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Resumen

La busqueda de adecuadas condiciones de trabajo constituye un factor primordial en
toda organizacion laboral. Por tal motivo, la presente investiga- cion, descriptiva transversal,
tiene como objetivo determinar los sintomas subjetivos de fatiga laboral y su relacién con
los factores psicosociales en per- sonal de laboratorios clinicos publicos de la ciudad de
Maracaibo. El instru- mento fue dirigido a 150 profesionales considerando variables socios
demo- graficos, laborales, de salud, sintomas subjetivos de fatiga y factores psicoso- ciales.
Los resultados mostraron que la mayoria son de sexo femenino, entre 40 y 53 aflos,
antigliedad menor a 16 afios, turno de 6 a 8 horas diurnas. El 97.2% refirid fatiga,
predominando la mental y la fisica. Se detecto relacion estadisticamente significativa entre
fatiga asociada a exigencias laborales y jornadas de trabajo extendidas. Por esta razén resulta
interesante demostrar la fatiga como un riesgo laboral que no debe excluirse del andlisis o
valoracion de las condiciones de trabajo.
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Labor Fatigue and Psychosocial Factors in Personnel of Public
Clinical Laboratories, Maracaibo, Venezuela

Abstract

The search for appropriate working conditions is a major factor in any labor
organization. This descriptive, cross-sectional investigation aims to determine the
subjective symptoms of labor fatigue and their re- lation to psychosocial factors among
public clinical laboratory personnel in the city of Maracaibo. The instrument was
directed at 150 profession- als and considered socio-demographic variables, labor and
health, sub- jective symptoms of fatigue and psychosocial factors. Results showed
that most of the workers are female, between 40 and 53 years old, having worked less
than 16 years at this job, with 6-8 hour daytime shifts. Of these, 97.2% reported
fatigue, predominantly mental and physical. A statistically significant relationship
was detected between fatigue associ- ated with work demands and extended working
hours. For this reason, it seems interesting to indicate fatigue as an occupational risk that
should notbeexcluded fromtheanalysisorassessmentofworkingconditions.

Keywords: Laboral Fatigue, Occupational Risks, laboratories.

Introduccion

En la actualidad el desarrollo tecnoldgico y las nuevas formas de orga- nizacion laboral
juegan un importante papel en la busqueda de adecuadas condiciones de trabajo para
proteger la salud y mantener una buena cali- dad de vida del trabajador. Bajo estas
circunstancias, la fatiga es el proble- ma central a estudiar en cualquier proceso laboral que
exijaalostrabajado- res: largas jornadas, acelerados ritmos de trabajo, cuotas de produccion
y alto control de calidad en los productos, considerandose la amplia evidencia de fatiga
asociada con tales factores generadores de impacto negativo sobre la seguridad y el
desempefio en el trabajo. (McMenamin, 2007).

Cuando se hacereferenciaal area dela salud, el riesgo ocupacional mas conocido y
estudiado es el bioldgico, observando la omision en mu- chas oportunidades del riesgo
psicosocial y mas aun de la fatiga laboral, pudiendo esta ser causa de accidentes y de
poner en peligro la salud y bienestar del trabajador del sector laboral sanitario sobre la
base que la fatiga reduce la capacidad de funcionamiento de la persona y agravan la
experiencia del estrés

La fatiga laboral es considerada como riesgo profesional, ya que hay relacion
entre la intensidad de la exposicion a agentes de riesgo labo- ral que causan fatiga y el
tiempo o la duracion de esta exposicion con la aparicion de sintomas o efectos de fatiga
laboral. La fatiga es un riesgo di- namico, surge en el proceso de trabajo y puede
convertirse en un riesgo
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excesivamente peligroso, ya que aumenta exponencialmente las proba- Dbilidades de los
riesgos existentes. (Gestal, 2003)

Asimismo en términos econdmicos, hay evidencias tales como se- fialan Ricci et
al. (2007) quienes determinan que el costo anual total de participacion en la fuerza
laboral perdida resultante entre las personas con fatiga se estima en cifras muy altas.

