquier tipo de discapacidad®. Un reporte

mas reciente estimd que el 70% de la poblacién con
una discapacidad mental-cognitiva era econémicamente
inactiva; también en este caso se trata de la tasa més alta
para cualquier tipo de discapacidad?'.

Sin embargo, la experiencia laboral podria ser mayor:
otro estudio, llevado a cabo con 501 pacientes internados
en un hospital psiquidtrico de la provincia de Buenos Aires
en 2014 y 2015, mostré que el 50% de las mujeres y el
70% de los hombres habia tenido algun tipo de trabajo
formal o no formal antes de su internacién'®. Desde un
enfoque complementario, Suaya se ha ocupado de la
trayectoria laboral de personas con trastornos mentales
y, particularmente, de cémo la Historia Vital del Trabajo
puede contribuir a la externacién de personas alojadas
en hospitales monovalentes®. Andlogamente, se ha es-
tudiado el rol y la importancia de las empresas sociales
como oportunidad de insercién laboral para personas con
trastornos mentales®2*, aunque estos valiosos aportes no
permiten explicar aspectos cuantitativos del desempleo o
inactividad en esta poblacion.

Localmente, el acceso a pensiones por discapacidad
(en general) aumentd considerablemente entre 2003 y
2015, aunque luego el empalme con el empleo presentd
complicaciones que no se han podido resolver de mane-
ra adecuada. Para algunas personas que podrian lograr
acceder al mercado laboral, el requisito de renunciar a la
pension para desempefiar un trabajo registrado —con la
incertidumbre respecto de la durabilidad del empleo vy el
temor a no recobrar la pensién— se presenta como un
obstaculo de compleja resolucion. Adicionalmente, a nivel
internacional, es tema de discusion el potencial efecto de
disuasion para la busqueda laboral de personas con TMS
que podrian tener este beneficio social®.

El objetivo del estudio fue conocer la experiencia la-
boral, el interés por trabajar, las conductas especificas de
busqueda laboral, el estatus ocupacional y las actitudes
frente al trabajo en una muestra de pacientes con TMS
que recibfan atencion en una institucién de salud mental
de la Ciudad Autonoma de Buenos Aires (CABA).

METODOS
Durante enero y febrero de 2018 se llevd a cabo un
censo entre todos los pacientes que se encontraban en
tratamiento en Proyecto Suma, una institucion del sector
privado de CABA que dedica su trabajo a la recuperacion
y cuenta con un hospital de dia y talleres orientados a la
inclusion social. El estudio fue de caréacter exploratorio,
descriptivo y transversal, respaldado en la experiencia
institucional de brindar apoyo para la inclusion laboral.
La mayoria de los pacientes de estos dispositivos se
encuentran estabilizados o en estado subagudo, cuentan
con cobertura sanitaria o apoyo econdmico de la familia,
con sus necesidades economicas satisfechas y un nivel
educativo medio-alto. Un reducido grupo de pacientes
paga el tratamiento de forma directa, sin financiamiento
de ninguna cobertura sanitaria.
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El cuestionario disefiado (ver Anexo 1: https://rasp.msal.
gov.ar/index.php/rasp/libraryFiles/downloadPublic/42)
incluyé 54 preguntas cerradas, que abordaban aspectos
demograficos (edad, género, estudios propios y estudios
maternos), beneficios sociales (Certificado Unico de Disca-
pacidad, pension), ayudas familiares, aspectos econdmicos
(ingresos) y aspectos relacionados con el trabajo (historia
laboral, actividad ocupacional actual, actitudes frente al tra-
bajo, interés por trabajar y estrategias de busqueda laboral).
Adicionalmente, se presentaron 7 preguntas abiertas, que
indagaban acerca del trabajo actual formal o informal en
caso de tenerlo (satisfaccién, aspectos que habrfan facilitado
el acceso al trabajo, ventajas y desventajas de trabajar)
y expectativas respecto de apoyos para la obtencién de
un empleo. El cuestionario fue administrado en papel, de
forma presencial, por un integrante del equipo de inves-
tigacion en un lugar acordado con la persona participante
(dentro de la institucion o en un espacio publico cercano
a la institucion o de conveniencia para el participante).

