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Especialidad en Salud en el Trabajo, a fin de que sea turnado al Comité de

Tesis para la revision y aprobacion en su caso.

Sin otro particular, me es grato extender la presente.
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Dt Miguel Argiel Gonzalez Osuna MSP
Director de Tesis
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RESUMEN DE LA INVESTIGACION

TITULO:  Alteraciones fisiolégicas en trabajadores con exposicion a
turnos rotativos y fijos en la empresa Rayon del Complejo Industrial CYDSA.
OBJETIVO: Determinar las alteraciones fisiolégicas en los trabajadores con
turno rotatorio y fijo que laboran en la empresa Rayon del Completo Industrial
CYDSA.

METODOLOGIA: El estudio fue observacional, transversal y
retrospectivo con una muestra de 273 en trabajadores de 25 a 40 afos de
edad laborando en la empresa Rayén con turno rotatorio y fijo con mas de
cinco afos de antigliedad y de estar en el sistema de turnos rotatorios. Se
utilizé una encuesta directa para recolectar la informacién con preguntas
cerradas donde se contemplan exposicion a turnos, edad, antigiiedad laboral,
antigliedad en el turno, antecedentes no patologicos y alteraciones y
fisiologicas.

ANALISIS DE LA INFORMACION: El andlisis de la informacion fue

descriptivo e inferencia | y se usé el indice de proporciones y porcentajes;

en el analisis diferencial se empled la diferencia de proporciones en
distribucion Z. Para medir la asociacién entre las variables se uso la Xi2.
RESULTADOS: Las alteraciones digestivas se presentan con mayor

frecuencia en personas de furnos rotatorios, por lo que corresponde a las
alteraciones neurolégicas, €l tipo de tumo no influye en las mismas y en los
trastornos del suefio, el tumo de trabajo si influye sobre su presentacion.
CONCLUSIONES: En la asociacion entre las variables se uso la X# que
busca la relacién existente entre dos variables de un mismo individuo.

El grado de magnitud de las alteraciones digestivas no se asocia con
relacion a los turnos debido a que el valor de Xc? es menor al de Xt?
rechazandose la hipotesis nula.



En el indice de proporciones y porcentajes se tomé un nivel de confianza de
un 95% con diferencia de medias y diferencia de proporciones, siendo
una distribucién normal Z en prueba para un extremo rechazandose
la hipétesis nula en las alteraciones neuroldgicas y del suefio.



INTRODUCCION

E! sector productivo se ha visto obligado a aprovechar las 24 horas del dia,
con la finalidad de cubrir los requerimientos que tiene la comunidad de
algunos articulos de consumo que se manufacturan; esta necesidad de
laborar las 24 horas dio por resultado que los obreros tengan que trabajar en

turnos, en los cuales el resto de |la poblacion esta descansando.,

En el area metropolitana de Monterrey, la gran mayoria de las empresas han
tenido que implantar estrategias para que su personal sea mas productivo;
entre estas estrategias se incluye la automatizacion de sus lineas de
produccién, la adecuacién de sistemas de computacion, la capacitacion
continua, la rotacion de tumnos, etc. La rotacién de turnos trae consigo la
necesidad de que el organismo sufra una serie de cambios en sus
actividades fisioldgicas, los cuales varian en cada persona dependiendo del:

sexo, edad, constitucion fisica, estado de animo, patologias previas, etc.

Los turnos rotatorios en la Empresa Rayon del Complejo Industrial CYDSA
son:
a) Cada 15 dias

b) Cada 2 dias
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Ademas hay un grupo que tiene turno fijo; esto nos da la oportunidad de
estudiar los cambios fisiolégicos que sufren sus trabajadores y compararlos
entre los dos tipos de turno antes descritos y poder evaluar si hay diferencias
significativas en las actividades fisiolégicas, las cuales pudieran ser el factor

precipitante para desencadenar estados patologicos.

7
i
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l. Problema a Investigar

1. Delimitacion del Problema

La Organizacién Mundial de la Salud promueve que la actividad humana
debe tener tres actividades ciclicas en las 24 horas. El dia dividido en 8
horas de frabajo, 8 horas de recreacién o esparcimiento y 8 horas de
descanso durante 5 6 6 dias de la semana.

Diversos autores han sefialado las alteraciones de los ritmos circadianos
cuando las actividades del ser humano se ven modificadas por efecto del
trabajo con rutinas de cambios frecuentes de horario, no obstante los intentos
que se han hecho para resolver el problema han sido de interés menor o
insuficiente.

Para fines de este estudio se analizaran la influencia de la actividad laboral
fija y rotatoria con fa morbilidad.

La importancia del estudio para el campo de salud ocupacional esta dada en
virtud de que al identificar las alteraciones fisiolégicas que se presentan en
trabajadores con jornada fija y rotatoria permitan tomar decisiones que
mejoren la salud y garanticen mayor eficiencia laboral.

Por lo expuesto se considera importante estudiar:

¢ Presentan mas alteraciones fisiologicas los trabajadores con

turno rotatorio que aquéllos con turno fijo?
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2. JUSTIFICACION

El ser humano tiene un ciclo con dos fases, una de actividad que tiende a
ocurrir en el dia y otra de descanso que ocurre durante la noche. El
desarrollo tecnoldgico e industrial ha establecido la necesidad de labores
nocturnas para elevar los niveles de produccion implantando jornadas que
exigen cambios frecuentes de turnos en la fuerza laboral. Estos cambios en
el horario habitual en actividad o descanso producen alteraciones fisiolégicas
tales como cefalea, gastritis, estrés, disminucion de reflejos, hipotermia y

otros, los cuales pueden repercutir en la salud del trabajador.

Tomando en cuenta lo anterior, se plantea la necesidad de explorar en lo
trabajadores del complejo industrial CYDSA las alteraciones fisicas y la

relacion que existe entre la actividad con tumno fijo y rotatorio.

