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Abstract  Current working conditions and new forms of work organization are affecting work-
ers’ health in numerous ways which can only be explained by more complex theories and
methodologies than those used traditionally. The authors analyze some important elements of
the work process and the interaction among work demands as determinants of mental and psy-
chosomatic disorders and fatigue (MPDF) among workers in a Mexican industrial plant. The
workers studied (n = 830) were male, with a mean age of 32. MPDF represent one-third of the
disease burden among these workers. An association was observed with the number of years
worked, type of activity, and job area. Job-related demands and work organization, including ex-
cessive work, strict supervision, dangerous work, unnatural positions, and intense and hard
physical labor were also closely related to these conditions. The most relevant problem is the
combination of many different demands. Interaction among the combinations was found to be
additive or synergistic. In the latter condition the risk of morbid effects increases beyond merely
an additive effect.
Key words  Mental Disorders; Fatigue; Work

Resumen  Las actuales condiciones de trabajo y las nuevas formas de organización laboral tie-
nen diversos efectos en la salud de los trabajadores, lo que obliga a explicarlos con teorías y me-
todologías más complejas que las tradicionales. Se analizan algunos elementos del proceso de
trabajo y la interacción de exigencias laborales como determinantes de trastornos mentales, psi-
cosomáticos y fatiga (TMPF) en trabajadores de una industria mexicana. Los obreros estudiados
(n = 830) fueron del sexo masculino, con promedio de edad de 32 años. Los TMPF representan
una tercera parte del total de la patología de estos trabajadores. Se encontró asociación con el ti-
po de actividad y el área de trabajo. Las exigencias derivadas del trabajo y de la organización la-
boral tales como demasiado trabajo, supervisión estricta, trabajo peligroso, posiciones forzadas
y esfuerzo físico intenso muestran también una estrecha relación con estos padecimientos y, en
menor medida, la rotación de turnos y el doble turno. El problema encontrado como más rele-
vante fue la combinación de múltiples exigencias. Estas combinaciones se manifestaron en for-
ma de interacción sinérgica o aditiva; la primera potencia el riesgo de que suceda un efecto mór-
bido, mientras que la segunda lo suma.
Palabras clave  Trastornos Mentales; Fatiga; Trabajo 
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Introducción

Desde hace varias décadas en los países indus-
trializados se identificó la importancia que tie-
ne el trabajo en la generación de trastornos
mentales y psicosomáticos (Gardell, 1971). En
el transcurso de varios años y desde diversas
perspectivas, se hicieron notar las consecuen-
cias de la organización del trabajo y el estrés so-
bre la salud y el bienestar de los trabajadores.
También el impacto de este fenómeno sobre la
economía mostró ser de una enorme magnitud
(Karasek & Theorell, 1990; Creed, 1993).

En países de América Latina, el interés por
tal problemática también ha estado presente
desde hace varios años (Henao, 1982; Selig-
mann, 1986) y resulta de interés en la actuali-
dad, si se considera el efecto que la moderniza-
ción y la globalización económica han produ-
cido sobre las condiciones laborales de los tra-
bajadores, ya que para muchos se han incre-
mentado los riesgos y exigencias de trabajo co-
mo resultado de los cambios tecnológicos y so-
bre todo por las formas de organización del tra-
bajo a que hoy se enfrentan (Sánchez & Gonzá-
lez, 1997).

México no ha sido ajeno a esta situación, y
se encuentran numerosos ejemplos de moder-
nización que han pasado por la reconversión
tecnológica y la transformación de las relacio-
nes laborales (Rueda, 1998). Esta estrategia,
orientada ante todo a incrementar la producti-
vidad, inició hacia fines de la década de los
ochenta y se caracterizó por la flexibilización
en el uso de la fuerza de trabajo con la conse-
cuente disminución del control obrero sobre
el proceso laboral y la intensificación del tra-
bajo. Esto determinó que se conformaran per-
files de exigencias laborales que se han asocia-
do con un incremento en los problemas de sa-
lud física y mental de los trabajadores (Laurell
et al., 1991).

El análisis de los problemas de salud deriva-
dos de esta nueva situación representa un reto,
porque su estudio exige ampliar el horizonte
desde donde tradicionalmente se han aborda-
do en nuestro país. En primer término porque
significa explorar aspectos del trabajo, como
las exigencias laborales, que no constituyen el
punto de atención de la medicina del trabajo o
de la psicología, disciplinas que hegemonizan
la práctica de la salud en el trabajo en México,
además de que la nueva situación existente
obliga a pensar en fenómenos como la multiex-
posición laboral y los efectos que ello pudiera
acarrear sobre la salud de los trabajadores.

