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INTRODUCCION

El tiempo de respuesta o tiempo de reaccion hace referencia a la cantidad de tiempo que
transcurre desde que percibimos algo hasta que damos una respuesta en consecuencia. Por

tanto, es la capacidad de detectar, procesar y dar respuesta a un estimulo.

Dentro de &mbito de la conduccidn se presentan diversas amenazas mientras se conduce un
vehiculo a las que se debe responder de forma oportuna para evitar accidentes, es por ello
que el conductor tiene fracciones de segundo en las que se debe de percatar sobre la
amenaza latente, procesar la informacion, tomar una decision y ejecutar una accion. Este

tiempo es vital para evitar lesiones o fatalidades.

Son diversos factores que pueden incidir perjudicialmente en la duracién de los tiempos de
respuesta a estas amenazas para lo cual se debe considerar que este tiempo no es igual en
todos los conductores, ni incluso en una misma persona, ya que se puede ver incrementado
por la ingestion de bebidas alcoholicas, las drogas de abuso y algunos medicamentos, por la
fatiga, el cansancio o el suefio, por comidas copiosas y pesadas de dificil digestion, por el
calor o por la edad avanzada y el estado psicofisico del conductor, incluyendo el estado

emocional.

Esta investigacion pretende detectar posibles factores que cominmente estan presentes en
los conductores de autotransporte de pasaje y establecer su asociacién con la duracion de
los tiempos de reaccion en este sector laboral y determinar si alguno de estos factores
representa mayor riesgo que otro para prolongar estos tiempos y servir para formular

recomendaciones tendientes a mitigarlos.

El presente trabajo se realizard en una central camionera de la Ciudad de México, siendo
una poblacion mas representativa del sector del autotransporte de pasaje del pais, la ventaja
de este es que no se confinard la investigacion a una sola empresa, de manera tal que los

resultados que se obtengan podrian ser extrapolar facilmente a otras poblaciones del sector.



PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA.

El estudio de los tiempos de reaccién no se ha tomado con la relevancia debida como
mecanismo de defensa del factor humano dentro de la conduccion vial. Son varios factores
que pueden afectar la duracién de estos tiempos como, por ejemplo; consumo de sustancias
de abuso, medicamentos, algunas patologias, la edad y la fatiga, es por ellos que resulta
relevante estudiar la asociacion de estos factores laborales y extralaborales que pueden
incidir de forma perjudicial en estos tiempos de reaccién, prolongando su duracion, siendo

este alargamiento una grave amenaza para todos los usuarios de las vias carreteras.

Los factores anteriormente mencionados tienen una alta prevalencia en los conductores de
autotransporte de pasaje, alargando los tiempos de reaccién y como consecuencia
contribuyendo a la materializacion de accidentes viales. Por ello, resulta relevante el
estudio y el impacto de los tiempos de reaccion en los conductores, considerando que
México ocupa el séptimo lugar a nivel mundial en muerte por accidentes de este tipo y
dentro de los paises miembros de la OCDE, ocupa el segundo lugar con la tasa de
mortalidad mas alta de acuerdo a la Secretaria de Salud. (SSA, 2015) Ademas de que los
accidentes viales se posicionan en la cuarta causa de muerte en la poblacion general.
(INEGI, 2017)

PREGUNTA DE INVESTIGACION.

¢Qué factores laborales y extralaborales inciden sobre los tiempos de reaccion visuales y

auditivos en conductores de autotransporte de pasaje?



MARCO TEORICO

ANALISIS DE LA TAREA DE UN CONDUCTOR DE AUTOBUS

Definicion de un conductor profesional

El conductor es un profesional capaz de conducir, gobernar, afrontar en forma eficaz, seria
y solidaria las situaciones de la conduccion de vehiculos motorizados acorde a su categoria,
mediante el respeto a las sefiales de transito sobre las vias publicas, de conformidad a la
disciplina de la seguridad vial que le permita conducir de manera segura y confiable,
teniendo una actitud que refleje un espiritu permanente de equilibrio emocional ante
situaciones adversas, conservando la calma y serenidad, manteniendo las condiciones
Optimas de funcionamiento del vehiculo, salvaguardando con ello su integridad fisica y la

de los demas usuarios de las vialidades de transito. (CEA, 2015)
Concepto de conduccion

La conduccion es la accion de dirigir un vehiculo automotor a través de una via, labor que
requiere una alta concentracion y precision de respuesta, ya que requiere de la rapida toma
de decisiones, en funcién de las amenazas latentes que pueden presentarse al manejar y que
pueden derivar en un accidente, ademas se requiere el conocimiento de normas,
reglamentos y leyes. Se realiza dentro de un espacio fisico determinado donde interactdan
el conductor con el volante, los pedales, el panel de visualizacion estéreo espacial
(parabrisas, tablero de indicadores, espejos retrovisores, etc.), el asiento, palanca de
velocidades y el cinturon de seguridad y en el conductor debe controlar un mecanismo

movil en un entorno dindmico sometido a continuos cambios (BAEZ, 2012).



Funciones de un conductor de autobuses

Los conductores de autobuses de la Terminal de Observatorio cubren rutas urbanas,
suburbanas y foraneas, por lo que suelen conducir diferentes distancias, mas cortas 0 mas
largas dependiendo de la empresa y el destino. Tienen un itinerario de viaje establecido,
aunque las condiciones de trafico que se presentan en la Ciudad de México y
especificamente en la zona poniente de la ciudad debido a su cercania con Santa Fe y
Toluca, asi las obras de construccion del tren interurbano en esta zona, llevas a cabo al
momento de la elaboracion de la presente tesis, hace dificil el cumplimiento estricto de

estos itinerarios.

Son funciones principales son:



b)

d)

Mantener ordenados y actualizados sus documentos personales necesarios para
conducir el autobls que se le asignen para el servicio como Licencia Federal,
Constancia de Examen Psicofisico Integral, Tarjeta de Circulacion y seguros.

En ocasiones y dependiendo de la ruta y empresa, encargarse del cobro de pasaje y
boletaje de los pasajeros, ya sea en terminal o en ruta, dependiendo de la empresa.
Comprobar antes y después del viaje, las condiciones de funcionamiento del
autobls de pasajeros asignado, inventario de herramientas, refacciones, equipo de
seguridad, botiquin y en caso de no encontrarse en condiciones Optimas reportarlo a
Su supervisor.

Aplicar y respetar las medidas de seguridad vial al conducir, asi como en el manejo
del autobds, el uso del equipo, herramientas, instrumentos y Utiles de trabajo,
asegurandose de su funcionamiento seguro, de acuerdo a los procedimientos,
reglamentos, normas, instructivos e instrucciones.

Reportar oportunamente las fallas o desperfectos del autobds, equipo, herramientas,
instrumentos y Utiles de trabajo que utilice, para el desarrollo de su trabajo.

Manejar el autobus, herramientas, instrumentos, Utiles de trabajo y equipo de
seguridad que se le asigne para el servicio, en forma manual, mecanica y por medios
electronicos. Requiriendo para ello, una gran concentracion en la tarea de la
conduccion, para evitar accidentes, respetando las sefiales de transito y el manejo a

la defensiva.

Dentro de sus funciones se encuentran expuestos a:

Agentes fisicos

Ruido

Vibraciones

Iluminacion

Los conductores Se

exponen al ruido
generado por el propio
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ambiental en

Se pueden derivar de dos

fuentes, primero de Ila

propia superficie de la
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transitoria en momentos




carreteras.  El  ruido | aunado a la posicion sedante | cruciales y provocar accidentes
puede, puede rebasar los | y prolongada de los | de transito.

80 dB llegando a | conductores puede
producir hipoacusias, | ocasionar 0 agravar
trastornos del estado de | condiciones lumbares como
animo, fatiga y trastornos | lordosis, escoliosis vy

del suefio. lumbalgias.

Agentes quimicos

Los conductores de autobuses estan expuestos de primera mano, a la inhalacién de gases
derivados de la combustion de combustible, entre ellos, bidéxido de carbono, didxido de
azufre, dxidos de nitrégeno y otras muchas particulas que se desprenden de la combustién y

que pueden generar efectos irritantes en las vias respiratorias.

Factores psicosociales.

Las jornadas laborales de los conductores del autotransporte federal de pasaje, son de las
mas extenuantes, dado que en muchas ocasiones rebasan las 12 horas de conduccion al dia
y méas de 60 horas a la semana, trabajando consecutivamente en ocasiones mas de 24 dias
seguidos, lo cual repercute en el desempefio seguro y eficiente de la conduccion, ya que
incrementa el riesgo de fatiga y aumenta los tiempos de reaccion ante una amenaza que

puede originar un accidente.

Terminal Central de Autobuses del Poniente

Comunmente conocida como "Terminal de Observatorio" ubicada en la alcaldia Alvaro
Obregon en la Ciudad de México. Esta fue inaugurada en el mes de junio de 1979, En esta
central camionera, convergen varias empresas de autotransporte de pasaje como Grupo
Flecha Amarilla Grupo Toluca, Grupo Estrella Blanca y Grupo IAMSA. Teniendo un
promedio de mil 600 operaciones al dia, lo que equivale a movilizar a unos 13 mil
pasajeros diarios, que van hacia el Estado de México, Michoacan, Colima y la costa de

Guerrero, principalmente. Cuenta con la infraestructura siguiente:



Andenes 115 Locales comerciales 20

Aparcamiento autobuses 60 Salas de espera 6

Taquillas 13 Empresas de Autotransporte 14

TIEMPOS DE REACCION Y CONDUCCION

Definicidn de tiempos de reaccion

El tiempo de reaccion es el tiempo que necesita una persona para notar,
pensar y actuar en respuesta a una situacion. El tiempo de reaccién se
altera con la complejidad del entorno y circunstancias del individuo.
(Wilson & Buffa, 2003)

Repercusién de los tiempos de reaccion en la conduccién
El tiempo de reaccidon en el &mbito de la seguridad vial, es el periodo de tiempo que

transcurre entre que el conductor observa por primera vez la posible amenaza en el camino

10



cuando se conduce un automdvil, hasta el momento en que se responde para evitar un

accidente.

Las cifras aceptadas relacionadas con la duracion de los tiempos de reaccion promedio para
adultos sanos varian en diversos estudios, asi por ejemplo se han reportado una respuesta
de 190 ms (0.19 seg) a 320 ms (0.32 seg) para estimulos luminosos y alrededor de 160 ms
(0.16) a 340 ms (0.34 seg) para los estimulos sonoros, sin embargo, a veces la situacion es
compleja o actuan factores como inexperiencia, edad, enfermedades que padezca el
conductor, consumo de alcohol o drogas, efectos secundarios de algunos medicamentos,
condiciones climatoldgicas, estrés, pero sobre todo en los conductores profesionales a los
que nos referimos en esta investigacion se ven afectados por la fatiga fisica y/o mental,
todos estos factores vulneran al conductor, haciendo que los tiempos de reaccion puedan
incrementarse hasta en cinco veces. (Magee, Zachazewski, Quillen, & Manske, 2012).

(Pérez-Tejero, Soto-Rey, & Rojo-Gonzélez, 2011)

La reaccion al sonido es mas rapida que la reaccion a la luz, ya que mientras los tiempos de
reaccion auditiva promedio son de 255 ms, los tiempos de reaccién visual son de 250
mseg. Tal vez se deba a que un estimulo auditivo solo toma 8-10 ms para llegar al Sistema
Nervioso Central, pero un estimulo visual toma 20-40 mseg. (Aditya, Ramta, & Avnish, A
comparative study of visual and auditory reaction times on the basis of gender and physical

activity levels of medical first year students, 2015)

Para efectos de este trabajo de investigacion, se dividira el estudio de los factores que
repercuten en los tiempos de reaccion en los conductores en dos grupos, los extralaborales
(incluyendo factores personales como la edad y el predominio del uso de la mano izquierda

o derecha) y laborales, como a continuacion se presentan.

FACTORES LABORALES

Fatiga y su repercusioén en los tiempos de reaccion

Un factor que puede aumentar el tiempo de reaccion durante la conduccion es la fatiga de

modo que la seguridad del conductor puede verse comprometida. El tiempo de reaccién
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también puede verse aumentado por otros factores como el envejecimiento. Es durante este
proceso fisioldgico cuando se observa un declive en las aptitudes psicomotrices poniendo
de manifiesto durante la conduccion de estas personas un deterioro en la reaccion a
estimulos diversos. Asimismo, se ha observado que la realizacion de ejercicios fisicos de

moderada intensidad produce una mejoria en los tiempos de reaccion.

Existen diversos conceptos de fatiga, sin embargo, la que mas se apega al propdsito de esta

investigacion que es la que propone Alejo Hervas en un articulo de 2007:

La fatiga es un estado funcional protector, transitorio y reversible,
expresion de una respuesta de indole homeostética, a través de la que el
sujeto que la experimenta siente la necesidad, al menos, reducir la

magnitud del esfuerzo o potencia del trabajo (Alejo Hervas, 2007)

Esta altima definicién proporciona las tres caracteristicas basicas de la fatiga: el efecto
protector, transitorio y reversible, asi como las consecuencias de esta y la posible

explicacion de los efectos secundarios de este efecto nocivo para los conductores.

