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I1l. Introduccidon

La sociedad actual que funciona las 24 horas, obliga a las
organizaciones y en consecuencia, a sus empleados a someterse a
horarios de trabajo que van en contra del ritmo natural de la vida. El
trabajo por turnos, fuera de las horas normales del dia, es un tema
que cobra importancia, ya que son muchas las implicaciones en la

salud fisica y mental de quienes lo realizan.

Esta situacion, que se presenta usualmente en muchas de las
empresas manufactureras y prestadoras de servicios (vigilancia,
salud, supermercados y droguerias 24 horas, entre otras), esta trae
consigo consecuencias negativas para la productividad, aumento del
ausentismo, rotacién laboral, y por supuesto, quizas lo mas delicado,
efectos en el bienestar de los trabajadores. Podria empezar a verse
como un problema de salud publica, por lo cual es motivo de
preocupacion para las directivas de las organizaciones, quienes en
busca de unas mejores condiciones de trabajo, asi como en el
aumento del rendimiento, estan interesadas en encontrar la solucién

a esta situacion.

Con este trabajo se busca conocer como se afecta la vida diaria de
las/os enfermeros que realizan trabajo por turnos. Dentro de este
tema, se contempla el bienestar fisico, psicoldogico y social, e
igualmente, incluye los efectos en la salud de los individuos,

afectando sus relaciones familiares, sociales y sus actividades



cotidianas.

Apoyado en una revision bibliografica que se concentrd
principalmente en el tema de la vida diaria, algunos aspectos de la
calidad de vida y el trabajo por turnos (permanentes y rotados), para
la seleccion con un posterior analisis de estudios de investigacion
(publicados desde el afio 2000) relacionados con el tema, y que

responden en algun punto a los objetivos planteados.

Este documento pretende presentar conclusiones y recomendaciones
utiles de los diferentes estamentos de la sociedad, principalmente,
ser un apoyo para las directivas y los encargados de la Salud
Ocupacional en las empresas de salud, al brindar herramientas utiles
en la toma de decisiones en cuanto a la organizacion del trabajo y la
definicion de las medidas de intervencion tendientes a la prevencion

de los efectos negativos para los trabajadores que laboran por turnos.

De manera general, y corroborando lo planteado por diferentes
autores en los ultimos 50 afios, el trabajo por turnos afecta
directamente la salud fisica y mental, las relaciones familiares y
sociales, el desarrollo de las actividades cotidianas de las personas
que laboran bajo este tipo de sistemas. Los trastornos del suefio,
alimenticios y del embarazo son los principales efectos en la salud
gue se encuentran. A nivel de relaciones, la parejay la familia, sienten
en mayor medida la disminucion del tiempo disponible, ademas, la
imposibilidad de desarrollar actividades domeésticas, no domésticas,
culturales y de esparcimiento, repercuten de manera negativa el

bienestar del individuo.



V. Contextualizacion del problema




V. Objetivos

Objetivo general:
Analizar la influencia del trabajo por turnos en la salud y la vida cotidiana de

las enfermeras.

Objetivos especificos:
1. Caracteriza los efectos ocasionados del trabajo por turnos, en la salud
de las enfermeras.
2. Describe la alteraciéon de las relaciones familiares, sociales y el
desarrollo de las actividades cotidianas de los trabajadores que
realizan turnos rotativos.

3. Analiza la influencia de los turnos rotativos en las enfermeras/os.



V1. Justificacion

Tal como lo expuso la Dra. Pilar Cuartero en la XI2 Reunién Anual de la
Asociacion Ibérica de Patologia del Suefio (AIPS) celebrada entre el 2 'y 4 de
mayo de 2002 en Zaragoza, en su ponencia “Incidencia del mal descanso en

el mundo laboral’:

Eduard Estivill (2006) En la investigacion dirigida por los doctores, jefe de la
Unidad del Suefio del Instituto Dexeus de Barcelona y Apolinar Rodriguez,
responsable del Servicio de Neurofisiologia del Hospital de la Paz de Madrid

desarrollada en 2006, explicaron los riesgos que conllevan contradecir al sol.

La poblacién laboral que trabaja a turnos o en trabajo nocturno en los paises
industrializados, tiende a aumentar progresivamente desde los ultimos 30
afos. Las causas de naturaleza técnica, econdémica y social que determinan
este fendmeno no parecen modificables a corto plazo. Este tipo de trabajo
conlleva unos riesgos para la salud y debe tratar de organizarse teniendo en
cuenta sus implicaciones sobre ésta, tanto a nivel fisico como psicologico o
de interaccién social. Para ello tienen que sumarse distintas medidas: la
inclusion de criterios de salud a la hora de establecer los horarios y turnos de
trabajo es fundamental y hasta ahora se ha ignorado en la mayoria de las
empresas. La vigilancia de los trastornos que se originan o agravan por este
tipo de trabajos, la informacion y formacion tanto a los trabajadores sometidos
a ellos como a los empresarios también pueden mejorar de forma notable los
efectos negativos que se dan en estas situaciones.

Eduard Estivill (2000) “Los trabajadores de turnos de noche pierden cinco
afos de vida por cada quince de jornada laboral, se divorcian tres veces

mas que el resto de sus compafieros, y tienen un 40 por ciento mas de



posibilidades de padecer trastornos neuropsicolégicos, digestivos y

cardiovasculares”.

Este tema ha sido trabajado por el Instituto Nacional para la Seguridad y
Salud Ocupacional (NIOSH), dentro de sus publicaciones con su articulo “El
trabajo por turnos en lenguaje sencillo” de Roger R. Rosa y Michael J.
Colligan (1997). En el documento se abordan los conceptos basicos
relevantes del trabajo por turnos, contemplando sus beneficios vy
desventajas y planteando las estrategias para minimizar las consecuencias

de la exposicion.

Tan importante es el tema, que se cuenta con reglamentacion pertinente. El
trabajo por turnos esta definido por la R178 “Recomendacion sobre el trabajo
nocturno” publicada en 1990 y aprobada por Colombia por medio de la Ley
347 de 1997. En cuanto a la remuneracién del trabajo por turno o nocturno
se encuentra en el Caodigo Sustantivo del trabajo, la Ley 50 de 1990 y la Ley
789 de 2002, Remuneracion del trabajo nocturno y del suplementario. A nivel
internacional, el Estatuto de los Trabajadores, publicado por la Organizacién
internacional del trabajo, en su articulo 36 hace referencia al trabajo

nocturno, trabajo a turnos y ritmos de trabajo.

Existen controversias sobre qué es lo mejor para el bienestar de los
trabajadores: los turnos fijos (de mafiana, tarde o noche) o la rotacion (cambio
de turno cada varios dias, cada semana o cada mes). Algunos especialistas
opinan que, ya que se ha demostrado que el trabajar de noches claramente

es nocivo para la salud, al menos se deberian establecer turnos rotativos para
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gue nadie permaneciese demasiado tiempo desarrollando su trabajo en ese
horario. Sin embargo, otros desaconsejan el trabajo a turnos y lo consideran
todavia peor que mantener siempre el horario nocturno.