En este artículo se analiza la información
obtenida en un estudio realizado en una em-

presa siderúrgica en México que puede consi-
derarse ilustrativa de la situación que se en-
frenta como producto de estos cambios en la
organización del trabajo. Los estudios realiza-
dos en la industria siderúrgica en otros países
han permitido identificar la complejidad del
propio proceso y de las consecuencias que éste
genera en los trabajadores. Particularmente se
ha profundizado en los efectos que distintos
aspectos de la organización laboral producen
sobre la salud física y mental de los trabajado-
res. Para ello han analizado tanto aspectos cua-
litativos como cuantitativos del trabajo.

De manera sintética, se puede señalar que
estudios realizados acerca de las jornadas ex-
tensas o con sobrecarga cuantitativa de trabajo
parecen mostrar un efecto moderado sobre la
salud mental de los trabajadores. También las
jornadas extensas se han relacionado con un
mayor riesgo de infarto del miocardio, hiper-
tensión y diabetes. Por otra parte, aquellos es-
tudios que analizan el control sobre el trabajo
o aspectos relacionados con la descalificación
de actividades y demandas de carácter cualita-
tivo muestran una mayor asociación con efec-
tos por estrés, así como situaciones adictivas
como el alcoholismo. Igualmente las demandas
de orden cualitativo han mostrado una fuerte
asociación con problemas psiquiátricos como
la depresión (Kawakami & Haratami, 1999).

También trabajadores de la industria pesa-
da han mostrado efectos en la salud al estudiar-
se problemas de la organización del trabajo.
Los obreros de menor antigüedad son más sus-
ceptibles de sufrir algún trastorno mental y
aquéllos con altas demandas estarían en peo-
res condiciones de salud. Por el contrario, en-
tre mayor capacidad de decisión en el trabajo y
mejor entorno, los trabajadores se encontrarían
en mejores condiciones. Así se ha establecido
un perfil que muestra que aquéllos que han
trabajado más tiempo y tienen mayor capaci-
dad de decisión y mejor entorno laboral (social
support) tienen un menor riesgo de padecer
trastornos mentales (Yang et al., 1997).

En trabajadores de otros procesos indus-
triales, como en la electrónica, se han estable-
cido relaciones entre el estrés laboral y trastor-
nos mentales. Las causas del estrés radican en
aspectos de orden cualitativo como: presencia
de conflictos en el trabajo, responsabilidad ex-
cesiva, exigencia de no cometer errores, mala
relación con los supervisores, así como dificul-
tad de mantenerse al tanto de los cambios en
la tecnología (Shigemi et al., 1997).

Llama la atención que también los aspec-
tos subjetivos del puesto, en estudios realiza-
dos con trabajadores de servicios, tengan una
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mayor asociación con los trastornos mentales
que las condiciones objetivas del mismo (Gold-
berg et al., 1996). Cabe mencionar que, en este
último estudio, a diferencia de lo encontrado
por Yang (Yang et al., 1997), en este caso la an-
tigüedad se asoció con síntomas depresivos y
ansiedad entre varones.

Los planteamientos centrales que se en-
cuentran en la base de este artículo señalan al
proceso de trabajo como una categoría expli-
cativa y determinante de la salud de los traba-
jadores en el cual los riesgos y exigencias labo-
rales actúan como mediadores entre el trabajo
y los trastornos mentales, psicosomáticos y fa-
tiga (TMPF). Interesa realizar el análisis consi-
derando la exposición múltiple a tales exigen-
cias y explorar la presencia de un mayor núme-
ro de daños a la salud como resultado de las
condiciones de tal multiexposición.

Para identificar los perfiles de exigencias y
de TMPF, se comparan grupos con diferente in-
serción en el proceso laboral: trabajadores vin-
culados directamente a la producción y trabaja-
dores que realizan actividades administrativas.

Metodología

El estudio se llevó a cabo en un grupo de traba-
jadores varones (n = 830) de una empresa side-
rúrgica. El 80% tenía menos de 40 años y su
promedio de edad era de 32 años, con una des-
viación estándar de 10,4.

