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RESUMEN

Introduccion: La exigencia mental es una de las seis dimensiones del
instrumento NASA-TLX. Suele utilizarse para evaluar su contribucién
a la carga global de trabajo, asi como su trascendencia individual en la
salud mental del individuo.

Objetivo: Determinar la presencia de carga de trabajo mental asociada
al turno nocturno, en trabajadores de una empresa pre-farmacéutica
dedicada a la manufactura de jeringa de vidrio.

Métodos: La muestra fue de 60 trabajadores divididos equitativamente
en turno nocturno y diurno. Se utilizé el instrumento NASA-TLX.
Se analiz6 mediante la construccién de tablas de contingencia y el
programa SPSS v22.

Resultados: La estimacion del riesgo evidencié un 62% de menor
probabilidad de tener carga de trabajo mental al estar en el turno diurno
con respecto al turno nocturno, por lo tanto hay mayor carga de trabajo
mental en la noche. Ademds, el insomnio, el considerar el turno como
un factor de cansancio, el mayor uso de permisos sindicales, el esfuerzo
y la carga global de trabajo son significativos en el turno nocturno en
comparacion con el turno diurno.

Conclusiones: El desempefio de la actividad laboral nocturna puede
presentar una disminucién en la capacidad fisica y cognitiva del
trabajador, aunado a la asociacién con variables intervinientes propias
del individuo (sociodemogrificas, fisiologicas y conductuales), como

de su entorno (familiar, social y laboral).

Palabras clave: Carga mental de trabajo, turno nocturno, empresa pre-

farmacéutica

ABSTRACT

Introduction: Mental requirement is one of the six dimensions of the NASA-
TLX instrument. Commonly used to assess their contribution to overall
workload, as well as their individual importance in the mental health of the
individual.

Objective: The presence of mental workload associated to night shift workers
in a pre-pharmaceutical company dedicated to glass syringe manufacturing.
Methods: The sample was evenly split 60 workers on night and day shift.
The NASA-TLX instrument was used. It was analyzed building contingency
tables and SPSS v22 program.

Results: The estimate risk showed a 62% less likelihood existing mental
workload to be on the day shift with respect to the night shift; therefore no
greater mental workload at night existed. In addition, insomnia, considering
the shift as a factor of fatigue, the increased use of union permits, effort and
overall workload were significant in the night shift compared to the day shift.
Conclusions: The performance of night work activities may present a
depletion in physical and cognitive abilities of workers, coupled with the
association with their own individual (demographic, physiological and
behavioral), and its environment (family, social and labor) intervening

variables.

Keywords: Mental workload, night shift, pre-pharmaceutical company.
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INTRODUCCION

El trabajo nocturno ha existido en todas las civilizaciones y la
mexicana no es la excepcion. Desde el punto de vista estadistico;
Moreno, refiere que a nivel mundial, el 20% de la poblacién laboral
trabaja en turnos rotatorios y nocturnos. De ellos, el 60% informa
dealteraciones del ritmo circadiano. En un futuro, las proyecciones
indicardn que para mediados de este siglo, aproximadamente el
50% de la poblacion laboralmente activa realizard algunas de las
formas de trabajo en horario nocturno u horarios rotatorios.! El
desarrollo tecnoldgico ha favorecido un aumento en el nimero de
tipos de puestos de trabajo que demandan mayor proporcion de
habilidades cognitivas, que fisicas. Por lo tanto, la evaluacion de la
carga mental es un aspecto importante a evaluar en la actualidad,
con el fin de desarrollar sistemas de trabajo que permitan obtener
niveles mas altos de confort, satisfaccion, eficacia y seguridad en
el trabajo.? El aumento de jornadas laborales largas, debido a un
turno u horas extra por demandas de productividad de la empresa,
o demanda econdmica del trabajador, es muy comun, combinada
con largos desplazamientos y otras exigencias de tiempo, como
las actividades sociales y familiares, situacién que limita el tiempo
disponible para dormir, pone en peligro la seguridad y salud del
trabajador, la productividad de la empresa con repercusiones
economicas y legales importantes.’