Se estima que 11.5 millones de trabajadores en E.U.A. laboran en turnos
rotatorios y algunos investigadores han reportado que aproximadamente el
20% de los mismos no se adaptan a la rotacion de turnos. Los turnos
rotatorios causan desincronizacion del ritmo interno teniendo una variedad de

problemas tanto fisicos como psicolégicos.

Una inmensa variedad de ritmos circadianos se observan en €l ser humano.

Solamente unos pocos ejemplos de variaciones circadianas son del sistema
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endocrino, estas incluyen un amplio rango de consfituyentes de la sangre
como: leucocitos, aminoacidos y fosforo innumerables variables fisiologicas
_semejantes a: temperatura corporal, pulso, tensién arterial, volumen urinario,
suefo REM, presidn intraocular por mencionar algunos, también parametros
de conducta como tiempo de nacer, tiempo de morir, patrones de

reconocimiento y coordinacion sensoriomotriz.

La exposicion a rotaciones frecuentes significa adaptacion incompleta al
ritmo biolégico y por ende laboral, lo cual se traduce en mayores

posibilidades de riesgo para el trabajador. Por lo tanto a través de este
proyecto pretendemos explorar las variaciones fisioldgicas del trabajador del
complejo industrial CYDSA aplicando una encuesta y valorando parémetro@/y

accesibles, en costo, y facil medicion.
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3. OBJETIVO GENERAL

Determinar las alteraciones fisiolégicas en los trabajadores con turno

rotatorio y fijo que laboran en la empresa Rayon del completo industrial

CYDSA.

OBJETIVOS ESPECIFICOS

L 4

¢

Identificar a los trabajadores por turno

Definir los tipos de alteraciones fisiolégicas que pueden presentar los

trabajadores.

Aplicar instrumentos de medicién que permitan contar con informacién

médico - laboral.

Interpretar los resultados y desarrollar las sugerencias conducentes
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Il. MARCO TEORICO

Se estima que 11.5 millones de norteamericanos, trabajan algun patrén de
turno rotatorio. (1) La demanda de turnos rotatorios causa desincronizacion
del ritmo intemo, lo cual puede traer una variedad de problemas psicoldgicos
y fisicos, incluyendo trastornos gastrointestinales, cansancio, depresion,
ansiedad, dificultad en las relaciones interpersonales y una alta tasa de

accidentes.

Gold y cols. condujeron un estudio en enfermeras de hospital sobre turnos
rotatorios, suefio y accidentes; encontrando disrupcién del ciclo vigila-suen
en los trabajadores de turnos rotatorios, quienes referian “no sentirse bien”

asi como disminucién del desempefio del trabajo. (2)

A través de la historia, las grandes organizaciones han tenido que recurrir a 9
la rotacion de turnos. Los calendarios especificos de rotacion varian mucho,

ya que en algunas empresas cambian cada dos dias mientras que en otras el

cambio es semanal, quincenal o mensual. La Dou y Scott reportaron que el

20% de trabajadores son incapaces de tolerar noches de trabajo. (3)

Mientras que Akerstd y Froberg encontraron que los problemas de salud en

los trabajadores rotatorios usualmente se incrementaban con la edad.
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Resultando en disminucion del estado de alerta, asi como en la calidad de

atencidn en sus labores. (4)

La asociacién entre turnos rotatorios y cardiopatias se ha incrementado (5)
debido a la pobre calidad y cantidad de suefio. Asimismo, asociar frastornos
gastrointestinales con turnos rotatorios, es frecuente.  Evidencia de pobre
capacidad laboral e incremento de accidentes, particularmente en turnos

rotatorios nocturnos.

La correcta regulacion de tumos rotatorios es importante y las rotaciones
cortas, al parecer, son las que provocan menor disrupcion del ciclo
circadiano.

Los seres vivos estan sometidos a continuas modificaciones ambientale
producidas por los movimientos ciclicos de los astros en el cosmos. Estos
movimientos provocan, e€n nuestra atmésfera, cambios ritmicos de luz,
temperatura, humedad e incluso variaciones del campo electromagnético,
que sincronizan todas las actividades biolégicas a través de los ritmos

circadianos, mensuales, anuales y plurianuales.

El hombre esta adaptado a estos ciclos y configura su existencia y su
desarrollo en virtud de estas periodicidades, a través de estructuras
endégenas que “ponen en hora” sus ritmos biolégicos. Algunas personas,

sin embargo, tienen dificultad de adaptacién a los cambios circadianos, sobre
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todo cuando son bruscos y provocados en forma artificial; el resultado es
una desincronizacién del individuo, que se manifiesta por trastornos

cronobiolégicos.

Desde el punto de vista clinico, las alteraciones mas importantes de
adaptacion a cambios de alternancia luz-obscuridad son las depresiones
estacionales, los desajustes del ritmo vigilia-suefio, los trastormos provocados

por el trabajo en turnos y el sindrome de los husos horarios.

En el campo de estaciones a las personas sanas se les han detectado
variaciones de numerosos parametros bioquimicos, fisiolégicos yij
psicolégicos. Estos ritmos apoyan la existencia de una susceptibilida
individual a gran numero de enfermedades, sobre todo a los trastornos del

estado de animo.

El trabajo realizado fuera del horario habitual, ya sea en turnos nocturnos o

turnos alternantes, plantea problemas de salud, de seguridad y de eficacia. v/

Existen importantes diferencias individuales de adaptacion, ya que entre el
20 y el 33% de los trabajadores con turnos alternantes no lo soportan bien.
Los turnos de noche suelen producir un desfase entre el horario de actividad

laboral y la fase fisiologica diurna de actividad.
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Las observaciones clinicas en los trabajadores que estan expuestos a turnos
rotatorios, han demostrado que los trastornos consisten, esencialmente, en
problemas del suefio y gastrointestinales. La inversion del ritmo sueno-vigilia
provoca insomnio y disminucion de la profundidad del suefio con pérdida de

eficacia, que origina fatiga fisica y disminucion del rendimiento psicomotor.