Un trabajador que tenga un turno fijo de noche puede organizar su vida de
acuerdo a este ciclo artificial y, aunque no sea aconsejable mantenerse activo
por la noche, hay personas que tienen una mayor tolerancia fisica (los ritmos
circadianos no son exactamente iguales en todos los seres humanos) a la
actividad nocturna y mayor facilidad para conciliar el suefio fuera del horario

natural.

Las evidencias son significativas principalmente en el ambito de enfermeria
estudidndolo en cuanto a las edades se dice que los mayores efectos
negativos para la salud relacionados con la turnicidad laboral ocurren en
aumento con la edad. Se ha comprobado una adaptacion més lenta por turnos
en los trabajadores de edad media que en los jévenes. En un estudio realizado
en la Habana (Cuba) en 101 enfermeros y enfermeras de un Hospital, sobre
los efectos de la turnicidad laboral en la calidad del suefio y percepcion de la
salud, se encontré diferencias significativas en la edad de los sujetos, ya que
los mayores efectos negativos para la salud relacionados con la turnicidad

laboral ocurren con el aumento de la edad.

Es bajo esta panoramica que se puede determinar el riesgo al que se
encuentra sometida la poblacion de Enfermeria, principalmente por la carga
horaria aunada a la turnicidad nocturna, lo que en gran medida puede impactar
las condiciones de salud a nivel multidimensional de los individuos, ya que las
personas que cambian su jornada laboral de diurna a nocturna padecen de
trastornos que propician enfermedades al estar el cuerpo sometido a tension

continua en un intento de adaptarse al cambio. El trabajo nocturno afecta
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negativamente a los habitos de alimentacién, el suefio, la actividad fisica, la
vida social y favorece la aparicién de enfermedades.

Gustavo Calabrese (2003) hay un riesgo significativo cuando se trabaja
entre 50 a 70 horas por semana, 14 horas consecutivas al dia, 1 6 2 turnos
nocturnos por semana, se tiene extension del turno en la noche, menos de 10
horas de descanso entre periodos de trabajo o 1 dia libre de trabajo a la
semana, siendo todos estos factores situaciones reales en los diversos

puestos de trabajo desempefiados por profesionales de Enfermeria.

Algo relevante es el impacto que dicha carga de horas laborales representa
para la vida social. Las experiencias muestran que los trabajadores en turnos
enfrentan problemas para tener una vida social y familiar adecuada.? El
trabajo a turnos repercute negativamente en la vida familiar, la participacion
en la actividad institucional y las relaciones sociales. La naturaleza del sistema
de turnos, el sexo, la edad, estado civil, la estructura de la familia del
trabajador, son factores que pueden influir, mas 0 menos, sobre sus relaciones

sociales.

Se vive en una sociedad en la que las actividades de la vida cotidiana estan
organizadas en el marco de una cultura principalmente diurna. Durante el dia
se practica actividades deportivas, se acude al banco, se realizan tramites
administrativos, se va de compras, se realizan las actividades domésticas, por

citar algunas.

Fuente: MIRO, E., CANO-LOZANO M., BUELA-CASAL G., Suefio y calidad de

vida. Revista Colombiana de Psicologia, 2005.
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VIl. Marco referencial

Referencia 1

OIT. Enciclopedia de Salud y Seguridad en el Trabajo. Volumen II.
Capitulo 43. Horas de Trabajo. Pag. 3

Anélisis

El Estatuto de los Trabajadores establece como trabajo nocturno “el realizado
entre las diez de la noche y las seis de la mafiana” (articulo 36), o aquél en el
gue se inviertan no menos de tres horas de trabajo diario, 0 al menos una
tercera parte de la jornada anual en este tipo de horario. En otro epigrafe el
Estatuto indica que la jornada de trabajo nocturno "no podra exceder de ocho
horas diarias de promedio, en un periodo de referencia de quince dias, y es
aplicable a todos los trabajadores, con independencia de la categoria

desempeiada”.

Algo relevante es el impacto que dicha carga de horas laborales representa
para la vida social. Las experiencias muestran que los trabajadores en turnos
enfrentan problemas para tener una vida social y familiar adecuada. El trabajo
a turnos repercute negativamente en la vida familiar, la participacién en la
actividad institucional y las relaciones sociales. La naturaleza del sistema de
turnos, el sexo, la edad, estado civil, la estructura de la familia del trabajador,

son factores que pueden influir, mads o0 menos, sobre sus relaciones sociales.

Se vive en una sociedad en la que las actividades de la vida cotidiana estan
organizadas en el marco de una cultura principalmente diurna. Durante el dia
se practica actividades deportivas, se acude al banco, se realizan tramites
administrativos, se va de compras, se realizan las actividades domeésticas, por

citar algunas.
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Referencia 2

Cossio S, Monier S, Reyna E. Consecuencias del Trabajo Nocturno en
las Relaciones Familiares, Laborales, Personales y de Pareja de las
Enfermeras (Tesis). Cordoba: Universidad Nacional de Cordoba;
2010.

Anélisis

Los turnos nocturnos también son una fuente generadora de estrés, situacion
gue puede inducir a consumos "escapistas" de sustancias adictivas como
tabaco, café, alcohol, etc. A esto hay que afadir la problemética de tener que
trabajar en épocas de descanso habitual para el resto de la poblacién, como
épocas de fiestas, fines de semana, noches, etc. Todas estas circunstancias,
actuando de forma conjunta, pueden crear un fuerte desarraigo familiar, social
y cultural, lazos que son basicos a la hora de tratar y de resolver un problema

de drogodependencia.

El horario nocturno no solo afecta la salud mental de los individuos, por todos
los cambios neuro bioquimicos que se generan, sino que ademas influye en
las relaciones interpersonales debido a que el cambio de horario genera
aislamiento social; ya que comunmente es dificil combinar los horarios de
trabajo con los horarios de sus familias, amistades y demas, conduciendo a
problemas de irritabilidad, trastornos psiquicos, crisis conyugales y trastornos
sexuales. En el personal de Enfermeria se ha observado una asociacion entre
el turno laboral y alteraciones de salud tales como trastornos digestivos,
musculares, de suefio, del caracter, actividad mental y relacion social, siendo
comun que las alteraciones gastrointestinales como acidez, gastritis, entre
otros, aparezcan generalmente por el hecho de que los trabajadores no

poseen horarios adecuados para alimentarse.
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Producto de pérdida de la vida social con actividades de ocio y recreacion, se
dan cambios en la dinamica de interaccion, con lo cual se genera un submundo
orientado meramente a la vertiente del cumplimiento de funciones laborales y
extra laborales, lo que hace abandonarse de si mismo, conduciendo a

alteraciones de tipo emocional.