Existen multiples estudios que avalan cambios conductuales
como aumento en el consumo de cafeina,* el consumo de alcohol®
y tabaco.® Al igual que los fisioldgicos debidos al aumento en la
respuesta neurohormonal, con catecolaminas como la adrenalina
y noradrenalina, que sustentan la activacion de episodios de
estrés.” Problemas cardiovasculares como condiciones asociadas
a enfermedad vascular cerebral®® Problemas gastricos como
ulcera gastrica o duodenal.” E incluso el cancer, debido al cambio
psicolédgico inducido por la propia enfermedad y por el hecho de
saberse victima de esa enfermedad, genera estrés, preocupacion y
depresion, generando disminucién de la respuesta inmunoldgica."!
También los trastornos musculoesqueléticos asociados a factores
psicosociales del trabajo generan dolor en parte baja de espalda
y miembros superiores, asociados con Sindrome de Burnout,'>"
con trastornos mentales; todo esto a consecuencia cronica del
estrés profesional que aumenta el impacto social y econémico
para la comunidad.'*®

Refieren en diferentes estudios encontrar sintomas de ansiedad
y depresiéon, como indicadores de un trastorno psiquidtrico
subyacente. Esto en diferentes trabajadores de distintas profesiones,
como obreros textiles, enfermeras, maestros, trabajadores sociales,
en industrias petroleras en alta mar y médicos.'®*

Acorde a ello, el objetivo de este estudio valord la trascendencia
de la carga mental de trabajo, asociada al turno nocturno en
trabajadores de una empresa pre-farmacéutica e identificar algiin
cambio significativo en las alteraciones fisioldgicas y conductuales
de los trabajadores. Para ello se compararon dos poblaciones
diferentes, trabajadores de turno nocturno versus turno matutino.

MATERIALES Y METODOS

Se realiz6 un estudio de diselo observacional descriptivo
transversal, comparativo, no experimental; con una poblacién
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total de 73 trabajadores. El muestreo fue no probabilistico y por
conveniencia, estableciéndose una significancia estadistica del
0.05. el tamafno de la muestra fue de 30 trabajadores de turno
matutino y 30 de turno nocturno para realizar la comparativa
entre ambos grupos.

El giro laboral de la empresa es la manufactura de jeringa de
vidrio. Se consider6 un puesto de trabajo operativo, supervisado
por un mando medio. Debido a la responsabilidad del puesto y
la presencia de mayor cantidad de exposicion a riesgos laborales,
todos deben tener una carrera técnica para integrar el puesto.
El turno nocturno abarca de las 22:50 a las 06:50 horas; el turno
matutino de las 06:50 a las 14:50 horas.

Se analizaron variables sociodemograficas, fisiologicas y
conductuales asociadas a los cambios generados en la alteracion
del suefio ciclo-vigilia de trabajadores en turno nocturno. Para
ello, se elabord un cuestionario semiestructurado, el cual se
aplico junto con la realizacion del examen médico periddico del
trabajador (Tabla 1).

Se evalud la depresion, estrés y ansiedad, que forman parte de las
variables fisioldgicas involucradas. Se utiliz6 la Escala Depresion,
Estrés y Ansiedad (DASS-21).2%*? Para la evaluacion de la Carga
Mental de Trabajo, se utilizé la Escala NASA-TLX (Task Load
Index), cuya aplicacion se realiz6 en dos fases: una de ponderacién
que determina un puntaje subjetivo del trabajador antes de realizar
la ejecucion de la tarea, y otra fase inmediatamente después de
terminar ésta.”**

Se utilizé el programa estadistico IBM SPSS Statistics 22, con
todas las variables contempladas en el estudio, aplicando la
modalidad de descriptivos, frecuencias, construcciéon de tablas
de contingencia y la prueba de chi-cuadrada, para la asociacion
estadistica de cada una de las variables cualitativas contempladas
para el estudio (sociodemograficas, fisiologicas y conductuales).
Ademds con las seis subescalas que mide el Indice de Carga de
Trabajo NASA-TLX con respecto a la variable independiente
“Turno Laboral” Por dltimo se realiz6 un anélisis de regresion
logistica binaria para la estimacion del riesgo con las variables
resultantes de significancia estadistica. Se tomé como punto de
corte los niveles de significacion equivalentes a (p<0.05) hasta un
rango limite de (p <0.07) aclarando que los que se encuentren fuera
del “p” valor estandarizado, seran considerados como sugerentes
de significancia estadistica.?®

Se tomaron en cuenta las consideraciones éticas del articulo 17,
fraccion 1, del Reglamento de la Ley General de Salud del Gobierno
de México, respecto a que fue una investigacion sin riesgos para
los intervinientes. También el acceso a la informacién y privacidad
de datos de la empresa. A los trabajadores se les explico el objetivo
general de la investigacion y los métodos de la recoleccion de la
informacién. Su participacion fue voluntaria y expresada con la
firma del consentimiento informado.