Los trastornos gastrointestinales predominantes son la ulcera
gastroduodenal, el colon irritable, la disquinesta biliar, las alteraciones de la
secrecion y el meteorismo. Afecciones cardiovasculares mas frecuentes son
la hipertension y las coronaripatias; ademas hay un incremento en el estrés

(1 12’3!4'5 y 6)’

Vale la pena sefalar que otra de las alteraciones que sufren las personas
que laboran en turnos rotatorios y que por consiguiente estan sufriendo

cambios

en su ritmo circadiano es el control de la temperatura corporal, lo cual se ha
notado tanto en hombres como en mujeres, siguiendo el mismo patrén de

comportamiento.

En el mundo modemo actual, varias naciones logran su desarrollo econdmico
que en gran parte se debe a la produccion de las industrias, donde muchas

de las veces los trabajadores laboran los tres turnos. La armonia en el
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estado de salud en los trabajadores es de gran preocupacién para las
instituciones de salud y los empresarios. La eficiencia y la capacidad de
laborar en cada uno de estos tumos es crucial para la producciéon de cada

industria (8,9,10,11y 12).

Se estima que 11.5 millones de americanos trabajan algin patrén de turno
rotatorio. El laborar en turnos rotatorios causa desincronizacion del ritmo
circadiano, lo cual puede traer una variedad de problemas psicoldgicos y
fisicos, incluyendo trastornos gastrointestinales, cansancio, depresién,
ansiedad, dificuitad en las relaciones interpersonales y una alta tasa de

accidentes.

Estudios en personas que laboran en turnos rotatorios reportan efectos

adversos en la salud mental y fisica del trabajador y en su capacidad. (13)

Gold y Cols. realizaron un estudio en un hospital sobre turnos rotatorios,
suefo y accidentes, encontrando que aquellos que laboraron en turnos
rotatorios, refieren menos sensacion de sentirse bien, ademas tienen menos
participacion en organizaciones sociales, mayor incidencia de problemas
familiares y sexuales, alta tasa de divorcios y disminucion en el desemperio
de trabajo, comparado con trabajadores diurnos. Los factores que afectan el

ajuste a turnos rotatorios incluyen el tipo de turno rotatorio, la frecuencia de

-~
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los cambios, |la capacidad del trabajador para ajuste social, dieta y habitos de

suefio que coincidan con el turno rotatorio y la edad del trabajador. (14)

A través de la historia, las grandes organizaciones han tenido que recurrir a
la rotacion de turnos, los calendarios especificos de rotacion varian mucho,
ya que en algunas empresas cambian cada dos dias, mientras que en otras
el cambio es semanal, quincenal 0 mensual. La Dou y Scott reportaron que el

20% de los trabajadores son incapaces de tolerar noches de trabajo. (15)

Akersteel y Frolerg reportaron que los problemas de salud en los
trabajadores rotatorios usualmente se incrementaban con la edad; otros
estudios demostraron que los trabajadores en furnos rotatorios que
laboraban por la noche no tenian un patrén de suefio adecuado, reflejandose
en fatiga, disminucion del estado de alerta y disminucion en la calidad de

atencion.

Llamd enormemente la atencién el hecho de que se pudo demostrar que la
rotacion de turnos era mejor y traia menos trastornos psicofisiologicos
cuando se hacia en el sentido de las manecillas del reloj; de dia a tarde y
noche, aplicando los principios circadianos para disenar los reglamentos para

las rotaciones. (16)

=Y
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Visto lo anterior, es importante valorar las ventajas econémicas que se tienen
en las empresas cuando sus trabajadores estan en turnos rotatorios, contra
los efectos adversos en los individuos que sufren trastornos en su ritmo

circadiano, en la calidad de vida, del suefio y en el incremento en la fatiga.

Se ha demostrado que en afios recientes se ha notado un incremento entre

la carga laboral y el incremento de morbilidad y mortalidad cardiovascular.

(17)
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. HIPOTESIS

Las personas que laboran en turnos rotatorios presentan mayores trastornos

en su actividad fisioloégica, que aquellas asignadas a turnos fijos.

1. DESARROLLO
Variables de Estudio:

Variable independiente: turnos rotatorios

Variable dependiente: = Alteraciones fisiolégicas.

Variable de control: edad, antigiedad Ilaboral, y en el turno:

antecedentes patoldgicos y no patoldgicos.

2. ESTRUCTURA
La hipétesis esta compuesta de variables: siendo la variable independiente

los turnos rotatorios y la variable dependiente las alteraciones fisioldgicas.

A lo que se suman las variables de control, como: edad, antigliedad laboral y
en el turno, antecedentes patoloégicos y no patolégicos, alteraciones

fisiologicas.
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IV. DISENO
1. METODOLOGICO
1.1.TIPQ DE ESTUDIO:

De acuerdo al manejo de factor de estudio es observacional.
Segun de los hechos es transversal. Y de acuerdo al tiempo de

coleccion de informacién es retrospectiva.

1.2, UNIDAD DE OBSERVACION: i

De 925 trabajadores de la empresa Rayon de CYDSA se tomd como

universo a 273 de los cuales 151 son fijos, 122 rotatorios. Segun

asignacion proporcional al tamario del estrato. :

1.3. JTEMPORALIDAD:

Las encuestas fueron aplicadas en el periodo de junio a julio de

1998.

0

&J)
1.4. UBICACION ESPACIAL:

En la empresa Ray6n del complejo CYDSA ubicado en Monterrey,
N.L.
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1.5. Criterios:

Inclusién:

Trabajadores de 25 a 40 afos de edad, laborando en la empresa

Rayon con turno rotatorio y fijo con mas de cinco afos de antigiiedad y

de estar en el sistema de turnos rotatorios.

Exclusldn:
eDiabéticos e hipertensos ya confirnados.
= Trabajadores con diagnésticos de patologias endocrinas.

¢ Desérdenes psicologicos y/o psiquiatricos reconocidos.

e Trabajadores que laboran en otra empresa.

