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Resumen: El objetivo del estudio fue evaluar los efectos de la “doble carga laboral” sobre la salud
mental en mujeres nicaragiienses trabajadoras de Managua, en el periodo de mayo a octubre del afio
2023. Se llevd a cabo un estudio observacional, de corte transversal en Managua, Nicaragua. La
muestra incluyé 910 mujeres trabajadoras del sector formal. La recoleccion de datos se efectud
mediante una encuesta en linea, distribuida por redes sociales. La encuesta evalu6 la doble carga
laboral, el estrés laboral y la salud mental. Entre los principales resultados se encontr6 que el 71%
experimenta doble jornada laboral, dedicando mas de 2 horas diarias al trabajo doméstico no
remunerado, y el 56% enfrenta doble jornada prolongada, con més de 4 horas diarias o 28 horas
semanales adicionales en tareas domésticas. El analisis bivariado revel6 que la doble jornada laboral se
asoci6 a mayor frecuencia de alteracion de la salud mental (puntaje =12 en la escala Goldberg GHQ 12)
(OR 2,61; p<0,0001). La asociacién fue mas fuerte cuanto se analiz6 la exposiciéon a trabajo doméstico
prolongado (=4 horas diarias) (OR 3,4; p<0,0001). También se identificaron otros determinantes
potenciales de salud mental, como el estrés laboral, el acoso laboral y la violencia en el lugar de
trabajo, persistiendo como predictores independientes en el analisis multivariado. Se concluy6 que la
exposicion a la “doble carga laboral” es significativa y que esta se asoci6 a mayor riesgo de deterioro de
la salud mental, en mujeres nicaragiienses de Managua integradas a la fuerza laboral formal
(remunerada).

Palabras clave: Mujeres trabajadoras, doble jornada laboral, estrés, salud mental, Nicaragua.

Abstract: This study aimed to evaluate the effects of the "double workload" on the mental health of
working Nicaraguan women in Managua during the period from May to October 2023. A cross-
sectional observational study was conducted in Managua, Nicaragua, with a sample of 910 women
employed in the formal sector. Data was collected through an online survey distributed via social
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media, assessing double workload, workplace stress, and mental health. Key findings revealed that 71%
of participants experienced a double workload, spending more than two hours daily on unpaid
domestic tasks, while 56% faced an extended double workload, devoting over four hours per day or 28
hours per week to household duties. Bivariate analysis showed that a double workload was
significantly associated with a higher frequency of mental health issues (score =12 on the Goldberg
GHQ-12 scale) (OR 2.61; p<0.0001). This association was even stronger for prolonged domestic work
exposure (=4 hours daily) (OR 3.4; p<0.0001). Additional potential mental health determinants,
including workplace stress, harassment, and workplace violence, were also identified as independent
predictors in multivariate analysis. The study concluded that exposure to the "double workload"
significantly increases the risk of mental health deterioration among Nicaraguan women in Managua
employed in the formal workforce.

Keywords: Working women, double workload, stress, mental health, Nicaragua.

Recepcidn: 26.09.2024 / Revisidn: 21.10.2024 / Aceptacion: 23.12.2024

Introduccion

En naciones en desarrollo, es comtin que las mujeres, ademas de desempefiar labores
remuneradas, asuman el papel principal en las responsabilidades domésticas y de cuidado en
el hogar, dando lugar a una carga laboral no remunerada conocida como la "doble carga
laboral" (Baxter & Tai, 2016).

Segtin un informe de la Organizacion para la Cooperacion y el Desarrollo Econémicos
(OCDE) (Ferrant et al., 2014), que analizo6 la situacion de mujeres trabajadoras a nivel global,
el trabajo de cuidado no remunerado es visto como una responsabilidad femenina. Segin
este informe, en todas las regiones del mundo, las mujeres dedican en promedio entre tres y
seis horas a actividades de cuidado no remunerado, mientras que los hombres dedican entre
media hora y dos horas, evidenciando significativas desigualdades de género en el trabajo de
cuidado no remunerado.