RESULTADOS

Los principales resultados a recalcar en este estudio son los
estadisticos descriptivosasociadosalasvariables sociodemograficas
(Tabla 1) y la relacion con la Carga Mental de Trabajo (Tabla 2).



Tabla 1. Estadisticos descriptivos de variables sociodemograficas, fisiolégicas y conductuales

contempladas en el estudio.

Total (%)  Nocturno (%) Matutino (%) Min. Max. Media
E’ Sexo Masculino 100
8 \go Esc. Técnica 100
EE Bdad 20 54 3620
=2 Antigiiedad 050 16 613
3 Dependientes Econdmicos 0 5 2.90
Indice de masa corporal 20.37 4645  28.80
Tension arteria sistolica 100 140 117.66
Tension arterial diastolica 60 100 74.90
P. Gastrico 25 12 13
. P Cardiaco 5 3 2
S P Muscular 316 17.0 146
% P. Crénico 4 2 2
é Dislipidemia 0 0 0
£ F Cansancio 36.6 28.0 8.6
§s‘ Insomnio 38.3 25.0 13.3
Depresiéon 8.3 3.3 5
Estrés 13 3 10
Ansiedad 21.6 2.0 19.6
Horas Suefio Nocturno 4 8 4.50
Horas Sueno Matutino 8 6 5.50
Tabaquismo 36.6 16.0 19.0 1 7 2.14
" R3] Café 11.6 3.0 8.0 2 5 2.20
% § Alcohol 53.3 25.0 28.0 1 40 830
<>‘€ '% Ausentismo laboral 45.0 21.6 23.4 2 14 6.00
O Vacaciones 46.6 16.0 31.0 2 14 7.50
Permisos sindicales 18.3 3.0 15.0 2 14 7.80

Se destacd que los que tienen mayor antigiiedad y mayor edad
pertenecen al turno matutino. Como parte de las variables
conductuales, el 36.6% de los trabajadores consideraron su trabajo
como un factor de cansancio asociado con el turno. El 28.3% de
la poblacién correspondi6 al turno nocturno, quienes refieren
como las principales causas del cansancio: no poder dormir en
el dia, presencia de fatiga visual y descontrol en su horario para
dormir. El 8.3% correspondi6 al turno matutino. Los trabajadores
de éste refirieron presentar cansancio solamente al realizar horas
extras. El ausentismo laboral fue reportado en el 45.0% de los
trabajadores. Las principales causas del ausentismo en el turno
nocturno fueron: en primer lugar, el 21.6% por enfermedad de
algin familiar directo (padres, cényugue e hijos). La segunda
debido a accidentes viales (5.0%) y, por dltimo, el alcoholismo
(3.0%). En comparacion, en el turno matutino las causas fueron
en primer lugar, la enfermedad de algin familiar directo (9.0%)
y en segundo lugar debido a compromisos personales (3.4%) que
ameriten tramites personales por la mafiana y les imposibilita
ir a laborar. En las variables fisiolgicas no hubo relevancia
estadistica, a excepcion de las horas de suefio de los trabajadores.
El promedio para el turno matutino fue de cinco horas y media,
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que es menor, con un promedio de cuatro horas y media. En
cuanto las variables fisioldgicas, destacé el insomnio con el 38.3%
total de la poblacion De este porcentaje, el 25.0% correspondié al
turno nocturno, cantidad mayor en comparacién con el 13.3% al
turno matutino. Las principales causas del insomnio referidas por

Tabla 2. Puntuacion ponderada (PP) de cada subescala del indi-
ce de Carga de Trabajo.

