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Riesgo psicosocial laboral en Chile
Resultados de la aplicación del Cuestionario CEAL-SM/SUSESO en 2025

Resumen

Se presentan los resultados de la aplicación del cuestionario CEAL-SM/SUSESO durante el año 2025. 

Durante 2025 se evaluaron 20.913 centros de trabajo (CT), 16.397 privados y 4.516 públicos, llegando 
a 1.021.129 trabajadoras y trabajadores. Esta cifra es casi idéntica a la de 2024 (n = 1.016.765) y repre-
senta alrededor de un 36,5% de la población trabajadora que debía medirse en el año 2025 (que cons-
tituyen alrededor del 50% de la población protegida de ese año en empresas de 10 o más personas, es 
decir, 2.800.309 personas).

Existen sectores económicos feminizados como asistencia social (gén. fem=79,1%), salud (gén. 
fem=72,0%)  y educación (gén. fem=69,5%) y sectores masculinizados como construcción (gén. 
masc=87,1%), tratamiento de aguas y desechos (gén. masc=83,0%), minería (gén. masc=82,1%) y agri-
cultura / pesca (gén. masc=69,8%). El riesgo psicosocial se distribuye siguiendo estos mismos patrones. 
Los CT en riesgo no óptimo (suma simple de los centros en riesgo medio y alto) se concentraron en sa-
lud (42,3%), y educación (30,9%). El riesgo menor se concentró en minería (4,7%), construcción (5,5%), 
agricultura / pesca (7,3%) y agua/desechos (7,7%). La administración pública, que incluye a gobierno 
central, municipalidades y corporaciones municipales, mostró una proporción de 51,6% de mujeres y 
concentró un 44,0% de CT. 

Las dimensiones que parecen más críticas fueron vulnerabilidad con un 86,6% de CT en estado no óp-
timo, que mide en esencia el temor a exigir los derechos por parte de las personas trabajadoras, carga 
de trabajo con un 86,5% de CT en estado de riesgo no óptimo, y exigencias emocionales, con un 79,5%. 
Por otra parte, un 74,3% de los CT muestran un estado de riesgo no óptimo en la escala de salud mental. 

Un 33,9% de todas las personas trabajadoras experimentaron algún tipo de acoso o violencia en el 
trabajo en los últimos 12 meses,  lo que concuerda con las cifras que maneja la OIT para la región de las 
Américas. La violencia y el acoso tienen una clara correlación con la mala salud mental (chi cuadrado 
significativo con V de Cramér = 0,356).

Se observó en casi todas las dimensiones medidas que el género femenino presentó un mayor riesgo y 
una peor salud mental, siendo estas diferencias estadísticamente significativas con chi cuadrado o con 
el test t, de acuerdo con la naturaleza de los datos.

Se concluye que aún existe una brecha importante en la cobertura que alcanza la evaluación de los 
riesgos psicosociales en el trabajo. La importante cantidad de sectores en riesgo no óptimo que se 
concentran en actividades feminizadas, debe colocar una nota de alarma.

La evaluación e intervención pueden contribuir a generar espacios libres de violencia y acoso y entornos 
de trabajo seguros y saludables, y cualquier evaluación o intervención requiere utilizar una perspectiva 
de género.

Palabras clave: riesgo psicosocial en el trabajo, salud mental ocupacional, género, 
cuestionario CEAL-SM/SUSESO
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Summary

We present the results of the application of the CEAL-SM/SUSESO questionnaire during 2025. 

During 2025, 20,913 workplaces were assessed, 16,397 private and 4,516 public, reaching 1,021,129 
workers. This figure is almost identical to that of 2024 (n = 1,016,765) and represents approximately 
36.5% of the working population that was to be measured in 2025 (which constitutes approximately 
50% of the protected population in that year in companies with 10 or more people, i.e., 2,800,309 peo-
ple). 

There are feminized economic sectors such as social assistance (fem=79.1%), health (fem=72.0%), and 
education (fem=69.5%), and masculinized sectors such as construction (male=87.1%), water and was-
te treatment (male=83.0%), mining (male=82.1%), and agriculture/fishing (male=69.8%). Psychosocial 
risk is distributed following these same patterns. WP at suboptimal risk (simple sum of medium- and 
high-risk workplaces) were concentrated in health (42.3%) and education (30.9%). The lowest risk was 
concentrated in mining (4.7%), construction (5.5%), agriculture/fishing (7.3%), and water/waste (7.7%). 
Public administration, which includes central government, municipalities, and municipal corporations, 
showed a proportion of 51.6% women and accounted for 44.0% of WP.

The dimensions that appear most critical were vulnerability, with 86.6% of WP in a suboptimal state 
(essentially measuring workers’ fear of demanding their rights); workload, with 86.5% of WP in a su-
boptimal risk state; and emotional demands, with 79.5%. Furthermore, 74.3% of WP show a suboptimal 
risk state on the mental health scale. 33.9% of all workers experienced some type of harassment or 
violence at work in the last 12 months, which aligns with the figures used by the ILO for the Region of 
the Americas. Violence and harassment have a clear correlation with poor mental health (significant 
chi-square with Cramer’s V = 0.356).

It was observed in almost all measured dimensions that women presented a higher risk and worse men-
tal health, with these differences being statistically significant using the chi-square test or the t-test, 
depending on the nature of the data.

It is concluded that there is still a significant gap in the coverage achieved by the assessment of psy-
chosocial risks at work. The significant number of sectors at suboptimal risk, concentrated in feminized 
activities, should raise a red flag.

Assessment and intervention can contribute to creating spaces free of violence and harassment and 
safe and healthy work environments, and any assessment or intervention must incorporate a gender 
perspective.

Keywords: psychosocial risk at work, occupational mental health, gender, CEAL-SM/SUSESO 
questionnaire
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Presentación

Este informe es el tercero que se realiza sobre los resultados del Cuestionario de Evaluación del Am-
biente Laboral – Salud Mental / SUSESO (CEAL-SM/SUSESO) que fue aplicado por primera vez durante el 
año 2023, año en que entró en vigencia el Protocolo de Vigilancia de Riesgos Psicosociales en el Trabajo 
del Ministerio de Salud.

El cuestionario CEAL-SM/SUSESO fue producto de un riguroso proceso de validación, que incluyó la 
consulta permanente con un grupo de expertos de diversas organizaciones, con un posterior trabajo 
de campo que fue realizado por FLACSO, cuyo equipo presentó un diseño muestral probabilístico, es-
tratificado, de conglomerados y multi-etápico, con distribución no proporcional de las unidades en los 
diferentes estratos. El posterior análisis métrico fue realizado por nuestro equipo con el apoyo de los 
expertos convocados periódicamente a revisar los resultados parciales del proceso. Todo el procedi-
miento se encuentra publicado en la Revista Chilena de Salud Pública1, y existe una versión con mayor 
detalle estadístico y metodológico como Documento de Trabajo en la página de la SUSESO2.

El CEAL-SM/SUSESO3 tiene solo una versión que se encuentra disponible a través de la SUSESO, y está 
diseñada para ser respondida en línea desde cualquier lugar, incluso utilizando un celular. Está disponi-
ble una versión en inglés y otra en creole haitiano que por ahora deben ser descargadas e impresas en 
papel para su aplicación3. El CEAL-SM/SUSESO ha sido adaptado para permitir su respuesta por personas 
con discapacidad visual y ya fue probado con éxito4. 

El CEAL-SM/SUSESO tiene dos secciones. La primera contiene datos demográficos, de empleo y salud, 
incluyendo preguntas por licencias médicas, enfermedades profesionales y accidentes del trabajo. Con-
tiene una escala de salud mental (GHQ-12). Esta sección tiene 34 preguntas. La segunda sección mide 
riesgo psicosocial. Contiene 12 dimensiones de riesgo y tiene 54 preguntas. En total, el cuestionario 
contiene 88 preguntas, que son más que las del antiguo cuestionario versión breve (25 preguntas), pero 
menos que la antigua versión completa (142 preguntas), lo que significa un cuestionario que demanda 
menos tiempo para responderlo pero mide dimensiones que antes no se contemplaban. Una amplia 
descripción del cuestionario, un resumen del proceso de validación, sus dimensiones y preguntas se 
encuentran en el manual del instrumento3.

