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INTRODUCCCION

En general, las investigaciones sobre la enfermedad coronarnia. se han centrado en las caracteristicas del individuo,
v se ha presfado una menor atencion a las caracteristicas del ambiente psicosocial, particularmente en el trabajo
{Karasek, Baker, Marxer, Ahlbom y Theorell, 1981); a pesar de esto, en afos recientes se ha acumulado considerable
evidencia epidemioidgica que apova la idea de que factores psicologicos y sociales estan implicados en la
patogénesis de las enfermedades coronarias (Haynes, Levine y Scoltch, 1978).

Cuando se ha estudiado la influencia del estrés en el trabajo. la mayor parte de las investigaciones se han centrado
en las consecuencias psicoldgicas. Actualmeante son cada vez mas frecuentes los estudios que se ocupan también de
las consecuencias bioquimicas del estrés (Howard, Rechnilzer v Cunningham, 1986; Steffy y Jones, 1988); sin
embargo, v a pesar de la existencia de modelos tedricos como el de Kahn y colaboradores (Kahn, Wolfe, Quinn, Snoek
y Rosenthal, 1964; Kahn y French, 1970) y el de Beehr y Newman (1978), que sugieren ia existencia de relacionss
entre el estrés laboral y Ia salud fisica y el riesgo de padecer enfermedades coronarias. este tipo de investigaciones fo-
davia es escaso en ia liferatura especiaiizada, quizas debido al costo asociado a la obiencion de determinadas
medidas bioguifmicas.

Los resultados de las distintas investigaciones donde se evalud el impacto def estrés sobre medidas bioguimicas de
salud y sobre el riesgo de enfermedad coronaria no son def todo consistentes. Ya en 1971, House informo de
correlaciones negativas y significativas entre la satisfaccion faboral v la muerte por enfermedades cardiacas en tres
muestras ocupacionates distintas. En un segundo estudio, House (1972) obtuvo correlaciones significativas entre un
indice de satisfaccién laboral v una variedad de factores de riesgo de enfermedades cardiacas como eran el consumo
de tabaco, el colesterol vy ila presicn sanguinea. También el trabajo de Jenkins {1971) mostré que las personas con
enfermedad coronaria se sentfan mds insatisfechas en sus trabajos. Mas recientemente Howard v colaboradores
{1986) han encontrado que ni la insatisfaccion laboral ni la armbigledad de rol* son antecedentes de un aumento de
los niiveles de colastercl, pero, en cambio, si conllevan incrementos en la presion sanguinea y en el nivel de
irigficéridos. Ademds, lampoco hallaron relaciones entre la insatisfaccion en el trabajo v la ambigiiedad de rol, por una
parte, y los niveles de acido drico, por otra. Eni cuanlto a la edad, Steffy y Jones (1988) concluyen que los individuos de
mavyor edad presentan menos disirés psicosomalico y un menor nivel de lipidos de alta densidad. sugiriendo que
estan mds expuestos a las enfermedades coronarias a pesar de que experimentan imenos sintomas relacionados con
el estrés. En este mismo trabajo los resultados obtenidos muestran que los individuos implicados en la realizacion de
conductas de riesgo para la salud perciben mas estrés laboral, muestran mayor distrés psicosomatico v mas aftos
niveles de dcido urico que los que practican conductas saludables.

Howard, Rechnitzer y Cunningham (1986} compararon en su estudio individuos con patron conductual Tipo A con
individuos con patrén Tipo B, mostrando los primeros un aumento en la presion sanguinea y en los niveles de
trighicéridos al aurnentar la armmbigliedad de rol en el frabajo. La satisfaccion modulaba este efecto significativamente.
No se hallo ningun tipo de efecto con respecto a! colesterol, el nivel de acido urico o el numerc de cigarrillos fumados.
En cuanto a los individuos con pafron Tipo B, la unica relacion significativa y negativa se dio entre la ambigtiedad de
rof y fa presicn arterial sistolica.

Cormo se puede apreciar, 105 resultados oblenidos por distintos investigadores no ofrecen un patrén de relaciones
consistentes. Por elfo, el propdsito def presenie frabajo es aportar evidencia empirica que contribuya a clarificar este
drea de investigacion, Para efio rnos ocuparemos de las relaciones que ios dos fipos mds importantes de estrés de rol
(el conflicto v la ambigtiedad de rol} y dos de sus consecuencias psicoldgicas (la tensicn y la satisfaccién laboral)
mantienen con la presion arterial diasidlica, y los niveles de colesterol, triglicéridos y acideo urico. Esta aproximacion se
realizara controlando los posibles efectos de la edad y de la realizacion de conductas de riesgo para la salud.

* &l desempeno de i rol en una organizacién laboral es considerado como una de las fusntes de estres mas importaites (Cooper v Marshall 19780, Los
dos tipos de esires de rol mas importantes son el conflicto de rof y fa ambigieoad dc da unag persona recibe demandas ncompatibles decimos
que se halla ante una situacion de conificto de rol. Cuando no dispone de la suficienie inionnacion pard desempenar su rol decenos que se halla ante
una situacion de ambigtiedad de rof
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* p<.01; p<05 p<10