En un estudio se encontré6 asociacion estadistica entre la presencia de
depresion y trabajar doble jornada, la cual se vuelve necesaria producto de los
bajos salarios. El efecto de la doble jornada en la salud mental de los
trabajadores de Enfermeria se constatd en una investigacion que intento
verificar la prevalencia de estrés en los trabajadores, resultando que el 70,8%
del grupo con doble jornada estaban estresados, en comparacion al 55,5%
que no tenian dicha condicion laboral.

Incluso la principal causa a la que las enfermeras le atribuyen sus
antecedentes patoldgicos corresponde al estrés, el cual posee diversos
efectos sobre los individuos, tales como: ansiedad, fatiga, frustracion,
depresion, nerviosismo, efectos fisioldgicos sobre la salud e incluso mal clima

laboral, por citar algunos.

un estudio realizado en la VIl regién de Chile se demostr6 que los
profesionales de Enfermeria que laboran en unidades de demanda critica
como Emergencias y SAMU poseen una tendencia al desarrollo de estrés, lo
que los convierte en un grupo vulnerable en el ambito asistencial, con
tendencias a manifestar alteraciones fisicas y psicolégicas, condicion
relacionada en otras unidades con trabajos que demandan mucha tension, tal
y como Unidad de Cuidados Intensivos, y especialmente si se encuentra en

turnos nocturnos.
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Bajo este panorama, se hace necesario destacar que se deben realizar
medidas de prevencion que minimicen las condiciones patoldgicas que pueden
surgir producto de la turnicidad laboral, por lo que las estrategias terapéuticas
deben girar entorno a la manera en que se organiza el trabajo, la autonomia
en la toma de decisiones de cada persona, en lo relativo a la condicion familiar

y social, desde la vigilancia de la salud.

Para Dechamps y otros las enfermeras que trabajan turnos diferentes pueden
mejorar la tolerancia a los turnos cuando aprenden a adoptar medidas para
reducir las variaciones en los cambios del suefio. En este sentido deben existir
propuestas en las que los turnos nocturnos cuenten con caracteristicas
rotativas que faciliten descansos oportunos donde se respete al maximo los
ciclos de suefio y descanso de las enfermeras, tomando en cuenta las
caracteristicas etarias del individuo para el desempefio de funciones en horas

nocturnas.

Por otra parte se debe fomentar la participacion de los trabajadores en la toma
de decisiones en cuanto a la rotabilidad y conformacion de los equipos de
trabajo, convirtiéndose en una opcion personal mas que una imposicion,
facilitando asi la reflexion personal sobre la capacidad de adaptarse de manera
integral a los efectos generados producto del trabajo en horarios nocturnos.

Referencia 3

De la Garza E. La flexibilidad del trabajo en América Latina. Disponible
en:http://201.147.150.252:8080/jspui/bitstream/123456789/1081/1/Flexibilida
ddeltrabajo.pdf

Analisis
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La Academia Estadounidense de Enfermeria promueve practicas de gestion
en organizaciones y estrategias de atencion médica en la vida personal de la
enfermera para apoyar la salud del suefio en enfermeras. Esto da como
resultado, una fuerza laboral de enfermeria alerta adecuada para realizar su
trabajo, siendo mas capaz de llevar vidas saludables. La sociedad requiere
servicios de enfermeria criticos durante todo el dia. En consecuencia, el
trabajo por turnos y las largas horas de trabajo son comunes en las
organizaciones de atenciéon médica y afectan negativamente a un porcentaje
significativo de enfermeras. Trabajar de noche y horas irregulares compromete
la fisiologia humana dictada por la necesidad de dormir y los ritmos

circadianos.

El desafio que enfrentan las enfermeras en el trabajo por turnos es la
necesidad de trabajar de noche (cuando nuestra fisiologia promueve el suefio)
y dormir durante el dia (cuando nuestra fisiologia promueve la
actividad). Cuando el trabajo por turnos se combina con largas horas de
trabajo (por ejemplo, cambios de 12 horas o mas) y conduce a la deficiencia
del suefio o la interrupcion de los ritmos circadianos, los costos de salud y
seguridad de este conflicto con la fisiologia humana son potencialmente

significativos.

La deficiencia del suefio es un término amplio que incluye una duracién
inadecuada del suefio, mala calidad del suefio, trastornos del suefio no
tratados y suefio inoportuno que no esta sincronizado con los ritmos
circadianos. La deficiencia del suefio puede afectar la preparacion para el
trabajo de las enfermeras y la salud, seguridad y bienestar. Hay evidencia de
gue los cambios largos, las rotaciones de turno, los turnos dobles, las noches
y los turnos nocturnos estan asociados con multiples riesgos de salud y

seguridad a corto y largo plazo para la enfermera (Instituto Nacional de

17



Seguridad y Salud Ocupacional [NIOSH]; los costos de salud y seguridad de

este conflicto con la fisiologia humana son potencialmente significativos
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Fundamentacion
tedrica

VIll. Generalidades de los turnos

rotativos

El Estatuto de los Trabajadores establece como trabajo nocturno “el
realizado entre las diez de la noche y las seis de la mafiana” (articulo 36),
0 aquél en el que se inviertan no menos de tres horas de trabajo diario, o
al menos una tercera parte de la jornada anual en este tipo de horario. En
otro epigrafe el Estatuto indica que la jornada de trabajo nocturno "no podra
exceder de ocho horas diarias de promedio, en un periodo de referencia
de quince dias, y es aplicable a todos los trabajadores, con independencia

de la categoria desempeiiada”.

De acuerdo con el Estatuto de los Trabajadores, el trabajo en el turno de
noche no puede superar dos semanas seguidas, excepto que la
prolongacion de este periodo se deba a la decision voluntaria del
trabajador. Los empresarios deben establecer un régimen de evaluacion
meédica gratuita y periodica para los trabajadores de este turno y, en caso

de que se demuestre la existencia de problemas médicos asociados a este
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horario de trabajo, el afectado tendra derecho a ser trasladado al horario
diurno.

En el caso de las mujeres embarazadas, la Ley 31/1995 de 8 noviembre
de Prevencion de Riesgos Laborales, en su articulo "Proteccion a la
maternidad”, determina que el empresario deberd adoptar las medidas
necesarias para evitar la exposicion a riesgos en mujeres embarazadas y
en periodos de lactancia, incluyendo, si es necesario, la no realizacion de
trabajo nocturno o a turnos.

Fuente: Eva Salabert. 2010. Rotacion de turnos de trabajo a la salud.
Recuperado de http//www.webconsultas.com

IX. Estrategias de atencion médica
en l|la vida personal de la

enfermera

La Academia Estadounidense de Enfermeria promueve practicas de gestion
en organizaciones y estrategias de atencion médica en la vida personal de la
enfermera para apoyar la salud del sueiio en enfermeras y, como resultado,
una fuerza laboral de enfermeria alerta adecuada para realizar su trabajo,
para ser capaz de llevar vidas mas saludables. La sociedad requiere servicios
de enfermeria criticos durante todo el dia. En consecuencia, el trabajo por

turnos con las largas horas de trabajo son comunes en las organizaciones de
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atencidon médica, afectan negativamente a un porcentaje significativo de

enfermeras.