Se aplicó una encuesta para uso epidemio-
lógico que incluía la recolección de informa-
ción sobre exposición a diversas exigencias la-
borales. Las preguntas se hicieron en un len-
guaje apropiado para los obreros, de acuerdo a
una indagación previa de cómo se entendía ca-
da problema y qué significaba para cada traba-
jador.

La sección de morbilidad de la encuesta se
construyó para captar sintomatología de los
daños a la salud relacionados con el proceso de
trabajo. Incluía dos índices. El Índice Médico
Cornell (Abramxon, 1964) y el Índice de Yoshi-
take (Yoshitake, 1978). El primero permite es-
tablecer diagnósticos presuntivos de algunos
trastornos mentales y psicosomáticos. Para este
estudio, se valoró el formulario en su conjunto y
tres problemas específicos: depresión, ansiedad
y trastornos psicosomáticos. El segundo capta
la presencia o ausencia de fatiga por medio de
una encuesta validada para el trabajo indus-
trial (Couto et al., 1981; Almirall & Reyes, 1982).

La codificación de la información acerca de
los trastornos mentales se realizó de acuerdo a
lo establecido en el DSM-III Manual diagnós-
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tico y estadístico de los trastornos mentales
(APA/OPS, 1988).

La forma en que se agrupó la patología fue
la siguiente: a) Trastornos mentales: irritabili-
dad, ansiedad y depresión; b) Trastornos del
sueño; c) Trastornos psicosomáticos digesti-
vos: gastritis, úlcera gástrica y úlcera duodenal;
d) Trastornos psicosomáticos cardiovasculares:
hipertensión y enfermedad isquémica del co-
razón; e) Trastornos neurológicos: cefalea ten-
sional y migraña; y f ) Fatiga.

Sólo se consideró un diagnóstico como má-
ximo para cada persona, en cada uno de esos
conjuntos patológicos.

Para el procesamiento de la información, se
controlaron la edad y la antigüedad de los tra-
bajadores y se utilizó el análisis multivariado,
en particular los modelos logísticos. Se anali-
zaron los diagnósticos en relación con el tipo
de actividad, las áreas, la antigüedad en el tra-
bajo y las exigencias laborales. En un segundo
momento, se analizó la interacción de dos exi-
gencias con los trastornos mencionados, con la
finalidad de explorar el fenómeno de la mul-
tiexposición y de los efectos que ésta puede es-
tar ocasionando sobre el perfil de morbilidad
de los trabajadores.

Resultados

El análisis de la información permite mostrar
tres manifestaciones distintas del impacto del
proceso laboral en los trastornos mentales, los
psicosomáticos y la fatiga (TMPF) de los traba-
jadores. El primer aspecto confirma la conoci-
da asociación de algunas variables del trabajo,
tales como el tipo de actividad, el área de tra-
bajo y la antigüedad en relación con los TMPF.
El segundo muestra la relación de estos trastor-
nos con algunas exigencias laborales, la mayo-
ría de ellas poco estudiadas en la salud laboral.
Por último, el tercer aspecto aborda un proble-
ma novedoso en este campo como es el estu-
dio de la interacción y la aditividad de las exi-
gencias en la generación de los TMPF.

El trabajo

El tipo de actividad que realizan los trabajado-
res es fundamental en la aparición de TMPF. El
promedio de probabilidades de que aparezcan
estos padecimientos, ajustado por edad y anti-
güedad, presenta una marcada diferencia entre
los trabajadores de producción en relación con
los administrativos (Tabla 1). La fatiga es el
trastorno más importante en los dos grupos,
pero con una frecuencia casi del doble en los
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primeros con respecto a los segundos. Estas di-
ferencias se han encontrado en otros estudios
que comparan obreros y empleados (Aro & Ha-
san, 1987). Los trastornos psicosomáticos car-
diovasculares son tres veces más frecuentes en
los de producción y, en el resto de padecimien-
tos estudiados, el promedio de probabilidades
más alto se presenta también entre los trabaja-
dores que se encuentran directamente en la
producción, duplicándose en el caso de las ce-
faleas y los trastornos del sueño.

Esto se debe a que los trabajadores de pro-
ducción están expuestos a una amplia gama de
exigencias y, casi siempre, sin posibilidad de
protegerse contra ellas. Por el contrario, el tra-
bajo administrativo se encuentra fuera de las
áreas de producción e implica menor exposi-
ción a las exigencias que impone la siderurgia.
Las diferencias entre los dos grupos son signi-

ficativas para el conjunto de diagnósticos ana-
lizados, con excepción de los trastornos men-
tales y los psicosomáticos del corazón.