El cuestionario tiene como objetivo evaluar el entorno de trabajo y no evalúa a las personas en forma 
individual. Sin embargo, la evaluación ambiental se realiza a partir de las respuestas individuales.

En la Tabla 1 se presenta un esquema con la estructura general del cuestionario.

1.	 Pérez-Franco J, Candia M, Soto M. Nuevo cuestionario de evaluación del ambiente laboral – salud mental CEAL-SM / SUSESO. Revista 
Chilena De Salud Pública, 26(2), p. 172–187. En: https://revistasaludpublica.uchile.cl/index.php/RCSP/article/view/71184

2.	 Pérez J, Candia M, Soto M. Nuevo cuestionario de evaluación de riesgo psicosocial CEAL-SM/SUSESO. Documento de Trabajo N° 24. 
2023. En: https://www.suseso.cl/619/articles-703537_archivo_01.pdf

3.	 Todos los documentos vinculados al CEAL-SM/SUSESO se encuentran disponibles en: https://www.suseso.cl/606/w3-propertyva-
lue-614691.html#presentacion

4.	 https://www.suseso.cl/605/w3-article-776314.html

1
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Tabla 1. Estructura del cuestionario CEAL-SM / SUSESO

Solo las preguntas de riesgo psicosocial entregan puntaje para calcular el estado de riesgo de cada CT, 
aunque en el informe que se entrega de manera automática se agrega el resultado de la escala de salud 
mental (GHQ-12), lo que permite tener una idea del estado general de salud mental entre las personas 
trabajadoras de un CT. Hay que hacer notar que la salud mental es una dimensión que está influenciada 
por el trabajo, pero también por muchos otros determinantes, como la urbanización, disposición de 
servicios en el lugar de habitación, nivel de escolaridad, relaciones personales, tipo de personalidad, etc.

El método de cálculo está detallado en el manual del instrumento3, pero básicamente consiste en cal-
cular el nivel de riesgo que percibe cada persona en cada una de las 12 dimensiones comparando sus 
puntajes con los obtenidos en el trabajo de validación en Chile. Las personas se califican así en niveles 
de riesgo bajo, medio y alto para cada dimensión. Una vez realizado este cálculo, se contabiliza el nú-
mero de personas trabajadoras que existe para cada nivel de riesgo en cada dimensión y en cada centro 
de trabajo, lo que se lleva a porcentaje. Con este porcentaje se puede obtener el estado de riesgo de 
cada centro de trabajo, asignando puntajes de riesgo en cada dimensión y sumando los puntos obteni-
dos, como se ve en la siguiente Tabla 2.
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Tabla 2. Método para establecer el puntaje de riesgo del centro de trabajo (CT)

Condición Puntaje asignado por cada dimensión

Si el 50% o más de los trabajadores/as del CT se encuentran en riesgo 
alto en una dimensión

2 puntos en esa dimensión

Si el 50% o más de los trabajadores/as del CT se encuentran en riesgo 
medio en una dimensión

1 punto en esa dimensión

Si el 50% o más de los trabajadores/as del CT se encuentran en riesgo 
bajo en una dimensión

-2 puntos en esa dimensión

La dimensión evaluada muestra menos del 50% de los trabajadores en 
los 3 niveles de riesgo

0 puntos en esa dimensión

La dimensión evaluada muestra un 50% de trabajadores/as en un nivel 
de riesgo y un 50% de trabajadores/as en otro nivel de riesgo.

Se asigna el puntaje del nivel de 
riesgo mayor

La sumatoria simple de los puntos de la tabla anterior permite establecer el estado de riesgo del centro 
de trabajo, como aparece en la Tabla 3.

Tabla 3. Puntajes y estados de riesgo del centro de trabajo (CT)

	 Puntaje obtenido por el CT	 Estado de riesgo

	 de -24 a +1 punto	 Riesgo bajo

	 de +2 a +12 puntos	 Riesgo medio

	 desde +13 a +24 puntos	 Riesgo alto

La plataforma del instrumento entrega un informe automático con datos agregados que contiene la 
frecuencia de respuestas en cada pregunta de la sección general, y los puntajes de riesgo por cada 
dimensión en cada una de las unidades en que se dividió el centro de trabajo. También entrega los 
puntajes por dimensión por género, a menos que existan menos de 3 personas en un género determi-
nado (los géneros se evalúan como: “masculino”, “femenino”, “otro”, “prefiero no responder”). El informe 
automático contiene un análisis de las dimensiones que estuvieron en mayor riesgo, indicando además 
cuáles fueron las preguntas que incidieron más sobre el puntaje final. 

El informe debe ser conocido por todas las personas del centro de trabajo. Se ha puesto especial cui-
dado en conservar la confidencialidad de las respuestas. Los centros de trabajo no tienen acceso a las 
bases de datos con las respuestas.

Por último, el informe automático entrega gráficos de riesgo de cada una de las 12 dimensiones, más el 
gráfico de riesgo de la escala de salud mental para el centro de trabajo.
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Método de análisis en este informe

El análisis de los datos en este informe, se basó principalmente  en estadística descriptiva, me-
diante frecuencias absolutas, porcentajes, distribuciones por grupo y tablas de contingencia. 
Además, se analizaron asociaciones entre variables sociodemográficas, características laborales, 
actividad económica, y los indicadores de riesgo psicosocial y salud mental derivados del cues-
tionario. 

Para el análisis de asociaciones entre variables categóricas se utilizó la prueba de chi cuadrado 
de Pearson, complementada con medidas de tamaño del efecto, principalmente la V de Cramér. 
Dado el tamaño de la base de datos, las pruebas de significancia estadística pueden detectar di-
ferencias estadísticamente significativas aún cuando estas sean pequeñas en magnitud. Por ello, 
la interpretación de los resultados considera tanto el valor p como la magnitud de las diferencias 
observadas.   

Los puntajes de las dimensiones de riesgo psicosocial fueron normalizados y tratados como va-
riables continuas. Para comparar los puntajes entre los géneros femenino y masculino se utilizó 
una prueba t. Cuando correspondió, la interpretación de estas diferencias se complementó con 
medidas de tamaño del efecto, como la d de Cohen.

Se ha discutido la pertinencia y el fundamento de utilizar pruebas paramétricas, como la prueba t 
de Student, en variables que, al ser construidas en base a respuestas con estructura de tipo Likert 
que son ordinales, podría parecer inapropiado desde el punto de vista de la técnica estadística. 
El tema ha sido objeto de larga e intensa discusión5 pero hemos optado por utilizar pruebas pa-
ramétricas para variables numéricas continuas basados en que:

a.	 Las dimensiones de riesgo psicosocial no están construidas sobre una única pregunta con 
estructura de respuesta de tipo Likert, sino que sobre un grupo de preguntas. La mínima can-
tidad de preguntas por cada dimensión es de 3 en este cuestionario, lo que evita problemas 
de subidentificación y permite utilizar pruebas para variables continuas6.

b.	 Las pruebas utilizadas han demostrado ser muy robustas ante las violaciones de los princi-
pios de normalidad y homocedasticidad7.

c.	 Los problemas que suelen discutirse al utilizar estas pruebas se presentan en su mayoría 
cuando se analizan muestras más bien pequeñas (menos de 50 casos)5. La muestra que es-
tamos analizando es muy grande (más de 1 millón de casos en 2025), lo que otorga alta 
potencia estadística y permite estimaciones más precisas con diversas pruebas.

d.	 Las pruebas paramétricas tienen mayor capacidad de discriminación5.

