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NOTA CIENTIFICA

Uso de computadoras personales, condiciones de trabajo
y salud de trabajadoras(es) de un diario informativo.

Personal computer use, working conditions and worker health at a newspaper company.

Silvia Tamez Gonzalez', Luis Ortiz Hernandez' & Josué F. Pérez Dominguez!

Introduccion

La llamada “era de la informacion” (Castells,
1997) ha impuesto paulatinamente una reconversion
productiva en el mundo entero, impulsando procesos
de flexibilizacién y automatizacion en las relaciones,
condiciones y procesos laborales. Desde las grandes
fabricas automatizadas y los centros de investigacion
y tecnologia de punta, hasta los escritorios de las
secretarias de oficina y los talleres mecanicos, pasando
por las escuelas y universidades, la importancia de
las llamadas “tecnologias de la informacidén” crece
aceleradamente.

La vida cotidiana misma estd cada dia mas
“informatizada”. Los usuarios de internet y las redes
sociales virtuales (como Twitter o Facebook, con sus
500 millones de usuarios en el mundo) son muestra de
que la informacion viaja a la velocidad de la luz, y la
toma de decisiones (tanto politicas como personales),
depende como nunca antes de tener informacion
oportuna, veraz e inmediata. Sin embargo, esta
reconversion e informatizacion han traido aparejadas
multiples “consecuencias perversas” (Giddens, Bauman,
Luhmann, Bech & Beriain, 2007) para la vida y salud
de los trabajadores del mundo, las cuales han sido poco
exploradas, o incluso ignoradas.

El antecedente mas inmediato de esta investigacion
lo constituye un estudio realizado en 1999 sobre
las condiciones de trabajo y de salud en un diario
informativo de circulacion nacional (Tamez, Ortiz,
Martinez & Méndez, 2003 y Ortiz, Tamez, Martinez &
Meéndez, 2003) en el que las principales herramientas de
trabajo eran los sistemas de informacion computarizada.
El estudio tuvo como proposito fundamental determinar
los principales factores de riesgo y los dafios a la salud
de los trabajadores en todos los departamentos y sus
resultados fueron empleados por la organizacion sindical
para negociar con la empresa mejores condiciones de
trabajo. El presente estudio se realizd diez afios después
(2009) en la misma empresa, con el objeto de estudiar

las condiciones de trabajo y salud de una seccion de
publicacion, consulta y comentarios de noticias por
internet y que tuvo como objetivo general describir las
condiciones de trabajo y salud de las trabajadoras(es) del
Departamento de En Linea, asi como aportar elementos
para la elaboracion de una propuesta que contribuya al
mejoramiento de las condiciones de trabajo.

Materiales y métodos

El grupo de estudio estuvo conformado por 8
trabajadoras(es) (7 mujeres y un hombre). Se eligié un
grupo de comparacion apareando de acuerdo a sexo, edad
y antigiiedad de la exposicion que quedo constituido por
7 trabajadores(as) pues no fue posible ubicar un caso mas
con las caracteristicas requeridas. Con fines de precision
metodologica se considera a este grupo ‘grupo menos
expuesto’.

Encuesta de auto-aplicacion

En ambos grupos se aplicd una encuesta de auto-
respuesta con el objeto de indagar acerca de los siguientes
aspectos: a) variables socio-demograficas, b) exigencias
derivadas de la organizacién social del trabajo, c)
exposicion anterior y actual a uso de PC, d) riesgos y
dafios musculo-esqueléticos y visuales, ¢) Demanda-
Control-Apoyo Social (Kasarek & Theorell, 1990), f)
Esfuerzo-Recompensa-Sobre Compromiso (Siegrist,
Starke, Chandola, Godin, Marmot & Niedhammer,
2004), g) Dafio musculo-esquelético a partir de
una adaptacion al espafiol del cuestionario Nordico
(Dickinson, Campion, Foster, Newman, O’Rourke &
Thomas, 1992), h) Fatiga (Yoshitake, 1978) y 1) salud
mental aplicando la escala indice Médico Cornell (Lowe,
1975).