Trabajar de noche en horas irregulares compromete la fisiologia humana
dictada por la necesidad de dormir y los ritmos circadianos. El desafio que
enfrentan las enfermeras en el trabajo por turnos es la necesidad de trabajar
de noche (cuando nuestra fisiologia promueve el suefio) y dormir durante el
dia (cuando nuestra fisiologia promueve la actividad). Cuando el trabajo por
turnos se combina con largas horas de trabajo (por ejemplo, cambios de 12
horas o mas) y conduce a la deficiencia del suefio o la interrupcion de los
ritmos circadianos, los costos de salud y seguridad de este conflicto con la

fisiologia humana son potencialmente significativos.

La deficiencia del suefio es un término amplio que incluye una duracion
inadecuada del suefio, mala calidad del suefio, trastornos suefio no tratado y
agotamiento inoportuno que no esta sincronizado con los ritmos
circadianos. La deficiencia del suefio puede afectar la preparacion para el
trabajo de las enfermeras y la salud, seguridad y bienestar. Hay evidencia de
que los cambios largos, las rotaciones de turno, los turnos dobles, las noches
también los turnos nocturnos estan asociados con multiples riesgos de salud
y seguridad a corto y largo plazo para la enfermera (Instituto Nacional de
Seguridad y Salud Ocupacional [NIOSH]; los costos de salud y seguridad de

este conflicto con la fisiologia humana son potencialmente significativos.

2.1 Impacto de los turnos rotativos en las enfermeras

La deficiencia del suefio es un término amplio que incluye una duracion
inadecuada del suefio, mala calidad del suefio, trastornos suefio no tratado y

suefio inoportuno que no estd sincronizado con los  ritmos
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circadianos. NIOSH, Caruso, Geiger-Brown, Takahashi, Trinkoff y Nakata,
2015). Las enfermeras cansadas también corren el riesgo de cometer errores
de cuidado del paciente relacionados con la fatiga que pueden poner en peligro

a sus pacientes

Bae & Fabry, 2014 Estos riesgos también se extienden a la familia de la
enfermera, a su empleador, organizacién de atencion médica y a la sociedad
en general cuando enfermeras cansadas cometen errores en el trabajo y en el
hogar o chocan su vehiculo debido a la conduccion sofiolienta. Este peligro
complejo requiere una variedad de estrategias personales, laborales y de
salud publica para reducir estos riesgos. Desafortunadamente, las personas
gue trabajan en organizaciones de atencion médica pueden no comprender
completamente los riesgos de salud y seguridad que estan asociados con la
fatiga y pueden desconocer las estrategias basadas en la evidencia para
reducir estos riesgos. Sin embargo, la evidencia muestra que es posible limitar
o modificar el impacto adverso del trabajo por turnos y las largas horas de

trabajo en las enfermeras mejorando su suefio y reduciendo la fatiga.

Esta declaracion de posicion es consistente con tres de los objetivos
estratégicos de la academia ( Academia Estadounidense de Enfermeria,
2017 ):

(@) Influya en el desarrollo y la implementacion de politicas que mejoren la
salud de las poblaciones y logren la equidad en salud.

(b) Disefio de practicas de influencia a través de la ciencia de enfermeria para
mejorar la salud de las poblaciones.

(c) Posicionar a la academia y la profesion de enfermeria para liderar el
cambio e impulsar tanto las politicas como las practicas, mejorando la

salud y la atencién médica.
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Segun la Fundacion AAA para la Seguridad del Trafico ( Tefft, 2016 ), el
riesgo de accidentes automovilisticos muestra una relacion dosis-
respuesta con la duracion del suefio: menos de 4 horas de suefio en las
ultimas 24 horas aumenta el riesgo de accidente 11.5 veces; 4 a 5 horas
de suefo aumenta el riesgo 4.3 veces; 5 a 6 horas de suefio aumentan el
riesgo 1,9 veces;y de 6 a 7 horas de suefio aumenta el riesgo 1.3
veces. RAND informa que un suefio insuficiente podria costar a la
economia general de EE. UU. Mas de $ 411 mil millones anuales (2,28%
de su producto interno bruto) debido a una serie de impactos negativos,
productividad reducida y pérdida de 1,2 millones de dias laborables por

ano ( Hafner, Stepanek, Taylor, Troxel, y Van Stolk, 2016 ).

Cada vez mas organizaciones reconocen los amplios riesgos de salud y
seguridad que estan relacionados con el trabajo por turnos, las largas horas
de trabajo y la fatiga de los trabajadores, estan trabajando para reducir estos
riesgos. Las agencias gubernamentales, las organizaciones profesionalesy de
servicios publicos, y los profesionales de seguridad en varias industrias

trabajan en este tema critico.

2.2 Estrategias recomendadas por NIOSH

Los esfuerzos gubernamentales incluyen el trabajo del NIOSH de los Centros
para el Control y la Prevencion de Enfermedades. NIOSH tiene un compromiso
de larga data para reducir los riesgos de estas exigentes horas de trabajo a
través de investigacion, orientacion y recomendaciones autorizadas,
asociaciones estratégicas y diseminacion de informacion para proteger tanto
trabajadores como a sus familias, empleadores y la comunidad ( NIOSH,
2017).
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2.3 Programa de NIOSH

Para las enfermeras, NIOSH desarroll6 un programa de educacion continua
en linea, capacitacion de NIOSH para enfermeras sobre trabajo por turnos y
largas horas de trabajo ( NOSH et al., 2015 ). Esta capacitacion transmite los
riesgos, las razones por las cuales ocurren y brinda estrategias para que las
enfermeras y sus gerentes reduzcan estos riesgos. Otros esfuerzos
gubernamentales incluyen 20 estados de EE. UU. Que prohiben o restringen
las horas extraordinarias obligatorias en las enfermeras ( American Nurses
Association [ANA], 2011 ).

2.4 American Nurses Association 1

La ANA ha estado activa en este tema. En 2014, ANA publicé su declaracion
de posicion revisada sobre la fatiga de las enfermeras que promueve
estrategias basadas en la evidencia para prevenir la fatiga y somnolencia de
las enfermeras, promover la salud, seguridad y bienestar de las enfermeras
registradas, garantizandol resultados 6ptimos para los pacientes ( ANA,
2014 ). Recientemente, ANA comenzd una iniciativa, Healthy Nurse Healthy
Nation , que incluye promover la salud del suefio y prevenir la fatiga ( ANA,
2016))

2.5 Organizaciéon Panamericana de la Salud y organizacién mundial de la salud

La Organizacion Panamericana de la Salud, Organizacion Mundial de la Salud
publicé el manual de capacitaciéon actualizado del Instituto Nacional de Salud,
trastornos del suefio y promocién de la salud del suefio para capacitar a
promotores, enfermeras, también otros proveedores de atencion médica

sobre las relaciones entre el suefio y la salud ( Baldwin, 2014) ) .
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4. Estudios en Panama
Efecto de los Turnos Rotativos en el Personal de Enfermeria del Hospital
Ezequiel Abadia de Sona, 2004.