Se ha descrito ampliamente en la literatura que el tiempo de reaccion se prolonga mas
cuando el sujeto esta fatigado. También se ha observado que este deterioro debido a la
fatiga es mas marcado cuando el estimulo al que se ha de responder es mas complicado que
cuando es simple. La fatiga mental, especialmente la somnolencia, tiene el mayor
efecto. Philip et al. (2004) encontraron que 24 horas de privacion del suefio alargaban los
tiempos de reaccién de sujetos de entre 20-25 afios, pero no tuvieron efecto en los tiempos
de reaccion de sujetos de entre 52-63 afios. (Philip, y otros, 2004)

Deteccion de la fatiga.

La fatiga puede detectarse a traves de algunos cambios fisioldgicos en los registros de:

parpadeo y movimientos oculares, movimientos de cabeza, actividad cerebral, ritmo
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cardiaco, tono muscular, frecuencia critica de fusién. Por desgracia la aplicacién de algunos
de estos dispositivos en un contexto real es compleja y se hace dificil su utilizacion para
advertir a los conductores del riesgo potencial que supone la fatiga en la conduccion en un
ambiente de trabajo real que es la carretera, haciendo compleja la medicion de estos

parametros en la estacion real de trabajo. (McKeown & Isherwood, 2010)

Existen entrevistas breves y validadas en Meéxico como el Cuestionario de Sintomas
Subjetivos de Fatiga de (Yoshitake, 1978). Esta prueba fue desarrollada en Japon para
medir fatiga en poblacion trabajadora, cuenta con 30 reactivos divididos en tres esferas. La
validez de constructo fue explorada por diferencias entre grupos, utilizando una poblacién
de 1 399 trabajadores de ocho empresas de la Ciudad de México que fueron estudiadas en
1999. Se utilizé como red nomoldgica el modelo de control-demanda de Theorell y Karasek
derivando con ello hipotesis de trabajo. Los trabajadores fueron clasificados en nueve
grupos dependiendo de su nivel de exigencia-control, y las diferencias en la puntuacion de
fatiga se derivaron mediante analisis de covarianza (Barrientos-Gutiérre, Martinez-
Alcantara, & Méndez-Ramire, 2004)

Tiempo de conduccion y pausas y su asociacion a la duracion de tiempos de reaccion

En algunos estudios se ha encontrado que después de 2 horas de manejo, la fatiga subjetiva
se hace presente, mientras que el rendimiento y desempefio de conduccién comenzaron a
deteriorarse. Después de 4 horas de conduccion, el rendimiento y desempefio de
conduccion cambian significativamente, excepto la estereopsis (percepcién de
profundidad). Sin embargo, también se ha reportado que una cierta cantidad de tiempo de
descanso eliminé los efectos negativos de la fatiga. Un descanso de 15 minutos permite a
los conductores recuperarse de un tiempo de conduccion de dos horas. Esto se debe
prolongar a 30 minutos para tareas de conduccion de 3 a 4 horas de conduccion continua.
(Wang & Pey, 2014)

Horas de suefio y su asociacion a la duracion de tiempos de reaccion
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La calidad de suefio juega un importante papel para la manifestacion de la consecuencia
mas grave de la fatiga, que son los accidentes de transito debido a que esta, interviene en
estado de alerta. En algunos estudios se ha demostrado que la incidencia de sufrir un
accidente vehicular entre los que durmieron menos de 6 horas en un periodo de 24 horas,
comparado con los que durmieron mas de este periodo fue de 6 veces mayor. Por lo
anterior, se puede observar la relevancia de la calidad del suefio sobre la fatiga en la

conduccion. (Herman, y otros, 2014)

FACTORES EXTRALABORALES Y HABITOS PERSONALES

Edad y tiempo de reaccién

La literatura refiere que el tiempo de reaccién se acorta desde la infancia hasta
aproximadamente los 20 afios de un individuo, luego se prolonga lentamente hasta los 50 y
60 afios, para alargarse todavia mas a medida que la persona llega a los 70. Esta
prolongacion no sélo se asocia a la edad, sino que va asociada al efecto de que tan compleja
es la tarea. (Gorus, De Raedt, Lambert, & Mets, 2008)

Al incrementar la edad, los tiempos de reaccidn son asociados con tiempos de reaccion mas
lentos y un peor reconocimiento de los estimulos y se plantea que esa variabilidad podria
deberse también a una integridad neuronal deficiente. Algunos autores especulan sobre el
motivo del aumento del tiempo de reaccion con la edad y plantean que no se debe solo a
factores mecéanicos simples como la velocidad de conduccion nerviosa, sino que
también puede ser la tendencia de las personas mayores a ser mas precavidos y meticul 0sos
al estudiar sus respuestas al estimulo que se les presenta. Ademaés, la respuesta de los
adultos mayores puede ser facilmente distorsionada cuando les molesta una distraccién u
otro estimulo, ya que tienden a dedicar su atencion exclusivamente a un sélo estimulo, e
ignoran otro estimulo en comparacion con las personas mas jovenes. (McKeown &
Isherwood, 2010)
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Por otra parte, investigaciones como la de Myerson et al. (2007) se encontr6 que los adultos
mayores eran tan expertos como personas mas jovenes al momento de asimilar

informacién, pero tardan mas en reaccionar. (Myerson, Robertson, & Hale.S, 2007)

Efecto de la lateralidad de mano izquierda vs. derecha y los tiempos de reaccion.

Los hemisferios del cerebro estdn especializados para diferentes tareas. EI hemisferio
izquierdo es considerado como el cerebro verbal y l6gico, mientras que el hemisferio
derecho gobierna la creatividad, las relaciones espaciales, el reconocimiento facial y las
emociones, entre otras funciones superiores. Ademas, el hemisferio derecho controla la
mano izquierda y el hemisferio izquierdo controla la mano derecha. Esto ha hecho que los
investigadores piensen que la mano izquierda deberia ser mas rapida en su respuesta a los

tiempos de reaccion que involucran relaciones espaciales. (Badau, 2014)

Derakhshan (2006 y 2009) advierte que la mano preferida no siempre es una buena guia
para el hemisferio dominante. En la mayoria de las personas, una mano derecha dominante
(y mas rapida) implica un hemisferio izquierdo dominante. Sin embargo, en esta
investigacion se encontrd que una minoria (20% -25%) de personas diestras en realidad
tenia un hemisferio derecho dominante, y que el tiempo de reaccion en el lado derecho del
cuerpo fue mas lento en estos sujetos porque los comandos tenian que originarse en el
hemisferio derecho y luego cruzar hacia el hemisferio izquierdo y después llegar a la mano
derecha. En otras palabras, el lado del cuerpo con el tiempo de reaccién mas largo (no
siempre el lado con la mano no preferida) es el lado con el hemisferio
dominante. (Derakhshan, Crossed-uncrossed difference (CUD) in a new light: anatomy of

the negative CUD in Poffenberger's paradigm., 2006)

Ejercicio y la duracion de los tiempos de reaccion.

El ejercicio puede afectar el tiempo de reaccion, ya que los sujetos fisicamente aptos tienen
tiempos de reaccion mas rapidos, siempre y cuando el ejercicio ejecutado pudiera producir
una frecuencia cardiaca de 115 latidos por minuto. Kashihara y Nakahara (2005)
encontraron que el ejercicio vigoroso mejoré la duracién del tiempo de reaccidn, pero solo

durante los primeros 8 minutos después del ejercicio. (Kashihara & Nakahara, 2005)
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Medicamentos y otras sustancias estimulantes y su efecto en los tiempos de reaccion.

Se ha estudiado la relacion del tiempo de reaccidn con el consumo de psicoestimulantes
como la cafeina y bebidas energéticas como refrescos, encontrandose que las dosis
moderadas de cafeina disminuyeron el tiempo de reaccidn y también mejoran el tiempo de
respuesta para una tarea compleja. Durlach et al. (2002) encontraron que la cantidad de
cafeina en una taza de café promedio redujo el tiempo de reaccion y aumento la capacidad
de resistir las distracciones, ademas de que lo hizo en cuestién de minutos después de

consumirlo. (Durlach, Edmunds, Howard, & Tipper, 2002)

McLellan et al. (2005) encontraron que los soldados en combate urbano simulado
mantenian sus habilidades de punteria y sus tiempos de reaccion a través de un periodo
prolongado sin dormir mejoran cuando se le da cafeina. (McLellan, Kamimori, & Bell,
2005)

O'Neill y Brown (2007) encontraron que la anfetamina y una droga llamada KW-6002
aceleraron tiempos de reaccion y también aumento la frecuencia de respuestas erroneas
antes de la Estimulo en los participantes hiper-alerta, sin embargo, por cuestiones éticas, no
fue estudiada la incidencia entre el consumo de anfetaminas y tiempos de reaccién en este
trabajo de tesis. (O'Neill & Brown, 2007)

Enfermedades y su asociacion a los tiempos de reaccion

Diversas patologias pueden disminuir la capacidad de reaccion en los conductores, ya sea
aquellas que afectan directamente el sistema nervoso central o periférico, las que afectan el
sistema musculoesquelético o incluso las enfermedades metabolicas. Incluso las infecciones
menores de las vias respiratorias retrasan el tiempo de reaccion, hacen que el estado de
animo sea mas negativo, y causa la perturbacion del suefio. (Smith, Brice, & Williamson,
2004)
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Obesidad y tiempos de reaccion

Algunas investigaciones han asociado la duracion de los tiempos de reaccidn en algunos
sujetos y los indices de obesidad corporal central y periférica, ademas se ha descrito una
relacion significativa entre el porcentaje de grasa corporal y la velocidad de los tiempos de
reaccion, alargando los tiempos de reaccion en personas con mayor indice de porcentaje de
grasa. La evidencia sugiere que los tiempos de reaccion en individuos con sobrepeso /
obesos son inferiores al en comparacion con sujetos de peso saludable. Sin embargo, se han
informado resultados contradictorios subyacentes a la relacion entre la obesidad y la TR
(Esmaeilzadeh & Moradi, 2017).

Por ejemplo, (Mohammad & Tareq, 2016), encontraron resultados que documentan que no
existe una relacion significativa entre el porcentaje de grasa corporal con la velocidad,
agilidad y tiempo de reaccion de los jugadores de futbol de sexo masculino en este estudio,
no se reporto su la realizacion de ejercicio compensaba el efecto del sobrepeso u obesidad
sobre la duracion de los tiempos de reaccion, mientras otros investigadores han encontrado
gue un porcentaje de grasa corporal total inferior, porcentaje de grasa de la pierna izquierda
y derecha, porcentaje de grasa del brazo izquierdo y derecho y el porcentaje de grasa del
tronco puede afectar positivamente la duracion de los tiempos de reaccion. (Arabaci,
Catikkas, & Cankaya, 2011)

Algunos investigadores como Grantham y Henneberg (2014) han intentado explicar esta
variacion sugiriendo que la duracién de los tiempos de reaccion entre personas con
obesidad y personas sanas, en especial en la etapa de crecimiento, es decir, antes de los 20
afios se debe a las reservas de lipidos del cuerpo que son parte integral del desarrollo del
sistema nervioso, y plantean la hipétesis de que la mielinizacion de las neuronas centrales a
traves de los oligodendrocitos y periféricas por las células de Schwann, es parte integral de
este proceso, en el que interfieren predominantemente lipidos. Entre los individuos
delgados, pero no clinicamente desnutridos, las reservas de lipidos somaticos son modestas.
Estas grasas pueden ser minimamente secuestradas para el desarrollo de la vaina del nervio
de mielina a expensas de la conduccién saltatoria. Esto puede explicar el tiempo de
reaccion neuromuscular demorado demostrado. Por otra parte, otros refutan esta teoria al

argumentar que el tejido adiposo no se encuentra inervado y por el contrario las personas
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deportistas son las que mayor numero de ramificaciones nerviosas desarrollan. Otros,
cuestionan la metodologia para la determinacién de la obesidad, ya que la mayoria
considera que el indice de masa corporal (IMC) no es el indicador ideal para la
estadificacion de obesidad, siendo otros paramentos mas sensibles como el porcentaje de
grasa corporal o la circunferencia de cintura, al respecto, existen estudios como los de
Esmaeilzadeh, y colaboradores (2018), que no encontraron diferencias significativas en las
personas con obesidad utilizando el IMC pero si encuentran diferencias en los tiempos de

reaccion al considerar la circunferencia de cintura. (Esmaeilzadeh, y otros, 2018)

Hipertensién

La hipertension se caracteriza por llegar a generar un déficit cognitivo. Hay evidencia de
alteracion de la velocidad psicomotora, incluidos los tiempos de reaccion mas lentos. En un
estudio realizado por Edwards et. al, en 2007 los tiempos de reaccion premotora y motora
se midieron a lo largo del ciclo cardiaco en 30 hipertensos y 29 normotensos para
determinar los efectos de la presion arterial fasica y ténica. Las tareas auditivas, visuales y
tactiles de tiempo de reaccion simple se completaron con estimulos presentados a 0.300 y
0.600 ms después de la onda R del electrocardiograma. Los tiempos de reaccion no
difirieron entre los hipertensos y los normotensos. Ningun déficit sensorio-motor fue
evidente en estos hipertensos, independientemente de la actividad de los barorreceptores.
(Edwards, Ring, Mcintyre, Carroll, & Martin, 2007)

Diabetes Mellitus

Richerson et. al estudiaron los tiempos de reaccion a estimulos tactiles promedio para el
contacto plantar y encontraron que fueron significativamente mas largos en los adultos
diabéticos que en los otros dos grupos, mientras que los tiempos de reaccion auditiva no
fueron significativamente diferentes entre los grupos. Los tiempos de reaccion de todo el
cuerpo fueron significativamente diferentes entre los tres grupos con adultos diabéticos que

tienen los tiempos de reaccion mas prolongados, seguidos por adultos de la misma edad y
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luego adultos méas jovenes. Se ha demostrado que el tiempo de reaccién de todo el cuerpo
es un indicador sensible de las diferencias entre adultos jovenes, adultos maduros sanos y
adultos diabéticos maduros. Ademas, el aumento del tiempo de reaccion que se observa en
esta modalidad en sujetos con diabetes puede ser una de las causas del aumento de

resbalones y caidas en este grupo. (Richerson, Robinson, & Shum, 2005)
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OBJETIVOS E HIPOTESIS.