Condiciones técnicas de trabajo

Para evaluar la exposicion al uso de computadora
personal (CP) se consider6 el tiempo de horas al dia
dentro de la empresa, ademas, se estim6 un indicador de
la exposicion acumulada, producto de la multiplicacion
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de los anos de uso x horas promedio en semanas de 5 dias
x 48 semanas al afio. El riesgo visual derivado del uso
de CP fue estudiado a partir de los siguientes aspectos:
reflejo de luz natural o artificial, parpadeo de letras,
contraste luminoso entre letras y fondo de pantalla,
contraste luminoso entre las letras de los documentos
manuscritos, contraste entre letras del teclado y las
teclas y nivel de iluminacion general (Bergqvist &
Knave, 1994). Asi mismo, se indagd sobre el tipo de
actividades que realizan durante su jornada de trabajo:
captura de datos, introduccion y recuperacion de datos,
diagramacion, programacion y procesamiento de texto.

Riesgo ergonémico

El riesgo ergonémico se evalu6 a partir de las
siguientes variables: nimero de horas que permanecen
sentadas, frecuencia del uso del mouse, posiciones
incomodas que adoptan con mas frecuencia en su trabajo,
como inclinacion o rotacion del cuello, rotacion del
tronco, manos dobladas, flexion de rodillas, inclinacion
del cuerpo hacia adelante y brazos extendidos hacia
arriba (Ortiz et al, 2003; Carter & Banister, 1994 y
Fogleman & Brogmus, 1995).

Padecimientos investigados

Los padecimientos investigados a través del
cuestionario fueron:

* Astenopia visual: ardor, dolor, comezdn, sensacion de
arena en los 0jos, enrojecimiento y lagrimeo (Bergqvist
& Knave, 1994 y Gobba, Broglia, Sarti, Luberto &
Cavalleri, 1988).

» Astenopia neurovisual: dolor de cabeza, sensibilidad a
la luz, vision borrosa, vision doble, vision parpadeante
y dificultad para enfocar (Bergqvist & Knave, 1994 y
Gobba et al, 1988).

* Problemas de refraccidon: miopia, astigmatismo,
hipermetropia y presbicia.

» Aumento de graduacion entre las trabajadoras que usan
lentes.

En los estudios clinicos se pondero6 la disminucion
de la agudeza visual, la graduacion y la existencia de
fatiga visual y neuro-visual, uso de lentes y cambios de
graduacion durante el Gltimo afio. Se evaluaron también
disminucion de agudeza visual y cambios de graduacion
en los lentes entre las personas que los utilizaban. Se
indago respecto al dafio dermatologico asociado a la
exposicion a la CP, a partir de los siguientes signos:
acné, caspa, caida del cabello, caida de pestafias y unas
quebradizas (Tamez et al, 2003; Bergqvist & Wahlberg,
1994 y Berg, 1988).

Mediante la adaptacion al espafiol del cuestionario
Nordico (Dickinson et al, 1992) se identificaron
sintomas relacionados con dafios musculo-esqueléticos.
Se les pregunto a las trabajadoras si durante el Gltimo
afio habian tenido problemas como dolor, adolorimiento,
adormecimiento, cosquilleo, piquetes en cuello,
hombros, espalda alta, espalda baja, codos, muiiecas
y manos, caderas, muslos, gluteos, rodillas, tobillos
y pies. Para identificar la gravedad del malestar se
les preguntd si durante la tltima semana previa a la
aplicacion del cuestionario habian padecido de alguno
de esos problemas, y si se habian visto impedidas de
realizar sus actividades normales debido a los mismos.

A partir de estas preguntas se crearon dos grupos de
variables:

a) Si presentaban algiin sintoma en cuello y hombros,
codos, muifiecas y manos, espalda, espalda baja,
caderas, muslos y gluteos y/o rodillas y pies.

b) Si presentaban algun trastorno misculo-esquelético
en esas mismas zonas del cuerpo y habian tenido
el sintoma en la Gltima semana.

Para la deteccion de fatiga se aplico el cuestionario
de Yoshitake (1978) y para evaluar la presencia de
trastornos mentales se aplico la escala indice Médico
Cornell (Lowe, 1975), la cual permite identificar los
siguientes sintomas:

» Depresion: tristeza, deseos de morir, miedo, falta de
esperanza, indiferencia antes situaciones violentas,
dificultad para socializar y deseos de desentenderse
de los problemas.

» Ansiedad: nervios, miedo, dificultad para conciliar el
suefio, preocupacion y padecimientos nerviosos.

* Psicosomaticos: agruras o acidez, ardor o dolor en
el estbmago, sensacion de vacio en el estdbmago y
disminucion de estas molestias al comer.

» Precordiales: sofocacion, molestias en corazon o
pecho, sensacion de “salirsele el corazon”, dificultad
para respirar y palpitaciones frecuentes.

