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RESUMEN 

Introducción: La organización de trabajo, los turnos y los horarios laborales son determinantes 

fundamentales para la salud y el bienestar de los trabajadores, la falta de calidad de sueño no solo impacta 

al trabajador, sino también a las empresas en términos de ausentismo laboral, accidentes de trabajos, así 

como enfermedades de trabajo. Objetivo General: Determinar la relación entre el índice de calidad de 

sueño autopercibido y la rotación de la jornada laboral de los trabajadores. Material y métodos: Transversal, 

descriptivo. Para evaluar la calidad de sueño se utilizó el Índice de Calidad del Sueño de Pittsburgh. 

Resultados: Los resultados obtenidos reflejan que la mayoría de los trabajadores experimentan dificultades 

para conciliar el sueño y mantener un sueño reparador, encontrando como un posible factor protector la 

antigüedad laboral. Conclusión: Este estudio resalta la importancia de desarrollar estrategias efectivas que 

permitan mejorar la calidad del sueño de los trabajadores que realizan turnos rotativos. 

Palabras clave: Calidad de la vida laboral, Sueño, Horas de trabajo, Empresa, Empleo, Industria. 

Correlation of sleep quality and shift work in a mexican company 

ABSTRACT 

Introduction: Work organization, shifts, and work schedules are fundamental determinants of workers’ 

health and well-being. The lack of quality sleep not only impacts the individual but also affects companies 

in terms of absenteeism, work accidents, and occupational diseases. General Objective: To determine the 

relationship between self-perceived sleep quality and the rotation of work schedules among workers. 

Materials and methods: A cross-sectional, descriptive design was used. The Pittsburgh Sleep Quality Index 

was used to assess sleep quality. Results: The results obtained show that most workers experience 
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difficulties falling asleep and maintaining restorative sleep. Job tenure was identified as a possible 

protective factor. Conclusion: This study highlights the importance of developing effective strategies to 

improve sleep quality in workers who perform rotating shifts. 

Keywords: Quality of working life, Sleep, Working time, Business, Employment, Industry. 

 

INTRODUCCIÓN 

El sueño es un proceso fisiológico cíclico, los seres humanos ajustan su siclo de sueño-vigilia a fenómenos 

ambientales y sociales para regular diferentes funciones fisiológicas por lo que las  alteraciones del sueño 

representan una dimensión importante en la evaluación clínica del trabajador, el sueño debería ser 

reparador, contar con la profundidad, la duración y la calidad adecuadas. La calidad del sueño es aquel 

constructo esencial y complejo compuesto de aspectos tanto subjetivos como objetivos. Muchos factores 

pueden contribuir a un sueño deficiente o ineficiente: ambientales, fisiológicos, psicológicos, conductuales 

y físicos.  

Esta realidad actual no parece acabar; se anticipa que el cincuenta porciento de la población trabajadora 

realice turnos nocturnos, con aumento de la frecuencia de las jornadas irregulares. En la literatura existente 

se habla del efecto del trabajo a turnos sobre la salud, la falta de la calidad de sueño supone una carga en 

términos de calidad de vida y consecuencias en la salud, así como en términos de ausentismo laboral, 

incapacidades y costos en los sistemas de salud. Se ha reportado un riesgo 3 veces mayor de 

accidentabilidad en trabajadores de turnos en comparación de quienes trabajan de día, con accidentes no 

solo laborales sino también en el trayecto. 

El trastorno también se asocia con una reducción del tiempo total de sueño, para realizar un correcto 

diagnóstico es necesario que los síntomas sean persistentes por varios meses y que provoquen una 

significativa angustia o algún tipo de impedimento físico, mental, social, ocupacional o académico.  

 

METODOLOGÍA 

El presente estudio en materia de salud fue una investigación de tipo transversal, descriptivo. La muestra 

fue conformada por trabajadores operarios de una empresa en Ramos Arizpe, Coahuila, México. 

Seleccionando aquellos trabajadores que reunieran las siguientes características: trabajador activo en la 

empresa, con turnos rotativos y que aceptara participar en la investigación firmando el consentimiento 

informado. Para el cálculo del tamaño muestral para una proporción en una población finita o conocida, se 

aplicó la siguiente formula estadística: N= [z2 * p*q*N / e2 *(N-1)+z2*P*q], con un intervalo de confianza 

de 95% y un margen de error de 5%.  
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RESULTADOS Y DISCUSIÓN 

La población de estudio estuvo compuesta por 61 (n=53) trabajadores, de los cuales 4 no cumplieron con el 

criterio de rotar turnos, por lo que se aplicaron los criterios de inclusión/exclusión y fueron excluidos de la 

presente investigación para evitar sesgos. Participando 57 (n=50) trabajadores que se encontraban 

laborando en los diferentes turnos de trabajo. La distribución de los puntajes del PSQI muestran una gran 

variedad en la calidad del sueño entre los participantes (Tabla 1). Considerando un puntaje superior o igual 

a 5 para diferenciar a los trabajadores que duermen mal de los que duermen bien, una muestra significativa 

al momento de la aplicación se encontraba experimentando problemas para dormir, el 82.45% de los 

trabajadores tienen dificultades graves en al menos dos áreas o dificultades moderadas en más de tres áreas; 

similar a lo que otros estudios han encontrado en trabajadores de la industria de turnos rotatorios (Tellez 

et al., 2015, Tovalin et al., 2004). 