No inclusién: trabajadores que hayan estado incapacitados los O(//

ultimos tres meses cual fuera la causa y también los que se

encuentran en vacaciones, asi como supervisores de trabajadores.
2. ESTADISTICO Jo

2.1. Marco muestral:

La muestra fueron 273 trabajadores de la empresa Rayon del complejo
CYDSA, distribuidos en dos estratos (fijos 151, rotatorios 122). La

asignacion fue proporcional al tamaiio del estrato.
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2.2 Tamafio muestral:

Los valores seran interpretados de |a siguiente manera:

n= Nz?pq
(N-1)Dz+pq

n=  (925)(1.96)%(0.5)(0.5)
(925-1)(0.05)+(1.96)%0.5)(0.5)

n=273

2.3 Tipo de Muestra:

24.

Se usara el disefio de muestreo estratificado con asignacion

proporcional al tamarfio del estrato. &«/

Los estratos estan formados por los turnos rotatorios y fijos.

Propuesta de Analisis Estadistico:

Serd descriptivo e inferencial, en el descriptivo se usaron el indice de

proporciones y porcentajes. 0

En el analisis diferencial se empled la diferencia de proporciones en

distribucion Z

Para medir la asociacion entre las variables se usé la Xi2.
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V.-METODOS Y PROCEDIMIENTOS

Una vez elaborado el instrumento (encuesta) se determindé su validacion
aplicando un 10% del total de la muestra, piloteando a los trabajadores de
turno fijo y rotatorio.

La muestra piloto se capturé en un paquete de base de datos (Dbase lll) para
el analisis de los principales items que contrastaron la hipétesis, en donde se
encontré que 7 de cada 10 personas encuestadas tenian dudas en los
ITEMS ndmero 5 y 6, ademas que no se requeria el nimero 4 ya que la
Diabetes Mellitus, la hipertensién arterial y alguna otra patologia endocrina y
trastornos psiquiatricos forman parte de los criterios de exclusion.

Posterior al piloteo se procedid a efectuar las modificaciones necesarias al
instrumento.

Se estudié una muestra a la que se aplicé el método estratificado, con el cual

se determind que de los 925 trabajadores de la empresa Rayon del comple

CYDSA, se encuestaron a 273, de los cuales 151 corresponden al grupo que

labora en turno fijo, 122 al rotatorio.

A fin de operacionalizar las variables, se elaboré6 una encuesta con
indicadores para medirlas. Se le asignaron valores a cada reactivo y se
definieron los items, cuyas respuestas fueron codificadas a fin de procesar en

el programa SPSS.

El Instrumento de medicion fue elaborado en forma de entrevista, dirigido a
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los trabajadores de la empresa.
La cual se encuentra estructurada por aspectos socio democraticos y
especificos de alteraciones fisiologicas conforme a: aparatos y sistemas, etc.

El procedimiento se desarrollé de la siguiente manera:

¢ Primero se adiestro al personal que realizé las entrevistas.

e Se organizaron grupos de 25 trabajadores, dirigidos por un representante
de la empresa en sus horas de trabajo. La aplicacion de las encuestas

fue de junio y julio de 1998.

e Teniendo reunidas todas las encuestas aplicadas se procedié a revisar y
tabular cada una de ellas. Los datos obtenidos se procesaron en
programa SPSS de la siguiente manera: W
Las variables de edad, antigliedad en la planta, tiempo en el tumno,

ingestion de bebidas alcohdlicas y tabaquismo se midieron po

porcentajes; la magnitud de las alteraciones fisiologicas se midio con el
método estadistico Xi?, tomandose un vaior de p<0.05. y; para medir las
alteraciones fisiolégicas en forma especifica como lo fueron: alteraciones

digestivas, alteraciones neurolégicas y alteraciones en el patron del

suefio se empled la diferencia de proporciones en distribucion Z.
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VI.- RESULTADOS

La poblacion que estudiamos son trabajadores de la Planta Rayon del
Complejo Industrial CYDSA vy, seleccionamos una muestra de 273 de los
cuales 122 laboran en el turno rotatorio y 151 en el fijo; el grupo edad que
predomino fue el de 40 y mas con 91 (33.4%) (tabla No. 1).

La antigiedad en la empresa fue alta, ya que 149 (54.6%) tenian mas de 13
anos prestando sus servicios para el Grupo CYDSA, llamando la atencion
que en el turno fijo 92 (60.9%) tenian mas de los 13 afos en la empresa
(tabla No. 2).

El estudio de la permanencia en el turno demostré que de los 273
trabajadores 85 (31.3%) tenian entre 5 y 9 afios en el turno que ocupaban en
el momento de |la encuesta (tabla No. 3).

La ingesta de bebidas alcohdlicas fue una practica muy comun entre los
encuestados ya que 232 (85.0%) lo hacen siendo un poco mas frecuente
el turno fijo (con 88.0% de los 151) (tabla No. 4).

Al valorar los resultados de frecuencia con la que se ingieren las bebidas
alcohélicas, se encontré que 174 (75.0%) lo hacen en forma ocasional y qu
ninguno lo hace a diario (tabla No. 5)

El tabaquismo es un habito que afortunadamente no esta muy arraigado ya
que 170 (62.3%) aseguraron no fumar y solamente 103 (37.7%) lo hacen
(tabla No. 6) la cantidad de cigarrillos que fuman por dia fue minima, toda vez
que 71 (68.9%) fuman entre 1 y 5 al dia y solamente 8 ( 7.8%) mas de 11
(tabla No. 7).
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Al entrar propiamente al estudio de las alteraciones fisiologicas detectamos
que solamente 76 (27.8%) las han presentado y el resto 197 (72.2%) no las
han presentado (tabla No. 8),

La gravedad de las alteraciones digestivas que presentaron los 76
trabajadores fue leve en 50 (65.8%) y solamente en 6 casos (7.9%) fue
severa (tabla No. 9).