Las áreas o departamentos son las unida-
des más amplias en que se organiza la produc-
ción. Para ilustrar el efecto que implica el tra-
bajar en un área determinada de este proceso,
se comparó una de las áreas más expuestas de
la siderúrgica, como es la de Aceración, con la
de los trabajadores administrativos, como gru-
po “control”.

Se evidencia en el Tabla 2 que el área de
Aceración presenta una probabilidad de tras-
tornos mentales y psicosomáticos de una mag-
nitud mucho mayor en relación con los traba-
jadores administrativos. Los modelos logísticos
señalan también diferencias significativas, con
excepción de los trastornos psicosomáticos del
corazón. En conclusión, el riesgo de trabajar,
en una u otra área, dada la complejidad de sus
procesos de trabajo y las exigencias a las que se
someten estos trabajadores, se traduce, por lo
menos, en alrededor del doble de riesgo de pa-
decer TMPF.

Otro aspecto interesante surgido en este es-
tudio es que el “tiempo de exposición” al traba-
jo, para la aparición de los TMPF, es bastante
corto, al contrario de lo que sucede con la gran
mayoría de las enfermedades reconocidas co-
mo profesionales. El análisis epidemiológico
muestra que aproximadamente 4 de cada 10
trabajadores llegan a padecer, en su vida labo-
ral, fatiga y algún trastorno mental y psicoso-
mático. Las diferencias fueron estadísticamen-
te significativas sólo para el caso de las cefaleas
y las enfermedades cardiovasculares entre los
trabajadores con más de 9 años de antigüedad
y los de menos de 4 años. Este hallazgo apunta
a que el tiempo de exposición en el puesto de
trabajo no es una condición determinante para
la aparición de los TMPF. Este diferencial com-
portamiento de otro tipo de enfermedades la-
borales en los trabajadores obliga a reflexionar
sobre la importancia de una detección tempra-
na y una prevención y tratamiento oportunos,
paralelamente a su reconocimiento profesio-
nal. Otro hecho a reflexionarse es si estas se-
mejanzas entre las poblaciones con corto y lar-
go tiempo de exposición no se deben al cono-
cido “efecto del trabajador sano”, ampliamente
discutido y difundido en la literatura científica
(Wilcosky & Wing, 1987).

Las exigencias

Las principales exigencias laborales estudiadas
fueron: rotación de turnos, doble turno tres ve-
ces por semana o más, excesiva atención, rit-

Tabla 1

Trastornos mentales, psicosomáticos y fatiga según tipo de actividad.

Diagnóstico Probabilidad1 p
producción administración

Fatiga 0,503 0,315 *

Psicosomáticos digestivos 0,444 0,263 *

Trastornos mentales 0,357 0,263 –

Cefalea y migraña 0,388 0,184 *

Trastornos de sueño 0,354 0,184 *

Psicosomáticos corazón 0,170 0,052 –

1 Promedio de probabilidad ajustado por edad y antigüedad.
p = * p < 0,05. Modelos logísticos. 
Fuente: Encuesta individual.

Tabla 2

Trastornos mentales, psicosomáticos y fatiga por áreas específicas: 

aceración y administración.

Diagnóstico Probabilidad1 p
aceración administración

Fatiga 0,558 0,316 *

Psicosomáticos digestivo 0,483 0,263 *

Trastornos mentales 0,458 0,263 *

Cefalea y migraña 0,425 0,184 **

Trastornos de sueño 0,400 0,184 *

Psicosomáticos corazón 0,116 0,053 –

1 Promedio de probabilidades ajustado por edad y antigüedad.
p = * p < 0,05; ** p <0,01. Modelos logísticos.
Fuente: Encuesta Individual.
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mo intenso, demasiado trabajo, trabajo aburri-
do (monotonía), supervisión estricta, situacio-
nes inadecuadas de responsabilidad, emergen-
cias, trabajo peligroso, esfuerzo físico intenso y
posiciones forzadas e incómodas. Todas ellas
están en estrecha relación con el tipo de activi-
dad y con las características de la organización
laboral (Hoiberg, 1982).