5.	 Constantin Mircioiu & Jeffrey Atkinson. A Comparison of Parametric and Non-Parametric Methods Applied to a Likert Scale. Pharma-
cy 2017, 5; doi:10.3390/pharmacy5020026

6.	 Joseph F Hair, William C Black, Barry J Babin, Rolph E Anderson. Multivariate Data Analysis. Cengage Learning: Hampshire UK. 2019
7.	 Geoff Norman. Likert scales, levels of measurement and the ‘‘laws’’ of statistics. Adv in Health Sci Educ 2010, doi: 10.1007/s10459-

010-9222-y

Nota técnica estadística Nº1
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Todos los cálculos en este documento de trabajo se realizaron con el lenguaje de programación R8 y el 
ambiente de desarrollo integrado (Integrated Development Environment, IDE) RStudio9, así como diver-
sos paquetes estadísticos en R.

Resultados

2.1 Resultados generales

En 2025 se evaluaron 20.913 centros de trabajo, de los cuales 16.397 correspondieron al sector privado 
y 4.516 al sector público. A nivel de personas trabajadoras, el cuestionario alcanzó 1.021.129 registros, 
distribuidos en 782.885 personas del sector privado y 238.244 del sector público. Esta cifra se mantuvo 
prácticamente estable respecto de 2024, año en que se registraron 1.016.765 cuestionarios.  

En términos de cobertura, los cuestionarios registrados en 2025 representan el 36,5% de las personas 
trabajadoras que deberían evaluarse obligatoriamente durante el año. La Tabla 4 resume el número de 
empleadores, centros de trabajo y personas trabajadoras evaluadas:

Tabla 4. Número de empleadores, centros de trabajo y personas trabajadoras evaluadas en 2025

La Tabla 5 presenta la distribución de personas trabajadoras según género y edad media. La mayoría de 
las respuestas correspondió al género masculino con 550.970 casos, equivalentes al 54,0% del total. El 
género femenino registró 456.620 respuestas, equivalentes al 44,7%. Las categorías “Otro” y “Prefiero 
no contestar” representaron en conjunto el 1,3% de las respuestas, con 3.268 y 10.271 casos, respec-
tivamente. 

Las edades  medias de los principales grupos de género fueron similares: 41,7 años en hombres y 40,7 
años en mujeres. Las personas que declararon género “Otro” presentaron una edad media de 37,0 años, 
mientras que quienes prefirieron no contestar registraron una edad media de 38,7 años.

8.	 R Core Team. A language and environment for statistical computing. R Foundation for Statistical Computing. Vienna, Austria. R ver-
sion 4.5.2 (Not Part in a Rumble) [En Línea].; 2025 [Revisado en 2025 diciembre 20. Disponible en:   “https://www.R-project.org/”.

9.	 RStudio Team. RStudio: Integrated Development for R. RStudio 2026.01.1. [En Línea].; 2026 [Revisado en 2026 febrero 25. Disponible 
en: “http://www.rstudio.com/” .

2
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Tabla 5. Número de personas trabajadoras por género y edad media de cada estrato

El Gráfico N°1 muestra la distribución mensual de cuestionarios recogidos en 2023, 2024 y 2025. En 
los tres años se aprecia una menor cantidad de registros durante los primeros meses, especialmente en  
verano, que coinciden con las vacaciones para la mayoría de las personas trabajadoras, y un aumento 
progresivo hacia el segundo semestre. En todos los años, diciembre concentra el mayor número de 
cuestionarios recogidos.

Gráfico N° 1. Número de cuestionarios mensuales. Comparación años 2022 y 2023

Nota al Gráfico N°1: en enero de 2023 solo se recibieron 33 cuestionarios, y en febrero de ese año 3806. Eso hace aparecer 
el gráfico como sin datos para enero de 2023. El motivo es que el sistema estaba recién implementándose y los centros de 
trabajo lo estaban recién conociendo.
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2.2	 Datos demográficos, actividad económica, ocupación y sueldo

La Tabla 6 muestra la distribución de centros de trabajo y personas trabajadoras evaluadas según ac-
tividad económica y género. La composición por género varía de forma importante entre actividades: 
la mayor presencia masculina se observa en construcción (87,1%), tratamiento de aguas y desechos 
(83,0%) y minería (82,1%), mientras que la mayor presencia femenina se concentra en asistencia social 
con o sin alojamiento (79,1%), salud (72,0%) y educación (69,5%). Las actividades donde ambos géne-
ros tienen una representatividad similar son servicios financieros (masc=47,4%, fem=51,8%), comercio 
(masc=53,2%, fem=45,5%) y la administración pública (masc=46,7%, fem=51,6%). La asociación entre 
actividad económica y género fue estadísticamente significativa y presentó una magnitud moderada 
(V de Cramér = 0,23)10. 

10.	 Ver Nota Técnica Estadística No. 2. V de Cramér tiene un rango de 0 a 1, siendo 1 un gran tamaño de efecto y 0 no existe 
efecto. Se consideran valores más significativos cuando la V de Cramér sobrepasa al menos el valor 0,2.

Tabla 6. Resumen general de aplicaciones del cuestionario CEAL-SM/SUSESO en 2025

Chi cuadrada:166153; p=0,00; v de Cramer: 0,23

a: En la tabla se muestran los géneros masculino y femenino pero la columna de la derecha incluye a todos los géneros (“otros” 
y “prefiero no responder” son el 1,3% de todas las respuestas), y por ese motivo la suma de porcentajes es menor que 100. 

b: Se separó las actividades de asistencia social con o sin alojamiento (que mayoritariamente son hogares para personas 
mayores) porque en la clasificación internacional CIIU aparecen en la misma categoría de actividades de salud y así se puede 
tener una evaluación separada de estas últimas.
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En la Tabla 7 se observa la distribución de las personas trabajadoras según género y sector económico. 
Entre los hombres predomina la participación en el sector privado, con un 59,3%, mientras que entre 
las mujeres la mayor proporción se concentra en el sector público, con un 62,0%. La asociación entre 
ambas variables fue estadísticamente significativa, sin embargo, la V de Cramér fue baja (V=0,195), por 
lo que la intensidad de esta relación es acotada.

Tabla 7. Distribución de personas trabajadoras por género y sector económico. CEAL-SM, 2025

Chi cuadrado: 38.804; p=0,00; V de Cramér: 0,195

Fuente: Cuestionario CEAL-SM/SUSESO 2025

Los totales son solo de los géneros masculino y femenino. Existe un 1,3% de respuestas diferentes a estos géneros.

2.3 	 Sueldo

El cuestionario registra categorías de sueldo que luego fueron agrupadas de la siguiente manera:

	 Sueldo bajo: hasta $550.000

	 Sueldo medio bajo: desde $550.001 a $1.100.000

	 Sueldo medio alto: entre $1.100.001 a $2.000.000

	 Sueldo alto: $ 2.000.001 y más

En la siguiente Tabla 8 se presenta la distribución de las categorías de sueldo según género. Los hom-
bres tienen una mayor proporción en los tramos de sueldo alto y medio alto, mientras que las mujeres 
se concentran relativamente en el tramo de sueldo bajo. En la categoría de sueldo alto se ubica el 
14,5% de los hombres y el 10,3% de las mujeres; en el tramo de sueldo bajo, en cambio, la proporción 
alcanza un 20,4% en mujeres y un 12,0% en hombres.

La asociación entre género y la categoría de sueldo fue estadísticamente significativa, aunque de baja 
magnitud según la V de Cramér obtenida (V=0,123). En comparación con 2024, el tamaño del efecto 
disminuyó de 0,402 a 0,123, lo que sugiere que las diferencias por género en la distribución de las cate-
gorías de sueldo fueron menores en 2025, aunque no desaparecen.
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2.4.	 Riesgo psicosocial y actividad económica

En la Tabla 9 se presenta la distribución de los centros de trabajo según actividad económica y estado 
de riesgo. Para efectos del análisis, los centros clasificados en en riesgo medio y alto se agruparon en la 
categoría de riesgo no óptimo, dado que el riesgo medio es preocupante y requiere de atención preven-
tiva. En este sentido, sólo el estado de riesgo bajo se considera óptimo.

A nivel general, el 79,2% de los centros de trabajo evaluados se ubicó en riesgo bajo, mientras que el 
20,8% presentó un estado de riesgo no óptimo. Esta última proporción es menor a la observada en 
2023, cuando alcanzó un 23,4%, y muy similar a la registrada en 2024, con un 20,9%.