Las alteraciones neurolégicas se presentaron solamente en 39 personas
(14.3%) y el resto 234 (85.7%) manifestaron nunca haber tenido estas
alteraciones siendo el turno rotatorio en el que mas se presentaron (tabla No.
10).

Por lo que corresponde a la intensidad de las alteraciones neurolégicas 31
(79.4%) de los que las han presentado aseguraron que habian sido leves, el

resto se distribuyd por partes iguales en casos moderados y severos (tabla

El estudio de las alteraciones del suefio reveld que los 273 (100.0%)

trabajadores han presentado trastornos en el suefio (tabla No. 12).

Se detectaron 196 (71.8%) personas con alteraciones moderadas, 55
(20.1%) leves y 22 (8.1%) severos (tabla No. 13).

y
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VIl. ANALISIS DE RESULTADOS

La hipbtesis de esta investigacion sustenta la teoria de la relacién que existe
entre las personas que laboran en turnos rotatorios presentan mayores
trastornos en su actividad fisiolégica, que aquellas asignadas a turnos fijos, el
objetivo era determinar si existia dicha relacidon, por lo anterior se
identificaron los factores que influyen para determinar o condicionar esta

relacion.

Los trastornos fisioldégicos son modificaciones que puede sufrir una persona,
en su salud fisica y mental, cuando estan expuestas a cambios de su horario
habitual; ya que segin La Dou y Scott el 20% de los trabajadores son

incapaces de tolerar noches de trabajo.

Por lo tanto con el estudio de esta relacién encontré lo siguiente:

Para valorar la relacién que existe entre la edad y los turnos, estos
dividieron en fijos y rotatorios y los grupos de edad en quinguenios de 25 a
29,30 a 34, 35a 39 y40 y mas.

En el grupo de 25 a 29 se ubicé al 20.9% del total de la poblacién; en el d
30 a 34 el 24.2%; en el de 35 a 39 el 21.6% y; en el de 40 y mas el 33.3%.

Por lo que corresponde Gnicamente al turno rotatorio el 23.0% esta en el
grupo de 25 a 29%; el 28.7% en el de 30 a 34; el 19.6% enelde 35a 39 y; el
28.7% en el de 40 y mas.

En el turno fijo el grupo de 25 a 29 ocupd el 19.2%,; el de 30 a 34 el 20.5%; el
de 35a39el 23.2% y; en el de 40 y mas el 37.1% (tabla No. 1).
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Otra de las variables estudiadas fue la antigiiedad en la empresa, para lo
cual se formaron cinco grupos: de 5 a 6 aiios, de 7 a 8 afios, de 9 a 10 afios,
de 11 a 12 afios y de 13 y mas, ademas se tomaron en consideracién los

turnos fijos y rotatorios.

El porcentaje de trabajadores con poca antigliedad fue muy bajo, ya que
solamente el 9.5% del total se ubicd en el grupo de 5 a 6 arios; llama la
atencion el hecho de que en el grupo de 7 a 8 anos el porcentaje fue el mas
bajo con un 3.3%; en el grupo de 9 a 10 aios se encontrd al 20.2%; en el de
11a12 anos al 12.4% y en el de 13 y mas el 54.6%.

En el turno rotatorio el 9.8% se encontrdé en el grupo de 5 a 6 afios de
antigliedad; el 7.4% enelde 7 a 8; el 23.0% enelde 9a 10, el 13.1% en el
de 11 a 12y el resto 46.7% en el de mas de 13 afios.

En el tumo fijo el 9.2% se ubico en el grupo de 5 a 6 aiios; llama la atencio ’

DT

enelde 11 a12 anos y el 61.0% en el de 13 y mas (tabla No. 2) \ '

que en el de 7 a 8 no hubo trabajadores; el 17.8% en el de 9 a 10, el 12.0¢

El tiempo que tienen los trabajadores encuestados laborando en los turno /
se midio tomando cuatro parametros: de 5 a 9 aiios, de 10 a 14 arnos, de 15

a 19 afios y de 20 y mas. El 31.3% de los trabajadores tenian entre 5y 9
anos de antigledad, el 27.0% entre 10 y 14 afios; el 19.4% entre 15 y 19
anos y el 22.3% en el de 20 y mas.

El 30.3% de los encuestados tiene entre 5 y 9 afios en el turno rotatorio, el
27.9% tienen entre 10 y 14 aiios; el 22.1% tienen entre 15y 19 y el 19.7% en
el de 20 y mas.
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En el turno fijo el 31.8% se encontrd en el grupo de 5 a 6 afios; el 26.5% en
el de 10 a 14 afios; el 17.2% en el de 15 a 19 afios y el 24.5% es el de 20 y
mas (tabla No. 3).

La ingesta de bebidas alcohdlicas se presenté en el 85.0% de las personas
encuestadas y el resto 15.0% no las consumen.

En el turno rotatorio el 81.1% y en el fijo el 88.0% las ingieren; demostrando
con esto que cuando estan en turno fijo el consumo de alcohol es mayor
(tabla No. 4).

La frecuencia con |a que se ingieren las bebidas alcohdlicas demostré que el
75.0% lo hacen en forma ocasional y el 25.0% semanal, sin que hubiera

personas que lo hagan todos los dias.

En el turno rotatorio el 22.2% lo hacen cada semana y el 77.8% en forma
ocasional y en el fijo el 27.1% es semanal y el 72.9% ocasional (tabla No. ).

El tabaquismo se demostré en el 37.7% de los encuestados y el 62.3%

aseguraron no fumar.

En el turno rotatorio fue menor el ndmero de personas que fuman ya que el

36.9% lo hacen contra el 38.4% en el fijo (Tabla No. 6).
La cantidad de cigarrillos que fuman al dia fue de 1 a 5 en el 68.9% de los
casos,de6a10enel 23.3% y 11 y mas en el 7.8%, en el turno rotatorio el

77.8% fuman entre 1 y 5 cigarrillos; el 20.0% entre 6y 10y el 2.2% 11 y mas.
En el fijo es menor el nimero de personas que fuman entre 1 y 5 ya que fue

el 62.1, pero se incrementé a 25.9% los que fuman 6 a 10 y hubo un
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incremento mas notable en el de 11 y mas que reporté un 12.0% (tabla No.
7).