A pesar de la frecuencia de este fenémeno, existe una escasez de investigacion sobre
como impacta la calidad de vida de las mujeres, particularmente en su salud mental. Aunque
la informacion disponible es limitada, hay evidencia que vincula la doble carga laboral con el
estrés ocupacional y sus efectos adversos tanto en la salud fisica como mental de las mujeres
trabajadoras (Ervin et al., 2022).

En Nicaragua, hasta el momento no se cuenta con estudios nicaragiiense que
proporcionen datos sobre la verdadera magnitud del trabajo no remunerado en el hogar, ni se
dispone de informacion acerca de como esta doble carga afecta la salud mental de las mujeres
trabajadoras. A pesar de la escasez de informacién es razonable asumir que la magnitud del
problema de la doble carga laboral en las mujeres nicaragiiense es significativa.

Segun la Encuesta Nacional de Hogares de 2022, en Nicaragua, el 60% de las mujeres
que trabajan son madres solteras y encargadas del hogar (Lopez, 2022). Encuestas basadas
en la comunidad sugieren que en Nicaragua 8 de cada 10 mujeres estan expuesta a doble
carga laboral y el 50% podrian estar sufriendo afectaciones como ansiedad, depresiéon y
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trastornos del suefio (Huelva & Castro, 2019).

En este contexto, el objetivo de la presente investigacion fue evaluar los efectos de la
"doble carga laboral" sobre la salud mental de las mujeres trabajadoras nicaragiienses en la
ciudad capital Managua, durante el periodo comprendido entre mayo y octubre de 2023.

Materiales y métodos

El enfoque de la presente investigacion fue de tipo cuantitativo. Se llevé a cabo un estudio
observacional, analitico, de corte transversal caracterizado por la realizacion de una encuesta
transversal a través de la aplicacion de un cuestionario autoadministrado basado en la nube y
distribuido a través de redes sociales. La muestra fue colectada de forma prospectiva. El drea
de estudio correspondi6 al departamento de Managua. La recoleccion de la informacion se
realiz6 entre los meses mayo y octubre del 2023.

El universo estuvo conformado por todas las mujeres trabajadoras que residen
Managua que durante el periodo de estudio realizaban algtin trabajo remunerado fuera del
hogar, tanto en el sector publico como privado y que formaban parte del mercado laboral
formal (es decir que estaban cotizando al Instituto Nicaragiiense de Seguridad Social). De
acuerdo al INSS, se estimd que el mercado laboral formal de mujeres para Managua en el
2021 correspondi6 143.221 mujeres trabajadoras (INSS, 2021). No se cuenta con reportes
mas actualizados hasta el momento.

Para la determinacion del tamano de la muestra minima requerida se aplicoé la
siguiente formula: n = [(N*Za2*p*q) / ((d2*(N-1)) + (Za2*p*q))], donde: N=Universo
(143.221); Za2= 1,96 (si la seguridad es del 95%); p = proporcion esperada (en este caso 50%
=0,5); ¢ =1 — p (en este caso 1-0,5 = 0,5); y d = precision (en este caso deseamos un 5%). La
muestra estimada sin ajustes fue 384. La muestra estimada con ajustes con un efecto de
disenio de 2 resulté en 786. Con un porcentaje esperado de pérdidas del 25% se decidi6
enrolar en el estudio a 960 mujeres trabajadoras.

Debido a la condicion epidemiologica del pais y al tema abordado, se us6 el método de
muestreo virtual tiempo-espacio denominado “Muestreo impulsado por los encuestados
(RDS por sus siglas en inglés, Respondet-Driven Sampling)”, modificado para su uso con
encuestas en redes sociales. Para tal efecto se utiliz6 la aplicacion Respondet-Driven
Sampling Analysis Tool (http://www.respondentdrivensampling.org/). Este método ha sido
previamente descrito por Dominguez, Febres y Cuadra (Dominguez-Cabrera et al., 2022).
Posterior a la revision de los cuestionarios contestados, se obtuvo una muestra final de 910
casos, superior a la muestra requerida.