La fatiga laboral representa un problema de interés a estudiar por- que tiene
repercusiones personales, econdmicas y materiales de diversa magnitud. Ademas es un
factor causal importante de algunos errores en la actividad. La fatiga que sigue a la
realizacion prolongada de tareas de procesamiento de datos e informaciones puede
afectar negativamente las capacidades de analisis de datos, toma de decisiones y de
concentra- cion mental, lo que aunado a un escenario laboral marcado por cambios
significativos en la organizacion del trabajo hace necesario prestar aten- cion a factores
de riesgo psicosociales, fundamentalmente por la vincula- cién que tienen con la
presencia de trastornos musculo esqueléticos, trastornos reproductivos y trastornos de
la salud mental.

Se reconoce que los factores psicosociales, a pesar de haber sido poco
estudiados enel ambito laboral, sondecisivos, tantoenrelacioncon las causasy la
prevencion de las enfermedades, como con respecto a la promocion de la salud
(Organizacion Mundial de la Salud OMS, 2008).

En Venezuela, el Instituto Nacional de Prevencion, Salud y Seguri- dad Laborales
INPSASEL, (2010), adscrito al Ministerio del Poder Popular del Trabajo, sefiala como
nuevos problemas de salud, la fatiga aguda y cronica, ubicandola dentro de las
enfermedades derivadas de la sobrecar- ga fisica y del incremento de los ritmos de trabajo;
sinembargo losultimos reportes registrados son del afio 2006 con apenas 6 caso de lo que
se po- dria inferir que el riesgo de padecer fatiga es omitido en nuestro pais.

Dentro de la atencion medica un recurso vital, es el servicio de labo- ratorio clinico,

donde el profesional titulado no se escapa de las presiones  que en este &mbito laboral estan
relacionadas con la prestacion de servi- ciosal publicoquelosconducenenmuchas
ocasionesapadecerde fatiga.

El enorme desarrollo tecnoldgico que hoy ha alcanzado el laboratorio clinico ha
conducido a puestos de trabajo donde el titular de este servicio suele desempefiar una
combinacidn de actividades que involucran recogi- da y manejo rapido de informacion,
precision, exactitud, movimientos re- petitivos, posturas forzadas sostenidas causantes de
esfuerzos estaticos sobre musculos posturales, demandas todas que pueden sobrepasar
la capacidad de respuesta del individuo; ello aunado, como sefialan diversos autores tales
como Nataren y Noriega (2004), Occupational medicine (2010), McMenamin (2007)
y Lemus (2010), a carga mental afladida, pa- trones de trabajo por turnos, falta de
descansos, acelerados ritmos de tra- bajo y alto control en la garantia de calidad de los
procesos y productos, sumadas a dificultades cotidianas de la organizacion del trabajo y
otras
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exigencias laborales sobre las cuales tienen poco o ningun control, son factores que
confluyen probablemente en la presencia de fatiga.

Tomando en cuenta todos estos aspectos y sumado al déficitinves- tigativo actual,
que den muestra en un marco regional y /o nacional del impacto masivo de los niveles
de fatiga laboral en los profesionales del area de la salud y muy particularmente en el
area de laboratorio clinico, el propdsito del presente estudio es determinar los sintomas
subjetivos de fatiga laboral y su relacion con los factores psicosociales en el personal de
laboratorios clinicos publicos de la ciudad de Maracaibo, justificado por que el aporte
de evidencias y datos puede ser ttil para la identifica- ciony diagnostico de lamisma, asi
como para aplicar medidas de control y prevencion pretendiendo contribuir en el campo
de la salud ocupacio- nal donde la ubicacion de la fatiga como mediador psico
fisiologico entre el proceso de trabajo y diversos dafios en la salud de los trabajadores ha
abierto un conjunto de nuevas opciones para la promocion de la salud y prevencion de
enfermedades.