 

Tabla 1.  

Estadísticos descriptivos de la distribución de puntajes del PSQI 

 Frequency Percent Valid Percent 
Cumulative 

Percent 

Valid 

1.00 1 1.8 1.8 1.8 

2.00 2 3.5 3.5 5.3 

3.00 3 5.3 5.3 10.5 

4.00 4 7.0 7.0 17.5 

5.00 10 17.5 17.5 35.1 

6.00 5 8.8 8.8 43.9 

7.00 5 8.8 8.8 52.6 

8.00 6 10.5 10.5 63.2 

9.00 5 8.8 8.8 71.9 

10.00 6 10.5 10.5 82.5 

11.00 5 8.8 8.8 91.2 

12.00 3 5.3 5.3 96.5 

14.00 1 1.8 1.8 98.2 

15.00 1 1.8 1.8 100.0 

Total 57 100.0 100.0  
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Nota: Desarrollo del autor 

 

La edad de la muestra recolectada en porcentajes según a grupos de edad corresponde a 19 a 29 años el 

35%, 30 a 39 años el 14%, 40 a 49 años el 33% y de 50 a 59 años el 18%, con una media de 37.754 años, una 

mediana de 40 años y 11.6827 años de desviación estándar, que nos habla de una dispersión considerable 

en las edades de los individuos en este grupo. El análisis de correlación entre la edad y el PSQI refleja un 

coeficiente de correlación de Pearson con un valor de -0.169, que indica una relación inversa, es decir, a 

medida que aumenta la edad tiende a disminuir el PSQI, lo que podría sugerir una mejor calidad del sueño 

en las personas mayores de este grupo, sin embargo, el valor absoluto de este coeficiente es relativamente 

bajo, lo que indica una relación débil y no significativa estadísticamente (Tabla 2). En otro estudio del 

análisis de la calidad de sueño en trabajadores del sector público se encontró correlación positiva entre la 

duración del sueño y la edad, así como correlación positiva entre la eficiencia de sueño y la edad (Mañas 

et.al.,2016), no obstante, la muestra no solo considera a trabajadores que rotan turnos. 

 

Tabla 2.  

Correlación entre la edad y el puntaje del PSQI 

 PSQI Edad 

PSQI 

Pearson Correlation 1 -.169 

Sig. (2-tailed)  .210 

N 57 57 

Edad 

Pearson Correlation -.169 1 

Sig. (2-tailed) .210  

N 57 57 

Nota: Desarrollo del autor 

 

Respecto a la antigüedad de los trabajadores, los resultados arrojan una media de 6.4749 años, una mediana 

de 2.9 años, con una desviación estándar de 7.5349 años, indicando una gran dispersión en los años de 

servicio entre los trabajadores a los que se les aplicó el cuestionario, siendo la mayor antigüedad de 29 años 

y la menor antigüedad de 1 mes. El análisis de correlación entre la antigüedad y el PSQI refleja un coeficiente 

de correlación de Pearson con un valor de -0.312, el cual indica una correlación negativa entre la antigüedad 

y el PSQI (Tabla 3). Esto significa que a medida que aumenta la antigüedad, tiende a disminuir el PSQI, es 
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decir, mejora la calidad del sueño. Angeles y colaboradores en su artículo sobre los trastornos circadianos 

del sueño mencionan que a pesar de los años laborados en un horario de trabajo nocturno permanente, el 

sistema circadiano puede no ajustarse. (Angeles et. al., 2023); Tribis y colaboradores en su estudio sobre la 

calidad del sueño y adaptación a los turnos rotatorios en trabajadores de ambulancias de emergencias del 

País Vasco, encontraron que los trabajadores con hábitos regulares y rígidos les cuesta más adaptarse a los 

horarios cambiantes de sus turnos, sin embargo, aquellos con hábitos flexibles poseen mayor facilidad para 

adaptar sus horarios a los turnos laborales, favoreciendo su adaptación siempre que mantengan un sueño 

de calidad (Tribis et. al., 2020). Este estudio sugiere la posibilidad de una mejor adaptación a la rotación de 

turnos en los trabajadores de mayor antigüedad, interviniendo como un posible factor protector. 

 

Tabla 3.  

