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Introduccion

La continuidad operativa en entornos industriales depende de turnos rotatorios
qgue incluyen jornadas nocturnas, esquema que la NOM-035-STPS-2018
reconoce como factor de riesgo psicosocial y sus efectos comprometen
funciones ejecutivas como la atencion sostenida, la memoria operativa y el
control cognitivo, y aumentan la vulnerabilidad al error humano. La Ley Federal

del Trabajo  reconoce, ademas, el trastorno del ciclo sueno-vigilia por trabajo
en turnos como enfermedad de trabajo (Cédula 79; CIE-11:7A65); no obstante,
la escasez de evidencia y la ausencia de protocolos de vigilancia neurocognitiva
limitan su prevencion. En este contexto, el presente trabajo aporta evidencia
preliminar que puede contribuir al fortalecimiento de las estrategias de
vigilancia.

Objetivo
omparar el aesempeno neuropsiCcoliogiCco de I0S trabajadores con el 1est de

Stroop al inicio y al téermino de la jornada con el riesgo de trastorno del sueno
por trabajo en turnos de acuerdo al cuestionario Shift Work Disorder (SWD-Q).

Material y métodos

Diseno y poblacién: Estudio observacional analitico con mediciones repetidas
pre-post jornada (2025). De 139 trabajadores operativos se incluyeron 88
(muestreo no probabilistico).

Instrumentos y analisis: El Test de Stroop (Fase 1, lectura; Fase 2, atencion
selectiva; Fase 3, interferencia) se aplico al inicio y término de la jornada (=8 h),
registrando aciertos, errores y tiempo de ejecucion; el cuestionario SWD-Q se
aplico unicamente al inicio. Analisis en SPSS v26: estadistica descriptiva, t de
Student (relacionadas e independientes) y correlacion de Spearman (rs);
significancia p < 0.05.

Resultados

78.4%

Variable Valor

Edad promedio 46 anos
Escolaridad % (n)
Ed. media superior 36.4 % (n =32)
21.6%
Ed. superior 31.8 % (n = 28)
n=19

Figura 1. Distribucién por sexo (n = 88). Figura 2. Caracteristicas sociodemograficas.

Realiza dobletes 85.2 %

_ 4

Turno mixto 84.1 %
9.1 %
Planta sindicalizado 81.8 % n O
con riesgo
Antigliedad > 5 afios 72.7 % (n = 8)

< 49 h semanales 67.1 %

Suefio previo <6 h 40.9 %

Bl Conriesgo 9.1 % (n = 8)
Sin riesgo 90.9 % (n = 80)
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Figura 6. Correlaciones de Spearman entre
el SWD-Q vy la Fase 2 del Stroop.

Figura 5. Desempeno en el Test de Stroop al inicio y al término
de la jornada.
A: Tiempo de ejecucion por fase
B: Fallos en la fase de interferencia. t de Student para
muestras relacionadas.

El tiempo de ejecucion del Stroop disminuyod en las tres fases al término
de la jornada (52.1 a 48.4; 47.5 a 44.3; 68.7 a 64.2 s; p < 0.05), sin caer
los aciertos y con menos fallos en la fase 3 (2.5 a 2.1; p = 0.044); el
indice de interferencia se mantuvo estable, concordante con Cain et al.
(2011) y An et al. (2022). El 40.9 % durmié menos de 6 hy el 72.7 %
lleva mas de cinco anos en el esquema. El resultado positivo del SWD-
Q fue 9.1 % (n = 8), menor que el 26.5 % de Pallesen et al. (2021),
posiblemente por el efecto del trabajador sano. Las correlaciones con el
desempeno se concentraron en la fase 2 (rs = 0.243-0.296).

Conclusion

El resultado no permite afirmar una mejoria cognitiva, sino ausencia de
deterioro en las métricas del Stroop al término de la jornada, las cuales
evaluan atencion selectiva y control inhibitorio, implicados en la

seguridad operativa del trabajador. No hubo diferencias entre
trabajadores con y sin trastorno del sueno por trabajo en turnos,
limitado por el numero de casos positivos (n = 8) y la evidencia refleja el
comportamiento agudo de la jornada, por lo que se recomienda
vigilancia longitudinal orientada a la prevencion.
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