Disefio metodologico

Se desarrolld un estudio de tipo descriptivo y disefio transversal di- rigido a la
poblacion de 285 profesionales de laboratorios clinicos (Bioa- nalistas) adscritos al
Ministerio del Poder Popular para la Salud, en la Ciudad de Maracaibo durante
Octubre 2011 a Abril 2012, considerando una muestra de 150 Bioanalistas (52,6% de la
poblacion) determinada mediante el método de tamafio muestral para proporciones.
Como crite- rio de inclusion se tomd en cuenta a todos los Bioanalistas activos des-
pués de finalizar su jornada laboral; se tomaron como criterios de exclu- sion la
Diabetes, Artritis, Céancer, Lupus Eritematoso Diseminado, Sin- drome de
Inmunodeficiencia Adquirida, Fibromialgia, Hipo e Hipertiroi- dismo, Hepatitis entre
otros.

Se utilizé un instrumento de recoleccion de informacion, estructura- do en 3 partes:
La primera parte consta de datos socio demograficos, labo- rales y antecedentes de salud,
elaborado por los investigadores; una se- gunda parte conformada por el cuestionario de
sintomas subjetivos de fa- tiga (PSSF) Yoshitake (1978) validado por Almirall & Reyes
(1982) en po- blacion latinoamericana; dicho instrumento a través de sus 30 items, per-
mite establecer la prevalencia de fatiga cuando el porcentaje de respuestas afirmativas es
mayor del 20%, categorizar el tipo de fatiga de acuerdo los itemso preguntasdel 1-10(P1)
paraestablecer lapresenciade fatigatipol o general, lositems 11-20 (P2) para fatigatipoIl o
mental y los items 21-30 (P3) para fatiga tipo III o fisica, adicionalmente permite
establecer tres ni- veles de fatiga; leve (6 sintomas), moderada (de 7 al2 sintomas) e intensa
( mas de 13 sintomas); la tercera parte consta de un cuestionario con res- puestas en
escala tipo Likert para explorar los factores psicosociales: exi- gencias laborales, control
de trabajo y apoyo social; los indicadores para las exigencias laborales fueron, nivel de
atencion, responsabilidad, comu- nicacién y aspectos ergonoémicos; para control de
trabajo.
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Se incluyeron adquisicion de habilidades, nuevos conocimientos y autonomia;
tomados del instrumento elaborado y validado por Barrien- tos et al. (2004) y para
evaluar apoyo social se indago apoyo por parte de los compaiieros y trabajo en equipo.

Para categorizar los factores psicosociales explorados en la mues- tra en estudio
se utilizd un baremo de clasificacion con criterio cuartelar, elaborado tomando en
cuenta el escalamiento tipo Likert asignado al cuestionario de factores psicosociales,
ubicados en un rango de 1 a 5 (siempre 5, a menudo 4, algunas veces 3, rara vez 2 'y
nunca 1), obtenién- dose las categorias: 1-1,99 que permitid categorizarlos en un nivel
bajo; 2-3,99 en nivel moderado; y 4-5 en nivel alto.

Los datos se procesaron utilizando el programa estadistico SPSS v. 15 empleando
para el analisis, medidas de estadistica descriptiva (fre- cuencias absolutas y relativas,
media, desviacion estandar) y pruebas de significancia estadistica paramétricas (t de
Student, ANOV A ycoeficiente de correlacion de Pearson).

Analisis y discusion de los resultados

De las 150 encuestas aplicadas solo fueron procesadas 141 (94%), 9 fueron
eliminadas por presentar antecedentes de patologias considera- das como criterios de
exclusion, ya que pueden ser causa de fatiganore- lacionada con el trabajo.

Los resultados de la Tabla 1 reflejan que el 96.5% de la muestra es del género
femenino, evidenciandose indices predominantes en los gru- pos etarios de40a 46y de
47 a53 afios con 25,5 y 24.1% respectivamen- te. La mayor frecuencia para la antigiiedad
laboral es de 1-8 afios 31.2% y un 37% se distribuye en una antigiiedad superior a 17
afios. En rela- cion al estado civil predominaron los casados con 71.6%. La mayor parte
de los Bioanalistas registran una jornada laboral entre 6 a 8 horas diur- nas 65.2%; no
obstantese observaqueun21.3%delosprofesionalestra- bajan en el turno nocturno.

