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Figura 20. Porcentaje por grupos de consumo de alcohol a diario.
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6. Discusion

En este estudio epidemioldgico descriptivo de tipo transversal se ha conseguido
describir la relacion entre distintos tipos de perfiles laborales y los factores de riesgo
cardiovascular. Con una muestra de 300 trabajadores, divididos en partes iguales de 75
trabajadores por grupo, los cuales son operarios de la construccién, peones agricolas,
personal docente y personal de oficina.

El hecho de que en el grupo de la construccion el 100% sean hombres y la media de
edad sea la mas alta, favorecen que factores de riesgo cardiovascular como el indice de
masa corporal, las cifras de tension arterial o las de lipidos sean mayores, si bien no se
puede atribuir Gnicamente a ese aspecto, puesto que las diferencias de edades medias no

son tan amplias.

En lo referente al grupo de la construccion, el ser con diferencia el grupo que admite
un mayor consumo de alcohol, concuerda bastante bien con ser el que mayores cifras
medias presenta en parametros tales como la GPT, la GGT y los niveles de triglicéridos.
También se aprecia concordancia entre los hechos de ser el segundo grupo que presenta
una actividad fisica fuera del trabajo menor con obtener valores mayores en triglicéridos e

indice de masa corporal.

Como a continuacion se indica, en otros estudios similares revisados para comparar
los resultados, la presencia de factores de riesgo cardiovascular en el grupo de la

construccién era mayor que en la mayoria de sectores profesionales,

Respecto al hecho de que tanto el personal docente como el personal de oficina
manifiestan practicar mas ejercicio fisico es un dato congruente con el hecho de que son los
gue presentan mejores indices de masa corporal y mejores niveles de triglicéridos. Un
aspecto a tener en cuenta acerca de la préactica de ejercicio fisico, es que en las profesiones
mas fisicas, en este caso, operarios de la construccion y peones agricolas, podrian confluir
factores como el cansancio tras la jornada laboral o unos horarios mas prolongados que en
los otros dos grupos, sobre todo en el caso de los docentes que en gran nimero tienen una

jornada de trabajo de mafana.
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Se deberia tener en cuenta en futuros estudios similares, respecto a la variable
colesterol, que seria mas util como factor de riesgo cardiovascular, la medida de las
fracciones LDL-colesterol y HDL-colesterol, como también seria Gtil indagar mas sobre la
alimentacién de los trabajadores, indicando dieta que siguen, lugar donde suelen comer,
etcétera. Otro de los parametros que ayudaria y que en este estudio no se encuentra, es la
medida del perimetro abdominal porque se ha objetivado su relacién con aumento del riesgo

cardivascular.

En un estudio elaborado por el Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el
Trabajo (INSHT) (23), donde se recogian datos de factores de riesgo cardiovascular en
poblacion trabajadora con una muestra mas amplia que la utilizada en el presente estudio,
con un total de 8640 personas, y con un porcentaje en cuanto al sexo parecidos,
encontrandose un 90,3% de hombres en el grupo de la construccion por el 100% de este
estudio, un 75,4% de hombres en el grupo agricola (si bien el estudio incluye en el mismo
grupo a sector agricola, ganadero, pesca Y silvicultura) por un 86,6%, un 66,6% de mujeres
en el grupo docente por un 60% de este estudio y un 63,7% de mujeres del grupo de oficina
(en concreto en el estudio mencionado, el grupo es personal de oficina que no atiende a

publico, por ser el mas parecido al que aqui se analiza) por un 62,6% aqui estudiado.

En cuanto a los factores de riesgo cardiovascular, en lo relativo al consumo de
tabaco, se encontré que el grupo de la construccién presentaba un 39,6% de fumadores, el
docente un 19,2%, el de oficina un 27,4% y el agricola un 28,9%, por unos valores
respectivos en este estudio de 68%, 21,33%, 22,67% y 50,67%, variando en cuanto a los
porcentajes pero representando el mismo orden de los grupos profesionales en cuanto a

cantidad de fumadores.