TABLA 2
Resultados de los anallsls de regresmn multlple |erarqu1ca
\ Variables COLESTEROL | TRIGLICERIDOS| AC.URICO |P.A. DIASTOLICA| P.A. SISTOLICA |
| Independientes | 5 | g2 |aR?| B | R2 [aR2| B | R2 [aR?| B | R? [aR2| B | B2 |aR?|
‘ Edad 385%*|.148*| 148 1 -085 | .007 | .007 | 179 | 032 | .032 433~ 187**| 167 |528"*|.278™ .278‘
CR.S. 138 [ 2197 [.071*| -223 | 069 | .062 | -092 | 118 | 086™ | 190 |233**| 046 | -224 | 322°*| 044
Ambigiiedad rol A07 {226 010 | -103 1 078 | 016 ) 190 | 450 | 032 | 392 aiste) 085t | 219 3637 041 |
Conflicto rol 202 | 2977 |.068" | 161 | 154 |.0767 | -261 | 152 | 008 | -149 | 240" | -078 | - 116 | 319" | -.044
Tension 326* | 442+ | 1467+] 254 | 167 | 043 | 042 | 182 | 010 | 105 | 256 | .016 | .023 |.3207 | .001
Satisfac. Jaboral 082 | 44671 004 | 148 .209_L 012 J"MG | A73 1 01t | -08t | 259 | 003 | 080 | 322" | 002

Los resultados de los analisis de regresion jerarquica
{ver fabia 2) muestran unicamente cinco relacicnas sig-
nificativas. Tal como se esperaba, la edad presentd fuer-
tes influencias sobre el nivel de colesterol (3=385,
p=01), la presion arterial diastdlica (B=433, p=01), y la
presion arterial sistdlica (B=528, p=01). Sin embarge, no
presento influencias significativas sobre el nivel de trigli-
céridos y el de Acido Urico. Por ofra parte, tras controlar
los efectos de la edad y de la realizacion de conductas
saludables. la ambiguedad de rol mostré efectos signifi-
cativos sobre la presion arterial diastélica (=312, p=04),
y la tension laboral sobre el nivel de colesterol (3=326,
p=036).

DISCUSION

La mayor parte de las hipotesis formuladas no han re-
clbido apoyc empirico. Del andlisis correlacional de las
variables de estudic, se desprende gue sole la tension
laboral y la realizacion de conductas de riesgo para la
salud, tienen una relacion significativa con lag medidas
bioguimicas obtenidas. Concretamente, |a tensidn corre-
laciona con el nivel de colesterol (26, p<10) y con el ni-
vel de triglicéricos {34, p<02), v 'a implicacion en con-
ductas de riesgo para la saiud con la presién arterial
diastolica (—24, p<10).

Los resultados del analisis de regresion multiple jeras-
quica muestran, tal como cabia esperar, que la edad es
la variable que presenta mayor numero de efectos signi-
ficativos. Asimismo, se observa que la Ambigiiedad de
Rol tiene una influencia significativa sobre la Presion Ar-
terial Diastélica {(3=312, p<05). Considerando que valo-
res aitos de Presion Arterial Diastdlica estan asociados a
las enfermedades coronarias, estos resultades ofrecen
cierta evidencia empirica respecto de la incidencia del
estrés de rol en el desarrollc de los mencionados desar-
denes.

También se ha constatado que la Tension Laboral
ejerce una influencia significativa scbre el colesterol
(B=328, n=05). Como es sabido, un nivel alto de coleste-
rol aurmenta el riesgo de enfermedad coronaria debido a
la obstruccion del riesgo sanguineo. Por otra parte, di-
versos estudios han mostrado la existencia de una rela-
cion de influencia del estrés de roi sobre la tension labo-
ral {Bedsian y Armenakis, 1981; Kemery et al., 1985;
Gonzalez-Roma et al., 1989). Todos estos resuliados pa-
recen sugerir que la influencia del estrés sobre determi-
nadas variables bioguimicas como el colesterol v sobre
el riesge de enfermedad coronaria pudiera ser indirecta
a fraves de sus consecuencias psicologicas. Futuros es-
tudios deberan contrastar esta hipdtesis evaluando mo-

NS o7 -

SALUD Y TRABAJO -

1943

]

delos causales que Incluyan esta secuencia de causa-
cidn,

Los resultados de nuestro estudio no coinciden con
los obtenidos por House (1972) v Jenkins (1971) en
cuanto a la relacién positiva significativa gue estes auto-
res abluvieron entre la insatisfaccion laboral y el riesgo
de padecer enfermedades cardiacas, ya cue en nuestro
estudio la satisfaccion laboral no ha mostradg ninguna
relacién significativa con los indicadores bioguimicos
obtenidos. Howard y cols. {1988) ottuvieron alguna evi-
dencia en favor de esta relgcion, ya gue aunque no ha-
llaron relaciones significativas entre la satisfaccion labo-
ral y Ja ambigledad de rol, por una parte, y la presion
arterial diastdlica y el nivel de acido drico, por otra, cbtu-
vieron resultados gue apoyan la relacion entre la satis-
faccion laboral v la ambigledad de rol con el nivel de tri-
glicerides. Como se ha indicado previamente, en nues-
tro estudic no hemos obtenide evidencia favorable a es-
tas relaciones.

Como podemos observar, los resultados de los distin-
tos estudios siguen sin mostrar una consistencia clara
en cuanto a sus resultades, por lo que es muy conve-
niente centinuar desarrollando esta linea de investiga-
cion a fin de clarificar el estado de la cuestion, realizan-
do estudics con mueastras mayores a partir de las cuales
pudieran hacerse predicciones con un mayor poder es-
tadistico.

En lo que se refiere a las implicaciones practicas de
los resuitados obtenidos en el presente estudio, cabe
sefialar que, en primer {ugar, la clarificacion del conteni-
do del rol a desempefiar (esto es, la reduccion de la am-
bigledad de rol} puede contribuir a reducir los niveles
de presion arterial diastdlica; v, en segundo lugar, el de-
sarrollo de intervenciones para reducir 108 niveles da
tension laboral experimentados puede reducir el nivel de
colesterol en sangre. En ambos casos, es de ssperar
una mejora en la salud fisica y en el riesgo de padecer
enfermedades corenarias.
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