Siguiendo los criterios de evaluacion del instrumento empleado para medir la
fatiga, aquellos valores superiores al 20% se consideran porencima de los normales, al
respecto, la Tabla 2 muestra en referencia a la fatiga general, de los 14 individuos que
manifestaron sintomas, 13 (92.9%) se ubican en el valor superior al 20% a diferencia
de lo concer- niente a fatiga fisica, donde solo 65 Bioanalistas que representan el 46,1
% refirieron sintomas > 20%; para la fatiga intelectual o mental se regis- tran por encima
de dicho valor 59 Bioanalistas (45.0%). La distribucion de frecuencia de los niveles de
fatiga se encontr6 entre leve y moderado, principalmente. De estos datos se interpreta
que 137 individuos mani- fiestan algun tipo de fatiga laboral y solo una minoria (4), no
presentaron fatiga de ninglin tipo segin el criterio de Yoshitake.
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Tabla 1. Variables socio-demograficas de 1a muestra estudiada

FRECUENCIA* PORCENTAJE (%)

SEXO:
Femenino 136 96.5
Masculino 5 3.5
EDAD (aiios)
24-32 21 14.9
33-39 25 17.7
40-46 36 25.5
47-53 34 24.1
54-60 25 17.7
ANTIGUEDAD LABORAL (aiios)
1-8 44 312
9-16 43 30.5
17-26 36 25.5
27-35 18 12.8
ESTADO CIVIL
Solteros 33 234
Casados 101 71.6
Divorciados 7 5.0
JORNADA LABORAL (TURNO)
6-8 horas diurnas 106 75.2
9-12 horas diurnas 5 35
12 horas nocturnas 30 21.3

Fuente: Elaboracion Propia (2013). *n= 141 bioanalistas.

En la Tabla 3 se observa los resultados de factores psicosociales, la exigencia
laboral, comunicacioén puede catalogarse como baja por tener un promedio ubicado en
el rango 1-1,99; en contraste con los aspectos ergondmicos, responsabilidad y nivel de
atencion como moderados con promedios entre 2 y 3,99. Con respecto a control del
trabajo, se observa, la adquisicion de habilidades es superada por el valor medio
obtenido para la autonomia que se encuentra en un nivel moderado. Enrelaciéona apoyo
social, los indicadores indagados categorizaron en un nivel bajo dado sus puntajes de
1,33y 1,40.

Al indagar si existen diferencias entre los sintomas subjetivos de fa- tiga y las
variables socio demograficas y factores psicosociales en la Tabla 4 se evidencia en
cuanto al sexo, edad, antigiiedad y estado civil segiin
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Tabla 2. Tipos de fatiga laboral y niveles en profesionales de
laboratorios piublicos
PRESENCIA DE SINTOMAS
Tipos de fatiga > al 20% < 20%

F % F %
Fatiga General 13 92,9 1 7,1
Fatiga Fisica 65 46,1 76 53,9
Fatiga Mental 59 45,0 72 55,0
Niveles de Fatiga F* %
Leve 76,0 53,9
Moderada 48,0 34,0
Intensa 17,0 12,1

Fuente: Elaboracion Propia (2013). *n = 141 Bioanalistas.