La investigacion realizada arroja una serie de hallazgos que corroboran los
planteamientos emitidos al respecto a nivel de la literatura internacional. El
trabajo por turnos rotativos es una forma de organizacion del trabajo en donde
los trabajadores ocupan sucesivamente los mismos puestos, pudiendo ser
dichos turnos de tipo continuo o discontinuo, implicando para el trabajador la
necesidad de prestar sus servicios en horarios diferentes, en periodos

determinados de dias o semanas.

Ha quedado demostrado cientificamente que la realizacion de turnos rotativos
causa diversos efectos adversos a la salud, por lo que existen medidas que
pueden ser puestas en practica para disminuir o controlar dichos efectos. En
este sentido hemos realizado un estudio de tipo descriptivo transversal de
prevalencia, cuyo objetivo es conocer los efectos de los turnos rotativos en 69
personas que pertenecen al personal de enfermeria (entre auxiliares y
enfermeras) del Hospital de Sond, en donde se les aplico una encuesta con
preguntas abiertas y cerradas, a través de las cuales se pudo detectar que el
grueso del personal de enfermeria se ubica en una antigiedad mayor de 5
afios correspondiente al 47.8 )por ciento), por lo que podemos sefalar que
dicho personal cuenta con una buena experiencia en el campo de la
enfermeria. No obstante, existe un 33.3 (por ciento) del personal que, a pesar

de su antigiiedad, se encuentra realizando turnos rotativos; ademas del 45.7
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(por ciento) que refirieron que el turno de 11:00 p.m. a 7:00 a.m. es donde
mayor estrés y agotamiento fisico se percibe.

Es importante sefalar, en cuanto al grado de conformidad, que las personas
que realizan turnos rotativos en su gran mayoria manifiestan disconformidad
con los turnos asignados, probablemente porque es el grupo que ejecuta los
turnos de 11:00 p.m. a 7:00 a.m., en donde se registran las mayores

manifestaciones de estrés y realizacion de esfuerzo fisico.
La enfermeria, profesién sin tiempo para llorar, la estrella de Panaméa

La enfermeria esta lejos de ser una tarea en la que solo se les toma la
temperatura a los pacientes. El personal de enfermeria constituye un
importante grupo laboral que representa aproximadamente el 60% del recurso
humano vinculado a las instituciones hospitalarias. Es la columna vertebral de
los servicios asistenciales y por su exigencia en carga horaria, (cada
enfermera trabaja entre 8 y 10 horas en turnos rotativos) presion emocional y
contacto con fluidos y brotes de enfermedades, es considerada por la

Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) una practica de riesgo.

La OIT expidié en 1977 el Convenio 149, sobre empleo, condiciones de vida y
de trabajo del personal de enfermeria y la Organizacion Mundial de la Salud,
en su Asamblea Mundial de mayo de 1992, recomienda a los paises

desarrollar estrategias para el fortalecimiento de la profesién.

Para los afios 90 en Panama, una enfermera con estudios de licenciatura y
especialidades devengaba un salario de $550. Las luchas salariales también

han sido un aspecto para ‘cuidar' por parte de los llamados ‘angeles blancos'.

Segun las estadisticas nacionales, en los afios 50, las enfermeras ganaban

$125 mensuales, para 1967 subi6 a $200 al mes y para 1982 se aumento a
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$550 al mes y ahi se estancé. No fue hasta la década del 2000 que se dieron

aumentos escalonados.
En 2009, se logré una escala salarial de $750 al mes.

Una enfermera que habia estudiado en promedio unos quince afios, entre
licenciatura, especialidades y cursos, ganaba solo $30 mas que un técnico de

enfermeria.

Al asumir su cargo al frente de la Asociacion Nacional de Enfermeras de
Panama en 2012, Espinosa decidié enfrentar la mediocridad salarial a la que
habian sometido a su sector, ‘Es ahora o nunca', dijo, y después de una huelga
de cuatro dias y una marcha que cubrié de blanco la ciudad de Panama,
lograron que se les aumentara a $849 mensuales como salario base de cada

enfermera.

Espinosa tuvo que resistir ataques a su honor de parte del entonces presidente
Ricardo Martinelli, quien le ofrecia $5 de aumento salarial y la imposicion de la
Ley 611, que permitia la entrada de médicos, enfermeras y técnicos de
enfermeria extranjeros al pais, por encima de la Ley 1, que establece que si el
Comité Nacional de Enfermeria percibe falta de enfermeras, se encargara de

establecer los mecanismos para solicitar el ingreso de servicio extranjero.

Las negociaciones continuaron, con menos conflictos, con la actual gestion del

presidente Juan Carlos Varela, y lograron que el salario base quedara en $1,22
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X. 4. Rotacidén de turnos

La rotacion de los turnos es el sistema en el cual los trabajadores
alternan los turnos de la mafiana, tarde y noche. Al implementar un

sistema de rotacion de turnos se deben tener en cuenta dos variables:

e Frecuencia de rotacion: El trabajador puede cambiar de turno
semanalmente (siendo el mas utilizado), o en intervalos mas

cortos 0 mas largos.

e Extension del ciclo de rotacién: Es decir, el periodo para que un
trabajador regrese al mismo punto reanudando la secuencia de
dias de trabajo y descanso a lo largo de varias semanas;
depende en un sistema de turnos continuos, de la frecuencia de

la rotacion con el numero de equipos.

Estas variables cobran importancia, ya que pueden afectar la
adaptacion a los turnos. También deben considerarse la rapidez de
rotacion, entendida como el numero de turnos consecutivos (de dia,
tarde, o noche) antes de que se cambie el turno, y la direccion de

turno, que es el orden del cambio de turno

¢ Una rotacion hacia adelante esta en la direccidén de las agujas del
reloj: cambiar del turno de dia al turno de la tarde y después, al
turno de la noche.

¢ Una rotacién hacia atras esta en la direccidn contraria a las agujas
del reloj: cambiar del turno de dia al turno de la noche y después
al turno de la tarde.
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4.1 Riesgos para la salud fisica

Los efectos principales y mas directos del trabajo por turnos se relacionan
con la calidad del suefio, la fatiga y la sensacion general de malestar que

puede ser expresada en un sinnumero de sintomas inespecificos:

3.1.1 Calidad del suefio

“‘La mayoria de los problemas de salud que aquejan a las personas que
trabajan por turnos se asocian a la calidad del suefio de que disfrutan
durante el dia después de un turno de noche , en menor medida, al
descanso anterior al inicio del turno de mafiana. Como el funcionamiento de
los ritmos circadianos es tal que el organismo esta preparado para la
actividad diurna y el reposo nocturno, al finalizar un turno de noche, el
cuerpo no se encuentra, en general, perfectamente predispuesto para el

sueno.