El cuestionario indagaba por el trabajo de forma gené-
rica, como actividad mas abarcativa que el mero hecho
de tener un empleo?®. De este modo, al preguntar por el
trabajo, se explicitaba que incluia el caso de un empleo
en relacién de dependencia, el autoempleo, el negocio/
empresa familiar, el trabajo informal u ocasional, la parti-
cipacién en una cooperativa de trabajo y otras formas de
trabajo (como las tareas domésticas o de cuidado hacia
terceros). El tipo de trabajo era registrado y categorizado
por el entrevistador.

Los criterios de inclusion para el estudio fueron: a) estar
en tratamiento en el hospital de dia o en los talleres de
rehabilitacion de la institucion; b) tener un diagnostico
de TMS (que inclufa a las personas con diagndstico de
esquizofrenia y otros trastornos psicéticos [EOP], como el
trastorno esquizoafectivo o el trastorno delirante, trastornos
del &nimo [TA], tales como la depresion o el trastorno
bipolar, y trastornos de la personalidad [TP]); c) tener una
evaluacion de menos de 55 puntos en la escala global
de funcionamiento (eje V del Manual de Diagndstico y
Tratamiento IV-TR?®). Fueron excluidas aquellas personas
cuyos equipos tratantes consideraron que podfan sufrir
efectos perjudiciales o que estaban en momentos mas
criticos de su evolucion, por lo cual no recomendaron su
participacion.

Un total de 140 pacientes cumplieron los criterios de
inclusion. El equipo terapéutico de 2 personas recomendé
que esas personas no participaran. Otras 35 personas
eligieron no participar. El estudio alcanzé entonces a 103
personas, que firmaron el consentimiento informado y
brindaron informacion sobre sus experiencias laborales,
interés por trabajar, conductas especificas de busqueda
laboral, estatus ocupacional y actitudes frente al trabajo.

Los participantes fueron agrupados por diagndsticos
(EOP vs. TAy TP) para efectuar comparaciones conforme
a la existencia de estudios internacionales que analizan el
empleo y desempleo en personas con EOP”'>,

El andlisis de las preguntas cerradas se realizd me-
diante estadistica descriptiva y estudios de asociacion
a través de Chi cuadrado. Las preguntas abiertas fueron
analizadas tematicamente por dos miembros del equipo
de investigacion, quienes efectuaron la codificacion de
modo independiente y establecieron las categorfas finales
por consenso.

El estudio fue evaluado y aprobado por el Comité de
Etica en Investigacion del Proyecto Suma.

RESULTADOS

Los participantes tenian un promedio de edad de 37,0
afios (rango intercuartilico: 26-46). El 38,8% declaro tener
género femenino (n=40) y el 61,2%, masculino (n=63).
Se registrd un 76,7% de solteros (n=79), mientras que
el resto estaba casado/en pareja, separado, divorciado o
viudo. El 66,0% vivia con los padres (n=68), y el 80,6%
residia en una vivienda de su familia o propia (n=83). El
31,1% tenfa educacion terciaria o universitaria completa
o de posgrado (n=32). La educacion materna de los
participantes era mds alta que la propia, con el 69,9%
habiendo alcanzado una educacién terciaria, universitaria
o de posgrado (n=72). El 63,1% tenfa cobertura de me-
dicina prepaga (n=65) (ver Tabla 1).

El 29,1% habia tenido una internacion en el ultimo
afio (n=30); el 52,4% contaba con un Certificado Unico
de Discapacidad (n=54) y el 11,7%, con una pension
por discapacidad (n=12). El 68,0% de los participantes
tenian un diagndstico de EOP (n=70), el 23,3%, de TA
(n=24) y el 8,7%, de TP (n=9). El 77,1% de los partici-
pantes con diagndstico de EOP (n=54) eran varones, y
lo propio ocurrfa con el 33,3% de los participantes con
otro diagndstico (n=8).

Al momento del estudio, el 29,1% de los participantes
(n=30) contaba con un trabajo formal o informal, de
los cuales el 73,3% (n=22) desempefiaba un trabajo
profesional, técnico o calificado y el 60% (n=18) llevaba
en dicho empleo mas de tres afos. Solo el 7,8% de
los participantes (n=8) tenia un empleo en relacion de
dependencia en el sector privado o publico. Un 82,5%
habia tenido un empleo en relacién de dependencia o
autoempleo (n=85) en algiin momento de su vida, y el
porcentaje se elevaba al 93,3% (n=56) para mayores
de 30 afios. EI 89,3% (n=92) habia tenido alglin tipo de
trabajo (formal o informal) en algiin momento de su vida.