Tabla 3. Categorizacion de los Factores Psicosociales en la
muestra en estudio

Factores psicosociales Nivel
Bajo Moderado
1-1,99 2-3,99
X +DE X +DE
De*
Exigencias laborales
Comunicacion 1,65 0,38
Responsabilidad 1,78 0,70
Aspectos Ergondmicos 1,99 0,98
Nivel de Atencion 3,90 1,75
Control de trabajo
Autonomia 2,88 0,60
Adquisicion de Habilidades
y Conocimientos 1,24 0,43
Apoyo social
Apoyo de los Compaiieros 1,33 0,45
Trabajo en equipo 1,40 0,54

Fuente: Elaboracion Propia (2013). * DE: Desviacion Estandar.
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Tabla 4. Fatiga Laboral segtin variables sociodemograficas y factores

psicosociales
Estadisticos
Variables t* r¥* s P
Sexo 1,27 NS
Edad 0,11 NS
Antigiiedad 0,07 NS
Estado Civil 1,58 NS
Jornada laboral 8,54 < 0,001
Apoyo Social 0,06 NS
Control de trabajo 0,08 NS
Exigencias laborales 0,39 <0,001

*t de Student; **correlacion de Pearson; *** ANOVA; NS: No significativo Fuente:
Elaboracion Propia (2013).

los paramétricos utilizados no se detectd diferencia estadisticamente sig- nificativa. En
otras palabras, la fatiga es independiente de estas varia- bles sociodemograficas; sin
embargo hubo diferencia estadisticamente significativa entre los niveles de fatiga y la
jornada de trabajo. Con res- pecto a los factores psicosociales, solo se encontrd
asociacion positiva significativa con las exigencias laborales, especificamente los
indicado- res, nivel de atencién, comunicacion y aspectos ergondmicos. Para Apo- yo
Social y Control del Trabajo no se encontro relacion significativa.

Los datos obtenidos sobre los tipos de fatiga indican el predominio del tipo 2
fatiga mental y del tipo 3 fatiga fisica, en niveles leves y modera- dos, quedando
sustentado el criterio de Rojas (1991) quien apunta que debe considerarse el criterio
psico fisico unicista en la produccion de la fatiga. Estos resultados coinciden con los
reportados porun grupo dein- vestigadores quienes evaluaron los sintomas subjetivos de
fatiga en con- troladores aéreos y trabajadores activos donde predominaba la fatiga
mental, lo que evidencia que su deterioro se expreso en la salud mental (Steyawati
1995), (Andrea et al. 2003) y (Quevedo et al. 2005).

Por otro lado, en esta investigacion los hallazgos en cuanto al tipo de fatiga,
difieren con los de Quevedo ef al. (2005) quienes a nivel nacio- nal evaluaron los
mismos sintomas subjetivos de fatiga en trabajadores de una industria cervecera donde
el tipo de fatiga que predominé fue tipo 1 (Sintomas generales de fatiga), y con los
encontrados con Hardi ef al. (1997) en trabajadores de servicios de salud donde resultd
tambiénlafa- tiga general en niveles altos.

En este estudio se demuestra que no hubo asociacion entre los sinto- mas subjetivos de
fatiga, con la edad, sexo, antigliedad y estado civil. Esto puede deberse a que la mayoria de
los trabajadores de los diferentes labora-
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torios estudiados tienen una antigiiedad laboral menor de 16 afios. Las variables
relacionadas con la edad y antigiiedad laboral, no contribuye- ronalaapariciondela
fatiga en este estudio, a pesar queel grupoetariode 40 a 53 afios fue el que prevalecio en esta
investigacion. Tales resultados son  coincidentes con Lemus (2010) quien evidenciaquelas
variablessociodemo- graficaspredominantes parecennodeterminarlapresenciade fatiga
laboral.

Sin embargo es oportuno resaltar que difieren a lo referido por Smets et al. (1995) y
Smith y Mason (2001) en relacion con la fatiga, quienes relacio- nanelaumento de laedad con
la aparicion de sintomas de la misma, no solo por el envejecimiento cognitivo, sino también por
la disminucion de la capaci- dad musculary por las tareas que requieren fuerza (Johnsony Hall,
1988).