Objetivo General

Hipétesis General

Determinar en qué grado los factores
laborales y extralaborales se relacionan
con los tiempos de reaccion en los

conductores de autotransporte.

La presencia de factores laborales y
extralaborales prolonga los tiempos de
reaccion a estimulos visuales y auditivos
en conductores de autotransporte de

pasaje.

Objetivos Especificos

Hipdtesis Especificas

Identificar si la carga de trabajo, horas de

descanso, pausas entre la conduccion,
experiencia en el medio laboral y fatiga,
repercuten sobre la duracion de los tiempos
de

auditivos en conductores de autotransporte

reaccion a estimulos visuales y

de pasaje.

La carga de trabajo excesiva, las pocas
horas de descanso y breves o ausentes
pausas entre la conduccion, asi como la
de

respuesta a estimulos visuales y auditivos

presencia fatiga, incrementan la

en conductores de autotransporte de pasaje.

Identificar si la presion arterial, peso y
nivel de glucosa inciden en la duracion de
los tiempos de reaccién a estimulos
visuales y auditivos en conductores de

autotransporte de pasaje.

Factores como la hipertension, obesidad,
alteracion de glicemia y diabetes mellitus
influyen en la duracion de los tiempos de
reaccion a estimulos visuales y auditivos

en conductores de autotransporte de pasaje.

Identificar si los habitos personales de los
conductores como las horas de suefio,
fumar, consumo de café, refresco y
actividad fisica inciden en la duracién de
los tiempos de respuesta a estimulos

visuales y auditivos.

Habitos personales como las pocas horas
de suefio el tabaquismo, consumo de café o
refrescos y el ejercicio fisico inciden en la
duracion de los tiempos de respuesta a

estimulos visuales y auditivos.

Comparar la duracion de los tiempos de

La respuesta a estimulos auditivos es mas
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reaccion a estimulos visuales y auditivos.

corta en comparacion con los estimulos

visuales

Comparar la duracion de los tiempos de
reaccion a estimulos visuales y auditivos
en funcion de la presencia, nivel y tipo de

fatiga en los conductores de autotransporte.

La presencia de fatiga fisica, mental o
ambas, afecta directamente la duracion de
los tiempos de reaccion estimulos visuales
conductores  de

y auditivos en

autotransporte de pasaje

Identificar si  factores inherentes a
condiciones sociodemograficas como la
edad y la predominancia en el uso de la
mano izquierda o derecha influyen en la
duracion de los tiempos de respuesta a

estimulos visuales y auditivos.

A medida que la edad aumenta, los tiempos
de reaccion también los hacen, mientras
que la lateralidad de la mano incide en la

duracion de los tiempos de reaccion.
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METODOLOGIA

TIPO DE INVESTIGACION.

Este proyecto de investigacion fue un estudio longitudinal realizado en un mismo grupo de
operadores de la Central de Autobuses Poniente de la Ciudad de México con un disefio

cuasi-experimental de medidas repetidas.

POBLACION Y MUESTRA

Poblacion

La poblacion de la investigacion estuvo constituida por el namero total de conductores de
autotransporte de pasaje que acuden al Mddulo Poniente de Exadmenes Médicos en
Operacion de la Ciudad de México, dependiente de la Direccion General de Proteccion y
Medicina Preventiva en el Transporte de la Secretaria de Comunicaciones y Transportes, a
una revision médica antes de iniciar su viaje. Debido a que laboran para diversas empresas
y varios de ellos, solo hacen escala para dejar o recoger pasajeros, por lo que es dificil
determinar la poblacidn exacta, sin embargo, se estimé de acuerdo a las estadisticas, que

cada dia, acuden alrededor de 350 por dia.

Muestra

Se obtuvo una muestra no probabilistica y la técnica de muestreo fue la de muestras de
conveniencia. Por invitacion, se recogidé una muestra no aleatoria de 77 conductores, los
cuales representan el aproximadamente 22% de la poblacion total, considerando que se

trata de una poblacion fluctuante y no estable.

Criterios de inclusién y exclusion de la muestra.
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Criterios de inclusién

Criterios de exclusion

-Operadores que se encontraban dentro de
la jornada laboral.

- Que fueran iniciando su jornada laboral y
fuera su primer viaje.

- Que el operador debia volver a la
terminal el mismo dia de la aplicacién de
instrumentos, toda vez que es un estudio
longitudinal y la medicion se realizaron
dos veces en un mismo dia.

- Cualquier edad.

- Sexo, hombres.

- Querer participar en el estudio.

-Conductores con diagndstico de artritis o
enfermedad limitante de los masculos o
articulaciones.

-Conductores que hayan tomado en las
ultimas 72 horas algun psicoestimulante o
estupefaciente.

- Operadores que no fueran a regresar el
mismo dia en que se les aplique la
primera fase del estudio a la Terminal
Poniente.

- No querer participar en el estudio.

OPERACIONALIZACION DE LAS VARIABLES.
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Valores de

Tipo Nombre Naturaleza |Medici6n |Deﬁnici6n Operativa _
referencia
FACTORES LABORALES
@ Visual
g - Mano 19-32 ds
g erciﬁéonne?]er:s::jpos (iiea Tiempos de reaccion - Pie 19-32 ds
= - _ yp Cuantitativa | Continua |expresado en décimas de .
a estimulos visuales y sequndos Auditiva
auditivos 9 - Pie 16-34 ds
- Pie 16-34 ds
LABORALES
Subjetiva (Yoshitake)
1: Presencia de fatiga
Opera}cnonal R Leve, moderada,
- L . Tipo I: Mixta .
Fatiga Cualitativa Nominal . severa y ausencia de
Tipo Il: Mental fatiga
- Tipo Ill: Fisica 9
2: Ausencia de Fatiga
Operacional
Hora de entrada (HE)
::sgarg:) de la jornada Cuantitativa Discreta Hora de salida (HS)
Ejemplo: HE: 21:00 HS: 05:00
Tiempo ?fectwo de Cuantitativa Discreta Horas d_e condt,!cmon durante
conduccién el horario de la jornada laboral
Tiempo en el que realizé
Tiempo acumulado de pausas entre la conducciéon
pausas entre la Cuantitativa Discreta expresado en horas o fraccion
conducciéon de horas segun sea el caso.
Ejemplo: 0.5 hrs. 1.9 hrs.
Horario en el que termind su
Tiempo de descaso Cuantitativa Continua Jornad_a laboral S
Horario en el que inicia su
jornada laboral
Hora de acostarse (HA)
Hora de levantarse (HL)
- ~ S - Por Ejemplo: ~
Horario de Suefio Cuantitativa Discreta 8 horas de suefio
£ HA: 2100
= HL: 0500
§_ Referencia 8 hrs de suefio
< Antigu 1 T - - N AR T it
B n |gued_ad en el puesto Cuantitativa Discreta fos como conductor dentro
= de trabajo de la empresa
Esfuerzo-recompensa Cuantitativa Continua |Escala de evaluacion de ERI
EXTRALABORALES
Padecimiento de 1: Presente: Diabetes mellitus e
enfermedades cronico — | Cualitativa Nominal |hipertension arterial.
degenerativas 2: Ausente
1: Normal < 24.9 m?/kg
indice de Masa Corporal 2: Sobrepeso 25 — 29.9 m°/kg
(IMC = peso [kg])/ Cualitativa Nominal 3: Obesidad Grado | 30 —24.9 mz/kg
estatura [m2]) 4: Obesidad Grado 11 35 — 39.9 m?/kg
5: Obesidad Grado 111 >40 m?/kg
Contorno de la cintura N B N
. - . - Circunferencia de la cintura y
(cm) / Maximo perimetro | Cualitativa Continua
de la cadera.
de las caderas (cm))
Glucosa capilar Cualitativa Continua |Normal <100 mg/dL
i - O,
Porcentaje de grasa Cualitativa Continua |Expresada en porcentaje 21-31 A)
corporal dependiendo la edad
HABITOS PERSONALES
Consumo habitual de . . 1. Consumidor
L Cualitativa Nominal _
café o refresco 2. No consumidor
Tabaquismo Cualitativa Nominal 1. Tabaqufsmo pos'“YO
2. Tabaquismo negativo
1. Sedentario
Ejercicio fisico Cualitativa Nominal 2. Ejercicio
3. Fisico
Edad Cuantitativa Discreta Anfos cumplidos
£
S
= 1. Diestro
E Mano predominante Cualitativa Nominal
=
—

2. Zurdo
3. Ambidiestro
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INSTRUMENTOS

Tiempos de reaccion: Se medié con ayuda del instrumento American Educational

Reaction Timer fabricado por American Educational Products. Se trata de un instrumento
que emite estimulos de luz, sonido y tacto, este temporizador digital operado con bateria.
Los tiempos de reaccién se midieron en centésimas de segundo. Registra el tiempo

transcurrido con la mano o el interruptor de pie y requiere 4 pilas AA.

Fuente: www.amazon.com

Sintomas Subjetivos de Fatiga de H. Y oshitake (1978) (V-1987 INSAT) para determinar la
presencia de fatiga y el tipo, es una entrevista breve y validada en México. Esta prueba fue
desarrollada en Japon para medir fatiga en poblacién trabajadora, cuenta con 30 reactivos
divididos en tres esferas. (Barrientos-Gutiérre, Martinez-Alcantara, & Méndez-Ramire,
2004)

Cuestionario Effort Reward Imbalance. Es un instrumento para medir de estrés laboral. Se
selecciond el modelo de desequilibrio esfuerzo-recompensa (Siegrist, 1996) que fue creado
por Johannes Siegrist en 1996, y aunque es una de las herramientas mas nuevas para
estimar stress laboral, el nimero de trabajos publicados que lo utilizan es cada vez mayor.
El modelo se centra en el rol e importancia del trabajo remunerado, la amplia gama de
stress y carga en el trabajo (esfuerzo fisico y psicologico) asi como, varios tipos de
recompensa (estima, seguridad laboral, salario, promociones dentro del trabajo). El poder

del ERI ha sido comparado al de otros modelos de stress laboral, como el “Person-

25



environment fit model” y el “Demand-control model”. La potencia de esta teoria proviene
de su capacidad para combinar en un solo modelo global los factores sociales, psicoldgicos
y biologicos. Se han encontrado numerosas asociaciones entre el deshalance esfuerzo-
recompensa y repercusiones sobre la salud fisica y mental. Se ha demostrado que el ERI es
un importante predictor de stress laboral percibido y de salud mental entre los trabajadores
del Dr. Siegrist, ademas de que ha sido validado en México (Hernandez, Ortega, & Reidl,
2012) (Siegrist & Li, 2014)

Ficha de identificacion: Con la cual se recopilaron las variables relativas a padecimientos
cronico degenerativos, edad, antigiiedad en el medio laboral del autotransporte, tiempos de

conduccion y descanso, asi como el registro de las mediciones de los tiempos de reaccion.

Glicemia: Se utilizé un glucémetro capilar digital, en el cual, mediante la recoleccion de
una gota de sangre capilar en una tira reactiva. ElI glucometro que se utilizd realizo la
lectura de la glicemia a través de la reaccion, una enzima que llamada glucosa oxidasa que
se encuentra en las tiras reactivas provocando la oxidacion de la glucosa generando un
cambio de color que varia dependiendo de la cantidad de glucosa que hay en la sangre:
entre mas oscuro es el color, mayor sera la cantidad de glucosa. Una vez que se ha dado la
oxidacion de la glucosa, se pasa una corriente eléctrica a través de la tira, la cantidad de
corriente que pase sera proporcional a la concentracion de glucosa en la sangre y a

continuacion se muestra en pantalla el resultado.