Se analizaron las diversas exigencias para
cada una de las manifestaciones patológicas
relacionadas con la salud mental. Los resulta-
dos (Tabla 3) evidencian una clara relación en-
tre el conjunto de exigencias y los TMPF. La di-
ferencia estadística entre los expuestos y los no
expuestos es muy consistente en casi todo el
conjunto de padecimientos estudiados.

Es muy notorio que, siendo la rotación de
turnos una de las exigencias mayormente estu-
diadas por los científicos de la salud en el tra-
bajo, dadas las consecuencias negativas que
tiene a nivel psicofisiológico, prácticamente no
haya presentado diferencias estadísticamente
significativas con los padecimientos estudia-
dos, con excepción de los trastornos del sue-
ño. Este hallazgo llama la atención ya que ha
sido consistentemente reportada en la litera-
tura la relación que guarda esta exigencia con
la fatiga, los psicosomáticos digestivos, del co-
razón y los trastornos mentales, principalmen-
te (Akerstedt et al., 1984; Knutsson, 1986; Sega-
wa et al., 1987).

Por otro lado, hay exigencias que tienen
una relación más marcada con los problemas

de salud mental. Esta situación se puede ob-
servar en el caso de aquéllas que implican mu-
cha presión para los trabajadores, tales como
el exceso de trabajo, la supervisión estricta y el
trabajo peligroso. Estas exigencias presentan
diferencias significativas con el conjunto de
trastornos estudiados. Hallazgos similares se
han encontrado con otro tipo de trabajadores
que refieren una fuerte presión en el trabajo,
en particular, con el tiempo de trabajo, estrés y
enfermedades isquémicas del corazón (Stock-
meier et al., 1989).

En el caso específico del trabajo aburrido,
como una exigencia que tiene que ver con el
contenido cualitativo del trabajo y que ha sido
estudiada con menor frecuencia, presenta tam-
bién una fuerte asociación con los cuadros pa-
tológicos estudiados.

El sinergismo y la aditividad

Probablemente el problema más relevante en
procesos de trabajo complejos es la combina-
ción de múltiples exigencias a las que se some-
ten los trabajadores en las condiciones labora-
les modernas. Dependiendo de cómo se inser-
tan los operarios en los procesos laborales, se
pueden producir combinaciones que impactan
de manera diferencial a éstos.

Para el análisis de esta información, se dis-
cuten el concepto de interacción sinérgica y el
de no interacción que puede expresarse en el
concepto de aditividad.

Tabla 3

Trastornos mentales, psicosomáticos y fatiga en expuestos y no expuestos a exigencias laborales.

Exigencias Fatiga Psicosomáticos Trastorno Cefalea Trastorno Psicosomáticos
digestivos mental migraña sueño corazón

Rotación de turnos – – – – ** –

Doble turno – * – * * –

Mucha atención ** ** ** – ** *

Ritmo intenso ** ** ** – * –

Demasiado trabajo *** *** *** ** *** **

Trabajo aburrido *** *** *** ** ** –

Supervisión estricta *** ** * * ** **

Mucha responsabilidad ** * * – *** –

Emergencias *** ** *** ** * –

Trabajo peligroso ** * ** * *** *

Esfuerzo físico pesado ** *** *** ** ** –

Posiciones forzadas *** *** *** ** *** –

n = 830; * p < 0,05; ** p < 0,01; *** p < 0,001. 
Modelos logísticos, ajustados por edad y antigüedad.
Fuente: Encuesta Individual.
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Desde el enfoque de la epidemiología labo-
ral entendemos por interacción la relación es-
tadísticamente significativa entre dos o más
exigencias. Dentro de estas interacciones, la
más importante es la sinérgica que se entiende
como la potenciación de la probabilidad de
producir un efecto (trastorno o daño) cuando se
conjuntan dos o más exigencias. Esta probabili-
dad será mayor que la suma de las probabilida-
des de cada una de las exigencias por separado.

Cuando no hay interacción entre las exi-
gencias, puede producirse la aditividad, y por
ésta entendemos que la probabilidad de pro-
ducir un efecto es aproximadamente la suma

de la probabilidad de cada una de esas exigen-
cias por separado.

Desde el punto de vista de la salud laboral,
es importante tanto el sinergismo como la adi-
tividad, pero obviamente también el conoci-
miento de aquellas exigencias que no produ-
cen ninguno de estos efectos, ya que esto sig-
nificaría que no influyen en la aparición de
esos daños o trastornos.