Subescalas del Indice de Carga PP PP PP
Mental NASA-TLX (Minima) (Maxima) (Media)
Exigencia mental 35 500 285.42
Rendimiento 0 500 260.83
Exigencia de tiempo 0 425 203.92
Esfuerzo 0 400 163.33
Exigencia fisica 0 400 92.50
Nivel de frustracién 0 340 61.08
Indice de Carga de Trabajo

(ICT) o Media Pondera Global 42 100 71.25

(MPG)




los trabajadores nocturnos fueron que no pueden dormir
sin causa aparente o en temporada de calor (marzo-junio),
despertdndolos en comparacién con el tuno nocturno que es
menor, con un promedio de cuatro horas y media. En cuanto las
variables fisiologicas, destaco el insomnio con el 38.3% total de
la poblacién De este porcentaje, el 25.0% correspondio al turno
nocturno, cantidad mayor en comparacion con el 13.3% al turno
matutino. Las principales causas del insomnio referidas por los
trabajadores nocturnos fueron que no pueden dormir sin causa
aparente o en temporada de calor (marzo-junio), despertdndolos
el intenso calor de la temporada. En menor grado refirieron
preocupaciones, actividades familiares en el dia, el ruido matutino
y el aumento del apetito a medio dia. En comparacién con el
turno matutino, cuyos trabajadores refieren las preocupaciones
econdmicas y familiares, primordialmente junto con el desarrollo
de horas extras. E1 46.6% de la poblacion prefirié tomar todos sus
dias de vacaciones, mientras que el resto de la poblacién tomé
menos dias, prefiriendo usar permisos sindicales.

El promedio de dias laborales en la poblacion investigada, en
general, fue de siete a ocho dias, con un minimo de dos dias,
hasta un maximo de catorce. En cuanto a los permisos sindicales,
fueron reportados en la poblacién en un 18.3% vy las principales
causas estuvieron asociadas a las mismas que causan el ausentismo
laboral. La depresion, estrés y la ansiedad en los trabajadores fue la
siguiente: el 8.3% del total de poblacién presenta depresion; turno
nocturno con solo un caso con depresiéon moderada y uno caso de
depresion leve en el matutino. El 21.6% de la poblacion present6
ansiedad, un caso el turno nocturno comparado con tres casos
en el matutino para ansiedad extremadamente severa, severa y
moderada respectivamente. El nivel de estrés en la poblacion fue
del 13.3% de la poblacién general estudiada, el 3.3% fue depresion
leve para el turno nocturno, y el 10.0% correspondié al turno
matutino, con dos casos de depresion moderada.

La carga mental de trabajo se identific en los trabajadores,
con un promedio general acorde a la “media ponderada global”
que arroja la escala es de 71.25, con una minima de 42.00 y una
maxima de 100. El turno nocturno presenté una media ponderada
global de 73.43, en comparacion con el turno diurno que fue de
68.20. Como parte de los datos que se obtuvieron, se colocé de
mayor a menor, cada una de las subescalas que evaltia el Indice de
Carga de Trabajo NASA-TLX, en base al criterio de la poblacién
estudiada. (Tabla 2).

Cabe recordar que los autores del instrumento NASA-TLX no
mencionan una clasificacién especifica para determinar el grado
de carga mental. Esto permite dar una interpretacion subjetiva,
donde el valor “cero” o cercano a este se puede considerar como
bajo y el valor “cien” o aproximado es alto. Motivo por el cual
y para fines de estudio, para analizar mejor la carga mental de
trabajo y sus diferentes subescalas, se categorizé cada una de
ellas, fijando intervalos de referencia de pruebas analiticas a partir
de la muestra representativa de la poblacion. Se eligieron dos
percentiles centrados en torno a la mediana de la poblacién. Se
categorizd cada subescala e incluy6 la media ponderada global en
base a la puntuacion ponderada de cada subescala, tomando en
cuenta el tercer cuartil (p =75) para dicotomizar las variables en
bajo y alto. Esto con el fin de poder realizar la regresion logistica
binara (odds-ratio) y obtener la estimacién del riesgo. (Tabla 3).
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Tabla 3. Criterio operacional para la obtencion de variables
dicotdmicas.