El expediente clinico de cada conductor fue utilizado para la recoleccion de datos referentes
a la antropometria como peso, talla, composicién de grasa corporal, circunferencia de

cuello, de cadera y cintura.

PROCEDIMIENTO

Para la realizacion de este estudio se solicitdo la colaboracion de algunas empresas de
autotransporte que tienen base de operacion en la Terminal Central de Autobuses Poniente
para lo cual se solicité la colaboracion de los operadores que cumplieron los criterios de

inclusion.

El estudio se realizo los sabados del mes de octubre y noviembre de 2018. Segun el disefio

del muestreo, la aplicacion del protocolo de investigacion se hizo en dos momentos del dia:
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a) Desde las 07:00 a.m. se realizaron 25 cuestionarios por dia pidiendo a los primeros
25 operadores. Se solicito a los conductores que llenaran el cuestionario que se les
otorgd, siguiendo las indicaciones de este. Al llegar a Apartado F del cuestionario,
lo entregaran al médico para que se continuara con la toma de signos vitales,
medicion de glucosa y tiempos de reaccion. Se siguid el siguiente protocolo:

- Para la recoleccion de datos se le aplicé un cuestionario que contiene datos como
nombre, edad, fecha y hora de aplicacion; en otro apartado y utilizando la técnica de
la entrevista directa, dirigida, breve estructurada y focalizada, se recogieron
variables sobre las condiciones de trabajo en los operadores, edad, los tiempos de
conduccion, tiempos de pausa entre la conduccién, horas de suefio, duracién de la
jornada laboral y antigiedad en la empresa e interrogar si padece alguna
enfermedad.

- Medicion de presion arterial y glicemia capilar. La toma de presion arterial se
realizd acorde a la Norma Oficial Mexicana NOM-030-SSA2-1999, Para la
prevencion, tratamiento y control de la hipertension arterial.

- Se aplico el cuestionario de ERI (Effort Reward Imbalance) para determinar si
existia estrés laboral.

- Se aplico el cuestionario Yoshitake para determinar si existia fatiga y en caso de
haberla, saber qué tipo de fatiga presentaban.

- La somatometria, que consiste en la determinacion de estatura, peso, la
circunferencia de cintura y cadera, asi como la determinacion del porcentaje de
grasa corporal, se recopil6 de los expedientes clinicos de los operadores,
especificamente del Gltimo examen psicofisico integral de los conductores. Las
anteriores mediciones se realizaron de acuerdo a los procedimientos que indica la
Norma Oficial Mexicana NOM-043-SSA2-2012, Servicios béasicos de salud.
Promocion y educacion para la salud en materia alimentaria.

- EIl tiempo de reaccion se tomé de acuerdo al siguiente protocolo: Se coloco el
reactimetro en una mesa de 67 cm de altura y se le pidid al conductor que se sentara
en una silla la cual tiene de 51 cm de altura. El evaluador estuvo de pie mirando de
frente al conductor, la distancia que se estableci6 entre el borde de la silla hasta el
reactimetro fue de 80 cm. Se le pidié al conductor que mirara el reactimetro y se le

dieron las instrucciones siguientes:
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Estimulo visual mano

Estimulo auditivo mano

Se le pidi6 que, si utilizaba lentes, se los
colocara y que mirara atentamente este
instrumento, indicara si se percibia una
luz y dijera de qué color es. El aplicador,
envié una sefial presionando el switch de
luz. Una vez que se confirmo que el
conductor percibia adecuadamente el
estimulo luminoso, se le dijo que se
harian dos ensayos para saber cémo
percibe la luz, y se le dio la indicacion
siguiente: Tan pronto vea que la luz roja
se prende, presione la almohadilla en el
centro, con la yema del dedo pulgar de
la mano que usted prefiera. Se realizaron
dos ensayos y se registraron en la hoja
de recoleccidn de datos. Se le indico que
a continuacion se realizarian tres
pruebas siguiendo el mismo método.
Para esta prueba el aplicador, envié el
estimulo visual, presionando el switch
en intervalos de 4, 3, 2, y en caso de ser

Se le pidi6 que se colocara el antifaz y
de la misma manera en la que en la fase
anterior, indicara cuando escuchara el
sonido que emitia el reactimetro, una
vez corroborado que percibia el estimulo
auditivo, se le pidié que con la mano con
la que realizd la prueba de luz,
presionara el centro de la almohadilla
tan rapido como esclchese el sonido. Se
realizaron dos ensayos y posteriormente
tres pruebas que se anotaron en la hoja
de recoleccion de datos. Para esta prueba
el aplicador, envi6 el estimulo auditivo,
presionando el switch en intervalos de 1,
2, 4, y en caso de ser necesario, por
haberse equivocado en alguno de ellos,
enviaria un cuarto estimulo después de 3
segundo de terminadas las tres pruebas.
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necesario, por haberse equivocado en
alguno de ellos, enviaria un cuarto
estimulo después de 1 segundo de

terminadas las tres pruebas.
' . By g

Estimulo visual mano

Estimulo auditivo pie

Se le preguntd, cual es el pie de su
preferencia para poner la almohadilla,
misma que se colocd dentro de una bolsa
de plastico justo debajo de la punta de su
pie, de manera tal que la superficie de su
zapato rose la bolsa de plastico, sin
presionar y se mantuviera en esta
posicion, se le pidi6 que una vez que
viera la luz roja, por lo tanto, se le
solicitd que indicara cuando viera esa
luz, presionara el centro de la
almohadilla tan rapido como sea posible.
Se  realizaron dos ensayos @y
posteriormente tres pruebas que se
anotaron en la hoja de recoleccion de
datos. Para esta prueba el aplicador,
envid el estimulo visual, presionando el
switch en intervalos de 2, 3, 1, y en caso
de ser necesario, por haberse equivocado
en alguno de ellos, enviaria un cuarto
estimulo después de 2 segundos de
terminadas las tres pruebas.

Una vez concluida esta fase, se le
preguntd, cual era el pie de su
preferencia para poner la almohadilla,
misma que se colocd dentro de una bolsa
de plastico justo debajo de la punta de su
pie, de manera tal que la superficie de su
zapato rose la bolsa de plastico, sin
presionar y Se mantenga en esta
posicién, se le pidié que se pusiera un
antifaz y se le informaria que se
continuaria con la medicion de
respuesta a estimulos sonoros, por lo
tanto, se le solicitd que indicara cuando
escuchara un sonido que emitio el
reactimetro, una vez que se confirméd
que escuchaba adecuadamente el
estimulo sonoro, se le dio la instruccion
siguiente: Presione el centro de la
almohadilla con la punta de su pie tan
rapido como escuche el mismo sonido y
levante nuevamente la punta de su pie
para dejarla como la tiene ahora. Se
realizaron dos ensayos y posteriormente
tres pruebas que se anotaron en la hoja
de recoleccion de datos. 2, 1, 3y 2 Para
esta prueba el aplicador, envio el
estimulo auditivo, presionando el switch
en intervalos de 2, 1, 3, y en caso de ser
necesario, por haberse equivocado en
alguno de ellos, enviaria un cuarto
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estimulo después de 2 segundo de
terminadas las tres pruebas.

b) Se les pidi6 a los usuarios que regresaran a partir de las 16:00 al Modulo de
Exadmenes Médicos en Operacion de la Terminal Oriente para continuar con el
examen. En esta segunda fase, se le interrogd sobre actividades que transcurrieron
desde el inicio de su jornada hasta el momento de la segunda evaluacién,
relacionados con el consumo de café, refresco y alimentos. Ademas, se les medio
nuevamente la presion arterial y toma de glucosa capilar para finalmente medir los
tiempos de reaccion.

- Seaplico el cuestionario de fatiga subjetiva Yoshitake.

- Se medi6 nuevamente la glucemia capilar y presion arterial;

- Seevaluo6 también los tiempos de reaccion de esta manera que en la fase a)

Registro y procesamiento de datos

Los datos obtenidos de cada participante se integraron en una base de datos para ser
analizados y determinar su asociacion con los tiempos de reaccion, mediante pruebas de
asociacion estadistica correlacion bivariada, prueba T y regresion multiple con el método

introducir.

Prueba piloto

Se aplicaron cinco cuestionarios, mediciones de tiempo de reaccién, toma de presion

arterial, glucosa y recoleccion de datos del expediente clinico directamente a los
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operadores. En relacion al cuestionario ERI, se modificaron los items 29 y 36. El primero,
preguntaba ¢Las oportunidades de promocion en mi trabajo son escasas?, a tres de los cinco
operadores les generd duda la palabra “promocion”, por lo que se suplid con la palabra
ascenso, de manera tal que quedé planteada de la manera siguiente: ¢Las oportunidades de
ascenso en mi trabajo son escasas? El segundo, preguntaba: Con frecuencia me siento
abrumado porque me falta tiempo para terminar el trabajo. Lo cual gener6 dudas en dos de
los cinco operadores sobre el significado de la palabra “abrumado” por cansado o fatigado
para quedar: Con frecuencia me siento cansado o fatigado porque me falta tiempo para

terminar el trabajo.

Respecto al cuestionario para recoger datos laborales y habitos personales, se modifico las
opciones de respuesta, estableciendo un combo de SI o NO en las preguntas que solo
tuvieran esa opcion de respuesta, para que el cuestionario fuera mas facil de entender y

dejar la menor cantidad de preguntas abiertas.

Con relacion al procedimiento de la medicion de tiempos de reaccidn, inicialmente se
considerd colocar el reactimetro dentro de una caja de carton para mitigar el sesgo que
pudiera deberse al que el operador advirtiera cuando el médico aplicador presionara el
switch del reactimetro. Lo cual obstaculizaba al médico aplicador la manipulacion del
reactimetro, por lo cual se determind que con una hoja de papel pegada en la parte posterior
del reactimetro que sélo permitiera ver la luz emitida por este, era suficiente. Otra parte del
procedimiento inicial para medir los estimulos sonoros era que el operador se sentara dando
la espalda al reactimetro y al médico aplicador, lo que result6 mas conveniente para ahorrar
tiempo, es pedirle al operador que se colocara un antifaz, lo cual resultd6 mas practico

durante la prueba.
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ASPECTOS ETICOS

Se explico a cada uno de los conductores que participaron en el estudio, el objetivo de la
investigacion y los pasos a seguir, informandoles que su participacion es libre y voluntaria,
por lo tanto, si en algin momento consideraban suspender su participacion, lo hicieran del

conocimiento del médico.

Por otra parte, se les hizo del conocimiento que a los participantes que sus datos personales,
se utilizaran para fines estrictamente académicos relacionados con la presente investigacion

y bajo ninguna circunstancia se haran pablicos.

Por Gltimo, no se realiz6 algin procedimiento considerado como invasivo, toda vez que la

toma de la glucosa capilar es parte del examen médico en operacién al que se someten.
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RESULTADOS

Datos sociodemograficos generales

Sexo y edad
Todos los operadores que integraron la muestra fueron hombres. Con respecto a la edad, la

mayoria se encuentran en la quinta década de la vida (X:46 + 11.7 afios), en un rango de

entre los 19 y 71 afios. Tabla 1.

Tabla 1. Edad de los operadores

Desviacion
Rango Minimo Maximo Media estandar
Edad 52 19 71 45.86 11.507

Escolaridad
El 79% (n=61) de los conductores que integraron la muestra tienen una escolaridad maxima

de secundaria o menor. Grafica 1.

Grafica 1. Escolaridad de los conductores
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A continuacion, en la Tabla 31, se presenta una tabla con el resumen de los resultados
obtenidos durante el estudio. Las variables se clasifican en tres grupos: extralaborales,
laborales y habitos personales.