Quienes no estaban trabajando (n=73), mayoritaria-
mente expresaron su interés por hacerlo. El 67,1% dijo
tener mucho interés en trabajar (n=49) y el 26,0%, algo
de interés (n=19); fueron pocos quienes dijeron no te-
ner interés en trabajar. Un 90,4% (n=66) consider6 que
trabajar podrfa hacerlo/a sentir mejor. Sin embargo, la
busqueda efectiva mostré diferencias considerables, ya
que tan solo el 32,9% de las personas sin trabajo lo estaba
buscando (n=24). Inclusive, entre quienes dijeron tener
mucho interés en trabajar, la busqueda laboral efectiva
apenas superaba el 40% (n=20). Cabe destacar que,
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TABLA 1. Datos demogréficos, clinico-psiquidtricos y de empleo seglin género y seglin diagndstico, 2018.

Género Grupo diagndstico
Total F M Esquizofreniay otros  Trastornos del animoy
trastornos psicéticos trastornos de personalidad
n (%) n (%) n (%) n (%) n (%)
103 (1000 40 (388 63 (612) 70  (680) 33 (320
Edad (promedio - desvio estandar) en afios 370-132 338-13,1 399-150 329-99 458-15,1
Estudios
Secundario incompleto o menor 20 (194) 3 (75) 17 (270 17 (243) 3 9,1
Secundario completo / terciario o universitario incompleto 51 (49,5) 17 (42,5) 34 (54,0) 40 (57,1) 1 (33,3)
Terciario o universitario completo 32 @31y 20 (50,0) 12 (19,0) 13 (18,6) 19 (57,6)
Estudios maternos
Secundario incompleto o menor 10 96) 4 (10,0) 6 9,5 7 (10,0) 3 9,1
Secundario completo / terciario o universitario incompleto 21 (204) 10 (25,0) 1 (17,5) 14 (20,0) 7 212
Terciario o universitario completo 72 (69,9) 26 (65,0) 46 (73,0) 49 (70,0) 23 (69,7)
Estado civil
Soltero(a) 79 (767 23 (575 56 (899) 65 (N9 14 (424
(Casado(a) / vive en pareja 6 (5,8) 3 (75) 3 (4,8) 2 29) 4 12,0
Divorciado(a) / viudo(a) / separado(a) 18 (175 14 (350) 4 63) 3 43) 15 (455)
Internacion psiquidtrica en dltimo afo 30 (29,1) 18 (45,0) 12 (19,0) 18 (25,7) 12 (36,4)
Certificado Unico de Discapacidad 54 (524) 17 (425) 37 (587) a2 (60,0) 12 (364)
Pension por discapacidad 12 (11,7) 2 (5,0 10 (159 10 (143) 2 ®,1)
Trabajo actual
Sin trabajo 73 (709) 33 (85 40 (635 51 (29 2 (667)
Trabajo 30 (91) 7 (75 23 (365 19 Q7)) 11 (333)
Empleo regular (privado o estatal) 8 78) 3 (75) 5 79 6 (86) 2 ®,1)
Auténomo / autoempleo 8 7,8) 2 (5,0) 6 (9,5) 3 43) 5 (15,2)
Empleo ocasional 7 (6,8) 2 (5,0) 5 7.9 4 (5,7) 3 [Ch))
Empresa/negocio familiar 5 4,9) 0 0,0) 5 7.9 4 (5,7) 1 (3,0)
Sin pago o no clasificable 2 1,9 0 0,0 2 (32) 2 29 0 0,0)
Experiencia laboral previa 2 (89,3) 57 (90,5) 35 (87,5) 61 87,1) 31 (93,9)
Empleo regular 85 (85 51 (81,00 34 (850 55 (786) 30  (909)
Solo trabajo no formal 7 6:8) 6 95) 1 2.5) 6 (86) 1 (3.0
Alguna vez empleo de tiempo completo 60 (58,3) 25 (62,5) 35 (55,6) 35 (50,0) 25 (75,8)
Sin trabajo / interés por trabajar
Mucho interés 49  (67) 2 (667) 27 (625 35 (686) 14 (636)
Algo de interés 19 (260) 9 (73 10 (250 14 (275) 5 @27
Sin interés 5 68) 2 6.1 3 (75) 2 (39) 3 (136)
Sin trabajo / buscd trabajo 24 (329 14 @4 10 (2500 15 (294) 9 (409)

pese a no tener interés en trabajar, una persona dijo que
se encontraba buscando empleo.