A lo anterior, se le pueden sumar otros factores, como la luz natural, el nivel
de ruido y algunas actividades matutinas, como (comer en familia o realizar

labores domésticas).

“Segun varios estudios los problemas de suefio son bastante frecuentes
entre los trabajadores nocturnos, oscilando entre el 50% y el 66% de
trabajadores de turnos rotativos, frente a un escaso y reducido intervalo del
5.2% al 11% de los trabajadores diurnos fijos (Uhlich, 1957; Thiis-Evensen,
1958; Andersen, 1958). Hay constancia de que en el incremento de dichos

porcentajes intervienen decisivamente los afios de antigtiedad en el trabajo
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nocturno (Burger, Van Alphen de Veer, Groot Wesseldijk, Graaf y
Doornbosch, 1958; Akerstedt y Torsvall, 1981). Uno de los datos mas
interesantes es que los problemas de suefio son mucho mejor identificados
por los trabajadores nocturnos cuando éstos se decantan posteriormente en
un trabajo diurno fijo, debido a los problemas para conciliar el suefio y
despertarse temprano (Marquié y Foret, 1999). Los porcentajes obtenidos
de estos antiguos trabajadores nocturnos oscilan desde un 84% hasta un
espectacular 97% que afirma haber tenido problemas de suefio, siendo los
porcentajes mas elevados los correspondientes a aquellos trabajadores que
abandonaron un trabajo de turnos rotativos (Aanonsen, 1959).

Fuente MIRO, E., CANO-LOZANO M., BUELA-CASAL G., Suefioy calidad de
vida. Revista Colombiana de Psicologia, 2005. Pag. 18

OIT. Enciclopedia de Salud y Seguridad en el Trabajo. Volumen Il. Capitulo
43. Horas de Trabajo. Pag. 3

SANCHEZ GONZALEZ, J. Andlisis de los efectos de la nocturnidad laboral
permanente y de la rotacién de turnos en el bienestar, la satisfaccion familiar
y el rendimiento Perceptivo visual de los trabajadores. Facultad de
Psicologia, Universidad de las Islas Baleares. 2005. Pag. 7
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Trastornos Gastro intestinales

El trabajo por turnos afecta directamente el horario y la secuencia de las
comidas, especialmente el trabajo nocturno, ya que, durante la noche, el
estbmago no admite una comida tipica diurna (ni en cantidad ni en calidad),
por esto, es normal que se presente inapetencia con molestias y a largo

plazo trastornos gastrointestinales.

“Se han encontrado diferencias importantes en cuanto al riesgo de
padecimiento de problemas digestivos entre los trabajadores nocturnos y los
diurnos. Comprobando la existencia de un mayor nimero de dolencias
digestivas y/o intestinales de todo tipo en los trabajadores nocturnos frente
a los trabajadores diurnos (Andersen, 1958; Alfredsson, Karasek y Theorell,
1982; Harrington, 1978; Akerstedt, Knutsson, Alfredsson y Theorell, 1984;
Akerstedt, 1990; Knutsson, Anderson y Berglund, 1990; Vancauter y Turek,
1990). Asimismo, también se ha descrito la existencia de una proporcién de
2:1 en trastornos gastrointestinales frente a trabajadores diurnos (Puhek,
1990; Angersbach et al., 1980; Colligan, Frock y Tasto, 1980; Minors, Scott
y Waterhouse, 1986; Moore-Ede, Sulzman y Fuller, 1982); por contra, otros
autores no han encontrado diferencias significativas al respecto (Jaffe y
Smolensky, 1996).

En cuanto a las Ulceras digestivas, existen evidencias demostradas de que
son mucho mas frecuentes en los trabajadores nocturnos, exceptuando a
las mujeres (Carpentier y Cazamian, 1977; Bloom, 1976), aunque algunos
estudios no obtienen diferencias estadisticamente significativas (Demaret y

Fialaire, 1974). Sin embargo, otros encuentran proporciones de hasta 5:1
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(Costa, 1996), e incluso de 8:1 en la incidencia de las mismas (Puhek, 1990).
También es bastante habitual encontrar entre los trabajadores nocturnos
estrefiimiento y crisis hemorroidales de cierta importancia, consecuencia
muchas veces del consumo de una dieta con escaso contenido de fibra
(Lecocq, 1963; Mott, Mann, McLoughlin y Warwick, 1965), asi como la
aparicion de diarreas sin ningun tipo de patologia infecciosa que las pudiera
explicar mejor que la permanencia del trabajador en el turno nocturno
(Koller, Kundi y Cervinka, 1978).

Trastornos Cardiovasculares

La evidencia encontrada no es significativa para afirmar la relacion entre la
rotacion de turnos y los trastornos cardiovasculares, sin embargo, puede
mencionarse el trabajo de Kristensen (1989), quien analizd los aspectos
metodoldgicos y analiticos de los estudios sobre la frecuencia de este tipo
de trastornos (ver Figura 2). Ademas , los estudios realizados a partir de
1978 muestran un incremento de este tipo de trastornos, especialmente en
quienes han abandonado el trabajo por turnos. Waterhouse y cols. (1992),
quienes se basaron en los resultad os de Kristensen, eliminan la posibilidad
de negar completamente la relacion entre los turnos de trabajo y las

enfermedades cardiovasculares.

Fuente: kristensen, TS. 1989. Cardiovascular diseases and the work
environment. A critical review of the epidemiologic literature on
nonchemical factors.Scand J Work Environ Health 15:165-179, citado en
OIT. Enciclopedia de Salud y Seguridad en el Trabajo. Volumen II. Capitulo
43. Horas de Trabajo. Pag. 4
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Figura 2. Relacion entre el trabajo por turnos y la frecuencia de trastornos

cardiovasculares.

Referencia Ao de publicacian Conclusiones Lomentarios
metodologicos/clasificacian
Thiis-Evensan (1943); Aanonsen (1964) 19491964 a 2
Taylar y Pocock {1972) 1972 a 7 eleceicn cormeda de [0 controles
Putenfranz y cols. (1977); Carpentier y cols. (1977) 1477 0, articulos de revisicn
Angershach y cols, (1920); Koller y cols. (1943 19801983 +, especialmente las bajas; 23
+ ton la edad
MichelBriand y cok. (1921) 1981 +, &N trabajadores jubilados 1
Alfredsson y cols, (1982, 1983, 1985); 19821986 +, &N hombres y mujeres, 34
Knutsson y cols. (1986) Bmpeara con el numern de anes
&n ¢l trabajo por tumes
Akerstedt y cols. (1984) 19841986 +, aneules de revision
OrthGomer | 1985) 1985 +, artiulos de revision
Andersen (1983) 14985 +, profesiones asciadas al rabaj
por tumas
Frese y Semmer {1936) 14986 +, &0 las bajas

Fuente: Watamouss v coks. 1992, bazade en Kistensen 1953, Oasilicackin o2 1as conusiones ulllizada por Kiiskensen: +, mayor fresuencha; 0, sin vanackn, Clasicackin metodledica: 14, por omden creclente g2
calkad de 13 metadokgla.