La asociación entre actividad económica y estado de riesgo fue estadísticamente significativa, aunque 
la V de Cramér fue baja (V= 0,177). Por tanto, las diferencias entre actividades existen, pero no son de 
gran magnitud.

Las mayores proporciones de centros de trabajo en riesgo no óptimo se observaron en administración 
pública (44,0%), salud (42,3%) y educación (30,9%). Estas mismas actividades concentraron también 
los mayores porcentajes de centros de trabajo en riesgo alto: administración pública (8,3%), en salud 
(6,4%) y en educación (3,7%)11. En extremo opuesto, las menores proporciones de riesgo no óptimo se 
registraron en minería (4,7%); construcción (5,5%); agricultura, ganadería, silvicultura y pesca (7,3%) y 
agua/desechos (7,7%).

Tal como se ha observado en años anteriores, el riesgo no óptimo se concentra principalmente en admi-
nistración pública, salud y educación. En administración pública, la proporción alcanzó  44,0% en 2025, 
frente a  38,2% en 2024 y 41,0% en 2023. En salud, fue de 42,3% en 2025, similar al 41,6% de 2024 e 
inferior al 45,4% de 2023. En educación, llegó a 30,9% en 2025, por sobre el 26,4% de 2024, pero bajo 
el 34,4% observado en 2023.

Tabla 8. Distribución de las categorías de sueldo por género.  CEAL-SM, 2025

Chi cuadrado=15.130, p=0,00; V de Cramér=0,123

11.	 Las actividades de salud y educación incluyen a privados y públicos.
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Tabla 9. Centros de trabajo por actividad económica y estado de riesgo.
Cuestionario CEAL-SM/SUSESO, Chile, 2025.

Prueba de chi cuadrado: 1.282; p = 0,00.

V de Cramér = 0,177

a: Se separó las actividades de asistencia social con o sin alojamiento (que mayoritariamente son hogares para personas mayo-
res) porque en la clasificación internacional CIIU aparecen en la misma categoría de actividades de salud y así se puede tener 
una evaluación separada de estas últimas.

Estos resultados confirman que la mayor parte de los centros de trabajo se mantiene en riesgo bajo, aunque 
el riesgo no óptimo se concentra en determinadas actividades económicas, especialmente en administración 
pública, salud y educación.

En la Tabla 10 se muestra el porcentaje de centros de trabajo en riesgo alto por cada dimensión del cuestiona-
rio CEAL-SM/SUSESO y por actividad económica. Las mayores proporciones promedio se observan en carga de 
trabajo (QD) con 23,4%; exigencias emocionales (EM) con un 23,3%; y equilibrio trabajo y vida privada (TV) con 
un 11,2%. También destacan, aunque con menores porcentajes, salud mental (GHQ), confianza y justicia organi-
zacional (CJ), conflicto de rol (CR) y compañerismo (CM). Los valores más altos se concentran principalmente en 
administración pública, educación y salud, especialmente en carga de trabajo y exigencias emocionales. Des-
taca salud en exigencias emocionales, con un 53,8%, administración pública en carga de trabajo, con un 43,6%, 
y educación en exigencias emocionales, con un 43,6%. En contraste, dimensiones como calidad de liderazgo 
(QL); desarrollo profesional (DP); y reconocimiento y claridad de rol (RC) presentan porcentajes generales más 
bajos de centros en riesgo alto. 
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La Tabla 11 muestra el porcentaje de centros de trabajo en riesgo no óptimo, definido como la suma  de 
riesgo medio y riesgo alto. Al igual que en años anteriores, las proporciones son elevadas en varias di-
mensiones. Los mayores porcentajes se observan en vulnerabilidad (VU) con un 86,6% de los centros de 
trabajo; carga de trabajo (QD) con un 86,5%; exigencias emocionales (EM) con un 79,5%; compañerismo 
con un 78,9%; y salud mental (GHQ) con un 74,3%. También superan el 70%  desarrollo profesional (DP) 
con un 73,2% y conflicto de rol (CR), con un 72,8%.

Respecto de años anteriores, la dimensión vulnerabilidad mantiene niveles elevados de riesgo no óptimo, 
aunque con una leve disminución respecto de 2024 y 2023 (2025=86,6%; 2024=88,3%; 2023=89,4%). 
Una situación similar se observa en carga de trabajo, que alcanza un 86,5% en 2025, prácticamen-
te igual al 86,6% de 2024 y levemente inferior al 87,5% de 2023. En salud mental, el porcentaje de 
centros en estado no óptimo fue de 74,3%, superior al 71,8% observado en 2024 y similar al 75,0% 
registrado en 2023. 

Por actividad económica, administración pública, salud y educación concentran los porcentajes más 
elevados de riesgo no óptimo en la mayoría de las dimensiones. En administración pública se observan 
valores superiores al 90% en carga de trabajo, exigencias emocionales, desarrollo profesional, conflicto 
de rol, compañerismo, vulnerabilidad y salud mental. A nivel general, el valor p fue igual a 0; sin embar-
go, la V de Cramér fue inferior a 0,1, lo que indica una magnitud muy acotada. Para la escala de salud 
mental no se observó una diferencia estadísticamente significativa entre 2025 y 2024.

Tabla 10. Porcentaje de centros de trabajo en estado de RIESGO ALTO por dimensión y 
por actividad económica.

CEAL-SM/SUSESO, Chile, 2025.
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Tabla 11. Porcentaje de centros de trabajo en riesgo no óptimo (riesgo alto + riesgo medio) por 
dimensión y por actividad económica.

CEAL-SM/SUSESO. Chile. 2025.

2.5 Acoso y violencia en el trabajo

Tal como se explicó en informes anteriores, la forma de cálculo del riesgo a nivel de centro de trabajo 
hace que los centros clasificados en riesgo alto o no óptimo en la dimensión violencia y acoso (VA) sean 
muy escasos. En 2025, solo 1 de los 20.913 centros evaluados se ubicó en riesgo alto en esta dimensión, 
mientras que otros 3 fueron clasificados en riesgo no óptimo, cifras similares a las observadas en años 
anteriores. Esto se explica porque, para que un centro de trabajo sea clasificado en riesgo alto, la me-
todología exige que más del 50% de las personas trabajadoras hayan estado expuestas a conductas de 
violencia o acoso con frecuencia semanal o diaria durante los últimos 12 meses. De manera similar, para 
clasificar en riesgo medio, se requiere que más del 50% de las personas del centro hayan declarado 
exposición a estas conductas “unas pocas veces” o mensualmente. Estos criterios establecen un umbral 
elevado para que la dimensión VA se exprese como riesgo medio o alto a nivel de centros de trabajo, lo 
que explica el bajo porcentaje de centros clasificados en estas categorías.

Al revisar las respuestas individuales de la Tabla 12, se observa que estas situaciones si están presentes. 
La mayor frecuencia de exposición aparece en disputas y conflictos en el lugar de trabajo, donde un 
17,6% declaró haber vivido esta situación “unas pocas veces” durante los últimos 12 meses, cifra simi-
lar al 18,5% registrado en 2024. Le siguen las bromas desagradables, con un 14,3% de respuestas en 
la categoría “unas pocas veces”, frente al 14,9% observado en 2024, y el hostigamiento, con un 11,3%, 
levemente inferior al 12,1% registrado en 2024. Esta última pregunta se refiere a situaciones en que la 
persona se siente intimidada, puesta en ridículo o injustamente criticada frente a otros compañeros/as 
de trabajo o superiores. En conjunto, estas frecuencias muestran un patrón similar al observado en los 
años anteriores.
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Tabla 12. Frecuencia y porcentaje de respuestas sobre violencia y acoso. 
CEAL-SM. Chile. 2025

La relación entre género y las distintas preguntas de violencia y acoso fue estadísticamente significa-
tiva en todos los ítems analizados. No obstante, los valores de V de Cramér fueron bajos, por lo que la 
magnitud de la asociación es acotada. Aun así, el patrón observado es sistemáticamente desfavorable 
para las mujeres, quienes presentan mayores porcentajes de exposición en la mayoría de las conductas 
reportadas, especialmente en acoso o bullying, hostigamiento, bromas desagradables, disputas y con-
flictos, y acoso sexual.
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2.6	  Violencia y acoso como dimensión binaria

Los resultados de la dimensión violencia y acoso sugieren la conveniencia de complementar el análisis 
tradicional del riesgo a nivel de centro de trabajo con una lectura a nivel individual. Para ello, se estimó 
la presencia de violencia y acoso mediante una codificación binaria, distinguiendo entre quienes no 
reportaron estas experiencias durante los últimos 12 meses y quienes declararon haber vivido al menos 
una situación, independiente de su frecuencia. Esta aproximación permite observar la magnitud de la 
exposición individual a violencia y acoso, sin depender exclusivamente del umbral requerido para clasi-
ficar el centro de trabajo en riesgo medio o alto.