» Migrana: dolor de cabeza frecuente, dolor de cabeza
al estar nervioso o irritable, intenso dolor de cabeza,
dolor de cabeza con vomito, nauseas, mareo o vision
borrosa, sensaciones que avisan que el dolor de cabeza
se presentard y dolor en un solo o en ambos lados de
la cabeza.

* Trastornos del sueno: dificultad para conciliar el suefo,
suefio intranquilo y despertarse en las noches y ya no
poder dormir.
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Para la captura y procesamiento de los datos se
utiliz6 el software Programa de Analisis Estadistico para
Ciencias Sociales (SPSS), version 14.

Examenes clinicos

Se realizaron examenes médicos generales, con
énfasis en identificacion de dafios visuales y posturales
y estudios radioldgicos para evaluar deformaciones de
columna vertebral. Se explord instrumentalmente la
fatiga a nivel del sistema nervioso central por medio
de la prueba de frecuencia critica de fusion (Flicker)
(Almirall & Seyes, 1982 y Chi & Lin, 1998). En el
grupo expuesto, se realizo ademads electromiografia para
evaluar la velocidad de conduccion del nervio mediano.

Resultados
Caracteristicas del proceso de trabajo

Las 8 trabajadoras(es) del Departamento En Linea
realizan sus tareas bajo alta presion de tiempo, pues su
materia de trabajo (“la noticia al minuto”) supone el
monitoreo y redaccion de notas periodisticas para ser
“subidas” inmediatamente al portal virtual del periodico,
en abierta competencia con los portales de otras agencias
y medios impresos y electronicos. Se puede decir que
las trabajadoras estudiadas realizan muchas actividades,
al contrario del proceso de produccion del periodico
impreso en el que existe mucha especializacion. En
este caso, las trabajadoras no solo redactan la nota, sino
que también “cabecean” y redactan el “balazo” (tareas
especializadas de los editores).

Monitorear, redactar, cabecear, balacear y subir al
programa de publicacion de noticias, sin la ayuda de
auxiliares de redaccion (como en la edicion impresa),
bajo la presion del tiempo y del supervisor, provoca
errores de todo tipo: de dedo, de estilo, ortograficos, etc.
Incluso, en muchas ocasiones las trabajadoras “suben”
informacion cuya veracidad no ha sido corroborada
previamente, provocando el disgusto del jefe inmediato.
Esta presion del tiempo sobre la elaboracion de notas

periodisticas ha convertido a las trabajadoras, periodistas
de formacion y vocacion, en simples “maquiladoras” de
informacion.

El nimero de notas redactadas diariamente por
trabajadora puede variar dependiendo de la cantidad
y calidad de noticias que va generando la vida social
y politica de México y el mundo. En dias de mucha
informacion el Departamento En Linea en su conjunto
publica entre 80 y 110 notas, lo que puede significar que
cada trabajadora escriba entre 3 y cuatro notas por hora.

Esta fuerza de trabajo altamente calificada no vive
la posibilidad del aprendizaje y el enriquecimiento
de tareas mediante el trabajo conjunto con colegas
mas experimentados (como los redactores en jefe,
los editores, etc.), pues en este departamento el jefe
es el que toma las decisiones y ordena las acciones a
realizar. Ademas, la insuficiencia de personal provoca
que la jornada de trabajo sea cadtica y se programen
“turnos quebrados” para poder satisfacer la demanda del
servicio. Es decir, el trabajo se realiza a un ritmo muy
intenso, con grandes presiones de supervision y bajo
condiciones ergonomicas verdaderamente deplorables.

Encuesta y examenes clinicos

En cuanto a variables socio demograficas se
encontré que en edad y antigiiedad no hay diferencias
estadisticamente significativas entre los dos grupos
estudiados pues son muy homogéneos debido a que,
precisamente, los criterios para la eleccion del grupo
control fueron sexo, edad y antigiiedad (Tabla N° 1).

Por el contrario, en lo que se refiere al uso promedio
diario de CP si se registrd una diferencia importante con
ocho horas en promedio para En Linea y 6.75 para el
grupo control, con una p=0.015. Por su parte, el riesgo
visual tampoco arrojo diferencias significativas. Sin
embargo, al analizar el riesgo ergonoémico, se observa
una alta significancia en el trabajo sedentario pues al
explorar cuantas horas permanecen sentados se encontrd
8 horas en promedio para En Linea contra 6.75 para el

Tabla N° 1. Edad y antigiiedad de acuerdo al Departamento

En Linea Control

Promedio Promedio p
Edad 33.00 32.60 0.887
Antigliedad 4.50 5.50 0.551
Antigiledad en el 2.25 3.00 0.499
departamento

Fuente: Encuesta, 2009
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grupo control, lo que resulta en una p=0.000, cifra que
se puede considerar altamente significativa (Tabla N°2).