El estudio de la presencia de alteraciones digestivas en los trabajadores de
.Ios dos turnos estudiados nos demostrd; que el 27.8% de los encuestados
manifestd haber tenido algin trastorno digestivo y el resto el 72.2% negé

haber padecido problemas digestivos.

El andlisis por tumo revelé que en el rotatorio solamente el 35.2% los han
presentado y el 64.8% no los han tenido y en el fijo el 21.9% los han
padecido y el 78.1% no.

A esta informacion se le aplico la diferencia de proporciones en distribucion

Z, dando un resultado de 2.41 el cual se ubica en el area de rechazo de ia
hipétesis nula (tabla No. 8)

El estudio de la severidad de las alteraciones digestivas revelé que el 65 \
del total habian tenido alteraciones leves; el 26.3% alteraciones moderadas

el 7.9% alteraciones severas.

En el turno rotatorio el 74.4% presentaron alteraciones leves; el 18.6%

moderadas y el 7.0% severas.

En el turno fijo, el 54.5% sus trastornos digestivos fueron leves; el 36.4%

fueron moderados y el 9.1% severas.

Al realizar el tratamiento estadistico para buscar la asociacion entre las
variables la Xc2 que fue 3.43 resultdé ser menor que la X2t que es de 5.99.
(tabla No. 9).
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Las alteraciones neurolégicas se detectaron solamente en el 14.3% de los

trabajadores encuestados, el resto 85.7% no las presentaron.

En el turno rotatorio el 12.3% las habian presentado y el 87.7% no las han

presentado.

En el fijo fue mayor el porcentaje de personas que presentaron trastornos
neurolégicas, ya que el 15.9% las presentaron y el 84.1% no las habian

presentado.

La diferencia de proporciones demosiré que el valor obtenido fue -.86 que
esta ubicado dentro del area de aceptacion de la hipotesis nula (tabla No.
10)

Para valorar las alteraciones neurologicas se emple6 la escala de leye
moderado y severo; encontrando que el 79.4% han tenido trastornos leve -@.

10.3% moderadas y el 10.3% severas.

El andlisis por turnos demostré que de los 15 trabajadores del turno rotatorio
que han tenido trastornos neurolégicos el 86.8% han sido leves; el 6.6%
moderados y el 6.6% severos. Por otra parte en el turno fijo hubo 24
trabajadores con trastornos neurolégicos de los cuales el 75.0% los tuvieron
leves;

El 12.5% moderados y el 12.5% severos.

Como |a prueba estadistica determiné que los turnos de trabajo no influian en
las alteraciones neurolégicas, decidimos no realizar la prueba de X;2 para
estos parametros (tabla No. 11).
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Las alteraciones en el patron del suefio se presentaron en el 100.0% de los
encuestados; ya que los 122 del turno rotatorio y los 151 fijos aseguraron
haberlas presentado.

Con este resultado se acepta directamente la hipétesis nula (tabla No. 12).

El grado de alteraciones en el patrén del sueno se detecté en forma leve en
el 20.1%; en forma moderada en el 71.8% y en forma severa en el 8.1%.

En el turno rotatorio el 20.5% present6 trastornos del suefio leves; el 64.0%
moderados y el 15.5% severos y; en el turno fijo el 19.9% las alteraciones

fueron leves; el 78.1% moderadas y en el 2.0% severas.

Como la prueba estadistica demostrd que los turnos de trabajo no influian en

la magnitud de las alteraciones del suefio, decidimos no realizar la prueba de

X(2 para estos parametros (tabla No. 13). W
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VIl CONCLUSIONES

La informacién obtenida en las 273 encuestas que se aplicaron a los
trabajadores de la Planta Rayén del Grupo Industrial CYDSA nos proporciona
elementos para llegar a la siguiente conclusion:

Las alteraciones digestivas dieron un valor que se ubica en la curva de
distribucién normal y se encuentra en el area de rechazo de la hipotesis nula,
por lo tanto las alteraciones digestivas se presentan con mayor frecuencia en
las personas que estan expuestas a la rotacién de turnos; llamé la atencién el
hecho de que la rotacién de turnos no influye en la magnitud de las
alteraciones digestivas.

Por lo que corresponde a las alteraciones neurologicas y del suefio en éstas,
no hay una influencia directa por la rotacion de turnos.

Por lo antes senalado se rechaza la hipotesis ya que no existe diferen@//
entre los trabajadores que laboran en tumos rotatorios en comparacion ¢

aquellos que laboran en turnos fijos.

Lo que pudiera deberse a que la carga fisica y la labor habitual de los
trabajadores no es de gran demanda.

Seria importante revisar los periodos de descanso en los trabajadores de
turnos rotatorios y la productividad por turnos para establecer diferencias.



37

IX RECOMENDACIONES

Tomando en consideracion que en la magnitud de las alteraciones digestivas
que presentan los trabajadores de la Planta Rayon del Grupo Industrial
‘CYDSA, no se detecté una relacion directa entre la severidad de las
alteraciones y el tumo de trabajo, recomendamos crear una linea de
investigacion en ese sentido, para establecer cual o cuales son los factores

que estan influyendo en la gravedad de las alteraciones digestivas.

Desarrollar trabajos posteriores de investigacion que puedan definir los
factores protectores y que nos permiten la asociacion entre tipo de turno y

alteraciones fisiologicas en trabajadores de esta rama de la actividad.