Referente al alcohol, de nuevo los resultados en cuanto a los grupos con mas
porcentaje vuelven a ser similares, siendo el de la construccién y el agricola los que mayor
consumo a diario presentan respecto a los de personal de oficina y personal docente, si bien
la diferencia es que en el estudio citado el grupo en primer lugar es el agricola y en este

estudio el de la construccion.

También coinciden los grupos que mas ejercicio fisico realizan en su tiempo libre,
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presentando una mayor actividad fisica los grupos de personal docente y de oficina respecto

a los de la construccion y agricola.

Por ultimo, en cuanto al sobrepeso, los datos de nuevo son parecidos, presentando
mayores porcentajes de trabajadores con IMC por encima de 27 los sectores de la
construccién y agricola y siendo los que menor porcentaje con dicho indice de masa

corporal los grupos docente y de oficina, al igual que en este estudio.

En otro estudio realizado con trabajadores de la Universidad Libre Seccional
Barranquilla en Colombia (24) sobre factores de riesgo cardiovascular en 124 docentes y
administrativos, se obtuvieron resultados superiores para los trabajadores de Colombia, en
cuanto a parametros analizados tanto en aquel como en este estudio. Si bien con la
diferencia de que se valoré al grupo en conjunto y no en dos perfiles profesionales, como si
se ha realizado en este estudio. También hay que tener en cuenta las diferencias
socioculturales de ambos paises en cuanto a costumbres dietéticas, constitucion fisica, nivel

socioecondmico, etc.

Comparando de una manera mas exhaustiva los datos, en la distribucién por sexos,
el femenino vuelve a ser mayoritario para este sector con un 62%. Se hallé un 42,7% de
trabajadores con un colesterol por encima de 200 mg/dl por un 33,34% para trabajadores de
oficina y un 29,33% para docentes de este estudio. En cuanto a triglicéridos, un 15,3% lo
presentaban superior a 150 mg/dl, por un 4% para trabajadores de oficina y un 1,33% para
personal docente superiores a 200 mg/dl de los aqui expuestos. Un 66,1% presentaban

sobrepeso, lejos del 41,33% en personal de oficina y 26,67% de docentes.

En lo relativo a cifras de tension arterial, un 16,9% presentaban cifras compatibles
con hipertension arterial por un 9,33 % de ambos grupos de este estudio para cifras
compatibles con hipertension arterial de tension arterial sistdlica y un 6,67% de ambos
grupos para cifras de tension arterial diastdlica. Un 3,2% presentaron glucemias superiores a

126 mg/dl, por un 1,33% en personal de oficina y un 0% en cuanto a docentes.

En lo referente a consumo de tabaco y alcohol, se hallaron un 28,2% de tabaquismo,
por un 22,67% en personal de oficina y un 21,33% en docentes, y un 71% de consumo de

alcohol (si bien no distinguen cantidad y frecuencia de consumo de alcohol), por un 53,33%
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para cualquier consumo en personal de oficina y un 70,66% en docentes (con sélo un 5,33%

a diario).

Por ultimo, en cuanto al indice de masa corporal, un 47,2% presentaban un indice
de masa corporal compatible con sobrepeso por un 25,33% en personal de oficina 'y un 20%
en docentes y un 19,2% compatible con obesidad por un 16% en personal de oficina y

6,67% en docentes.

En un estudio realizado en Malaga en 2004 (25), en el que se analiz6 la relaciéon e
influencia entre actividad laboral y factores de riesgo cardiovascular con 300 trabajadores,
divididos en tres grupos de 100 personas, de los sectores construccion, servicios e industria,
se compararon entre otros las variables sexo, indice de masa corporal, tension arterial
sistolica, tension arterial diastdlica, colesterol y consumo de tabaco, todas ellas incluidas en
este estudio.

Comparando los datos obtenidos para el sector de la construccién, en cuanto a la
distribucion por sexos, los resultados muestran un predominio casi total del sexo masculino,

con un 97% del estudio por el 100 % de este estudio.