De acuerdo con la definicién de "tasa de desempleo”
(porcentaje de personas que no tienen empleo, aunque
lo buscan, sobre el total de personas en edad de tener
empleo que tienen o buscan empleo), el desempleo de
los participantes del estudio fue del 44,4%. Por otra parte,
siguiendo la definicion de “reserva para el empleo” (por-
centaje de personas que no tienen empleo ni lo buscan,
pese al interés en tenerlo, sobre el total de personas en
edad de trabajar'®), el 42,7% pertenecia a esta categoria
(44 personas sobre 103 participantes). La tasa de inacti-
vidad (personas que no trabajan ni buscan empleo sobre
el total de personas) fue de 47,6% (n=49).

El 84,9% de las personas sin trabajo anticipaba que

podrfa tener algin problema (35,6%; n=26) o muchos
problemas (49,3%; n=36) en caso de trabajar; un 15,1%
considerd que eso podria hacerle mal. Esta consideracion
no impidié que una mayoria expresara su deseo de tener
trabajo y que, al igual que el resto de los participantes,
lo buscara.

Ante la consulta de si postergarian la busqueda laboral
en caso de contar con mayor apoyo econoémico familiar,
el 38,4% de quienes no tenfan trabajo (n=28) manifestd
que dejaria de intentar. Esto no impidié que ese grupo
de personas también estuviera enrolado en la bisqueda
laboral (n=10) o que creyera que el trabajo ayudaria a
sentirse mejor (n=24), de un modo similar al de quienes
no postergarian la busqueda aun si tuvieran mas apoyo
econdmico. En cambio, si se observaron diferencias signi-
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ficativas respecto del interés por trabajar cuando el 46,4%
de quienes postergarian la buisqueda laboral dijeron tener
mucho interés en trabajar (n=13), frente al 80% que
expresé mucho interés en trabajar en el grupo que no
postergarfa la busqueda (n=36) (p<0,05).

En cuanto al tipo de apoyo deseado para realizar la bus-
queda laboral, las respuestas de los participantes (n=46)
apuntaron a alguien que pudiera proveerles un trabajo
(34,8%, n=16), a recibir apoyo emocional/terapéutico
(32,6%, n=15), capacitacion prelaboral (17,4%, n=8) o
consejos acerca de donde buscar trabajo (15,2%, n=7).

Dentro del reducido grupo que se encontraba buscan-
do trabajo de modo activo, la principal estrategia fue la
de avisar a familiares y conocidos (n=22), que superd a
la busqueda de ofertas laborales (n=14) o al envio del
curriculum vitae (CV) de forma anonima (n=14), sin ser
ninguna de estas estrategias excluyente de las otras.

En el grupo que se encontraba trabajando (n=30) se
pudo observar que la mitad privilegiaba el dinero y su
autoabastecimiento (n=15), mientras que aspectos como
sentirse Util y las relaciones sociales implicadas en el trabajo
fueron destacados en cada caso por el 13,3% (n=4), y
estar activo/a, por el 10% (n=3). Lo que se reportd con
mayor frecuencia como el aspecto mas negativo del trabajo
fue el horario y el consecuente cansancio. El principal modo
de conseguir trabajo fue a través de familiares y conocidos
(56,7%, n=17), lo cual result6 mucho més comun que
mediante convocatorias, avisos, envio de CV o contactos
con personas en el ambito laboral.

Al analizar estos resultados segtin tipo de diagnostico,
no se apreciaron diferencias significativas. El 27,1% de las
personas con diagndstico de EOP se encontraba trabajando
(n=19), frente al 33,39% de aquellas con diagndstico de TA
o TP (n=11). Similarmente, las personas con diagndstico
de EOP contaban con experiencia laboral formal en el
78,6% de los casos (n=55) y los participantes con otro
diagndstico, en el 90,9% (n=30). En cuanto al interés en
trabajar entre quienes no lo hacfan, el 96,1% de las per-
sonas con EOP dijo tener algo de interés (27,5%; n=14)
0 mucho (68,6%); n=35), mientras que solo el 29,4%
buscaba trabajo (n=15). Sin diferencias estadisticamente
significativas, el 86,4% del resto de los participantes sin
trabajo dijo tener algo de interés o mucho interés en tra-
bajar (n=19) y el 40,9% buscaba empleo (n=9).

