| EL CONTROL EN EL TRABAJO Y EL
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Existen claras evidencias que demuestran
que un ambiente laboral psicosocialmente
adverso, caracterizado por un bajo control
del trabajo, incrementa el riesgo de padecer
una afeccion cardiaca. En concreto, se ha
demostrado que existe una vinculacion
fuerte y consistente entre el bajo control
del trabajo y las enfermedades corona-
rias.

Pero no es posible demostrar la posible
relacion entre el control del trabajo y el riesgo
de sufrir un ataque cardiaco ya que existen
pocos estudios al respecto.

El control del trabajo, entendido como
capacidad de decision y desarrollo de tareas,
se refiere al control que tienen los trabajado-
res sobre sus tareas y competencias. La
capacidad de decision es un acuerdo social
sobre la forma de controlar el desarrollo del
trabajo, permitiendo a los trabajadores decidir
como y cuando se hace su trabajo.

Los ataques al corazon son una de las
primeras causas de muerte y de incapaci-
dad laboral de larga duracion. En Suecia,
aproximadamente 30.000 personas sufren
un ataque al afio y la quinta parte de ellos
son trabajadores en activo (menores de 65
afnos).

Las consecuencias de estos ataques en lo
referente a pérdidas de produccién, bajas
laborales, pensiones de invalidez, y muer-
tes prematuras son importantes. No obstan-
te, los ataques pueden prevenirse ya que la
mayoria de los factores de riesgo asociados a
ellos son reversibles.

El objetivo principal de este estudio fue
investigar la asociacion a largo plazo
entre el control del trabajo y el riesgo de
ataque al corazén y analizar esa asocia-
cion.

Para llevar a cabo este estudio se exami-
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naron todos los registros que contenian los
datos de la poblacion laboralmente activa de
Suecia.

Se incluyd a todas las personas que esta-
ban trabajando en 1990 y que tenian entre
30 y 64 anos. Las personas que habian sufri-
do algun ataque cardiaco previo fueron
excluidas de los analisis asi como los que
habian emigrado durante el periodo de
seguimiento.

Se afiadio el control del trabajo a las profe-
siones en el censo de 1990, entendido dicho
control como una medida combinada de
capacidad de decision y de desarrollo
de tareas.

Al existir mas hombres que muje-
res que trabajan la jornada com-
pleta, los analisis se ajustaron
a las horas trabajadas. El
nivel académico fue cla-
sificado en cuatro gru-
pos: desconocido,
primario, secundario
y terciario.

El seguimiento
del estudio que durd
13 anos sobre el total de la poblacion trabaja-
dora sueca indicé que el riesgo de ataque
era superior para los trabajadores con
ocupaciones con bajo control de trabajo
que para aquéllos con un elevado control.

Cuando el sequimiento se ajustaba con el
nivel académico, estado civil o con los ingre-
sos, la asociacion entre un bajo control y el
riesgo de hemorragia cerebral era mayor que
la asociacion existente entre un bajo control y
el riesgo de infarto cerebral.

El riesgo correspondiente a una hemorra-
gia cerebral era mayor para las mujeres con
ocupaciones de bajo control del trabajo mien-
fras que no existia apenas relacion con el
riesgo de infarto cerebral. En cuanto a los
hombres, habia una asociacion entre bajo
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control del trabajo y el riesgo tanto de hemo-
rragia cerebral como de infarto cerebral.

Las profesiones que requieren un control
de trabajo bajo son mas heterogéneas que
las profesiones de control de frabajo interme-
dias con respecto al nivel de control del traba-
Jjo y de otras exposiciones ambientales.

Los datos obtenidos no permiten un anali-
sis acumulativo del control en el trabajo. Un
estudio previo sobre exposicion acu-
mulativa en el control del trabajo y
sobre el riesgo de mortalidad por

enfermedad cardiovascular indica-

ba que el riesgo aumentaba en

periodos de cinco a 15 afios

de acumulacion de la expo-

sicion y que disminuia ligera-

mente en periodos de 20 arios en
adelante.

En resumen, la evaluacion
de la exposicion basada en
un unico punto de exposi-

cion y un periodo de

seguimiento relativa-

mente prolongado de

13 afios tiende a incre-

mentar los errores y en
consecuencia la estimacion de riesgos.
Ademas, el margen de error al tener sélo en
cuenta a los frabajadores en activo, que
gozan de buena salud, puede conducir a una
interpretacion errénea ya que los trabajado-
res con mayor riesgo posiblemente no estén
en activo.

Los ataques fueron identificados a partir de
los partes de altas, bajas y de fallecimientos
proporcionados por el registro central sueco
de partes hospitalarios.

En un estudio realizado en Suecia se con-
cluyé que las estadisticas oficiales sobre mor-
tandad proporcionan una estimacion bastante
razonable sobre los ataques cardiacos que
acaban en fallecimiento mientras que los par-
tes de los registros hospitalarios reflejan



inadecuadamente la incidencia de los mismos
en la poblacion.

Otro punto débil es la falta de informacion
sobre factores de riesgo convencionales
que inciden directamente en los ataques
como son la hipertension, el habito de fumar,
la inactividad fisica, la obesidad o tener un
alto indice de colesterol. Estos factores pue-
den resultar determinantes cuando se les
relaciona con el control del trabajo.

En resumen, existen pocos estudios sobre
el entorno psicosocial laboral enfocado hacia
los ataques cardiacos. Un estudio concluyo
que un trabajo activo (alta demanda psicolo-
gica y alto control del trabajo) reducia el ries-
go de incidente de ataque mientras que una
demanda psicoldgica alta tanto para hombres
como para mujeres y un bajo control del tra-
bajo incrementa el riesgo de padecer un inci-
dente cardiovascular.

De este estudio se concluye que la asocia-
cién entre un bajo control del trabajo y el ries-
go de cualquier ataque:

» Parece ser similar entre hombres y muje-

res pero no entre os subtipos de ataques
ya que difieren segun el genero. Una posi-
ble explicacion de la diferencia es la
segregacion de género en el mercado
de trabajo sueco donde las muijeres estan
mas expuestas a trabajos de bajo control.

s Resulta independiente si se relaciona
con la educacion y con los ingresos perci-
bidos.

¢ No se puede explicar como un error
debido a las circunstancias socioeco-
némicas (factores de la infancia, educa-
cion, salario) a lo largo de la vida. Se han
obtenido pruebas adicionales al respecto.

Se necesitan mas trabajos para examinar
los vinculos entre los diferentes entornos,
preferiblemente utilizando datos personales,
compartiendo varios métodos de analisis de
exposicion y clasificando los ataques en sub-
tipos.

Se recomiendan asimismo anélisis de
género especificos ya que el impacto del bajo
control en el trabajo puede ser diferente entre
hombres o entre mujeres.
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