En las condiciones laborales como turno, rotacion de
turnos, extension de la jornada y pausas de trabajo no se
registraron diferencias significativas. No obstante, en lo
que se refiere a demanda en el desarrollo de las tareas y
recompensa por la labor realizada, se registro diferencia
con una p=0.045 y p=0.031, respectivamente. En esta
area, también se observa significancia marginal en el
control de habilidades (p=0.085) (Tabla N° 3).

En lo que respecta al dafio visual, evaluado por
encuesta, no se encontraron diferencias significativas en
ninguna de las variables consideradas. Por el contrario,
en el examen médico se encontro que 100% de las
trabajadoras de En Linea aumentaron la graduacion de
sus lentes en el ultimo afio (Tabla N° 4). Por su parte,
el dafio musculo-esquelético evaluado por encuesta,
presento una diferencia marginal de p=0.082 al explorar
sintomas en codos, mufiecas y manos. Estos datos
explorados por examen médico no reportaron diferencias
significativas. Sin embargo, al explorar la velocidad
de conduccion nerviosa en extremidades superiores,
se encontré un caso de afectacion de la velocidad de
conduccioén del nervio mediano derecho. Este hallazgo
representa una tasa de 12,5 x 100 (Tabla N° 5).

En relacion al dafio dermatologico y circulatorio por
examen médico y a los aspectos considerados en salud
mental tampoco se registraron diferencias significativas.
De las areas exploradas, la que dio mayor informacion

es la que se refiere a fatiga. En la fatiga “embotamiento”
y en la fatiga fisica, se observaron valores significativos
marginales de p=0.063 y p=0.076, respectivamente, lo
que en conjunto arroja en la carga total de fatiga una cifra
estadisticamente significativa con p=0.052 (Tabla N° 6).

Discusién y algunas reflexiones

Debido a que no fue posible contar con un grupo
control mas numeroso, los resultados numéricos de
este estudio deben ser evaluados con cuidado pues,
muy probablemente, el escaso niimero de casos influyo
en los pocos hallazgos positivos en la comparacion.
Sin embargo, una de las ventajas de esta situacion
fue que el limitado numero de casos posibilitd un
conocimiento cualitativo mayor de todas y cada una de
las trabajadoras(es) estudiados y también del proceso
de trabajo.

En cuanto a los resultados de encuesta, es de
gran importancia el hallazgo sobre la diferencia
estadisticamente significativa del uso de CP pues ese
hecho indica que existe una mayor exposicion a todos
los riesgos. El mayor sedentarismo de las actividades
realizadas en On Line también es un dato muy importante
pues favorece las posiciones incoémodas, lo que
conjuntamente con el antecedente de aumento de peso
en casi todas las trabajadoras(es) de ese departamento,
hablan de que existe un desbalance entre el gasto calorico
y la ingesta alimenticia originado por la calidad de la
tarea que realizan.

Tabla N° 2. Riesgos a la salud de acuerdo al Departamento

En Linea Control

Promedio Promedio p
Uso de CP
Uso actual 8.00 6.75 0.015
Uso acumulado 8395.50 8790.00 0.868
Riesgo visual
Problemas con la
pantalla 3.25 3.50 0.744
Tareas con la 4.60 4.00 0.332
computadora
Riesgo ergonémico
Horas que permanece
sentado 8.00 6.75 0.000
Uso de mouse 4.00 3.88 0.334
Numero de posiciones
incémodas 3.00 2.50 0.531

Fuente: Encuesta, 2009
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Tabla N° 3. Organizacion del trabajo de acuerdo al Departamento

En Linea % Control % P
Rotacién de turnos
No 50.00 12.50 0.106
Si 50.00 87.50
Pausas en el trabajo
No 50.00 12.50 0.106
Si 50.00 87.50

Promedio Promedio

Numero de pausas que hace en una jornada de trabajo 3.75 3.14 0.758
Demanda 47.12 40.00 0.045
Control-habilidades 16.12 13.25 0.085
Control-toma de decisiones 7.37 7.00 0.796
Apoyo social de compafieros 20.75 19.12 0.362
Apoyo social de supervisor o jefe 10.85 13.25 0.213
Esfuerzo 12.00 7.42 0.194
Recompensa 18.12 30.66 0.031
Sobre-compromiso 9.57 7.16 0.533