Respecto al indice de masa corporal, se obtuvo una media de 26,31 por un 27,4 de
media en este estudio, mayor en mas de un punto. En ambos estudios la media quedaba

incluida en el intervalo correspondiente a sobrepeso.

En cuanto a los valores de tension arterial, en ambos estudios de nuevo
encontramos valores medios muy parecidos, con una tension arterial sistélica media de
129,25 mmHg por 130,01 mmHg obtenidos en este estudio. La media de tensién arterial
diastolica fue de 81,35 mmHg por 80,9 mmHg hallada aqui.

Las cifras medias de colesterol, vuelven a mostrar guarismos similares, con un
colesterol total medio de 219,77 mg/dl por 216,8 mg/dl obtenido en este estudio, en ambos

casos, las cifras son superiores a 200 mg/dI.

Por ultimo, respecto al consumo de tabaco, otra vez los porcentajes son casi

idénticos, presentando un valor de 52% de fumadores mientras que en este estudio el
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porcentaje es de 51%, con solo un 1% de diferencia.

En resumen, los demas estudios comparados muestran valores similares en la
mayoria de variables estudiadas, objetivandose una mayor presencia e intensidad de los
factores de riesgo cardiovascular en el grupo de la construccion respecto a la mayoria de
grupos profesionales estudiados. Por ello, seria un grupo diana para establecer medidas
preventivas frente a factores de riesgo cardiovascular e instaurar habitos de vida

saludables.
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7. Conclusiones generales

Las principales conclusiones que se pueden sacar de este estudio son las siguientes:

- Los operarios de la construccion tienen mas altos porcentajes de factores de

riesgo cardiovascular en comparacién con las otras profesiones del estudio.

- Los operarios de la construccién han presentado valores medios mayores en diez
de las variables estudiadas, las cuales son: indice de masa corporal, tension
arterial sistélica, tension arterial diastélica, glucemia basal, colesterol, triglicéridos
y tabaquismo, en lo que respecta a los factores de riesgo cardiovascular, y en
niveles de GPT, GGT y consumo de alcohol.

- En cuanto a préctica de ejercicio fisico fuera del trabajo, el grupo de los operarios

de la construccion es el segundo grupo que menos refiere hacer.

- Ademas los operarios de la construccién constituyen el grupo en el mas

diabéticos diagnosticados habia al comienzo del estudio.

- Los peones agricolas presentan cifras medias en segundo lugar en factores de
riesgo cardiovascular tales como indice de masa corporal, tensién arterial
sistélica, glucemia basal, nivel de triglicéridos, tabaquismo y en otras variables
como la GPT y la GGT.

- Los peones agricolas es el grupo que refiere hacer menos ejercicio fisico fuera

del entorno laboral.

- Los peones agricolas presentan al comienzo del estudio mas trabajadores

diagnosticados de dislipemia e hipertension arterial.

- El personal docente y el personal de oficina por este orden, son los grupos que

manifiestan practicar mas ejercicio fisico fuera del entorno laboral.
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- El personal docente y el personal de oficina por este orden, presentan mejores

indices de masa corporal y mejores niveles de triglicéridos.

- El porcentaje de hombres es mayor en los grupos de operarios de la construccion
y en peones agricolas mientras que las mujeres son mayoria en los grupos de

personal docente y personal de oficina.

Por tanto, el objetivo especifico que se marcaba al inicio de este estudio, en el que
se esperaba encontrar un aumento de los factores de riesgo cardiovascular en los grupos
profesionales con mayor exigencia fisica, peones agricolas y operarios de la construccion,
gueda confirmado. Los otros dos grupos, docente y de oficina, a pesar de presentar un
menor gasto cal6rico durante su jornada laboral, presenta mejor control de dichos factores

de riesgo cardiovascular.
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9. Anexos

Anexo |. Hoja de recogida manual de datos.
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Anexo |l. Historial laboral de reconocimiento médico.
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