Un acercamiento inicial al efecto sinérgico
de las exigencias en relación con los TMPF se
muestra en el Tabla 4 y en la Figura 1; y el efec-
to aditivo se puede observar en el Tabla 5 y en
la Figura 2.

Resulta interesante constatar (Tabla 4) có-
mo los trabajadores expuestos a rotación de
turnos presentan diferencias estadísticamente
significativas para los trastornos mentales, en
relación con los trabajadores no expuestos,
cuando se encuentra interactuando con otras
exigencias, situación que no se presenta cuan-
do se analiza de manera desagregada, como ya
se señaló en el Tabla 3.

En particular, los trastornos mentales se
presentan asociados, en su gran mayoría, con
aquellas exigencias que tienen que ver con el
tiempo de trabajo (rotación de turnos y doble
turno) en su interacción con exigencias que im-
plican una sobrecarga cuantitativa, tales como
el exceso de trabajo, la atención excesiva y el
ritmo intenso. También llama la atención que la
sobrecarga cuantitativa (esfuerzo físico intenso
y demasiado trabajo) potencia el riesgo de pro-
ducir trastornos mentales cuando las activida-
des laborales implican un trabajo peligroso.

Con la Figura 1, se ilustra el sinergismo a
partir de la interacción de la rotación de turnos
con demasiado trabajo, sobre la probabilidad
de tener trastornos mentales. De esta manera,
la probabilidad, ajustada por edad y antigüe-
dad, de presentar este problema en quienes ro-
tan turnos se incrementa en un 73%, cuando se
tiene demasiado trabajo. Este valor se calculó
con base en la probabilidad de presentar tras-
tornos mentales en aquéllos que rotan y tienen
demasiado trabajo (0,4834), en relación con
quienes rotan y no tienen demasiado trabajo
(0,2789).

También se encontró que la interacción de
la rotación de turnos con demasiado trabajo
tiene un efecto sobre la aparición de trastornos
digestivos y la fatiga, aunque no se menciona
en la Tabla 4. Así, la probabilidad de tener este
tipo de problemas de salud se incrementa (se
potencia) cuando la rotación de turnos inte-
ractúa con el exceso de actividades a desarro-
llar. Este efecto sinérgico se presenta también
en otras exigencias. Por ejemplo, la presencia

Tabla 4

Interacción1 sinérgica de exigencias asociadas con trastornos mentales.

Exigencias Trastornos mentales

Rotación de turno y doble turno **

Rotación de turno y demasiado trabajo **

Doble turno y mucha atención *

Doble turno y ritmo intenso ***

Esfuerzo físico y trabajo peligroso **

Demasiado trabajo y trabajo peligroso *

1 Nivel de significancia. Modelos Logísticos. Ajustado por edad y antigüedad.
* p < 0,05; ** p < 0,01; *** p < 0,001.
Fuente: Encuesta individual.

Figura 1

Interacción Sinérgica. Probabilidad* de trastornos mentales de los que rotan turno

ante la presencia de demasiado trabajo.

* Promedio de probabilidad ajustado por edad y antigüedad.
Fuente: encuesta individual.
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de doble turno, cuando hay rotación de turnos,
incrementa la probabilidad de tener tanto tras-
tornos mentales como cefalea y migraña; o la
presencia de trabajo peligroso, cuando hay es-
fuerzo físico intenso, potencia el riesgo tam-
bién de los trastornos mentales y las cefaleas.

Este análisis logístico plantearía, en un pri-
mer momento, la necesidad de reducir la can-
tidad de trabajo, o el ritmo intenso, o la prolon-
gación de la jornada de trabajo (doble turno)
que realizan aquéllos quienes rotan turnos, co-
mo parte de su actividad laboral, lo cual se per-
filaría como una medida protectora contra la
aparición de trastornos de esta naturaleza.

Muchas exigencias no interactúan entre sí,
sin embargo, su efecto es de carácter aditivo, es
decir, se suman o se añaden para producir un
determinado trastorno. Éste es el caso de la
gran mayoría de las exigencias estudiadas. La
aditividad es sumamente frecuente en la gene-
ración de trastornos psicosomáticos y fatiga.
Como se puede ver en la Tabla 5, todos lo pares
de exigencias reportados sumaron su efecto
para producir trastornos digestivos, cefalea y
migraña, trastornos del corazón y fatiga.