Percentil

(p<75>)
Exigencia Mental Baja <375>  Exigencia Mental Alta
Exigencia Fisica Baja <148 >  Exigencia Fisica Baja
Exigencia de Tiempo Baja <300>  Exigencia de Tiempo Alta
Esfuerzo Bajo <225>  Esfuerzo Alto
Rendimiento Bueno <340>  Rendimiento Malo
Frustracion Baja <100>  Frustracién Alta
Carga de Trabajo (MPG) <79 > Carga de Trabajo (MPG)

De todas las variables estadisticas se observo que cuatro variables
presentaron significancia estadistica, la “Exigencia Mental’, la
“Exigencia de Tiempo’, el “Esfuerzo” y el “Indice de Carga de
Trabajo” con la variable independiente “Turno Laboral” (Tabla 4).
La “Exigencia Mental” es la base fundamental de la hipotesis
de trabajo de toda la investigacién, donde al analizar la tabla de
contingencia, fue sugerente de significancia estadistica (p <0.067),
demostrando que la Exigencia Mental Alta es mayor en el turno
nocturno con 20 trabajadores, en comparacién con el turno
matutino con 13 trabajadores. Ademas, el turno matutino present6
17 trabajadores con Exigencia Mental Baja, en comparacion con
10 trabajadores del turno nocturno (Tabla 5).

Tabla 4. Chi Cuadrado y Odds Ratio de variables significativas
para el indice de Carga de Trabajo.

}gcll.iee;)bel; diente asXaclil:l)(ri(l)) al  OR IC % -
contraste Inferior  Superior
Exigencia Mental 0.069  0.382 0.134 1.090
Exigencia de Tiempo 0.044 7.250 0.815 64.457
Esfuerzo 0.005 0.123 0.025 0.621
ICT (MPG) 0.067  0.308 0.084 1.127

Tabla 5. Prevalencia de exigencia mental con el turno laboral

Turno
Total
Nocturno Diurno
Baja 10 17 27
Exigencia Mental
Alta 20 13 33
Total 30 30 60

Posteriormente, se analizé la regresion logistica binaria para
la Carga Mental, con una Odds Ratio(OR) de 0.382. Al final se
interpreté que la estimacion del riesgo con un 62% de menor
probabilidad de tener Exigencia Mental al estar en el turno diurno,
con respecto al nocturno. Lo que indica que el trabajar en el dia
es un factor protector para no presentar mayor exigencia mental
de trabajo, y por lo tanto, los que tienen mayor exposicién a ésta
es en el turno nocturno. El mismo procedimiento se realizé para
las otras tres variables estadisticas y resulté que en el “Indice de la



Carga de Trabajo” hubo una estimacion del riesgo con un 69% de
menor probabilidad de tener carga de trabajo mental, al estar en el
turno diurno con respecto al nocturno.

Para la variable “Esfuerzo” hubo una estimacion del riesgo con un
87% de menor probabilidad de tener Esfuerzo, al estar en el turno
diurno, con respecto al nocturno. Todo lo contrario a la “Exigencia
de Tiempo’, en donde se observo que es siete veces mayor en el
dia, en comparacién con la noche. Esto puede explicarse debido
a que la exigencia de supervisién es mas estrecha en el dia, en
comparacion con la noche. Pero la exigencia mental es menor
en el dia, probablemente debido a que el trabajador tuvo mayor
antigiiedad en el puesto y, por lo tanto, tuvo mayor capacidad
cognitiva para responder a las exigencias de su trabajo. Sin
embargo, es algo que se tendria que evaluar con un estudio con
nueva valoracion de otras variables intervinientes.

Por dltimo, se evaluaron asociaciones estadisticas de todas las
variables sociodemograficas, fisioldgicas y conductuales, en
contraste con la variable independiente “Turno Laboral”, con el
mismo procedimiento planteado. En tales condiciones, la variable
« D . {3
Insomnio’, el considerar su turno laboral como un “factor de
cansancio” y el nimero de “permisos sindicales”, tuvieron datos
estadisticamente significativos (Tabla 6).

Tabla 6. Chi Cuadrado y Odds Ratio de variables estadistica-
mente significativas del cuestionario semiestructurado

Variable Indepen- Valor p I.C. 95%
diente asociado al OR Inferi S )
contraste nferior uperior
Insomnio 0.017 3.755 1.239 11.385
F. Cansancio 0.000 9.750 2.707 35.112
P. Sindical 0.020 6.000 1.172 30.725
A. Laboral 0.023 0.234 0.064 0.865

La variable “insomnio” fue mayor en la noche con respecto al
turno diurno, encontrandose una significancia estadistica de
0.017. Se realiz6 la regresion logistica binaria con una OR de
3.755; se interpretd que el riesgo de presentar insomnio es casi 4
veces mayor al trabajar en la noche, en comparacién con el turno
matutino. Es decir, el trabajar en un turno nocturno es un factor
de riesgo para presentar insomnio.