Desarrollar trabajos posteriores de investigacién que puedan definir los

factores protectores y que no permiten la asociacién entre tipo de turno
alteraciones fisioldgicas en trabajadores de esta rama de la actividad.
Liamé la atencion el hecho de que el 85% de los trabajadores encuestados

ingieran bebidas alcohblicas, por lo tanto se recomienda integrar grupos de
auto ayuda y hacer un estudio en el grupo especifico de riesgo, en todos

aquellos trabajadores en los cuales se detecté el consumo del alcohol, con la

==

finalidad de buscar una causa comin en el factor que desencadena la

ingesta de alcohol.
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Anexo numero 2 operacionalizacion de las variables del estudio.

Anexo nimero 3 flujograma de actividades.

Anexo numero 4 tablas de resultados.
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ANEXO NUMERO 1

DEFINICION DE TERMINOS Y CONCEPTOS

Ritmo:

Circadiano:

Trastornos:

Bioritmo:

Turno rotativo:

D.M.

H.T.A.

Agruras:
Defecacion:

Gastritis:

Reflujo gastrico:

Meteorismo:

Frecuencia periddica de un fenémeno fisioldgico.

Latin circadiem — alrededor de un dia

Desorden, confusién, anomalia en el funcionamiento
de un 6rgano.

Ciclo periddico de fendmenos fisiologicos que en las
personas puede traducirse en sentimientos, actitudes o
estados de animo repetidos cada cierto tiempo.

Divisién de la jornada de trabajo de 24 horas en varios
periodos de tiempo.

Enfermedad metabdlica.

Aumento de la presion sistolica y diastdlica con
respecto a las cifras normales.

Sabor acre o acido. O
Expulsién de las heces fecales

Inflamacion de la mucosa del estdmago.

Retorno anormal de fluidos esofagicos del contenido

del estdmago hacia el eséfago.

Abultamiento del vientre por acumulacion de gases en



Nausea:
Cefalea:
Migrana:

Severo:

Moderado:

Leve:

el tubo digestivo.

Ganas de vomitar

Dolor de cabeza.

Jaqueca.

Grave, serio.

Alejado de ambos extremos.

Ligero, poco grave.
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ANEXO NUMERO 4

TABLAS DE RESULTADOS

Tablandmero1  Grupos de edad con relacién a trabajadores con turnos
fijos y rotatorios.

Tabla nimero 2 Antigliedad en la empresa con relacién a turnos fijos y
rotatorios.

Tabla nimero 3 Tiempo con relacion a tumos fijos y rotatorios.
Tabla namero 4 Alcoholismo en trabajadores con turnos fijos y rotatorios.

Tabla nimero 5 Frecuencia de ingesta de bebidas alcohdlicas en
trabajadores con turnos fijos y rotatorios.

Tabla nimero 6 Tabaquismo en trabajadores con turnos fijos y rotatorios.

o 5 —_— s O
Tabla namero 7 Consumo diario de cigarrillos en trabajadores con turnos @
y rotatorios.

Tabla namero 8 Alteraciones digestivas en trabajadores con relacién a

turnos fijos y rotatorios.

Tabla nimero 9 Grado de alteraciones digestivas en trabajadores con

relacién a turno fijo y rotatorio.

Tabla numero 10 Alteraciones neurolégicas en trabajadores con relacién a

turnos fijos y rotatorios.



S1

Tabla nimero 11 Grado de alteraciones neurolégicas en  trabajadores con
relacion a turnos fijosy  rotatorios.

Tabla namero 12 Alteraciones en el patrén del suefio en trabajadores con
relacion a turnos fijos y rotatorios.

Tabla numero 13 Grado de alteraciones en el patrén del suefio

con relacion a turnos fijos y rotatorios
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Tabla No.1

Grupos de edad con relacion a trabajadores
Con turno fijo y rotatorio.
Personal de la Planta Rayon del Complejo Industrial CYDSA
Monterrey, N. L. México 1999

Turno Rotatorio Fijo Total
Edad No.| % |[No.[ % |[No.| %
Por grupos

25-29 28 | 23.0| 29 | 18.2 | 57 | 20.9

30-34 351287 | 31 | 205 | 66 | 242

\

35 -39 24 (196 | 35 | 232 | 59 | 21.6

40 y mas 35 (287 5 | 371 | 91 | 333

Total 122 (100.0| 151 | 100.0 | 273 | 100.0

Fuente : Encuesta directa



Tabla No. 2

AntigGedad en la empresa con
Relacion a turno fijo y rotatorio

Personal de la planta Raydn del Complejo Industrial CYDSA
Monterrey, N. L. México 1999

Turno Rotatorio Fijo Total
Antigiied No. % |No.| % |No.| %
En la Planta
Rayon
5 a6 anos 12 98 (14| 9.2 |26 95
7 a 8 aios 9 74 | O 0 9 8.3
9 a 10 anos 28 | 230 |27 | 178 | 55 | 20.2
11 a 12 afos 16 | 131 |18 | 120 | 34 | 124
13 y mas o7 | 46.7 | 92 | 61.0 |149| 546
Total 122 | 100.0 |151| 100.0 273 | 100.0

Fuente: Encuesta directa
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Tabla No. 3

Tiempo con relacion a turno fijo y rotatorio
Personal de la planta Rayon del Complejo Industrial CYDSA

Monterrey, N. L. México 1999

54

Turno Rotatorio Fijo Total
Tiempo No. % |No.| % |No.| %
5a9aios 37( 30.3] 48 318 85 313
10 a 14 afios 34| 279 40 265 74| 27.0
A
15 a 19 afios 27 221 26| 17.2| 53| 19.
20 y mas 24 19.7| 37| 245 61} 223
Total 122| 100.0 | 151] 100.0 | 273( 100.0

Fuente: Encuesta directa
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Tabla No. 4

Antecedentes personales no patolégicos alcoholismo en
Trabajadores con turnos fijos y rotatorios.
Personal de la Planta Rayén del Compliejo Industrial CYDSA

Monterrey, N. L. México 1999

Turno Rotatorio Fijo Total

No. % No. % No. %
Alcoholismo
Positivo 99 81.1 133 88 232 85.0
Negativo 23 18.9 18] 12.0 41 15.0
Total 122 100.0 1511 100.0 273 100.0
Fuente: Encuesta directa 9