Tabla 31. Resumen de variables

Variable Frec. % Media D.E. Referencia

Extralaborales Edad 46 11.27 No

Escolaridad

Primaria 11 14.3%

Secundaira a4 57.1%

Bachillerato 17 22.1%

Carrera Comercial 4 5.2%

Licenciatura 1 1.3%

Diabeticos 5 6.50%

Hipertensos 7 9.10%

Medicamento 11 14.30%

indice de masa corporal 28.6 m2/kg 3.7 24.9 m2/kg

Peso bajo 1 1.3%

Normopeso 10 13.0%

Sobrepeso 36 46.8%

Obesidad grado | 29 37.7%

Obesidad grado I 1 1.3%

Obesidad/Sobrepeso 66 85.7%

Glucosa 95.5 mg/dL 13.4 100 mg/dL

Porcentaje de grasa 28.50% 4.9 21-31%

Circunferencia de cintura 99.2 cm 9 90 cm

Circunferencia de cadera 107.1 cm 8.8 ND
Laborales Antiguedad 16.3 a 10.3

Horas de sueno 7.3 hrs 1.7 8 hrs

ERI Equilibrio/Recompensa 11 14.3%

Presencia de Fatiga inicio

No presenta 33 42.9%

Leve 36 46.8%

Moderada 8 10.4%

Severa [0} 0.0%

Tipo de Fatiga inicio

No presenta 33 42.9%

Fisica 7 9.1%

Mental 4 5.2%

Mixta 33 42.9%

Tiempos de reaccion Inicio

Mano visual 26.6cs 2.2

Mano auditivo 22.5cs 1.9

Pie visual 25.4cs 3.7

Pie auditivo 24.2 cs 3.3

Presencia de Fatiga final

No presenta 27 35.1%

Leve 31 40.3%

Moderada 10 13.0%

Severa 9 11.7%

Tipo de Fatiga final

No presenta 27 35.1%

Fisica 12 15.6%

Mental 4 5.2%

Mixta 34 44.2%

Tiempos de reaccion final

Mano visual 27.3cs 3.0

Mano auditivo 24.2 cs 2.4

Pie visual 28.0cs 2.7

Pie auditivo 27.4 cs 3.4
Habitos personales Fumadores 34 44.2%

Ejercicio fisico 6 7.8%

Lateralidad

Zurdo 4 5.2%

Diestro 73 94.8%

Tabaco Inicio 34 44.2%

Café Inicio 17 22.1%

Refresco Inicio 4 5.2%

Café final 5 6.5%

Refresco final 27 35.1%
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Tiempos de reaccion

Los valores de los tiempos de reaccion registrados en las mediciones en los 77 operadores
estudiados muestran que la ejecucion mas rapida se hizo con el estimulo auditivo, tanto de
mano como de pie. Asi mismo, en la Tabla 2 se muestra como los tiempos se prolongaron

en el transcurso o al término de la jornada de trabajo.

Tabla 2. Tiempos de reaccion al inicio y al final de la jornada laboral

Tipo de estimulo Al inicio de la Jornada Durante o al final de la Jornada Diferencias inicio / final.
Min. Max. Media DE Min. Max. Media DE t Sig. %
Visual Mano 19.7 307 2616 218 200 340 27.29 301 330 .001 A%
Auditivo Mano 193 273 2251 191 187 290 2418 246 528 .000 A7%
Visual Pie 193 347 2542 368 217 333 2798 273 500 .000 A9%
Auditivo Pie 107 317 2415 328 200 327 2739 338 -6.61 .000 Al12%

Factores laborales.

Durante o al final de la jornada laboral

Al comprar las medias de los tiempos de reaccion auditivos de pie en los operadores
durante o al final de la jornada laboral, se encontré una diferencia significativa (p=0.032).

No asi para los demas tiempos de reaccion, tal como se muestra en la Tabla 10.

Tabla 10. Tiempos de reaccion finales y presencia de Diabetes Mellitus

DM N Rango promedio Suma de rangos _
Visual Mano 2 NO 72 38.07 2741.00
Sl 5 52.40 262.00
Auditivo Manos 2 NO 72 39.31 2830.50
Si 5 34.50 172.50
Visual Pies 2 NO 72 39.34 2832.50
Sl 5 34.10 170.50
Auditivo Pie 2 NO 72 37.66 2711.50
Sl *5 58.30 291.50

Prueba U de Mann-Whitney, *p=.023
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Analisis de los factores asociados

1. Fatigay tiempos de reaccion.

Fatiga al inicio de la jornada laboral

La fatiga estuvo presente desde el inicio de la jornada de trabajo en el 57.1% (n=44) de los

operadores estudiados, siendo la fatiga mixta leve la predominate, no presentandose ningun

caso de fatiga severa al inicio de la conduccion. Tabla 3.

Tabla 3. Tipo de Fatiga*Intensidad al inicio de la jornada laboral

Recuento
Intensidad
Leve Moderada No Presenta Total
Tipo De Fatiga  Fisica 6 1 0 7
% 85 14 0 100
Mental 3 1 0 4
% 75 25 0 100
Mixta 27 6 0 33
% 82 18 0 100
No Presenta 0 0 59 33
% 0 0 100 100
Total 36 8 33 77
% 47 10 43 100

Fatiga durante o al final de la jornada laboral

La prevalencia de fatiga durante o al final de la jornada de trabajo se incrementd a 64.9%

(n=50) en los operadores estudiados, mientras que la fatiga mixta leve fue la predominate,

presentandose 9 casos de fatiga severa. Tabla 4.

Tabla 4. Tipo de Fatiga*Intensidad durante o al final de la jornada laboral

Recuento
Intensidad
Leve Moderada No Presenta Severa Total
Tipo Fisica 7 3 0 2 12
% 58 25 0 17 100
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Mental

%
Mixta

%
No Presenta

%

Total
%

50
22
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31
40
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18
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13

o O o o

27
100
27
35

25

18

12

100
34
100
27
100
77
100

Fatiga y tiempos de reaccion

Pese a que la incidencia de fatiga se increment6 un 7.7% al final de la jornada, sin embargo,

no se encontrd asociacion significativa entre la fatiga y los tiempos de reaccion.

2. Tiempos de descanso y tiempos de reaccion.

Todos los operadores de la muestra tomaron al menos un descanso de entre 15y 60 minutos

de duracién, (X:25.9 + 14.5 minutos) como se aprecia en el Gréfico 2. El 66% tuvo un

periodo breve de descanso y sélo un 8% descansd hasta una hora. Sin embargo, no se

encontré relacion entre el tiempo de descanso y los tiempos de reaccion.
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Grafica 2. Duracién de las pausas de descanso durante la jornada laboral
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3. Tiempo efectivo de conduccién y tiempos de reaccion.

El tiempo efectivo de conduccion de los 77 operadores de la muestra estuvo comprendido

de entre 6 y 11 horas de conduccién, (X: 8.5 + 1.6 horas) como se aprecia en el Grafico 3.

No se reportan diferencias significativas entre el tiempo efectivo de conduccién y los

tiempos de reaccion auditivos o visuales.
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Grafica 3. Tiempo efectivo de conduccién durante la jornada laboral
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4. Antigtedad laboral y tiempos de reaccion.

Inicio de la jornada laboral

La antigiiedad laboral de los operadores estudiados se encuentra en un rango comprendidos

de entre menos de un afio y los 41 afios, (X:16.2 + 10.2 afios), de lo anterior se puede inferir

que la mayoria de los operadores de la muestra tiene una antigliedad laboral mayor. Se

encontré una correlacion positiva baja con los tiempos de reaccion visuales de mano al

inicio de la jornada laboral de (r=.318; p<.005) y auditivos de pie de (r=.359; p<.001).

Tabla 5.
Tabla 5. Correlacion: Tiempo de reaccion inicial y antigliedad
Visulal Mano |Auditivo Mano| Visual Pie Auditivo Pie
Inicial Inicial Inicial Inicial
Antiguedad  Correlacion 318™ 087 119 359"
de Pearson
Sig. 005 451 304 001
(bilateral)

Durante o al final de la jornada laboral

Se encontré una correlacion positiva muy baja entre la antigliedad laboral y los tiempos de

reaccion visuales de pie (r=.256; p<.024), correlacion positiva baja con tiempos de reaccion
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auditivos de mano (r=.353; p<.002) y correlaciéon positiva moderada para tiempos de

reaccion auditivos de pie (r=.405; p<.000). Tabla 6.

Tabla 6. Correlacion: Tiempos de reaccion final y antiguedad

Visual Mano Auditivo Visual Pies Auditivo Pie
Final Manos Final Final Final
Antiguedad Correlacion - . "
de Pearson .207 353 .256 405
Sig.
(bilateral) 071 002 024 .000

FACTORES EXTRALABORALES.

5. Edady tiempos de reaccion.
Inicio de la jornada laboral

Se encontro una correlacion positiva moderada entre la edad y los tiempos de reaccion
visuales (r=.388; p<.000) y auditivos (r=.389; p<.000) de mano, asi como para auditivos de
pie (r=.589; p<.000) al inicio de la jornada laboral, lo cual nos habla de que, pese al
descanso inmediato, la edad juega un papel relevante en el aumento de los tiempos de

reaccion. Tabla 7.

Tabla 7. Correlacion: Tiempo de reaccion inicial yedad

Visulal Mano |Auditivo Mano| Visual Pie Auditivo Pie
Inicial Inicial Inicial Inicial
Edad Correlacion - - o
.388 .389 .210 589
de Pearson
Sig.
(bilateral) .000 .000 .067 .000

Durante o al final de la jornada laboral

Al correlacionar la edad y los tiempos de reaccion durante o al final de la jornada laboral se
encontré una correlacién positiva moderada para los tiempos de reacciones visuales de
mano (r=.325; p<.004) y pie (r=.587; p<.000) asi como auditivas de mano (r=.362; p<.001)
y pie (r=.650; p<.000), lo cual los indica que para esta muestra especificamente, el factor

edad afectd negativamente la duracién de los tiempos de reaccion. Tabla 8.
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Tabla 8. Correlacion: Tiempo de reaccion final yedad

Visual Mano Auditivo Visual Pies Auditivo Pie
Final Manos Final Final Final
Edad Correlacion - . - i
de Pearson .325 .587 .362 .650
Sig.
(bilateral) .004 .000 .001 .000

6. Diabetes mellitus y tiempos de reaccion.

Inicio de la jornada laboral

La prevalencia de diabetes mellitus de los operadores estudiados fue del 6.4% (n=5)

encontrandose una diferencia significativa (p= 0.06), entre las medias de las personas

diabéticas y no diabéticas al momento de medir los tiempos de reaccion auditivos de pie,

toda vez que estos fueron mas prolongados en comparacién con los conductores no

diabéticos.

Tabla 9. Tiempos de reaccion inicial y presencia de Diabetes Mellitus

Rango Suma de
DM N promedio rangos
Visual Mano _ NO 72 38.06 2740.50
Inicial si 5 52.50 262.50
Auditivo Mano _NO 72 38.17 2748.00
Inicial si 5 51.00 255.00
Visual Pie NO 72 38.63 2781.00
Inicial sl 5 44.40 222.00
Auditivo Pie NO 72 37.25 2682.00
Inicial SI *5 64.20 321.00

Prueba U de Mann-Whitney, *p=0.06

7. Hipertension arterial sistémica y tiempos de reaccién

La prevalencia de hipertension arterial sistémica en la poblacion estudiada fue del 9.1% (n=7). No

se encontraron diferencias significativamente estadisticas al inicio, durante o al final de la

jornada laboral de los operadores y los tiempos de reaccion a estimulos auditivos o visuales

y los hipertensos.
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Factores extralaborales asociados.

1. Tabaquismo y tiempos de reaccion.
Inicio de la jornada laboral

La prevalencia de los fumadores activos en la muestra de operadores estudiados fue del 44.1%
(n=34), al comparar el tiempo de reaccion de los fumadores y no fumadores, sélo se
encontré diferencia significativa entre los tiempos de reaccién auditivos de mano (p=0.022)

y pie (p=0.018) teniendo una ejecucion mas rapida los consumidores de tabaco. Tabla 11.

Tabla 11. Tiempos de reaccion inicial y presencia de tabaquismo

Desviacion Media de error

Fuma N Media estandar estandar
Visual Mano NO 43 26.078 2.0417 3114
Inicial Sl 34 26.255 2.3642 4055
Auditivo Mano NO 43 22.938 2.0292 .3095
Inicial SI *34 21.971 1.6067 .2756
Visual Pie Inicial NO 43 25.860 3.7552 5727

Sl 34 24.853 3.5649 .6114
Auditivo Pie Inicial NO 43 24.961 3.4436 .5251

Sl **34 23.225 2.8281 .4850

Prueba T, *p=0.022, **p=0.018

No se encontraron diferencias significativamente estadisticas a durante o al final de la
jornada laboral de los operadores y los tiempos de reaccion a estimulos auditivos o visuales

y el consumo de consumo de tabaco.

2. Peso corporal y tiempos de reaccion

Inicio de la jornada laboral

Se encontraron diferencias significativas entre los tiempos de reaccién y los factores
determinantes de la obesidad, como peso, talla, indice de masa corporal, circunferencia de
cintura y cadera, asi como en el porcentaje de grasa corporal. Es importante recalcar que la

ocupacién de conductor se considera un riesgo para el desarrollo de obesidad debido al
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tiempo de sedestacion prolongado, considerando ademas que como se muestra en la Tabla

31, el 84% de los operadores de la muestra, presentaron sobrepeso u obesidad.

La media del peso de los conductores fue de 80.5 kilos con una desviacién estandar de
12.5. Al realizar la correlacién entre el peso corporal de los operadores y con los tiempos de
reaccion visuales de pie, se encontr6 una correlacion negativa baja (r= -250.; p<.028),
mientras que no se encontraron diferencias significativas al correlacionar los tiempos de

reaccién auditivos de mano y pie, ni tampoco en visuales de pie. Tabla 13.