Bajo esta definición, el 66,1% de las personas trabajadoras no reportó experiencias de violencia o acoso 
en el lugar de trabajo durante los últimos 12 meses, mientras que el 33,9% declaró haber experimen-
tado al menos una situación de este tipo, ya sea unas pocas veces, mensualmente, semanalmente o 
diariamente. Esta proporción es inferior a la observada en 2024, año en que alcanzó un 35,7%.

En la Tabla 13 se presenta la relación entre género y presencia de violencia o acoso en el trabajo. Un 
37,1% de las mujeres declaró haber experimentado alguna situación de este tipo durante el último año, 
proporción superior al 31,2% observado en los hombres. En ambos casos se observa una disminución 
respecto de 2024, cuando estas proporciones alcanzaron un 38,8% en mujeres y un 32,7% en hombres. 
La asociación fue estadísticamente significativa, aunque de baja magnitud según la V de Cramér obte-
nida (V=0,067). Esto indica que, si bien las diferencias por género son acotadas en términos de tamaño 
de efecto, el patrón observado sigue siendo desfavorable para las mujeres.

Chi cuadrado = 3.870, p=0,00, V de Cramér=0,06

La Tabla 14 presenta la presencia de acoso sexual durante los últimos 12 meses según género, con una 
codificación binaria de las respuestas, es decir, distinguiendo entre quienes declararon hacer sufrido 
acoso sexual y quienes no reportaron esta experiencia, sin considerar la frecuencia con que ocurrió. 
A nivel general, el 1,3% de las personas trabajadoras declaró haber sufrido acoso sexual. La propor-
ción fue mayor en mujeres, con un 1,67%, en comparación con el 1,03%registrado entre los hombres. 
Esta diferencia resultó estadísticamente significativa, aunque de baja magnitud según la V de Cramér 
(V=0,029). En comparación con el año 2024, se observa una disminución en ambos grupos, dado que ese 
año las proporciones fueron de 2,3% en mujeres y 1,5%en hombres.

En términos generales, no se observan diferencias sustantivas respecto de los años anteriores en la 
presencia de violencia y acoso medida por el cuestionario, cuyo porcentaje total ha oscilado en torno al 
34% de las personas trabajadoras durante el período 2023-2025.
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2.7	 Salud mental

En el cuestionario CEAL-SM/SUSESO, las respuestas individuales de la escala de salud mental (GHQ-12) 
fueron agrupadas en tres niveles de riesgo (bajo, medio y alto) definidos a partir de los terciles obteni-
dos en el estudio poblacional1,2 del instrumento. En la Tabla 15 se observa que las mujeres presentan 
una mayor proporción de riesgo en salud mental no óptimo, entendido como la suma de riesgo medio y 
alto, con un 66,3% en 2025, frente al 55,1% observado en los hombres. En comparación con 2024, am-
bos porcentajes disminuyen levemente: en mujeres el riesgo no óptimo había sido de 67,9%, mientras 
que en hombres alcanzaba un56,2%. La asociación entre género y nivel de riesgo en salud mental fue 
estadísticamente significativa, aunque de baja magnitud (V=0,125), manteniéndose un patrón desfavo-
rable para las mujeres.

Tabla 14. Presencia de acoso sexual por género en los últimos 12 meses
CEAL-SM/SUSESO, 2025

Chi cuadrado = 834, p=0,00, V de Cramér=0,029

Tabla 15. Frecuencia de estados de riesgo en salud mental por género
GHQ-12, CEAL-SM/SUSESO, 2025

Chi cuadrado=15.687, p=0,00,  V de Cramér = 0,125

En la Tabla 16 se presenta una tabla de contingencia entre la presencia de violencia y acoso en el tra-
bajo,medida de manera binaria (haber sufrido o no haber sufrido alguna situación en los últimos doce 
meses) y los niveles de riesgo en salud mental según GHQ-12. Los resultados muestran una asociación 
estadísticamente significativa entre ambas variables: entre las personas clasificadas en riesgo alto de 
salud mental, un 59,24% declaró haber sufrido algún tipo de violencia o acoso, mientras que esta pro-
porción disminuye a 34,03 en el grupo de riesgo medio y a 16,45% en el grupo de riesgo bajo. La V de 
Cramér obtenida fue moderada (V=0,365), lo que indica una asociación relevante entre la exposición 
a violencia y acoso y peores niveles de salud mental. Estos valores son similares a los observados en 
evaluaciones anteriores.
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Tabla 16. Tabla de contingencia (porcentajes) entre valores binarios de sufrir violencia y acoso y 
riesgo de salud mental. 2025

Chi cuadrado: 136.262, p=0,00, V de Cramér = 0,365

2.8	 Asociación entre niveles óptimo y no óptimo de las dimensiones de riesgo psicosocial y 
puntaje de (mala) salud mental

Con el objeto de complementar el análisis anterior, en la Tabla 17 se presenta la relación entre el nivel 
de riesgo psicosocial de cada dimensión, agrupado en óptimo y no óptimo, y los niveles de riesgo de 
salud mental medidos mediante GHQ-12. 

En todas las dimensiones, la proporción de personas en riesgo medio y alto de salud mental aumenta 
cuando el riesgo psicosocial se ubica en niveles no óptimos. Las asociaciones fueron estadísticamente 
significativas en todos los casos, aunque con distinta magnitud. Los mayores valores de V de Cramér 
se observaron en equilibrio trabajo y vida privada (V=0,495; 2024=0,483), reconocimiento y claridad 
de rol (V=0,492; 2024=0,474), confianza y justicia organizacional (V=0,450; 2024=0,435) y exigencias 
emocionales (V=0,421; 2024=0,404). En conjunto, estos resultados muestran valores muy similares a los 
observados en 2024 y refuerzan que el riesgo medio no debe interpretarse como una condición neutra, 
sino como parte de un nivel no óptimo asociado a peores resultados de salud mental.
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Tabla 17. Tabla de contingencia entre niveles óptimo/ no óptimo de las dimensiones de riesgo 
psicosocial y niveles de riesgo de (mala) salud mental (GHQ12).

CEAL-SM/SUSESO. 2025
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2.9	 Diferencias de puntajes de riesgo psicosocial entre hombres y mujeres

En la Tabla 17 se presentan las diferencias de puntajes normalizados12 entre hombres y mujeres para 
las dimensiones de riesgo psicosocial y salud mental, tratadas como escalas de valores continuos. Para 
evaluar estas diferencias se aplicó una prueba t y, adicionalmente, se estimó la d de Cohen como me-
dida de tamaño de efecto o fuerza de asociación. Los resultados muestran que las mujeres registran 
puntajes de riesgo más altos en todas las dimensiones, salvo en conflicto de rol (CR), donde el promedio 
masculino fue levemente superior. Aunque las diferencias fueron estadísticamente significativas, los 
valores de d de Cohen son bajos o muy bajos, lo que indica que las brechas existen y son desfavorables 
para las mujeres, pero de magnitud acotada.

Tabla 17. Diferencias de puntajes de riesgo normalizados en las dimensiones 
de riesgo psicosocial y salud mental. 