Una variable muy interesante fue “cansancio’, que surge del
interrogatorio directo a los trabajadores, donde se les formuld
la siguiente pregunta: ;Usted considera que el turno en el que
usted labora es un factor importante para presentar un cansancio
mayor de lo habitual? Al realizar la regresion logistica binaria se
obtuvo un OR de 9.750, interpretdndose que el riesgo de trabajar
en la noche es casi 10 veces mayor para presentar cansancio, en
comparacion con el turno matutino.

La variable “permiso sindical” se investigd en relacion a si los
trabajadores pidieron permisos sindicales, en vez de tomar sus
dias de vacaciones correspondientes, encontrandose que tales
permisos solicitados en la noche fueron mayores. La regresion
logistica binaria con una OR de 6.000 se interpreté como el riesgo
de solicitar mayor nimero de permisos sindicales en la noche es
seis veces mayor en comparacion con el turno matutino. Es decir,
este hallazgo fue un factor de riesgo adicional.
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Se busc6 alguna asociacion directa del Indice de Carga de Trabajo
NASA-TLX con la Media Ponderada Global (MPG) o Indice
de Carga de Trabajo (ICT) que se obtuvo de la aplicacion de la
escala. Acorde a las variables del cuestionario semiestructurado,
se encontrd solo un contraste con significancia estadistica, que
fue “Ausentismo Laboral” (p <0.023), con un OR de 0.234, con
una estimacion de riesgo del 76% , con menor probabilidad de
presentar ausentismo laboral al tener un Indice de Carga de
Trabajo Bajo en comparacién con un Alto Indice de Carga de
Trabajo. Por lo tanto, el tener un bajo indice de carga de trabajo
fue un factor protector para no presentar ausentismo laboral,
mientras que el tener un alto Indice de Carga de Trabajo fue un
factor de riesgo para presentar el mismo. (Tabla 6).

DISCUSION

Este estudio presenta una similitud a lo reportado por la Unién
General de Trabajadores, en empleados europeos de turno
nocturno, quienes mencionan un incremento significativo
en los efectos a su salud, incluyendo la disminucién de su
capacidad cognitiva y fisica.”” Otro estudio semejante se realizd
con profesionales de la salud en un hospital mexicano de tercer
nivel, en donde se observd que el agotamiento principalmente
lo presentaba el personal médico que laboraba en tercer turno,
ademas de alteraciones a variables organizacionales y personales.?®

Por otro lado, se encontré que la poblacién a pesar de ser de
distinta etnia, con diferentes contextos socioculturales y laborando
en sectores ocupacionales tan disimbolos, como el industrial
comparado con el de salud; el turno es una variable independiente
que genera repercusiones a la salud.

El estudio resaltd la significancia estadistica con el ausentismo
laboral en la poblacién, debido a mdltiples determinantes
provocadas por el trabajo nocturno. La principal relacionada
con las actividades administrativas propias de los deberes
sociales, burocraticos y personales, e incluso por enfermedad no
propiamente del trabajador si no de algun familiar directo.?*

Algo que vale la pena mencionar es que en la literatura
especializada, regularmente se reporta el insomnio en los
trabajadores nocturnos, debido a las alteraciones del suefio ciclo-
vigilia, y el grupo estudiado no fue la excepcion. Ademads de
que los sintomas subjetivos de fatiga son producidos por efectos
fisiologicos del organismo, como la resistencia fisica, la flexibilidad
en los habitos del sueiio y la edad. Los sintomas pueden variar
desde la sensacion de cansancio, hasta un agotamiento al final dela
jornada de trabajo de 8 horas, lo cual se observd en los resultados
donde los trabajadores consideraron el turno laboral nocturno
como un factor de cansancio.”!