Tabla 12. Peso corporal de los conductores

Desviacion
Minimo Maximo Media estandar
Peso 60.0 105.0 80.571 12.5566

Tabla 13. Correlacion: Tiempo de reaccion inicial y peso

Visulal Mano |Auditivo Mano| Visual Pie Auditivo Pie
Inicial Inicial Inicial Inicial
Peso Correlacién 157 026 250" 166
de Pearson
Sig.
(bilateral) 173 .822 .028 .149

Durante o al final de la jornada laboral

Durante o al final de la jornada laboral, se encontrd que los tiempos de reaccion visuales de
mano presentaron una correlacion negativa baja (r=.330; p<.003), y para los tiempos de
reaccion auditivos de mano y pie y visuales de pie, no reportaron diferencias significativas.
Tabla 14.

Tabla 14. Correlacion: Tiempo de reaccion final y peso

Visual Mano Auditivo Visual Pies | Auditivo Pie
Final Manos Final Final Final
Peso Correlacion »
de Pearson .330 .190 199 .090
Sig.
(bilateral) .003 .097 .082 436




3. Ejercicio fisico regular y tiempos de reaccion

La realizacion de actividad fisica de manera frecuente es baja en la muestra de operadores

estudiados, ya que solo el 7.8% (n=6), refirio realizar ejercicio fisico, ya que la mayoria de los

conductores poseen poco tiempo libre, sus jornadas laborales son prolongadas y su trabajo

estatico, factores que contribuyen a sedentarismo. Sin embargo, no se encontraron

diferencias significativamente estadisticas durante o al final de la jornada laboral de los

operadores y los tiempos de reaccion a estimulos auditivos o visuales y la realizacion de

ejercicio fisico regular.

4. Estatura corporal y tiempos de reaccién

Inicio de la jornada laboral

La estatura corporal promedio fue de 167.4 cm, con una desviacion estdndar de 6.05. Se

observo una correlacion negativa baja para los tiempos de reaccién auditivos de mano (r= -

.253; p<.026) y visual de pie (r= -.235; p<.040) y estatura al inicio de la jornada, pero no se

encontré una diferencia significativa en los tiempos de reaccion visual de mano y auditivo

de pie. Tabla 16.

Tabla 15. Estatura corporal de los operadores

Desviacion
N Minimo Maximo Media estandar
Estatura 77 150.0 183.0 167.455 6.0558

Tabla 16. Correlacién: Tiempo de reaccion inicial y estatura

Visulal Mano |Auditivo Mano| Visual Pie Auditivo Pie
Inicial Inicial Inicial Inicial
Estatura Correlacion 004 253" 235" =202
de Pearson
Sig.
; .97 .02 .04 .07
(bilateral) 973 026 040 079

Para la talla y los tiempos de reaccion medidos durante o al final de la jornada laboral, no

se encontraron diferencias significativamente estadisticas en ninguno de los tiempos.

5. Circunferencia de caderay tiempos de reaccion
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Inicio de la jornada laboral

Otro indicador de adiposidad corporal es la circunferencia de cadera, al respecto se
encontré una correlacion positiva baja (r=.266; p<.020), entre los tiempos de reaccidn
visuales de mano, al inicio de la jornada laboral y la circunferencia de cadera. No se

encontraron correlacion con los demas tiempos de reaccion. Tabla 17.

Tabla 17. Correlacién: Tiempo de reaccién inicial y circunferencia de cadera

Visulal Mano |Auditivo Mano| Visual Pie Auditivo Pie
Inicial Inicial Inicial Inicial
C Cadera Correlacion 266" 099 118 113
de Pearson
Sig.
) .02 . . .
(bilateral) 020 391 306 326

Durante o al final de la jornada laboral

En el andlisis al final o durante la jornada, se encontrd correlacion positiva moderada sélo
con el tiempo de reaccidn visual (r=.408; p<.000) y auditivo de mano (r=.220; p<.054), asi
como también se encontrd una correlacidn positiva entre los tiempos de reaccion visual pie
(r=.235; p<.039). Tabla 18.

Tabla 18. Correlacion: Tiempo de reaccion final y circunferencia de cadera

Visual Mano Auditivo Visual Pies | Auditivo Pie
Final Manos Final Final Final
C Cadera Correlacion " .
de Pearson 408 220 235 158
Sig.
(bilateral) .000 .054 .039 170

6. Circunferencia de cinturay tiempos de reaccion

Inicio de la jornada laboral

Otro pardmetro para la determinacion de obesidad es la circunferencia de cintura, cuyo
valor de referencia de menos de 90 cm para hombres, sexo que abarca la totalidad de la
muestra de operadores (X:99.5 + 9 cm). Respecto a la circunferencia de cintura y los

tiempos de reaccion visuales de mano al inicio de la jornada laboral se encontro correlacion
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positiva baja (r=.293; p<.010) y para para los demas tiempos de reaccion no se encontré
correlacion. Tabla 20.

Tabla 19. Circunferencia de cintura de los operadores

Desviacion
Minimo Maximo Media estandar
C Cintura 70.0 117.0 99.273 9.0228

Tabla 20. Correlacion: Tiempo de reaccion inicial y circunferencia de cintura

Visulal Mano |Auditivo Mano| Visual Pie Auditivo Pie
Inicial Inicial Inicial Inicial
C Cintura Correlacioén 293™ 069 113 116
de Pearson
Sig. 010 549 328 314
(bilateral)

Durante o al final de la jornada laboral

Se encontr6é una correlacién positiva moderada entre los tiempos de reaccién visuales de
mano (r=.401; p<.000), durante o al final de la jornada y la circunferencia de cadera, una
correlacion positiva baja entre los tiempos de reaccion auditivo de mano (r=.238; p<.037) y
visual de pie (r=.270; p<.018) y dicha circunferencia. No se encontro relacion con los
tiempos de reaccion auditivos de pie. Tabla 21.

Tabla 21. Correlacion: Tiempo de reaccion final y circunferencia de cintura

Visual Mano Auditivo Visual Pies Auditivo Pie
Final Manos Final Final Final
C Cintura Correlacion - R .
de Pearson 401 .238 .270 .154
Sig.
(bilateral) .000 .037 .018 .182

7. Porcentaje de grasa corporal y tiempos de reacciéon

Inicio de la jornada laboral

El porcentaje de grasa corporal es uno de los mejores indicadores de obesidad, los valores

de referencia varian con la edad, encontrdndose en un rango de 21 a 31 % en la poblacion
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mexicana (X: 28.5 + 4.8 %). No se reportaron correlacién entre el porcentaje de grasa

corporal y los tiempos de reaccidn al inicio de la jornada laboral. Tabla 22

Tabla 22. Porcentaje de grasa corporal de los operadores

Desviacion
Minimo Maximo Media estandar
% Grasa 15.0 37.0 28.506 4.8764

Durante o al final de la jornada laboral

Se encontr6 una correlacion positiva baja entre el porcentaje de grasa corporal y los
tiempos de reaccion de reaccidén a estimulos visuales de mano (r=.265; p<.020) y pie
(r=.238; p<.037), pero no se encontrd relacion para los tiempos de reaccion auditivos de

manos y pies. Tabla 23.

Tabla 23. Correlacion: Tiempo de reaccion final y % de grasa

Visual Mano Auditivo Visual Pies Auditivo Pie
Final Manos Final Final Final
% Grasa Correlacion . .
de Pearson .265 173 .238 115
Sig.
(bilateral) .020 132 .037 319

8. Indice de masa corporal y tiempos de reaccion

Inicio de la jornada laboral

Un pardmetro con mayor sesgo para la determinacion de obesidad es el indice de masa
corporal, (X:28.6 + 3.7 %), aun asi, mas de la mitad presentaron sobrepeso u obesidad
siendo los valores de referencia Normopeso, si el IMC es de 18,5-24, Sobrepeso (no obeso),
si el IMC es de 25 a 29,9, Obesidad grado 1 (de bajo riesgo), si el IMC es de 30 a 34,9,
Obesidad grado 2 (riesgo moderado), si el IMC es de 35 a 39, Obesidad grado 3 (de alto
riesgo, obesidad morbida), si el IMC es igual o mayor a 40, Obesidad grado 4 (obesidad
extrema), si el IMC es igual o mayor a 50. No se reporto correlacion entre el indice de masa

corporal y los tiempos de reaccidon al inicio de la jornada laboral. Tabla 24.

Tabla 24. indice de masa corporal de los operadores

47



Minimo

Maximo

Media

Desviacion

estandar

IMC

19.4

36.0

28.673

3.7310

Durante o al final de la jornada laboral

Por otra parte, se encontr una correlacion positiva baja entre los tiempos de reaccion en
visuales de manos con el IMC (r=.368; p<.001) y pies (r=.291; p<.010), asi como auditivos
de mano (r=.258; p<.023), no asi para los auditivos de pie, lo cual nos indica que, en esta
muestra, por factores no estudiados en este trabajo, los conductores con mayor indice de
masa corporal mostraron una prolongacion de los tiempos de reaccion mayor que los que
presentaron menor indice de masa corporal. Lo anterior es concordante con otros estudios
como el de Skurvydas 2009. (A.Skurvydasa, 2009) Tabla 25.

Tabla 25. Correlacion Tiempo de reaccion final e indice de Masa Corporal

Visual Mano Auditivo Visual Pies Auditivo Pie
Final Manos Final Final Final
IMC Correlacion - . .
de Pearson .368 .258 291 177
Sig.
(bilateral) .001 .023 .010 124

*p>0.05, * *p>0.01
9. Consumo de café y tiempos de reaccion

La ingesta de café al inicio de la jornada reportada por los operadores fue del 22.1%
(n=17), sin embargo, durante o al finalizar la jornada laboral, el consumo de café
disminuy6 a 6.5% (n=5), sin encontrar diferencias significativamente estadisticas al iniciar,
durante o al final de la jornada laboral de los operadores y los tiempos de reaccién a

estimulos auditivos o visuales y el consumo de café.

10. Consumo de refresco y tiempos de reaccion

Contrario a la ingesta de café, el consumo de refresco al inicio de la jornada reportada por
los operadores fue del 5.2% (n=4), sin embargo, durante o al finalizar la jornada laboral, el

consumo de café aument6 a 35.1% (n=27), sin encontrar diferencias significativamente
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estadisticas al iniciar, durante o al final de la jornada laboral de los operadores y los

tiempos de reaccion a estimulos auditivos o visuales y el consumo de café.

11. Consumo de alimentos y tiempos de reaccion

No se encontraron diferencias significativamente estadisticas para consumo reciente de
alimentos dos horas antes del inicio de la jornada laboral, sin embargo, durante o al
finalizar la jornada laboral y 2 horas antes de la medicion de los tiempos de reaccion, 74
operadores habian consumido algin alimento, encontrandose diferencias significativas
(p=0.025) entre las medias de los tiempos de reaccion visuales de mano de los que recién
habian ingerido algun alimento y los que no. Lo anterior posiblemente al sea explicado la

somnolencia post prandial que pudiera reducir el tiempo de reaccion a estimulos. Tabla 26

Tabla 26. Tiempos de reaccion final e ingesta reciente de alimentos

Desviacion Media de error
Alimento N Media estandar estandar
Visual Mano Final ~ Sin consumo 3 24.889 1.0184 .5879
Consumo *74 27.383 3.0254 .3517
Auditivo Manos Sin consumo 3 21.667 1.1547 .6667
Final Consumo 74 24.279 2.4445 .2842
Visual Pies Final Sin consumo 3 25.556 3.5642 2.0578
Consumo 74 28.081 2.6768 3112
Auditivo Pie Final  Sin consumo 3 23.333 3.9299 2.2690
Consumo 74 27.559 3.2791 .3812

Prueba T, *p=0.025

12. Lateralidad del pie y mano y tiempos de reaccion.

En lo que respecta al predominio del uso de la mano y pie en los operadores, no se encontrd
diferencias significativamente estadisticas. La mayoria, 95% reportaron ser diestros y el

resto zurdos.
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Correlaciones entre variables

A continuacion, en las tablas 29 y 30, se presenta una recopilacion general de las
variables recogidas y que fueron comparadas con los tiempos de reaccion auditivos y
visuales de pies y manos, tanto al inicio como al final de la jornada laboral, siendo los
factores que mas afectaron la prolongacion de los tiempos de reaccion, la edad, la
antiguedad laboral y la obesidad, determinada tanto por inidice de masa corporal,
procentaje de grasa corporal y circunferencia de cadera, como se describio

anteriormente.