Fuente: Encuesta, 2009

En el capitulo de dafios musculo-esqueléticos, aunque
no hubo diferencias significativas, llama la atencion
que en comparacion con otros estudios similares, la
prevalencia de sintomas en cuello, hombros, manos,
muiiecas y codos, es mas alta en los trabajadores(as) de

este diario informativo, tanto de En Linea como de otros
departamentos del grupo control’. En este sentido, la
significancia marginal observada en esta sintomatologia,
expresa que las caracteristicas ergondémicas del puesto
de trabajo, conjuntamente con el mayor tiempo de

Tabla N° 4. Dafio visual de acuerdo al Departamento

Analisis crudo Analisis ajustado*

En Linea Control P En Linea Control p

Promedio Promedio Promedio Promedio
Sintomas de astenopia ocular 4.00 3.37 0.527 4.00 3.56 0.391
Sintomas de astenopia visual 3.00 3.25 0.776 2.93 3.33 0.684
Sintomas de malestar en los ojos 7.00 6.62 0.826 6.94 6.90 0.792
Problemas de refraccién 1.25 1.50 0.554 1.25 1.49 0.770

% % % %

Usa lentes
No 25.00 12.50 0.522 25.0 12.5 0.695
Si 75.00 87.50 75.0 87.5
Aumento en graduacion
No 0.00 57.10 0.026 0.00 61.78 0.999
Si 100.00 42.90 100.00 38.22

*Ajustado por edad y antigliedad
Fuente: Encuesta, 2009

2Mientras trabajadores de oficina que usan CP en Sudan (Eltayeb, Staal, Hassan & Awad, 2008), se encontr6é una prevalencia de sintomas en cuello de 64% vy
en hombros de 41%, en las trabajadoras estudiadas, la frecuencia de estos sintomas fue de 100% y entre el grupo control de 75%. En el mismo estudio, en lo
que se refiere a sintomas en manos, mufiecas y codos, la frecuencia fue de 30%, 29% y 19%, respectivamente, frente a 87,5% de los trabajadores de En Linea
y 50% del grupo control. En otro estudio (Bernard, Sauter, Fine, Petersen & Hales, 1994), sobre trabajadores de un periddico en Estados Unidos, las diferencias
porcentuales son alin mas grandes: sblo 26% reportd sintomas en cuello en el Ultimo afio, 17% en hombros, 10% en codos y 22% en manos y mufiecas.
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Tabla N° 5. Dafio misculo-esquelético de acuerdo al Departamento

Analisis crudo Analisis ajustado*
En Linea Control p En Linea Control p
Promedio Promedio Promedio Promedio
Algun sintoma en codos,
mufiecas y manos
No 12.50 50.00 0.106 14.50 50.00 0.082
Si 87.50 50.00 85.50 50.00
Sintomas de Sindrome del
Tunel del Carpo 1.50 1.25 0.662 1.56 1.33 0.548

*Ajustado por edad y antiguedad
Fuente: Encuesta, 2009

exposicion conllevan, a mayor dafio musculo-esquelético
y explica también la deteccion de un caso de afectacion
de la velocidad de conduccion del nervio mediano
derecho.

Por otra parte, aunque por encuesta no se encontraron
diferencias significativas en dafios visuales, el hecho
de que la totalidad de los trabajadores(as) de On Line
hubiera aumentado la graduacion de sus lentes en el
ultimo afio concuerda con los resultados del estudio
anterior respecto al agravamiento de problemas visuales
preexistentes (Tamez et al, 2003).

Sobre la organizacion del trabajo

En relacion a la organizacion del trabajo, los
resultados arrojados por el cuestionario hacen evidente

que trabajadoras(es) de En Linea tienen mayor demanda
y menor recompensa por el desarrollo de su actividad
laboral que el grupo control. Es sabido que una intensidad
del trabajo elevada, resultado de la combinacion entre
demanda excesiva y tareas menos creativas, potencian
los riesgos del uso de computadora para la salud. Asi
mismo, se considera que la menor satisfaccion en el
trabajo y el menor reconocimiento ocasionan mayor
estrés. En lo que respecta a las posibilidades de ascenso,
aunque no hubo diferencias significativas entre uno y
otro grupo, destaca que la mayoria de las trabajadoras
considera que no tiene posibilidades de ascenso en el
futuro. Desde el punto de vista ergondmico, el trabajo
sedentario adquiere importancia en relacion al aumento
de peso. Aun mas, los turnos quebrados impiden la