Diferentes estudios especializados refieren que durante la noche,
disminuyen las aptitudes fisicas y mentales de las personas, el
mantenerse despiertas para realizar una actividad que requiera
concentracion requiere de un mayor esfuerzo del que necesitarfan
durante el dia para hacer lo misma actividad. Y el presente estudio
arroja este mismo resultado. Se demostr6 que el trabajo nocturno
puede comprometer la salud, el bienestar y el rendimiento
laboral, con una naturaleza multifactorial debido a la relacién con
alteraciones fisicas, cognitivas, e inclusive sociales en la vida del



trabajador.’3

El trabajo nocturno también desestabiliza los habitos alimenticios.
Con frecuencia los trabajadores en este turno ingieren comidas
rapidas, que no tienen la calidad suficiente. El problema se agrava
al no presentar apetito al despertarse y cuando lo tienen, estan
en su jornada laboral. En tales condiciones, los trabajadores
consumen cualquier alimento “rdpido y accesible” para sus
requerimientos caldricos, mas no el adecuado.”

Acorde al marco contextual que presenta la empresa y la
problemdtica encontrada, se establecié brindar capacitacion
de medidas higiénicas y del buen dormir para una mejora en
la calidad de vida de los trabajadores del turno nocturno. Al
realizar la revision exhaustiva de los estadisticos descriptivos en la
poblacion, se observd que hay una estrecha relacion entre la causa
efecto de la sintomatologia y la calidad de vida que presentan
los trabajadores del turno nocturno, conforme al marco teérico
referido en toda la investigacion.

Ademas, en el caso de México, en todo el marco legal existente
unicamente se contempla que la jornada de turno nocturno debera
ser de siete horas,36 la prohibicion del trabajo nocturno industrial
después de las veintidds horas, para menores de dieciséis anos,
y la trabajadora en periodo gestacional.”” Exceptuando eso, no
hay mayor referencia sobre el trabajo nocturno, por lo cual es
de suma importancia hacer hincapié en incentivar y mejorar las
condiciones para estos trabajadores.

CONCLUSION

El instrumento NASA-TLX (Load Task Index), establece en
primer lugar, la necesidad de definir las fuentes de carga y, en
segundo lugar, la valoracién de las mismas con el objetivo de
conseguir una escala sensible a las variaciones entre diferentes
tareas.”” Esto hace que la escala sea meramente interpretativa
y en base a los resultados obtenidos, se llegé a la conclusion de
que a pesar de ser un trabajo operativo y que las tareas procedan
de un proceso estandarizado, se encuentran presentes recursos
cognitivos, como por ejemplo: pensar, decidir, calcular, recordar,
buscar; lo cual acorde a las habilidades del trabajador, puede ser
una tarea dificil o facil, simple o compleja, pesada o ligera; sin
tomar en cuenta los agentes intervinientes como pueden ser la
antigiiedad, cambio de puesto reciente, si cuenta con los recursos
necesarios proporcionados por la empresa para desarrollar la
tarea, asi como la capacitacion y el adiestramiento adecuado.
No olvidar si el trabajo exige horas e inclusive, las cuestiones
personales que influyan en el proceso cognitivo en el trabajador, y
no permitan la atencién adecuada para realizar la tarea.

Los resultados de la investigacion actual estan influidos por una
interpretacion completamente subjetiva de los encuestados, esto
a su vez, probablemente, generd un aporte al proceso cognitivo
en la interpretacion de como el trabajador se ve al laborar en un
turno nocturno.

Serfa interesante en un futuro, desarrollar un estudio que
involucre personal del género femenino, ya que las condiciones
sociales, cognitivas y fisioldgicas pueden presentar multiples
variaciones comparadas con el género masculino. Sin embargo,
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las condiciones del estudio no permitieron que se tomara en
cuenta esta variable.

Los hallazgos pueden interpretarse como un primer acercamiento
a la comprension del proceso cognitivo y las fluctuaciones que
presentan los trabajadores mexicanos en turnos nocturnos, lo
que permite abrir la posibilidad de ampliar investigaciones en ese
ambito.

Finalmente, con la investigacién presentada y los resultados
encontrados, se concluye que el objetivo principal es promover una
cultura de salud y seguridad en el trabajo, otorgando herramientas
cognoscitivas necesarias a los trabajadores para el desarrollo de
sus actividades laborales Esto puede mejorar su salud, desde un
punto de vista bioldgico, psicoldgico y social. Con ello también se
puede mejorar la calidad de vida del trabajador y en consecuencia,
el aumento de la productividad en la empresa a largo plazo. Esto
no solo es aplicable en esta unidad de negocio, también puede
serlo en otras empresas que tengan un marco cultural similar con
trabajadores de turno nocturno.
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