Con relacién a la fatiga, se puede apreciar, que en este grupo de estudios no fue

determinante como se planted inicialmenete de acuerdo a la literatura rebisada.
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Tabla 29. Correlaciones del Tiempo de reaccioén al inicio de la jornada laboral

Edad

Antigiiedad

ERI

% de fatiga

PA Sistélica

PA Diastolica

Peso

Estatura

Glucosa 1

C Cintura

C Cadera

% Grasa

C Cuello

Tiempo de

descanso

IMC

Correlacion de Pearson

Sig. (bilateral)
Correlacion de Pearson

Sig. (bilateral)

Correlacion de Pearson

Sig. (bilateral)
Correlacion de Pearson

Sig. (bilateral)
Correlacion de Pearson

Sig. (bilateral)

Correlacion de Pearson

Sig. (bilateral)

Correlacion de Pearson

Sig. (bilateral)
Correlacion de Pearson

Sig. (bilateral)

Correlacion de Pearson

Sig. (bilateral)

Correlacion de Pearson

Sig. (bilateral)
Correlacion de Pearson

Sig. (bilateral)
Correlacion de Pearson

Sig. (bilateral)

Correlacion de Pearson

Sig. (bilateral)
Correlacion de Pearson

Sig. (bilateral)
Correlacion de Pearson

Sig. (bilateral)

Mano

Visual
Inicial

388"
.000
318"
.005
043
710
-.062
589
.092
427
128
269
157
173
.004
973
.091
432
293"
.010
266
.020
143
214
142
218
-102

.376
.183
110

Auditivo
Mano Visual Pie
Inicial Inicial

389" 210
.000 .067
.087 119
451 .304
.148 -.069
.198 551
-.023 -112
.846 331
-.084 .068
466 .558
-.026 .102
.825 .380
-.026 -.250°
.822 .028
-.253" -235
.026 .040
.058 .083
.618 AT72
.069 -.113
.549 .328
.099 -.118
391 .306
.189 -.070
.100 547
.020 .066
.861 .566
.008 .019
.948 .872
.097 -.156
.400 177

Auditivo

Pie Inicial
589"
.000
359"
.001
-.141
.220
.036
.756
.166
.149
.128
.266
-.166
.149
-.202
.079
.222
.052
116
314
.113
.326
-.062
591
.101
.380
-.027

.814
-.083
A71
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Tabla 30. Correlaciones del Tiempo de reaccién al final de la jornada laboral

Visual Auditivo
Mano Manos Visual Auditivo
Final Final Pies Final | Pie Final
Edad 5 325" 587" 362" 650"
Correlacion de Pearson
Sig. (bilateral) .004 .000 .001 .000
Antigtiedad 5 207 353" 256" 405"
Correlacion de Pearson
Sig. (bilateral) .071 .002 .024 .000
ERI
Correlacion de Pearson 049 025 026 -012
Sig. (bilateral) 673 .827 .819 917
% Fatiga 5 151 086 082 150
Correlacion de Pearson
Sig. (bilateral) .189 456 478 .194
PA Sistdlica 2 . 011 055 115 102
Correlacion de Pearson
Sig. (bilateral) .928 .634 .320 377
PA Diastolica 2 5 093 032 055 006
Correlacion de Pearson
Sig. (bilateral) 422 .785 .637 .958
Peso **
Correlacion de Pearson 330 190 199 .090
Sig. (bilateral) .003 .097 .082 436
Estatura 5 024 -.093 -124 -155
Correlacion de Pearson
Sig. (bilateral) .837 419 .282 .178
Glucosa 2 . 070 -029 079 215
Correlacion de Pearson
Sig. (bilateral) 544 .804 492 .061
C Cintura 5 401" 238" 270" 154
Correlacion de Pearson
Sig. (bilateral) .000 .037 .018 .182
C Cadera . 408" 220 235" 158
Correlacion de Pearson
Sig. (bilateral) .000 .054 .039 .170
% Grasa 3 265 173 238 115
Correlacion de Pearson
Sig. (bilateral) .020 132 .037 .319
C Cuello . 098 063 179 -.003
Correlacion de Pearson
Sig. (bilateral) .398 .589 .120 .976
|MC ok * *
Correlacion de Pearson 368 258 291 77
Sig. (bilateral) .001 .023 .010 124
Tiempo de 5 -.080 043 .008 191
descanso Correlacién de Pearson
Sig. (bilateral) 490 712 .944 .095
Hr Manejando . -146 -169 -022 002
Correlacion de Pearson
Sig. (bilateral) .206 142 .849 .983
No descanso . -070 -.007 _044 168
Correlacion de Pearson
Sig. (bilateral) .546 951 .701 .143
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Regresion lineal multiple al inicio de la jornada laboral

De acuerdo a la Tabla 29 de correlaciones durante o al final de la jornada laboral, se generd
el modelo de regresion multiple con el método de regresion jerarquica intro para tiempos de
reaccion y las variables edad, antigliedad, porcentaje de grasa corporal, indice de masa
corporal, horas de suefio y circunferencias de cintura y de cadera. A continuacién, se
presenta la tabla de regresion por cada tipo de tiempo de reaccion y su respectiva

descripcion.

Tabla 27. Resumen de coeficiente de regresion tiempos de reaccidn al inicio de la jornada

Coeficientes

tipificados
R
Tiempo de reaccion Variable F cuadrada Beta t Sig.
Visual Mano Antigliedad 6.78 .13 .27 2.53 .01
Inicial Horas suefio .23 214 04
Auditivo Mano ~ Antigiiedad 6.08 17 -35 -2.35 02
Inicial Edad .59 4.01 .00
Auditivo Pie Edad 9.82 .32 .67 4.96 .00

Inicial

A. Tiempos de reaccion visuales de mano.

El modelo fue significativo (p=.002), aportando el 13% (R2 ajustado= .131) de la
varianza explicada. Este modelo muestra que la antigliedad y las horas suefio son las

variables que méas contribuyen para explicar la duracion de los tiempos de reaccion
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visuales de mano durante o al final de la jornada laboral con un 27% (Beta = .275)
para la antigliiedad, mientras que para las horas de suefio con un -23% (Beta = -
.233). Tabla. 27.

B. Tiempos de reaccion auditivos de mano.

El modelo fue significativo (p=.001), aportando el 17% (R2 ajustado= .167) de la
varianza explicada. Este modelo muestra que la antigliedad y las horas suefio son
las variables que mas contribuyen para explicar la duracion de los tiempos de
reaccion auditivos de mano durante o al final de la jornada laboral con un -35%
(Beta = .346) para la antigiiedad, mientras que para variable edad con un -59%
(Beta = -.595). Tabla. 27.

No se encontraron coeficientes de regresion lineal significativamente estadisticos

para tiempos de reaccion visuales de pie.

C. Tiempos de reaccion auditivos de pie.

El modelo fue significativo (p=.000), aportando el 32% (R2 ajustado= .417) de la
varianza explicada. Este modelo muestra que la edad es la variable que mas
contribuye para explicar la duracion de los tiempos de reaccion auditivos de pie

durante o al final de la jornada laboral con un 67% (Beta = .673). Tabla 27

Regresion lineal maltiple durante o al final de la jornada laboral

De acuerdo a la Tabla 30 de correlaciones durante o al final de la jornada laboral, se generd
el modelo de regresion multiple con el método de regresion jerarquica intro para tiempos de
reaccion y las variables edad, antigliedad, porcentaje de grasa corporal, indice de masa
corporal y circunferencias de cintura y de cadera. A continuacién, se presenta la tabla de

regresion por cada tipo de tiempo de reaccion y su respectiva descripcion.
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Tabla 28. Resumen de coeficiente de regresion tiempos de reaccion al final de la jornada

Coeficientes
estandarizados

R

Tiempo. Reaccién Variable F cuadrada Beta t Sig.
Visual Mano Edad 7.05 193 .294 2.06 .04
Final C Cintura 352 3.34 00
Auditivo Mano  Edad 14.01 .339 .633 4.90 .00
Final

Visual Pie Final Edad 3.66 157 .333 2.28 .03
Auditivo Pie Edad 10.05 417 .710 5.85 .00
Final

A. Tiempos de reaccion visuales de mano.

El modelo fue significativo (p=.000), aportando el 19% (R2 ajustado= .193) de la
varianza explicada. Este modelo muestra que la edad y la circunferencia de cintura
son las variables que mas contribuyen para explicar la duracion de los tiempos de
reaccion visuales de mano durante o al final de la jornada laboral con un 29% (Beta =
.294) para la edad, mientras que para la circunferencia de cintura con un 35% (Beta =
.352). Tabla 28.

B. Tiempos de reaccién auditivos de mano.

El modelo fue significativo (p=.000), aportando el 34% (R2 ajustado= .339) de la
varianza explicada. Este modelo muestra que la edad es la variable que mas
contribuye para explicar la duracién de los tiempos de reaccion auditivos de mano

durante o al final de la jornada laboral con un 66% (Beta= .633). Tabla. 28.

C. Tiempos de reaccion visuales de pie.

El modelo fue significativo (p=.000), aportando el 16% (R2 ajustado= .157) de la
varianza explicada. Este modelo muestra que la edad es la variable que mas
contribuye para explicar la duracion de los tiempos de reaccién visuales de pie

durante o al final de la jornada laboral con un 33% (Beta = .333). Tabla. 28.
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D. Tiempos de reaccion auditivos de pie.

El modelo fue significativo (p=.000), aportando el 41% (R2 ajustado= .417) de la
varianza explicada. Este modelo muestra que la edad es la variable que mas
contribuye para explicar la duracion de los tiempos de reaccion auditivos de pie

durante o al final de la jornada laboral con un 71% (Beta = .710). Tabla 28.
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DISCUSION Y CONCLUSIONES

De acuerdo a los resultados presentados, se cumple el objetivo general y se corroboran las

hipotesis planteadas.

Se acepta la hipdtesis general, ya que se demostré que factores laborales como la
antigtiedad en el trabajo y extralaborales como la edad y presencia de comorbilidades, asi
como algunos habitos personales como el consumo de tabaco afectan la duracion de los
tiempos de reaccién a estimulos visuales y auditivos en conductores de autotransporte de

pasaje.

En lo que respecta a las hipdtesis especificas se encontr6 lo siguiente:

Para la primera hipotesis que se plante6 y que relaciona la presencia de fatiga con el
incremento de la respuesta a estimulos visuales y auditivos en conductores de
autotransporte de pasaje se concluye que, para esta muestra de operadores, a pesar de que
presentaron una prevalencia alta de fatiga y breves periodos de descanso, estos agentes
nocivos no intervinieron significativamente en el aumento en los tiempos de reaccién, por

lo que se rechaza esta hipotesis.

En lo que respecta a la segunda hipdtesis que sugiere que Factores como la hipertension,
obesidad, alteracion de glicemia y diabetes mellitus influyen en la duracion de los tiempos
de reaccion a estimulos visuales y auditivos en conductores de autotransporte de pasaje, se
encontré que la hipertension no incrementd la duracion de los tiempos de reaccidn, la
presencia de diabetes mellitus afect6 la duracion de los tiempos de reaccion a estimulos
auditivos de pie al inicio y al final de la jornada laboral, EIl padecer obesidad, determinado
por la medicion del indice de masa corporal, determinado por la talla y el peso corporal, la
circunferencia de cintura y cadera, asi como el porcentaje de grasa, afectaron

negativamente los tiempos de conduccion, prolongandolos al inicio e incrementandose al
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final de la jornada laboral, por lo que se acepta la hipétesis en el sentido de que la obesidad

repercute negativamente en la duracion de los tiempos de conduccion.

Con relacion a la tercera hipotesis que plantea que los habitos personales como las pocas
horas de suefio, el tabaquismo, consumo de café o refrescos y el ejercicio fisico inciden en
la duracién de los tiempos de respuesta a estimulos visuales y auditivos, se concluye que de
acuerdo a los resultados presentados, el consumo activo de tabaco afectdé de manera
negativa la duracion de los tiempos de reaccion auditivos tanto de mano como de pie en los
operadores de la muestra, pero solo al inicio de la jornada laboral, no asi la realizacion de
ejercicio fisico el consumo de café o refresco, por lo que se acepta parcialmente la hipdtesis

planteada.

Respecto a la cuarta hip6tesis que establece que la respuesta a estimulos auditivos es mas
corta en comparacion con los estimulos visuales, en esta poblacion se demostro
concordancia con literatura citada y se encontré que los tiempos de reaccion a estimulos
auditivos son mas cortos en comparacion con los visuales, por lo que se acepta la hipotesis

referida.

Para la quinta hipdtesis referente a la fatiga y la afectacion negativa en la duracion de los

tiempos de reaccion, su asociacion para esta muestra queda descartada.

Para la ultima hip6tesis que propone que a medida que la edad aumenta, los tiempos de
reaccion también los hacen, mientras que la lateralidad de la mano incide en la duracién de
los tiempos de reaccion. Para el primer supuesto, en esta muestra se demostré la
intervencion de factor edad en la duracidn de los tiempos de reaccion, se evidencid que, a
mayor edad, la capacidad para responder a estimulos visuales y auditivos segun los tiempos
de reaccion se va deteriorando en esta muestra de operadores, por lo que se acepta la
hipGtesis respectiva. Para el segundo supuesto, la lateralidad en el uso de mano y pie
izquierdo o derecho, no presentaron diferencias significativamente estadisticas, por lo que

la hipdtesis es rechaza.
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Otras variables, no planteadas pero encontradas durante la investigacion fueron el papel de
la antigiiedad laboral, encontrando que, a mayor experiencia en el medio del autotransporte,
mejoraban los tiempos de reaccion acortandose. También se encontré que el consumo de
alimentos, afectan la duracion de los tiempos de reaccion, prolongandolos durante o al final
de la jornada laboral, sobre todo si consumieron algin alimento dos horas antes de realizar
la medicién de los tiempos de reaccidn, lo cual es explicado posiblemente por la

somnolencia post prandial reportada en la literatura médica.