Tabla No. 5

Frecuencia de ingesta de bebidas alcohdlicas en Trabajadores
Con relacion a turno fijo y rotatorio.
Personal de la Planta Rayon del Complejo Industrial CYDSA,
Monterrey, N. L. México 1999

Rotatorio Fijo Total

No. % No. % No. %

Periodicidad

Diario 0 0.0 0 0.0 0 0.0

Semanal 22 | 222 | 36 | 271 | 58 | 250 %

Ocasional 77 | 778 | 97 | 729 | 174 | 75.0

Total 99 1100.0 | 133 | 100.0 | 232 | 100.0 9

Fuente: Encuesta directa




Antecedentes personales no patologicos tabaquismo en

Tabla No. 6

trabajadores con turnos fijos y rotatorios.
Personal de la Planta Rayon del Complejo Industrial CYDSA
Monterrey, N. L. México 1999

57

Turno Rotatorio Fijo Total
No. % No. % No. %
Tabaquismo
Positivo 45 36.9 58| 38.4 103 37.7
Negativo 77 63.1 93 61.6 170 629
Total 122| 100.0 151 100.0f 273| 100.0

Fuente: Encuesta directa
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Tabla No. 7

Consumo diario de cigarros en Trabajadores

Con relacién a turno fijo y rotatorio.
Personal de la Planta Rayon del Complejo Industrial CYDSA.
Monterrey, N. L. México 1999

Rotatorio Fijo Total
No. % No. % No. %
Cantidad
1a5 35 | 778 | 36 | 621 | 71 | 68.9
6a10 9 200 | 15 | 259 | 24 | 233
11y mas 1 2.2 7 12.0 8 7.8
Total 45 [100.0| 58 | 100.0 | 103 | 100.0

Fuente: Encuesta directa M
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Tabla No. 8

Alteraciones digestivas en
Trabajadores con turnos fijos y rotatorios.
Personal de la Planta Rayén del Complejo Industrial CYDSA
Monterrey, N. L. México 1999

Turno Rotatorio Fijo Total
No. % No. % No. %
Alteraciones digestivas
Positivas 43 35.2 331 21.8 76| 27.8
Negativas 79 64.8 118] 78.1 197 722
Total 122|  100.0 151| 100.0 273 100.0

Fuente: Encuesta directa
Diferencia de proporciones
Distribucién normal 2

Nivel de confianza 95% + 1.96

Valor de Z = 2.41




Tabla No. 9

Grado de alteraciones digestivas en Trabajadores

Con relacion a turno fijo y rotatorio.
Personal de la Planta Rayon del Complejo Industrial CYDSA.
Monterrey, N. L. México 1999

60

Turno Rotatorio Fijo Total
No. % No. % No. %
Alteraciones
Digestivas
Leve 32 [ 744 | 18 | 545 | 50 | 65.8
Moderado 8 186 | 12 | 364 | 20 | 26.3
Severo 3 7.0 3 9.1 6 7.8
Total 43 |100.01 33 [1000| 76 | 100.0
Fuente: Encuesta directa
Xi*c = 3.43 Xi’t= 5.99

Xi%¢c = Ji® calculada

Xit = Ji? de tabla

»
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Tabla No. 10

Alteraciones neurolégicas en
Trabajadores con turnos fijos y rotatorios.
Personal de la Planta Rayon del Complejo Industrial CYDSA
Monterrey, N. L. México 1999

Turno Rotatorio Fijo Total
No. % No. % No. %
Alteraciones
Neurolégicas
Positivas 15 12.3 24] 159 39 143
Negativas 107 87.7 127 84.1 234 857
Total 122|  100.0 151 100.0 273| 100.0

Fuente: Encuesta directa

Diferencia de proporciones
Distribucion normal Z
Nivel de confianza 95% + 1.96

Valorde Z = -0.86

k)



Tabla No. 11

Grado de alteraciones neurologicas en Trabajadores con relacion a
turno fijo y rotatorio. '
Personal de la Planta Rayon del Complejo Industrial CYDSA.
Monterrey, N. L. México 1999

Turno Rotatorio Fijo Total
No. % No. % |No.| %
Alteraciones
Neurolégicas
Leve 13 | 868 | 18 | 75.0 | 31| 79.4
Moderado 1 6.6 3 125 | 4 | 103
Severo 1 6.6 3 125 ] 4 | 103
Total 15 |1 100.0 | 24 | 100.0 | 39 | 100.0

Fuente: Encuesta directa
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Tabla No. 12

Alteraciones en el patréon del sueiio en
Trabajadores con turnos fijos y rotatorios.
Personal de la Planta Raydn del Complejo Industrial CYDSA

Monterrey, N. L. México 1999

Turno Rotatorio Fijo Total

No. % No. % No,

Alteraciones en el
Patrén del sueno

%

Positivas 122| 100.0 151 100.0 273| 100.0
Negativas 0 0.0 0 0.0 0 0.0
Total 122 100.0 151 100.0) 273| 100.0

Fuente: Encuesta directa

Diferencia de proporciones
Distribucion normal Z
Nivel de confianza 95% + 1.96

ValordeZ=0




Tabla No. 13

Grado de alteraciones en el patrén del suefio en Trabajadores con
relacion a turno fijo y rotatorio.

Personal de la Planta Rayon del Complejo Industrial CYDSA.
Monterrey, N. L. México 1999

Turno Rotatorio Fijo Total
No.| % | No. | % No. %
Alteraciones
En el patron del sueiio
Leves 25 [20.5| 30 | 199 | 55 | 20.1
Moderadas 78 |64.0 | 118 | 78.1 | 196 | 71.8
Severas 19 | 1565 3 20 | 22 | 8.1
Total 122 (100.0| 151 | 100.0 | 273 | 100.0

Fuente: Encuesta directa
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