Hombres y mujeres. Prueba t / d de Cohen.
CEAL-SM / SUSESO, 2024

12.	 Dado que las dimensiones tienen diferente puntaje, estos puntajes deben ser normalizados y hacerlos equivalentes entre las di-
mensiones para poder compararlos. La normalización consiste en llevar todos los puntajes a una escala única de 0 a 100 puntos.
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Tabla 18 y 19

Estados de riesgo de los CT 
por tamaño del CT. 

CEAL-SM. 2025

Estados de riesgo de los CT 
por tamaño de la empresa. 

CEAL-SM. 2025

2.9	 Estados de riesgo psicosocial según tamaño de la empresa/institución y del centro de 
trabajo

En las Tablas 18 y 19 se presenta la distribución de los centros de trabajo según estado de riesgo y 
tamaño, considerando tanto  el número de personas trabajadoras del propio centro de trabajo como el 
tamaño de la empresa o institución a la que pertenecen. Si bien se observan diferencias entre tramos, 
estas no muestran un patrón completamente consistente. Además, los valores de V de Cramér son muy 
bajos, 0,061 para tamaño del centro de trabajo y 0,071 para tamaño de la empresa, lo que indica que la 
asociación entre tamaño y estado de riesgo es prácticamente nula.
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Es necesario hacer notar que el conjunto de datos que se analizan es muy grande (más de 1 millón 
de registros), lo que facilita encontrar diferencias estadísticamente significativas mediante prue-
bas habituales, como chi cuadrado y la prueba t, utilizada para evaluar diferencias entre medias*. 
Por esta razón, además de estas pruebas de significancia estadística, se utilizan medidas de ta-
maño de efecto, como la V de Cramér en el caso de chi cuadrado y la d de Cohen en el caso de la 
prueba t. En este informe, dichas medidas arrojaron resultados más bien bajos o moderados. 

Las pruebas de significación estadística y las medidas de efecto adquieren especial relevancia al 
evaluar las diferencias entre los géneros masculino y femenino. Los resultados bajos o moderados 
en las medidas de tamaño de efecto no significan necesariamente que las diferencias observa-
das carezcan de importancia práctica. Más bien, indican que la magnitud de la separación entre 
mujeres y hombres puede no ser muy amplia. En muchos casos, el promedio de los puntajes o la 
frecuencia en alguna categoría puede ser solo ligeramente mayor para las mujeres, existiendo un 
grado importante de superposición entre las distribuciones de ambos grupos. Esta superposición 
se explica, en parte, por la variabilidad interna existente dentro de cada grupo. 

Sin embargo, la diferencia sistemática observada, que en la gran mayoría de los casos es des-
favorable para las mujeres, indica una tendencia consistente hacia un mayor riesgo psicosocial 
y una peor salud mental para el género femenino. En este sentido, la acumulación de pequeñas 
diferencias en múltiples dimensiones puede reflejar una disparidad más amplia, que no necesaria-
mente se capta al analizar cada dimensión por separado. Esta situación debe ser considerada en 
la planificación de la gestión del riesgo, incorporando necesariamente una perspectiva de género. 
Diferencias pequeñas, pero consistentes, pueden dar cuenta de problemas sistémicos con impli-
cancias relevantes para el bienestar de las mujeres en el trabajo. 

Ver : Alavi et al., 2020; Betancourt & Caviedes, 2018; Caycho et al., 2016; Ellis, 2010; Kearney, 2017; 
Molina, 2017.

* : En su artículo original, Karl Pearson tenía claro que la prueba era adecuada para grupos de datos pequeños, 
donde «n raramente excede de 30, y a menudo no es mayor a 12». Dice Pearson: «..si tomamos un número muy 
grande de grupos, nuestra prueba se vuelve ilusoria » (Karl Pearson, On the criterion that a given system of devia-
tions from the probable in the case of a correlated system of variables is such that it can be reasonably supposed 
to have arisen from random sampling. Philosophical Magazine, 1900, 50. doi.org/10.1080/14786440009463897

Nota técnica estadística Nº2
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Discusión

Se presenta el resultado de la tercera evaluación anual de las aplicaciones realizadas durante 2025 con 
el cuestionario CEAL-SM/SUSESO.

En términos generales, las 1.021.129 personas que respondieron el cuestionario representaron el 13,9% 
de las 7.321.054 relaciones laborales cubiertas por el seguro en Chile13 en 2025. Si se consideran solo 
las entidades empleadoras con más de 9 trabajadores, que son las obligadas a evaluar con este cues-
tionario, el universo alcanza 5.600.618 relaciones laborales, y se llega a un 18,2% de evaluaciones sobre 
este total en el año 2025. A partir del año 2023 el Protocolo de Vigilancia del Riesgo Psicosocial en el 
Trabajo del Ministerio de Salud14 obliga a evaluar cada dos años a todas las entidades empleadoras con 
más de 9 personas, y eso significa que se debería evaluar alrededor de 2.760.000 personas trabajadoras 
anuales. Es decir, en 2025 se cubrió alrededor de un 37% de las personas trabajadoras que deberían 
haberse evaluado ese año. Estas cifras son casi idénticas a las del año 2024 lo que indica que existe un 
cierto estancamiento en la cobertura y en la evaluación, sobre todo porque más de un 90% de los cen-
tros de trabajo se evalúan por primera vez (datos no mostrados).

La distribución por género muestra una clara segmentación según actividad económica. Algunas ac-
tividades presentan una alta participación femenina, como salud y educación, con alrededor del 70% 
de sus personas trabajadoras pertenecientes al género femenino. En contraste, otras actividades se 
encuentran fuertemente masculinizadas, como construcción; minería; y tratamiento de agua y dese-
chos, con más del 80% de participación masculina. También se observan actividades  con presencia 
masculina cercana o superior al 70%, como agricultura/pesca, industria manufacturera, electricidad 
y transporte. Llama la atención la alta proporción de mujeres en la actividad de arte / entretención / 
deporte, que alcanza un 77,8%.

También destaca la mayor concentración de mujeres en el sector público (62,0%) y de hombres en el 
sector privado (59,3%)15. Hay investigaciones que muestran que no es que el sector público busque con-
tratar más mujeres, sino que son estas quienes lo eligen. En una reciente investigación (2026), Gomes y 
Kuehn16 proponen que esto puede deberse a que en el sector público hay una menor brecha de salarios 
por género, y a una preferencia intrínseca de las mujeres por trabajar en el sector.

3.1 	 Riesgo y actividad económica

Las actividades económicas presentan distintos niveles de riesgo psicosocial. Como en otros años, las 
actividades que más concentran centros de trabajo en riesgo no óptimo son administración pública 
(44,0%;2024=38,2%; 2023=41,0%) y el sector salud (42,3%;2024=41,6%; 2023=45,4%). Estas activi-
dades, sobre todo salud y educación, son actividades feminizadas donde más del 70% del personal es 
femenino, de manera que el género es un componente importante cuando se evalúa el riesgo psicoso-

3

13.	 Estadísticas de la Seguridad Social 2025. https://www.suseso.gob.cl/607/articles-782579_archivo_01.pdf
14.	 MINSAL. Protocolo de vigilancia de riesgos psicosociales en el trabajo. MINSAL: Santiago. Agosto de 2022. Disponible en: https://

dipol.minsal.cl/wp-content/uploads/2022/11/2022.11.10_PROTOCOLO-PSICOSOCIAL-VF-disenado-v2022.pdf
15.	 Dirección de Presupuestos. Participación laboral de las mujeres en el sector público se consolida sobre el 62%. En: https://www.

dipres.gob.cl/598/w3-article-
16.	 Pedro Gomes, Zoë Kuehn. 2026. You’re the One That I Want! Understanding the Overrepresentation of Women in the Public Sector. 

Am Econ J: Macroeconomics, 18(2):227 – 59.
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cial en los distintos sectores económicos. Debe recordarse que el sector público concentra una mayoría 
de mujeres, y el sector privado concentra una mayoría de hombres.

En este contexto, los sectores de salud, administración pública (que incluye a las municipalidades) y 
educación requieren fortalecer las acciones de prevención y  control del riesgo psicosocial, incorporan-
do explícitamente una perspectiva de género.