De acuerdo con estos resultados, la mayoria de las referencias incluidas en
la investigacion de Kristensen, muestran relacion entre los turnos de trabajo
y los trastornos cardiovasculares, mencionando como grupos afectados, los
trabajadores con mas antigiiedad, de mayor edad, jubilados y que han

abandonado este tipo de sistemas.

Por, otro lado se encuentran estudios que asocian directamente los
problemas cardiovasculares con el trabajo nocturno, ademas, los turnos
rotativos y nocturnos pueden traer consecuencias negativas para los
trabajadores hipertensos, por la variacién de los patrones de maximas y

minimas circadianas de presion sanguinea3.
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Trastornos Reproductivos

Particularmente para las mujeres, el trabajo por turnos y, especialmente el
trabajo nocturno puede traer efectos negativos en su sistema reproductivo y
consecuencias para los pequeios en desarrollo: “aparecen perturbaciones
en los ciclos y la duracion de la menstruacion (Nurminen, Tasto, Colligan y
Skjli, 1978; Totterdell, Spelten y Pokorski, 1995; Lohstroh et al, 2003;
Labyak, Lava, Turek y Zee, 2002), asi como un incremento del riesgo de
padecer infertilidad y problemas para quedarse embarazadas (Bisanti,
Olsen, Basso, Thonneau, y Karmaus, 1996; Labyak et al., 2002), abortos,
partos prematuros y problemas en los recién nacidos (Nurminen, 1995;
Labyak et al., 2002)

Estos efectos podrian presentarse debido a la combinacion del alto estrés y
las alteraciones hormonales con los problemas del ritmo circadiano. A

continuacion, se resumen algunos de estos efectos:

o Abortos espontaneos: Una revision realizada por Nurminen38 (1998)
indica que nueve de cada diez estudios muestran un alto riesgo de
abortos espontaneos en trabajadoras que rotan comparados con las
trabajadoras regulares de dia.

o Ciclos menstruales irregulares: Estudios realizados en Japon y en
Francia indican que las mujeres que trabajan por turnos o en la noche,

presentan altas tasas de ciclos irregulares.
Tal como lo menciona Nurminen, “aunque la evidencia no es amplia y puede

ser ambigua, es prudente considerar el trabajo por turnos como un riesgo

potencial para la reproduccion”3®
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Fuente: OIT. Enciclopedia de Salud y Seguridad en el Trabajo. Volumen Il
Capitulo 43. Horas de Trabajo. Pag. 4

Kitamura et al., 2002; Yadegarfar y McNamee, 2003; Sakata et al., 2003.
Citado en SANCHEZ GONZALEZ, J. Andlisis de los efectos de la
nocturnidad laboral permanente y de la rotacion de turnos en el bienestar,
la satisfaccion familiar y el rendimiento Perceptivo-visual de los
trabajadores. Facultad de Psicologia, Univ. de las Islas Baleares.2005.
Pag. 83

SANCHEZ GONZALEZ, J. Andlisis de los efectos de la nocturnidad laboral
permanente y de la rotacion de turnos en el bienestar, la satisfaccion
familiar y el rendimiento Perceptivo-visual de los trabajadores. Facultad de

Psicologia, Univ. De las Islas Baleares. 2005. Pag. 83
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Riesgos para la salud mental

Se han investigado las consecuencias psicolégicas del trabajo por turnos.
En general, no se han encontrado evidencias de que el trabajo por turnos
traiga efectos adversos para la salud mental por si so6lo, sin embargo, la
mayoria de los estudios sobre este aspecto involucran ocupaciones que
implican alta demanda psicoldgica (actividades del campo de la salud, o

trabajos que contienen otros estresores).

Ademas, el horario de trabajo ha sido identificado como contribuyente a los
estados de estrés o condiciones clinicas como ansiedad y depresion. El
estudio realizado por Rosaura Cortés Noguera, publicado en la revista

Avances En Psiquiatria Biol6gica en 2005, apoya esta teoria:

“Las alteraciones del ritmo circadiano originadas por el trabajo nocturno
comprometen la evolucion de los cuadros depresivos y empeora el
pronéstico. ADENIRAN y colaboradores, en un estudio con 55 estudiantes
de enfermeria que hacian por primera vez su préactica clinica nocturna,
observaron en forma temprana: disminucion de la capacidad de
concentracion, falta de energia, desinterés, alteraciones en el suefio y en el
apetito, irritabilidad, desesperanza y aumento en la percepcion de ser objeto
de critica. Estos signos y sintomas son considerados consecuencia de las
alteraciones del ritmo circadiano y de los estresores psicosociales. Los
autores observaron, ademas, un incremento de los sintomas depresivos

preexistentes.
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Resultados similares, observaron HEALY y colaboradores, en un grupo de
43 estudiantes que hacia su primera practica clinica en el North Wales
Hospital en Denbigh, Reino Unido. FLORIDA-JAMES vy colaboradores,
monitorearon el estado de &nimo de 23 estudiantes de Enfermeria, entre 19
y 24 afos, que vivieron la primera experiencia de turno nocturno. Aplicaron
a las estudiantes el Profile of Mood States (POMS),

Fuente Nuriminen, T. (1998). Shiftwork and reproductive health. Scandinavian

Journal of Work, Environment and Health 24

(Supplement 3), 28-34., citado en SPURGEON, A. Working time: Its impact on
safety and health. ILO, 2003. Pag.
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Efectos en la vida familiar

El desarrollo de las actividades normales de la vida en familia se ve afectado
por la diferencia de horarios de los integrantes del nucleo familiar, sin
mencionar que todos los eventos familiares y sociales se realizan en horas
de la noche o durante los fines de semana, y es en estos momentos cuando

los trabajadores se encuentran de turno o “recuperando el suefio perdido”.

El trabajo rotativo y el nocturno permanente afectan las relaciones de pareja,
inicialmente, por la gran cantidad de tiempo durante el cual los dos miembros
de la pareja no comparten las vivencias diarias y las experiencias habituales
que se esperarian en una relacion de pareja normal. En un principio, la
situacion laboral es aceptada sin mayores reparos, porque se aprecia la
contribucion econdémica en el hogar, pero conforme pasa el tiempo, las
relaciones personales se enfrian considerablemente, presentdndose
incluso, un distanciamiento emocional marcando un alto riesgo de
separacién o divorcio al aparecer problemas de indole sexual, con los hijos,
incluso las actividades del tiempo libre. Y con el hecho que supone para un

miembro de la pareja dormir en soledad por norma general.