De todas las variables socio demograficas la unica con la cual se aprecia
relacion con la presencia de fatiga fue la jornada laboral, simila- res estos resultados con
los publicados por De la Vega y Orrantia (2004) donde los trabajadores con una jornada
de 12 horas, presentaron un au- mento en la frecuencia de quejas de fatiga. Entre los
trabajadores que la- boran por turno, un alto porcentaje duerme un niimero de horas
insufi- ciente (menor de seis horas diarias) y sufre alteraciones del suefio. Los
trastornos relacionados con el suefio entre los trabajadores se relacionan con la
disminucién de los signos vitales durante la noche segin Lopez y Tapia (1997). El
sueflo es entonces el responsable de la recuperacion de la fatiga mental, cuando se
duerme de dia la recuperacion del trabajador es menor debido a que se tienen periodos
mas corto de suefio profundo durante el dia y el punto circadiano es bajo pudiendo
afectar a la activi- dad fisica, la capacidad de concentracion originando un efecto doble
que puede afectar la capacidad para el desempefio en el trabajo y un mal de- sempefio
puede influir en la productividad y la seguridad.

Entre los factores psicosociales se pudo observar que existe asocia- cion solo con
las exigencias laborales, es decir, que a pesar de que estas se encuentran bajas en su
mayoria, los trabajadores expuestos presen- tan el riesgo de adquirir fatiga laboral, ya
que segun el modelo de riesgo psicosocial (Karasek,1979) unas exigencias bajas, un
control del trabajo y apoyo social bajo, pueden llevar a obtener resultados negativos de
sa- ludlo que podria estar asociado a la presencia de fatiga, asi como, prede- cir cambios
en cuanto a la socializacion de rasgos de personalidad y pa- trones de conducta. Estos
datos coinciden con los presentados por Puli- do y Noriega (2003), Noriega et al.
(2000) y Flores y Alcantara (2005).

Conclusiones

La conceptualizacion de la fatiga laboral y sus determinantes en la disposicion
pararealizar algunatarea dentro de los servicios de laborato- rios ha despertado el interés
de realizar este estudio ya que en el campo de la salud ocupacional la fatiga es
considerada como mediadora entreel proceso del trabajo y diversos efectos en la salud
del trabajador siendo escasas las investigaciones sobre este riesgo en esta poblacion
profesio-
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nal del sector salud. Desde esta perspectiva, resulta importante conocer los efectos
inmediatos y potenciales que el proceso del trabajo en los la- boratorios clinicos tiene
sobre la salud fisica y mental del personal que se desempefian diariamente en los
mismos.

La fatigaregistrada por los profesionales de los laboratorios es aso- ciada solo con
las exigencias laborales. Pudiendo esto incidir en la apari- cion de la fatiga laboral ya que
las exigencias laborales pueden sobrepa- sar la capacidad de respuesta del trabajador
originando la presencia de sobrecarga fisica y mental.

La percepcion de los Bioanalistas estudiados en lo relativo a las exi- gencias
laborales, control del trabajo y apoyo social, resultaron estar en niveles bajos y
moderadamente bajos; lo que permite definir este tipo de trabajo como pasivo seglin el
modelo de Karasek, pudiendo originar la presencia de una capacidad reducida de
resolver problemas o vencer re- tos y en sentimientos de depresion o importancia
aprendida, ademds de disminucion de la satisfaccion, motivacion laboral y la
produccion de efectos negativos para la salud de los trabajadores como la presencia de
sintomas de fatiga laboral.

De todas las variables demograficas estudiadas solo tuvo relacion la fatiga conla
jornada laboral en los turnos de 9-12 horas y con la jorna- da nocturna; constituyendo el
riesgo de obtener efectos fisicos y menta- les como fatiga y trastornos del suefio y una
disminucién en la motiva- cion por el trabajo.

En efecto, los resultados obtenidos en esta investigacion permiten inferir que el
grado de fatiga se ve influenciado por el nimero de horas de trabajoy por las exigencias,
porestarazonresultainteresante demostrar la fatiga laboral como un riesgo en el trabajo,
omitido hasta ahora y que es tan importante como preocupante, pues no debe excluirse
delanalisis o valoracion de las condiciones de trabajo.
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