Correlación entre la antigüedad y el puntaje del PSQI 

 Antigüedad PSQI 

Antigüedad Pearson Correlation 1 -.312* 

Sig. (2-tailed)  .018 

N 57 57 

PSQI Pearson Correlation -.312* 1 

Sig. (2-tailed) .018  

N 57 57 

Nota: Desarrollo del autor 

 

Al momento de la aplicación del PSQI, los trabajadores se encontraban laborando los diferentes turnos 

siguientes: el primer turno que se le asignó el número 1 comprende el horario de 07:00 horas a 15:00 horas, 

el segundo turno que se le asignó el número 2, abarca las horas de 15:00 horas a 22:30 horas y el tercer turno 

se le asignó el número 3, abarcando el horario de 22:30 horas a 07:00 horas. Cambiando de turno cada 15 

días, rotando de tercer a segundo turno, de segundo a primer turno y de primer a tercer turno. El análisis 

de correlación entre el turno en el que se encuentran laborando y el PSQI refleja un coeficiente de correlación 

de Pearson con un valor de -0.042 una relación muy débil, lo que significa que no hay evidencia 

estadísticamente significativa de una relación entre el PSQI y el turno de trabajo en el que se encuentran 

laborando contrario a lo esperado (Tabla 4).  
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Tabla 4.  

Correlación entre el turno y el puntaje del PSQI 

 PSQI Turno 

PSQI 

Pearson Correlation 1 .042 

Sig. (2-tailed)  .758 

N 57 57 

Turno 

Pearson Correlation .042 1 

Sig. (2-tailed) .758  

N 57 57 

Nota: Desarrollo del autor 

 

 

CONCLUSIONES 

Este estudio confirma que los trabajadores de turnos rotativos suelen experimentar dificultades para 

dormir, un porcentaje significativo de los trabajadores presenta dificultades graves o moderadas en al 

menos dos o tres áreas del sueño respectivamente, esto resulta consistente con lo que se ha observado en 

investigaciones previas sobre trabajadores en sistemas de turnos rotativos. Si bien se encontró una ligera 

tendencia a que los trabajadores de mayor edad tuvieran una mejor calidad de sueño, esta relación resulto 

débil y no significativa; contrario a la antigüedad laboral, pues los resultados indican que a medida que 

aumenta se observa una mejora en la calidad de sueño, relación estadísticamente significativa, lo que 

sugiere que con el tiempo los trabajadores puedan desarrollar mecanismos de adaptación que les permitan 

ajustarse mejor a los efectos del trabajo rotativo, sin embargo, se requieren investigaciones adicionales para 

comprender mejor los mecanismos subyacentes de dicha relación. Contrario a lo esperado, no se encontró 

una relación clara entre el turno específico (mañana, tarde o noche) y la calidad del sueño.  

En términos de salud y seguridad para el trabajador, se recomienda como principio de prevención organizar 

el trabajo minimizando la exposición al trabajo nocturno y/o por turnos; no obstante, entendiendo la 

realidad actual de la industria y sus necesidades se recomienda evaluaciones médicas periódicas para la 

detección oportuna de aquellos trabajadores vulnerables que presentan inadaptación a la rotación de 

turnos. La recomendación sobre el trabajo nocturno de la Organización Internacional del Trabajo (OIT, núm. 

178, 1990) establece que no se deben realizar dos turnos consecutivos a tiempo completo, así como 

Desarrollo sustentable, Negocios, Emprendimiento y Educación 
ISSN: 2695-6098 

Año 7 Nº 70 - Agosto 2025

Esta obra está bajo una licencia internacional Creative Commons Atribución-NoComercial 4.0 17



garantizar un descanso de al menos 11 horas entre dos turnos. Los horarios y los descansos deben ajustarse 

teniendo en cuenta el impacto que el trabajo nocturno tiene en la salud y en el bienestar de los empleados. 

Es imprescindible la implementación de campañas de concientización dentro de los ambientes laborales, 

así como programas en educación sobre la higiene del sueño que engloba un conjunto de reglas acerca de 

cómo dormir mejor, como son evitar la cafeína cerca de la hora de acostarse, evitar el consumo de alcohol 

por la noche, realizar ejercicio por la mañana o temprano por la tarde, establecer un horario regular para 

acostarse y despertarse, eliminar la mayor cantidad de luz posible, evitar la luz de las pantallas a la hora de 

acostarse, si se tiene la costumbre de tomar siestas restringirlas a menos de 30 minutos, evitar fumar, 

bloquear todo el ruido que distrae de conciliar el sueño, regular la temperatura de sueño cómoda y 

mantener la habitación bien ventilada, establecer una rutina de relajación previa (como bañarse, escuchar 

música ó meditar), abandonar el entorno de sueño cuando se tiene dificultad para conciliar el sueño, utilizar 

la cama solo para dormir, evitar comer pesado antes de acostarse, no acostarse con hambre, un refrigerio 

ligero es aceptable, el uso de ropa de cama cómoda, incluido el uso de un colchón y una almohada cómoda, 

entre otras. Puertas Cuesta y Asencio-Guerra (2016) proponen algunas recomendaciones para los 

trabajadores que laboran en turno nocturno y/o rotan turnos como son tomar siestas, una antes del horario 

de trabajo y otra a las 04:00 horas en horario laboral, entre otras; otros estudios sugieren la exposición 

programada a la luz artificial brillante durante la noche en centros laborales y la oscuridad durante el día, 

puesto que existe evidencia de una mejora significativa en el estado de alerta y el rendimiento durante las 

horas nocturnas.  
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