Tabla N° 6. Salud mental de acuerdo al Departamento

Analisis crudo Analisis ajustado*

En Linea Control p En Linea Control p

Promedio Promedio Promedio Promedio
Sintomas de depresidn 2.62 1.87 0.329 2.71 1.74 0.526
Sintomas de ansiedad 3.50 2.75 0.362 3.47 2.90 0.379
Sintomas
psicosomaticos 2.37 2.12 0.732 2.36 2.29 0.650
gastrointestinales
Sintomas
psicosomaticos 1.37 1.50 0.878 1.42 1.53 0.822
cardiovasculares
Sintomas de migrafia 3.00 3.00 1.000 2.80 3.08 0.718
Sintomas de trastornos 1.37 0.75 0.350 1.26 0.78 0.559
del suefio
Fatiga - Yoshitake total 16.50 9.87 0.037 16.59 10.09 0.052
Fatiga - Yoshitake
embotamiento 6.62 4.62 0.099 6.82 4.57 0.063
Fatiga - Yoshitake 5.50 3.25 0.093 5.45 3.41 0.149
fatiga mental
Fatiga - Yoshitake
fatiga fisica 4.37 2.00 0.052 4.40 2.09 0.076

*Ajustado por edad y antigiedad
Fuente: Encuesta, 2009
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programacion de todo tipo de actividades sociales,
incluyendo las deportivas.

En cuanto a los resultados sobre fatiga fisica,
embotamiento y fatiga total, aspectos en los que se
presentaron diferencias marginales y significativas
entre los grupos estudiados, es necesario recordar que la
fatiga laboral es el estado en que el sujeto experimenta
cansancio como resultado del exceso de trabajo fisico
o mental, lo cual resulta en reduccion o alteracion del
funcionamiento. En otras palabras, la fatiga laboral ha
sido definida como la reduccion de las funciones fisicas
y mentales que resultan en disminucion del interés y la
eficiencia por y en el trabajo (Saito, Kogi & Kashiwagi,
1970).

En el caso de las sociedades con régimen de
acumulacion posfordista (Coriat, 1992), en donde es
permitido que la flexibilizacion de la jornada laboral
no tenga un horario establecido y fijo, dando lugar a los
“turnos quebrados” con el estado consecuente de fatiga
producto de la dificultad para organizar la vida familiar
y social. Es decir, los turnos quebrados determinan que
la vida entera de los trabajadores se organice siempre en
referencia al tiempo de trabajo.

Este trabajo es un ejemplo del efecto que la
incorporacion de la tecnologia computarizada a los
procesos de trabajo en condiciones de flexibilizacion
y precarizacion produce en la salud de trabajadores(as)
y que plantea la necesidad ineludible de abordar con
mayor seriedad lo que se denomina coloquialmente
enfermedades laborales emergentes. En este sentido,
es importante considerar que esto no es inherente

a la incorporacion de las nuevas tecnologias en
los procesos productivos sino que, mas bien, se
debe fundamentalmente a factores definidos por la
organizacion flexible del trabajo con una fuerte tendencia
a la precarizacion, en el que una vision ergonoémica y
saludable no tienen cabida.

Asi mismo, la menor capacidad de ejercer control
sobre las actividades laborales realizadas, indica que lo
observado en el estudio del proceso de trabajo respecto
a la supervision a la que son sometidos trabajadores(as),
repercute en un menor control y, por lo tanto, en mayor
estrés, asunto reforzado por el hecho de que la percepcion
respecto a la estabilidad laboral es poco satisfactoria en
una tercera parte de las trabajadoras de On Line, debido
a los cambios de horario y a las funciones desempefiadas
(Juarez, 2004). Al respecto vale la pena mencionar
que los turnos “quebrados” han sido un problema muy
estudiado desde la salud ocupacional y que uno de los
principales aspectos psicosociales incorporados en este
rubro es la imposibilidad de organizar y programar
actividades sociales e incluso politicas por los cambios
en los horarios de la jornada de trabajo (Tamez, Amaro
& Lozano, 1990).

Por altimo, no deja de llamar la atencion que
precisamente en ese departamento, la mayoria de los
trabajadores son mujeres. Es bien sabido que, dentro del
contexto de las llamadas “nuevas relaciones de trabajo”,
las mujeres habitualmente ocupan lugares subalternos en
la produccion, perciben menor salario y tienen puestos
mas inestables.
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