Es interesante notar que los pares encon-
trados combinan, por lo general, como en el
caso del sinergismo, exigencias relacionadas
con el tiempo de trabajo (rotación de turnos y
doble turno) con exigencias vinculadas con el
tipo de tarea (posiciones incómodas y forza-
das, emergencia, mucha atención, responsabi-
lidad y ritmo intenso). Es claro que este con-
junto de la Tabla 5 evidencia serios problemas
en las formas de organización del trabajo y re-
fuerza la relación estrecha que se establece en-
tre la esfera fisiológica y la mental.

Esta situación se ilustra en la Figura 2, me-
diante la cual se muestra que la probabilidad
de presentar trastornos digestivos, ante la pre-

sencia de dos exigencias – mucha atención y
doble turno – es mayor al efecto de cada una de
ellas por separado. En el caso de esta gráfica, el
efecto equivale aproximadamente a la suma de
ambas.

Conclusiones

1) La pretensión del estudio fue demostrar que
la relación entre el trabajo y la salud no se pue-
de reducir a un análisis unicausalista o a enfer-
medades o trastornos aislados. Las diferentes
categorías y variables aquí tratadas son las ma-

Tabla 5

Aditividad de exigencias asociadas con trastornos psicosomáticos y fatiga.

Exigencias Trastornos psicosomáticos
Digestivos Cefalea Corazón Fatiga

Rotación de turno y posición incómoda A A A A

Rotación de turno y emergencia A A A A

Doble turno y mucha atención A A A A

Doble turno y mucha responsabilidad A A A A

Doble turno y ritmo intenso A A A A

Posición incómoda y supervisión estricta A A A A

Demasiado trabajo y trabajo peligroso A A A A

Fuente: Encuesta individual.

Figura 2

Aditividad. Probabilidad* de trastornos digestivos en quienes doblan turno 

y tienen mucha atención.

* Promedio de probabilidad ajustado por edad y antigüedad.
Fuente: encuesta individual.
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nifestaciones específicas o las respuestas inme-
diatas del proceso global de trabajo. Las expre-
siones concretas del complejo trabajo siderúr-
gico son sus exigencias y trastornos. Es decir, lo
que se ha querido captar son las diferentes ma-
nifestaciones de un problema global común.

2) En particular se estudiaron el tipo de ac-
tividad, el área de trabajo, la antigüedad en el
puesto y algunas exigencias laborales a las que
se someten estos obreros, tratando de demos-
trar la relación de ellas con los TMPF.

3) El énfasis de esta investigación se puso
en la interacción de las exigencias laborales co-
mo generadoras de padecimientos psíquicos y
psicosomáticos. El estudio de los efectos sinér-
gico y aditivo vislumbra la posibilidad de in-
cursionar en un análisis más complejo de las
causas que se encuentran en la base de este
conjunto de cuadros patológicos, explorando
con mayor detalle las características que adop-
ta la organización del trabajo al interior de los
centros laborales.

4) La explicación precisa de por qué inte-
ractúan estas exigencias entre sí y guardan una
asociación estadística con los conjuntos pato-
lógicos estudiados, y porqué no interactúan
otras exigencias, es un problema que puede es-
tar en vías de empezar a resolverse. En todo ca-

so, nuestro interés es dejar planteado un pri-
mer avance en este sentido y continuar su in-
dagación a través de estudios futuros.

5) Es evidente la importancia cada vez ma-
yor que representa el trabajo como determi-
nante de muchos TMPF. La significación de es-
tos trastornos en el conjunto del perfil patoló-
gico nos indica el énfasis que amerita esta cues-
tión. Las condiciones actuales en países como
México, con un proceso de transformación eco-
nómica de magnitudes enormes, que afecta es-
pecialmente a los trabajadores, tanto en limi-
tar su control, organización y defensa de cier-
tas condiciones de trabajo, aparejado a las li-
mitaciones salariales y de reproducción de los
trabajadores, en general, pronostican situacio-
nes laborales y de salud mental graves para es-
tos trabajadores.

Se han realizado estudios que han encon-
trado la utilidad de emplear cuestionarios para
seleccionar grupos de alto riesgo que requie-
ren de la realización de acciones de interven-
ción para mejorar los puestos de trabajo. Esta
puede ser una de las utilidades de los estudios
realizados aquí, ya que, al encontrar puestos de
trabajo con multiexposición, se estarían iden-
tificando prioridades de intervención (Hilde-
brandt et al., 1996).
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