Si bien las mujeres tenfan proporcionalmente mas afios
de estudio que los hombres, el porcentaje con empleo
no seguia esta pauta. El 36,5% de los hombres estaba
trabajando (n=23), mientras que solo el 17,5% de las
mujeres dijo que lo hacfa (n=7), lo cual mostré diferen-
cias estadisticamente significativas (p<<0,05). En cuanto
al interés en trabajar entre quienes no lo hacian, hombres
y muijeres reflejaron niveles similares (92,5% vs. 93,9%,
respectivamente, tenfan algo de interés o mucho interés
en trabajar). A su vez, buscaban trabajo el 25,0% de los
hombres (n=10) y el 42,4% de las mujeres (n=14),
aunque estas diferencias no mostraron significatividad

estadistica.

DISCUSION

Seglin lo observado en esta muestra de 103 personas con
TMS en tratamiento en un hospital de dia y en talleres
de rehabilitacion de una institucion de salud mental de
CABA, la experiencia laboral de los participantes era amplia
y, comparativamente con otros estudios'>'4, el porcentaje
de personas con empleo también lo era. Un 17,5% de los
participantes conservaba su actividad laboral desde hacia
al menos tres afios, lo que cuestiona el mito de que las
personas con TMS no trabajan o no pueden trabajar. En
cambio, si se compara con la poblacion general, el des-
empleo resulta considerablemente mayor. En Argentina, al
momento del estudio, habfa aproximadamente 900 000
personas sin trabajo que lo buscaban y una tasa de des-
ocupacion en la poblacion urbana general que rondaba el
7%?. La muestra considerada en este estudio tenfa una
desocupacion seis veces superior. Incluso mas notable
fue la diferencia en quienes, sin tener trabajo, tampoco
lo buscaban. En este punto se hace mas dificil la com-
paracion, ya que la metodologia habitual en los estudios
poblacionales se limita a registrar si existe 0 no blsqueda
laboral, sin revisar el interés potencial por trabajar. De todos
modos, una investigacion llevada a cabo en los Estados
Unidos luego de la recesién de 2008-2009"7 mostrd que
la tasa de personas que no buscaban empleo, pese a no
tenerlo y a su interés en trabajar, era cercana al 3% en la
poblacién general y al 7% en la poblacién con discapacidad.
En la poblacién aqui estudiada, el porcentaje alcanzaba el
42,7%, lo que revela la presencia de poderosos obstéculos
entre el interés declarado por trabajar, la bisqueda laboral
y la adquisicién de un empleo.

En primer lugar, estos obstaculos deben conectarse
con: a) la anticipacién por parte de los participantes de
problemas o perjuicios en caso de tener un trabajo; b) la
expectativa de que alguien les proveyera un empleo sin
tener que buscarlo; ) la idea de abandonar la busqueda
en caso de contar con mayor apoyo econdmico; d) la
estrategia marcadamente orientada a la busqueda a través
de conocidos y familiares (por otra parte, quienes tenfan
trabajo, dijeron que lo habian conseguido de esa manera).

En segundo lugar, se destaca la extension del interés por
trabajar y la expectativa de que el trabajo podria ayudar a
sentirse mejor, lo que contrasta con una relativa pasividad
a la hora de encarar una busqueda laboral. Las expectativas
de problemas en el &mbito laboral no habrian afectado el
declarado interés por trabajar, aunque parecerian incidir
en la busqueda misma.

En tercer lugar, ni el género ni el diagnostico habrian
mostrado diferencias, ya que en todos los grupos se ob-
servd un bajo nivel de empleo, alto desempleo y atiin més
alta inactividad.

De las consideraciones mencionadas se derivan posibles
explicaciones y algunas recomendaciones para definir
estrategias de apoyo a esta poblacion en su acceso al
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mercado laboral. La anticipacion de dificultades en caso
de tener un empleo podria expresar temores ante las po-
sibles complicaciones para el sostenimiento de rutinas, los
esfuerzos que a veces representa la interaccidén con otros
y, simulténeamente, el control de sintomas persistentes,
con compensaciones econdmicas que pueden ser magras
o inferiores a las expectativas personales y familiares.