Otro fenébmeno que se encontrd en la investigacion, y que tiene concordancia con un
problema nacional en el sector del autotransporte, es lo relacionado con la variable de
antiguedad, ya que se puede observar que mas de la mitad de los operadores de la muestra
se encuentran en la quinta década de la vida y se puede presumir que a muy pocas personas
jovenes, les resulta atractivo integrarse al sector del autotransporte, por lo que produce un

déficit de operadores para este sector.

El 85.7% de los operadores presentd sobrepeso u obesidad, situacion que es alarmante,
debido a que en esta muestra se rebasa la media nacional 72.5% de acuerdo a la Encuesta
Nacional de Salud y Nutricién 2016. Lo anterior aunado a la poca actividad fisica que
realizan y que les demanda su puesto de trabajo, ya que, de acuerdo a la Encuesta
mencionada, la media nacional es de 14.4% de actividad fisica en adultos, mientras que en
esta muestra solo el 7.8%, report0 realizar algun tipo de ejercicio fisico. Por lo anterior es
recomendable la implementacion de un programa de intervencion para este grupo en el que
intervengan las empresas y autoridades sanitarias para atender este problema de obesidad y

sedentarismo para disminuir la incidencia de enfermedades metabdlicas y cardiovasculares.

Por otra parte, si bien en este estudio se demostré que la fatiga no fue un factor
determinante para la afectacion de los tiempos de reaccion, debemos considerar que la
fatiga es un sintoma protector que se debe poder identificar oportunamente por los
conductores para tomar las medidas necesarias para evitar accidentes y sobre todo

concientizar a las empresas sobre el efecto nocivo de este agente sobre sus conductores.
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Se demostr6 también que la edad, en este grupo de estudio se relacion6 con un incremento
de los tiempos de reaccion, siendo entonces recomendable para las empresas y dado la
escasez de personal joven que se integre a este sector, otorgar algun incentivo en relacion a
los descansos para la poblacion mas longeva y de esta manera tener un tiempo mayor de

recuperacion para mitigar este incremento en los tiempos de reaccién.
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ANEXO 1. INSTRUMENTOS

UNIVERSIDAD NACIONAL AUTONOMA DE MEXICO
N %] FACULTAD DE ESTUDIOS SUPERIORES ZARAGOZA
ESPECIALIZACION EN SALUD EN EL TRABAJO

o

im
AmES
1

No.

Apreciable operador:

El presente cuestionario tiene como finalidad, recoger datos relacionados con su
trabajo y algunos aspectos asociados a su estado de salud para poder ser analizados y
determinar cémo influyen en los tiempos de respuesta en la conduccion.

Le pedimos que siga detenidamente las siguientes instrucciones de llenado del
cuestionario y en caso de tener alguna duda, favor de dirigirse al medico que esta
aplicando el instrumento.

Su participacién es libre y voluntaria, por lo que, si en algin momento lo decide,
puede manifestar su voluntad de retirarse del presente estudio.

La informacion aqui contenida se utilizara con fines estrictamente académicos y bajo
ninguna circunstancia se haran publicos.

APARTADO A. Datos generales

1. Por favor, llene los siguientes datos:

1. Nombre 2. Edad
3. Antigiiedad anos 4.Escolaridad
en el medio del maxima
autotransporte
5.Fecha 6.Hora

APARTADO B. Factores laborales, extralaborales y habitos personales

1. Marque con una “X” la opcion que corresponda o responda de acuerdo a la
pregunta.
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7.¢Padece Diabetes Mellitus? (azlcar en la
sangre)
8.¢;Padece Hipertension arterial? (presion alta)
9.¢(Fuma?
10.;, Qué medicamento tomo hoy?
11.;A qué hora se durmi6 anoche? A las:
12.¢ A qué hora se despert6 hoy? A las:
13.¢ Cuantas horas descans6 ayer? (incluyendo horas
las horas que durmio)
14.; A qué hora entr6 a trabajar hoy? A las:
15.¢ Cuando fue su ultimo descanso de 24 horas o | Hace: dias
mas?
16.¢,A qué hora consumid su ultimo alimento? A las:
17.¢A qué hora consumié café el dia de hoy? A las:
18.¢,A qué hora consumié refresco el dia de hoy? | A las:
19.¢ Realiza ejercicio al menos tres veces a la
semana?
20.¢ Tiene amputaciones en mano, dedos 6 pie?
21.¢Para qué empresa trabaja?
22.¢Es Usted zurdo o diestro?
APARTADO C. Cuestionario de satisfaccion laboral
1. Marque con una “X” la opcidon que mas se apegue a su opinion.
23.ERI1 | Con frecuencia, debido a la 0. Muy en 1.En 2.De |3.Muy de
cantidad de tareas que tengo, | desacuerdo | desacuerdo | acuerdo | acuerdo
trabajo a un ritmo muy
apurado.
24.ERI2 | Me interrumpen o distraen 0. Muy en 1.En 2.De |3.Muy de
con frecuencia en mi trabajo. | desacuerdo | desacuerdo | acuerdo | acuerdo
25.ERI2b | Se me presiona para trabajar | 0. Muy en 1.En 2.De |3.Muy de
tiempo extra desacuerdo | desacuerdo | acuerdo | acuerdo
26.ERI3 | Ultimamente se incrementa 0. Muy en 1.En 2.De |3.Muy de
constantemente mi trabajo. desacuerdo | desacuerdo | acuerdo | acuerdo
27.ERI4 | Mis superiores 0 personas 0. Muy en 1.En 2.De |3.Muy de
importantes me dan el desacuerdo | desacuerdo | acuerdo | acuerdo
reconocimiento que
merezco.
28.ERI4b | Se me trata injustamente en 0. Muy en 1.En 2.De |3.Muy de
el trabajo desacuerdo | desacuerdo | acuerdo | acuerdo
29.ERI5 | Las oportunidades de 0. Muy en 1.En 2.De |[3.Muy de
ascenso en mi trabajo son desacuerdo | desacuerdo | acuerdo | acuerdo
escasas.
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30.ERI6 | Estoy soportando —0 0. Muy en 1.En 2.De [3.Muy de
esperando— un desacuerdo | desacuerdo | acuerdo | acuerdo
empeoramiento de mis
condiciones de trabajo
(horario, carga laboral,
salario, etc).

31.ERI7 | Mi puesto de trabajo estaen | 0. Muyen 1.En 2.De |3.Muy de
peligro. desacuerdo | desacuerdo | acuerdo | acuerdo

32.ERI7b | Mi actual puesto estd acorde | 0. Muyen 1.En 2.De |3.Muy de
con mi nivel de estudios y desacuerdo | desacuerdo | acuerdo | acuerdo
experiencia
Si pienso en todo el trabajo y
esfuerzo que he realizado, 0. Muy en 1.En 2.De |[3.Muy de

33.ERI8 | considero adecuado el desacuerdo | desacuerdo | acuerdo | acuerdo
reconocimiento que recibo.

34.ERI9 | Si pienso en todo el trabajoy | 0. Muyen 1.En 2.De |[3.Muyde
esfuerzo que he realizado, desacuerdo | desacuerdo | acuerdo | acuerdo
mis oportunidades de
ascender me parecen
adecuadas.

35.ERI10 | Si pienso en todo el trabajoy | 0. Muy en 1.En 2.De |3.Muy de
esfuerzo que he realizado, desacuerdo | desacuerdo | acuerdo | acuerdo
mi sueldo me parece
adecuado.

36.0C1 | Con frecuencia me siento 0. Muy en 1.En 2.De |3.Muy de
cansado o fatigado porque desacuerdo | desacuerdo | acuerdo | acuerdo
me falta tiempo para
terminar el trabajo.

37.0C2 | Muchos dias me despierto 0. Muy en 1.En 2.De |3.Muy de
con los problemas del desacuerdo | desacuerdo | acuerdo | acuerdo
trabajo en la cabeza.

38.0C3 | Al llegar a casa me olvido 0. Muy en 1.En 2.De |3.Muy de
facilmente del trabajo. desacuerdo | desacuerdo | acuerdo | acuerdo

39.0C4 | Las personas mas cercanas 0. Muy en 1.En 2.De |3.Muy de
dicen que me sacrifico desacuerdo | desacuerdo | acuerdo | acuerdo
demasiado por mi trabajo.

40.0C5 | No puedo olvidarme del 0. Muy en 1.En 2.De [3.Muy de
trabajo; incluso por la noche | desacuerdo | desacuerdo | acuerdo | acuerdo
estoy pensando en él.

41.0C6 | Cuando aplazo algo que 0. Muy en 1.En 2.De |3.Muy de
necesariamente tenia que desacuerdo | desacuerdo | acuerdo | acuerdo

hacer hoy no puedo dormir
por la noche.

APARTADO D. Cuestionario de fatiga
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2. Marque con una “X” la opcion que mas se apegue a su opinion.

Responda las siguientes preguntas de acuerdo con lo que sienta usted ahora.

NO
1(72): 2(73): 3(74): Tipo:
Hasta esta parte por favor entregue el presente cuestionario al médico.
APARTADO E. Signos vitales, somatometria y tiempos de reaccion.
Este apartado sélo debera ser llenado por el médico.
/ Kilos cm mg/dL
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cm Cm % cm

82.1 Mano con la que realiza la prueba: IZQUIERDA  DERECHA

__ Tiempoentrecadaestimuloensegundos |

Tipo de Visual mano | Auditiva Visual Pie auditiva Pie

prueba mano

Ensayo 1 libre libre libre libre

Ensayo 2 libre libre libre libre

Estimulol | 3(83) 1 (86) 2 (89) 2 (92)

Estimulo2 | 4(84) 2 (87) 3(90) 1(93)

Estimulo3 | 2 (85) 4 (88) 1(91) 3(94)

Estimulo 4 1 3 2 2

APARTADO F. Factores laborales, extralaborales y habitos personales

2. Marque con una “X” la opcion que corresponda o responda de acuerdo a la
pregunta.

95.¢ A qué hora consumio6 su Ultimo alimento? A las:

96.¢A qué hora consumio café el dia de hoy? A las:

97.¢A qué hora consumio refresco el dia de hoy? | Alas:

98.; Cuantas horas lleva manejando el dia de horas
hoy?

99.¢ Cuantos descansos entre conduccion tomo el
dia de hoy?

100.; Cuanto se detuvo a descansar durante el
tiempo de conduccion? (Sumando todos los
viajes realizados el dia de hoy)

APARTADO G. Cuestionario de fatiga
3. Marque con una “X” la opcién que mds se apegue a su opinion.

Responda las siguientes preguntas de acuerdo con lo que sienta usted ahora.

SI NO

|
e
|
_104.(Tiene deseos de bostezar? |
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1(131):  2(132): 3(133): Tipo:

APARTADO E. Signos vitales, somatometria y tiempos de reaccion.

Este apartado sdlo debera ser llenado por el médico.

MmHg mg/dL

135.1 Mano con la que realiza la prueba:

IZQUIERDA  DERECHA

Tipo de Visual mano | Auditiva Visual Pie Auditiva Pie
prueba mano

Ensayo 1 libre libre libre libre

Ensayo 2 libre libre libre libre




Estimulo1 | 3 (136) 1(139) 2 (142) 2 (145)
Estimulo2 | 4 (137) 2 (140) 3 (143) 1 (146)
Estimulo3 | 2 (138) 4 (141) 1 (144) 3 (147)
Estimulo4 |1 3 2 2
“Aqui termina su estudio,
MCUHAS GRACIAS POR SU PARTICUPACION”
Por favor revise haber contestado todas las preguntas
Esta informacion sera Util para mejorar sus condiciones de trabajo
Caracteristicas del Coestionario Patrones Subjetivos de Fatiga
NOMERE [AUTORES | VARIABLES | N°*DE | FORMA DE | CALIFICACION [ESCALAS
DE LA MEDIDAS | ITEMS |APLICACION
PRUEBA
Tipo I
PS.F Yoshitake |Fatiga 30 Aplicar al | Sumatoria de los | Mixto
(Patrones | (1978} Sintomas |inicio  de  la|items respondidos |{Trabajo
Subjetivos | Japin jornada laboral | (Si) mental y
de Fatiga) | Adaptacidn y Y2 hora antes fisico)
Almiral ¥ de finalizar Mujeres: 7 o mds |Items: 1-10
co, 1987 sinfomas Tipo I
INSAT Hombres: 6 o mis. | Trabajo
Cuba. Tipo I: 1>2>3 con
Tipo II: 2>1>3 esfuerzo
Tipo 111: 3=2=1 mental
Items: 11-
20
Tipe III:
Trabajo
con
esfuerzo
fisico.
Items:21-
30
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