Pese a esto, no se puede afirmar que el divorcio o la separacion estén
provocados directamente por el trabajo de turnos (fijos o rotativos,
especialmente el nocturno), sino por los cambios conductuales u cognitivos
qgue pueden sufrir las personas y quienes los rodean al ver alteradas sus

relaciones sociales y familiares debido al trabajo.

Fuente: CORTES NOGUERA, R. Depresion en estudiantes de enfermeria.

Revista Avances en Psiquiatria Bioldgica. Vol 6, 2005.

38



Efectos en las relaciones sociales

Algunos autores (Copsey y Corlett, 1985), establecen que los trabajadores que
laboran por turno tienen pocas amistades, haciendo referencia al nUmero mas no a
su calidad. Otros, comparan la cantidad de amistades de los trabajadores diurnos

con los rotativos y

mencionan que no se encuentra diferencia en el niumero, aunque esta
radica en el contacto por razones de horarios laborales (Mott, Mann,
McLoughlin y Warwick, 1965); al parecer, puede ser un problema de
distribucién de tiempo y de la manera de realizar los contactos para cualquier
tipo de actividad. Asi, la vida social se ve afectada notablemente en su
conjunto (Khaleque, 1999; Wilson, 2002).

En su mayoria, los trabajadores procuran aprovechar al maximo sus dias
libres, como si buscaran el equilibrio entre la rutina de su trabajo y su tiempo
de ocio (Maurice y Montiel, 1965). “Asimismo, un 64% de trabajadores de
turnos rotativos se quejan sensiblemente de la irregularidad del ritmo de vida
al que se ven sometidos, mientras que un 60% manifiesta que su trabajo es
un obstaculo para la vida social (Chazalette, 1973). Hay también datos
curiosos, como el hecho de que el trabajador nocturno parece importarle
poco la distancia que hay entre la empresa y su hogar (Caillot, 1959), dando
la sensacion de que desearia vivir lo mas lejos posible de la empresa donde

trabaja (Carpentier y Cazamian, 1973).”
Debido a las demandas especiales de tiempo, la mayor parte de las areas o

actividades sociales se ven resentidas por las especiales demandas de

tiempo, descanso y desarrollo de una actividad laboral nocturna o por turnos.
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SANCHEZ GONZALEZ, J. Analisis de los efectos de la nocturnidad laboral
permanente y de la rotacion de turnos en el bienestar, la satisfaccion familiar
y el rendimiento Perceptivo-visual de los trabajadores. Facultad de

Psicologia, Universidad de las Islas Baleares. 2005. P4g. 103-104

Fuente: OIT. Enciclopedia de Salud y Seguridad en el Trabajo. Volumen Il

Capitulo 43. Horas de Trabajo. Pagina 5

ROSA, Roger R., COLLIGAN Michael J. El trabajo por turnos en lenguaje
sencillo. DHHS (NIOSH) Num. de Publicacién 97-145 (Sp2002)

40



3.1.7 Efectos en el desempefio

Para trabajadores nocturnos y cuando el ritmo circadiano tiene algun tipo de
alteracién, se afecta directamente el desempefio. “La perturbaciéon de las
variaciones circadianas del funcionamiento fisiol6gico producido por la
necesidad de permanecer despiertos y trabajando en horas biolégicamente
anomalas, y de dormir durante el dia, es uno de los rasgos mas estresantes

del trabajo por turnos.”

Cuando la condicion de “alerta” y la actividad interna del cuerpo estan en su
mayor punto, se trabaja mejor, y se disminuye la probabilidad de cometer
errores. En términos generales, la noche no es el mejor periodo para
presentar un buen desempeiio. Sumado a esto, la fatiga y el cansancio
pueden combinarse para la generacién de accidentes de trabajo.
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XI.

Xll. Conclusiones

Es relevante tomar en cuenta que una buena organizacion laboral es el punto
clave dentro de las estrategias de intervencion que contribuyan a mitigar el
impacto del trabajo nocturno. Dicha gestion debe incorporar la preparacion al
personal para mejorar sus horas de descanso, asi como una adecuada
rotacion de los trabajadores para disminuir la continuidad en un horario de
noche. Las dosis de turnos nocturnos y la cantidad de horas laboradas por
semana son los principales riesgos presentes.

La turnicidad laboral genera importantes repercusiones en los rangos
normales de presion arterial, frecuencia cardiaca, asi como alteraciones
gastrointestinales. Por otra parte, se encuentra las implicaciones de tipo social
y familiar, al verse afectadas por la rotacion nocturna, acarreando multiples
afecciones de tipo emocional.

De igual manera contemplar programas de evaluacion sobre el impacto de los
turnos nocturnos en los diversos escenarios laborales son responsabilidad de
las organizaciones de salud, las cuales procuran el bienestar de la poblacion
en general, sin embargo, deben gestionar con mucha mas razon el bienestar
de los trabajadores que se responsabilizan por brindar atencion sanitaria en
los diversos niveles de atencién publica.

En Panama hay escasos estudios sobre la influencia de los turnos rotativos
en las enfermeras pero se a determinado que por la edad y la sobrecarga
laboral cada dia se aumentan los mas los indices de enfermedades en las

enfermedades.
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Xlll. Recomendaciones

e |Instar a las enfermeras y a los empleadores de las organizaciones de
atencion médica a que se informen sobre los riesgos para la salud
relacionados con el trabajo por turnos y las largas horas de trabajo, y las

estrategias basadas en la evidencia para reducir esos riesgos.

e Pedir a los empleadores de las organizaciones de atencion meédica a
incorporar practicas basadas en la evidencia en el disefio de los horarios
de trabajo de sus empleados, estableciendo politicas, programas,
practicas y sistemas en el trabajo que promuevan la salud del suefio y

una fuerza de trabajo alerta.

e Solicitar alos empleadores a promover una cultura laboral que promueva
la salud del sueno para lograr un funcionamiento 6ptimo, la salud, la

seguridad y la sensacion de bienestar de su fuerza de trabajo.

¢ Aliente a los empleadores a reconocer la funcion del trabajo por turnos,
los turnos largos y la fatiga de las enfermeras sobre la rotacién, el

ausentismo, la seguridad del paciente y los costos relacionados.

e Insistir a los expertos a desarrollar cursos adicionales de educacion
continua para enfermeras y gerentes de enfermeria que transmitan
practicas personales basadas en la evidencia e intervenciones en el lugar
de trabajo para maximizar la salud y el estado de alerta del suefio en las

enfermeras.
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Realizar estudios en Panama, de los turnos y los efectos a la salud, y la

familia de las enfermeras.

Fomentar los Analisis de riesgos por las Asociaciones Gremiales para la

mejora de Condiciones y Medio Ambiente de Trabajo.
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