El estigma (una dindmica social que involucra el desco-
nocimiento acerca de los trastornos mentales, los prejuicios,
las actitudes de rechazo, temor y desvalorizacion, con las
consecuentes conductas de discriminaciéon?®) podria incidir
en la forma en que las personas con TMS encaran sus
busquedas laborales. Tanto la anticipacion del estigma®
(la expectativa y temor de sufrir una experiencia de discri-
minacién) como su internalizacién® (la adscripcion a los
estereotipos de desvalorizacién y rechazo, y su aplicacién
sobre la propia persona) podrfan llevar a los participantes
a sobreestimar o reportar exageradamente su deseo de
trabajar. En ocasiones, en el intento por ser aceptados
como cualquier otra persona de la sociedad'*!, hay quie-
nes recurren a la estrategia de ocultar sus dificultades o
preferencias ante el temido (o ya experimentado) rechazo
por parte de la comunidad®. Por otra parte, el alto por-
centaje de personas que no buscan empleo a pesar de
no tenerlo (sumado a las dificultades esperadas en caso
de trabajar) sugiere la presencia del efecto “lpara qué
intentar?”’, que conduce a abandonar el esfuerzo debido
a las bajas expectativas de alcanzar el objetivo.

De acuerdo con estudios internacionales, las personas
con TMS interesadas en trabajar suelen considerar que
la rdpida provision de un empleo y el apoyo para poder
mantenerlo®34 es la ayuda mas efectiva, si se la compara
con la capacitacién prelaboral y otras estrategias de rehabi-
litacion vocacional®. Sin embargo, segun estos resultados
y aun con los empleos disponibles, un programa de apoyo
podria no ser suficiente y deberfa: a) sistematizar el trabajo
para hacer frente al estigma y promover la recuperacion
en personas con TMS que desean encarar una blsqueda
laboral; b) incentivar a familiares y equipos de salud mental
para que valoren las capacidades de las personas afectadas
y brindarles un apoyo habilitante durante este proceso;
C) asociarse con campafias més abarcativas, orientadas a
la generacién de entornos laborales no estigmatizantes.

Cabe destacar, en lo referido a la bisqueda de empleo,
que la ausencia de diferencias segin diagndstico o por

género puede deberse al tamaro de la muestra. Quizas
un estudio mas grande arroje diferencias estadisticamente
significativas, que aqui no se hallaron. El nivel educativo,
particularmente el materno, muestra una poblacion con
elevada instruccion, lo cual hace més dificil su generali-
zacion a otras poblaciones. Asimismo, la incidencia sobre
los resultados derivada de la relacion entre género y diag-
ndstico (mayor proporcién de varones entre personas con
diagndstico de EOP y mayor proporcion de mujeres entre
personas con otros diagnosticos) no pudo ser investiga-
da por limitaciones de la muestra. Los resultados deben
generalizarse con cautela a la poblacion de personas con
TMS, ya que muchas de ellas podrian tener un empleo,
estar internadas o no estar realizando un abordaje integral
para su padecimiento mental como lo estaba realizando
la muestra considerada. De todos modos, la recopilacién
de informacién respecto de las experiencias, actitudes y
expectativas laborales de personas con TMS puede servir
como pardmetro para futuros estudios en una poblacion
equivalente.

RELEVANCIA PARA POLITICAS

E INTERVENCIONES SANITARIAS

Este estudio muestra que el nivel de desempleo en perso-
nas con TMS, pese a su interés por trabajar, puede ser varias
veces superior al de la poblacion general. Sin embargo, tal
vez es incluso més preocupante la falta de busqueda de
trabajo y el hecho de resignarse a no tenerlo. Se deben
plantear entonces alternativas para la inclusion social en
el marco de los procesos de recuperacion de personas
que han sufrido internaciones psiquidtricas o episodios
disruptivos en su vida en conexion con su trastorno mental.
Esto requiere desarrollar programas de empleo que, por
un lado, sean sensibles a las necesidades y preferencias
de sus usuarias/os y que, por el otro, aborden las dificul-
tades personales y sociales para concretar el acceso al
mercado laboral.

RELEVANCIA PARA LA INVESTIGACION EN SALUD

A partir del presente estudio se cuenta con informacion
preliminar sobre empleo, desempleo, interés por trabajar,
actitudes, expectativas y estrategias de blsqueda laboral
en una poblacion de personas con TMS. Futuras investi-
gaciones podran robustecer o rectificar las implicancias
de estos hallazgos.
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