3.2 	 Dimensiones en mayor riesgo

Tal como se ha señalado en informes anteriores, resulta llamativo el porcentaje de centros de trabajo 
con dimensiones en estado no óptimo, entendido como la suma de riesgo medio y alto. En 2025, la 
dimensión que concentró la mayor proporción de centros en esta condición fue vulnerabilidad, con un 
86,6%, lo que representa una leve disminución respecto de años anteriores (2024=89,5%; 2023=89,4%) 
Esta dimensión evalúa la sensación de fragilidad o inseguridad frente a posibles situaciones de arbitra-
riedad dentro del trabajo. 

Al analizar el nivel de riesgo alto separado del nivel de riesgo medio, las dimensiones con mayor pro-
porción de centros de trabajo en riesgo alto son carga de trabajo (23,4%) y exigencias emocionales 
(23,3%), que están dadas en su mayor parte por los sectores de administración pública (que incluye 
tanto a la administración central del Estado como a las municipalidades y a las corporaciones munici-
pales), educación y salud. Luego aparece la dimensión equilibrio trabajo y vida privada con 11,2%, con 
un mayor número de sectores económicos en riesgo alto, pero destacando de igual manera educación, 
administración pública y salud. En el caso de vulnerabilidad, solo un 5,1% de centros de trabajo se ubicó 
en riesgo alto, aunque con porcentajes mayores en administración pública (10,4%) y salud (8,4%).

La segunda dimensión con mayor proporción de centros de trabajo en riesgo no óptimo fue carga de 
trabajo, con un 86,5%, cifra levemente inferior a la observada en 2024 (88,0%) y similar a la de 2023 
(87,5%). La tercera dimensión fue exigencias emocionales con un 79,5%, manteniéndose en niveles 
cercanos a los años anteriores (2024=81,8%;2023=80,7%). 

Dado que las dimensiones no son sumatorias entre sí, estos porcentajes no pueden compararse direc-
tamente con el estado de riesgo no óptimo de los centros de trabajo, que en 2025 alcanzó un 20,2%. 
Sin embargo, estas cifras sugieren un estado complejo del trabajo en Chile y la salud mental de las 
personas trabajadoras. En particular, el porcentaje de centros de trabajo en estado no óptimo para sa-
lud mental fue un 74,3% en 2025, frente a 71,8% en 2024 y un 74,5% en 2023. Con todo, es necesario 
advertir que la salud mental está influida por múltiples determinantes sociales y personales, entre los 
cuales el trabajo es solo uno de ellos, por lo que no corresponde establecer una relación directa y lineal 
entre factores de riesgo psicosocial y salud mental.

También destaca la dimensión compañerismo, que registró un 78,9% de centros de trabajo en estado 
de riesgo no óptimo y un 7,4% en riesgo alto. Esto es, hay una cantidad importante de centros de traba-
jo en que las personas creen que no reciben ayuda para trabajar de parte de sus compañeros de trabajo, 
y no sienten que pertenecen a un equipo. El porcentaje de centros en estado no óptimo alcanzó su nivel 
más alto en 2024 (87,4%) y disminuyó en 2025, principalmente por una reducción del riesgo medio (el 
estado de riesgo alto se mantuvo idéntico entre 2024 y 2025 y un poco menor (5,5%) en 2023). Al igual 
que en otras dimensiones, los mayores niveles de riesgo se concentran en administración pública, salud 
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y educación.

En síntesis, cinco dimensiones aparecen como especialmente tensionadas el mundo del trabajo: vulne-
rabilidad; carga de trabajo; exigencias emocionales; compañerismo; y equilibrio trabajo y vida privada. 
Esta situación es más marcada en los sectores de administración pública, salud y educación, sectores 
que combinan una alta presencia  femenina y, en varios casos, con fuerte presencia estatal.

3.3 	 Acoso y violencia

La dimensión de acoso y violencia fue analizada de manera separada, dada la importancia que esta 
materia ha adquirido en Chile luego de la ratificación del Convenio 190 de la OIT, que busca eliminar 
toda forma de violencia y acoso en el trabajo, y de la entrada en vigencia, en agosto de 2024, de la Ley 
N°21.643, conocida como ley Karin.

Continuando con una aproximación introducida en el informe 2023, las siete preguntas de esta dimen-
sión fueron consideradas en forma binaria (sí/no), es decir, según si la persona declaró haber experimen-
tado (o no) algún tipo de acoso o violencia en el trabajo, independiente de su frecuencia o repetición 
en el tiempo. De esta manera, una persona que respondió afirmativamente a cualquiera de las siete 
preguntas (o a varias) se clasifica como positiva en esta dimensión. Esta decisión es coherente con el 
enfoque del Convenio 190 y de la Ley N° 21.643 (“ley Karin”), que reconocen que la violencia y el acoso 
pueden ocurrir incluso aunque exista un solo evento de esta naturaleza. Además, como se mostró pre-
viamente, las personas expuestas a violencia y acoso presentan peores niveles de salud mental.

Esta aproximación  se utilizó porque la forma habitual de clasificar el riesgo a nivel de centro de trabajo 
resulta especialmente exigente para violencia y acoso. Dado que estas conductas suelen afectar a per-
sonas específicas y no necesariamente a la mayoría de un grupo de trabajo, la metodología tradicional 
puede subrepresentar situaciones efectivamente ocurridas que no alcanzan los umbrales requeridos 
para clasificar al centro en riesgo medio o alto.

Al considerar todas las conductas de violencia y acoso en conjunto, sin importar la frecuencia ni su 
naturaleza, se observa que el 33,9% de las personas trabajadoras (cifra muy similar a las anteriores, 
2024=35,6%; 2023=35,7%) declaró haber experimentado algún tipo de conductas violentas o de aco-
so en los últimos 12 meses, lo que concuerda con los datos que entrega la OIT en su informe de 2023 
“Experiencias de violencia y acoso en el trabajo: Primera encuesta mundial”17. Para la región de las Amé-
ricas, la OIT entrega una cifra de prevalencia de 34,3% de experiencia de violencia y acoso entre la 
población trabajadora. Debe destacarse que la región de África está en el segundo lugar con solo un 
25,5%, lo que indica que este es un problema bastante prevalente en los países de la región.

La OIT advierte que una dificultad de este tipo de mediciones es que son las propias personas quienes 
interpretan si una conducta experimentada constituye violencia o acoso, y eso introduce un sesgo tan-
to cultural como personal: “lo que en un país constituye violencia o acoso en otro puede considerarse 
simplemente un comportamiento “malo” o “maleducado”, como se ha visto en las comprobaciones cog-
nitivas realizadas para someter a prueba las preguntas de la encuesta”18.

Diversos autores han llamado la atención sobre la dificultad de tener una definición de violencia y acoso 
que abarque todas las situaciones y todas las culturas (ver un informe de Di Martino et al., 2003)18. Di 

17.	 Organización Internacional del Trabajo. Experiencias de violencia y acoso en el trabajo: Primera encuesta mundial, Ginebra : Oficina 
Internacional del Trabajo y Lloyd’s Register Foundation, 2023.

18.	 Di Martino V, Hoel H, Cooper CL. Preventing violence and harassment in the workplace. Luxembourg: European Foundation for the 
Improvement of Living and Working Conditions; 2003.
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Martino et al. (2003) consideran un verdadero desafío tanto describir como definir el fenómeno dada 
la enorme diversidad de conductas que pueden ser catalogadas como “violencia en el trabajo”, el vago 
límite entre lo aceptable y lo no aceptable, y la no menos enorme diversidad de percepciones de lo que 
constituye “violencia” en diversos contextos y culturas. La OIT también señala que, en preguntas que 
abordan temas “delicados”, “los resultados están sujetos a influencias culturales y normas sociales”18. 
Por ejemplo, una persona puede sentirse incómoda al responder una pregunta y prefiere dar una res-
puesta “socialmente aceptable”, lo que se relaciona con la “deseabilidad social”, en la que una persona 
responde lo que le parece más apropiado en su entorno social, no necesariamente lo que verdadera-
mente le ocurre, lo que sin duda también está presente en el proceso en Chile.

Estos resultados refuerzan la conveniencia de estimar los puntajes de riesgo en violencia y acoso de una 
manera binaria más que sobre una escala ordinal o continua. Esta aproximación no reemplaza el cálculo 
general de riesgo psicosocial, pero permite visibilizar situaciones que pueden quedar subrepresentadas 
cuando se utilizan exclusivamente umbrales de clasificación a nivel de centro de trabajo.

3.4 	 Salud mental

La salud mental es una dimensión influida por diversos determinantes sociales19 tales como pobreza, 
urbanización, escolaridad, además de factores familiares y personales (vínculos de pareja y de familia, 
estructura de personalidad). El trabajo es solo uno de esos determinantes.

Sin embargo, se decidió medir esta dimensión en las personas trabajadoras porque permite aproximar-
se a su bienestar mental, considerando que una parte de este puede relacionarse con las condiciones 
del entorno laboral20, y en particular, con los factores de riesgo psicosocial.

Los resultados muestran que las dimensiones de riesgo psicosocial tienen una importante asociación 
con los niveles de salud mental. La dimensión que presentó el mayor tamaño de efecto en los niveles de 
salud mental fue equilibrio trabajo y vida privada (V=0,495), un resultado similar al de años anteriores.

Luego se ubica reconocimiento y claridad de rol (V=0,492), dimensión que evalúa, entre otros aspectos, 
el reconocimiento del trabajo personal por parte del empleador o jefatura, las prácticas equitativas y el 
trato personal, y la claridad del rol que se desempeña.

En seguida aparece confianza y justicia organizacional (V=0,450), que aborda la equidad o justicia en el 
trato, la distribución justa de responsabilidades y cargas de trabajo, la valoración del trabajo, la resolu-
ción justa de conflictos y la confianza otorgada a la persona por parte del empleador.

Estos resultados se han mantenido relativamente estables durante los tres años analizados, lo que su-
giere que se trata de factores persistentes en el trabajo y que tienen una importante relevancia para el 
bienestar mental de las personas y pueden ser gestionados para evitarlos o mejorarlos. Debe conside-
rarse, además, que un entorno de trabajo seguro y saludable forma parte de los derechos fundamenta-
les en el trabajo y puede contribuir tanto al bienestar de las personas trabajadoras como al desempeño 
de las empresas e instituciones.

19.	 World Health Organization and Calouste Gulbenkian Foundation. Social determinants of mental health. Geneva, World Health Orga-
nization, 2014.

20.	 https://www.ilo.org/es/resource/otro/declaracion-de-1998-de-la-oit-relativa-los-principios-y-derechos
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También destaca que la dimensión calidad del liderazgo, que mide principalmente cómo las jefaturas 
resuelven los conflictos y entregan apoyo a los equipos para realizar el trabajo, presente uno de los 
menores porcentajes de riesgo no óptimo global (40,9%). Esto contrasta con la dimensión de compañe-
rismo que alcanza 78,9%, pese a que ambas podrían estar relacionadas. Esta diferencia se ha observado 
en los tres años evaluados, con valores similares, lo que también indica que se trata de un fenómeno 
estructural. En suma, las jefaturas y liderazgos parecen tener mucha mejor valoración que la conducta 
de los propios compañeros de trabajo.

3.5 	 Género, riesgo y salud mental

La gran mayoría de las dimensiones medidas mostró diferencias estadísticamente significativas en 
los puntajes normalizados entre los géneros femenino y masculino (no se analizaron las respuestas 
de personas que contestaron “otro” género, que deberían quedar para otro informe). En casi todas las 
dimensiones, el riesgo fue mayor para el género femenino, con excepción de “conflicto de rol”, donde el 
puntaje fue más alto para el género masculino. 

Excluyendo salud mental, las dimensiones en las que las mujeres presentaron mayores diferencias de 
puntaje fueron exigencias emocionales (diferencia=8,37), inseguridad en las condiciones de trabajo 
(dif=3,69), equilibrio trabajo y vida privada (dif=3,17), desarrollo profesional (dif=2,77) y vulnerabilidad 
(dif=2,40). Estos resultados muestran la brecha en la condición de las mujeres en relación a su entorno 
laboral.

El sistemático hallazgo de un riesgo psicosocial más desfavorable para las mujeres, que concuerda con 
estudios internacionales y con lo expresado en el Convenio 190 de la OIT21, constituye una señal de 
alerta. De manera similar, en la escala normalizada de salud mental también se observaron diferencias 
desfavorables para las mujeres, quienes presentaron una mayor proporción de personas en alto riesgo.

En sintesís, los resultados muestran diferencias tanto en el riesgo psicosocial como en salud mental 
que desfavorecen a las mujeres. Como se señaló en la Nota técnica estadística No. 2, esto debe ser 
considerado en la planificación de la gestión del riesgo, incorporando necesariamente una perspectiva 
de género. Aunque muchas de estas diferencias son pequeñas en magnitud, su consistencia en distintas 
dimensiones puede dar cuenta de problemas sistemáticos con implicancias relevantes para elbienestar 
de las mujeres en el trabajo.

21.	 Organización Internacional del Trabajo. C190 – Convenio sobre la violencia y el acoso, 2019 (núm. 190) https://normlex.ilo.org/dyn/
normlex/es/f?p=NORMLEXPUB:12100:0::NO::P12100_ILO_CODE:C190
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Conclusiones

Una primera conclusión es que la cobertura de la evaluación sigue siendo relativamente baja, alcanzan-
do un 37% de las personas que deberían evaluarse en un año. 

Uno de los proyectos que SUSESO está abordando es la estimación de la reevaluación de los centros 
de trabajo, lo que no había sido posible por la dificultad de identificar correctamente cada centro de 
trabajo a lo largo de los años. Este problema se está abordando actualmente con buenos resultados. El 
análisis de la reevaluación debería permitir conocer qué ocurre con el riesgo psicosocial en cada centro 
de trabajo a lo largo del tiempo. Por ahora, las primeras estimaciones (datos preliminares no publica-
dos) indican que alrededor del 10% de los centros de trabajo han logrado una reevaluación. De ellos, 
un 66,0% ha permanecido con riesgo general bajo en ambas evaluaciones, y otro 13% ha mejorado su 
condición. Entre los mal evaluados en una primera ocasión, un 62% logró mejorar su condición en la 
reevaluación. Si bien se trata de estimaciones preliminares, estas parecen apuntar en la dirección co-
rrecta, en el sentido de que la gestión del riesgo psicosocial podría tener un efecto favorable sobre las 
evaluaciones.

La dimensión de vulnerabilidad sigue siendo un tema relevante y debería recibir una atención especial. 
Algo similar ocurre con las dimensiones de equilibrio trabajo y vida privada; y carga de trabajo.

Como en otros años, las mujeres siguen percibiendo mayores riesgos en la mayoría de las dimensiones, 
y los sectores feminizados concentran una parte importante de estos riesgos. Los datos recogidos en 
el cuestionario también evidencian una brecha en la distribución de las categorías de sueldo, lo que 
muestra la persistencia de inequidades de género en el mundo del trabajo. Esto refuerza la necesidad 
de incorporar una perspectiva de género en la generación de políticas y normativas para el trabajo.

El resultado de menor riesgo asociado a liderazgo y mayor riesgo asociado a compañerismo invita a 
reflexionar sobre las dinámicas que están ocurriendo en los espacios de trabajo en Chile.

Sigue siendo un gran desafío la correcta aplicación del cuestionario CEAL-SM/SUSESO y de su método 
participativo y dialogante, incluyendo la reevaluación cada dos años. Este proceso debería contribuir a 
disminuir los riesgos observados, mejorar la salud mental de las personas, generar espacios libres de 
violencia y acoso y promover entornos de trabajo seguros y saludables como derecho fundamental. Se 
trata de un desafío que solo puede abordarse de manera tripartita, con la participación de todas las 
personas involucradas, trabajadores y trabajadoras, empleadores, técnicos y agencias estatales y de 
seguridad y salud en el trabajo.

4
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