Los criterios de inclusion fueron los siguientes: 1) Edad >18 afios; 2) mujeres que
manifestaron estar laboralmente activas y que realizan algin tipo trabajo remunerado al
momento del estudio; 3) mujeres que refirieron estar cotizando al Instituto de Seguridad
Social como empleada en el régimen general o como independiente en el régimen facultativo;
y 4) mujeres que tuvieron acceso a internet y a redes sociales durante el periodo de estudio.
Los criterios de exclusion fueron los siguientes: 1) llenado incompleto del cuestionario; 2)
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tiempo de laborar en el trabajo actual menor a 6 meses; y 3) desempenar un puesto de
gerencia o direccién en su lugar de trabajo.

La técnica de recoleccion consistio en el desarrollo de una encuesta online (en linea) a
partir de la implementacion del cuestionario auto aplicado previamente elaborado, creAndose
una plantilla de captura en la plataforma GoogleForms obteniéndose un enlace que dio
acceso a la plantilla. Dicho cuestionario fue distribuido a través de redes sociales
suministrando el enlace que redirigié a la persona que aceptase participar a un sitio web
creado exclusivamente para el desarrollo de la encuesta. Una vez llenado el formulario este
fue automaticamente almacenado en la plataforma y de forma simultanea se cre6 una base de
datos en Excel en linea.

Para la elaboracion del instrumento o cuestionario se hizo una revisiéon de la literatura
y se consultaron especialistas con experiencia en el tema, y se elabor6 una ficha preliminar
(piloto). El instrumento estuvo conformado de preguntas cerradas distribuidas en las
siguientes grandes secciones: 1) Caracteristicas sociolaborales de los participantes; 2)
factores estresantes en el lugar del trabajo; 3) caracteristicas de la doble carga laboral
(caracteristicas de la actividad laboral remunerada en el lugar del trabajo y caracteristicas
duracion del trabajo no remunerado en el hogar); y 4) estado de salud emocional (trastorno o
alteracion del estado de salud mental o emocional).

Para la evaluacion de las caracteristicas sociodemograficas se adapto el cuestionario
implementado en la encuesta de hogares y mercado laboral en Nicaragua del Instituto
Nicaragiiense de Informacion y Desarrollo (INIDE) (Lopez, 2022). Las preguntas para la
evaluacién de las condiciones familiares, caracteristicas de la actividad laboral remunerada y
condiciones del lugar del trabajo y caracteristicas y condiciones del trabajo no remunerado en
el hogar, fueron seleccionadas a partir de la revisiéon de la literatura y la opinion de expertos.
Se consider6 que toda persona que en promedio refiriese alrededor de 2 horas de trabajo
doméstico diario o 14 horas adicionales a su jornada remunerada, experimentaba doble
jornada laboral, y esta era considerada prolongada si la duracion era mayor a 4 horas diarias
o 28 horas semanales, en correspondencia con las categorias propuestas por Huelva y Castro
(2019).

Para la evaluacion del estado de salud emocional se usé el cuestionario General de
Salud de Goldberg GHQ-12 (Burrone et al., 2015; Goldberg et al., 1997; Sriram et al., 1989)
que consta de 12 items. Un puntaje >12 sugiere presencia de alteracion significativa de la
salud mental. Para la evaluacion de los factores estresantes, se adaptaron preguntas de la
encuesta sobre factores determinantes de la salud mental de la OMS y la OIT (Llaneza, 2008;
Organization, 2016). El cuestionario de la OIT-OMS, que consta de 25 items con 7
alternativas como respuestas que van desde la puntuacién del 1 al 7, permite establecer el
nivel de estrés laboral, de acuerdo con los siguientes puntos de corte: Estrés bajo <90,2,
estrés medio 90,3 — 117,2, estrés significativo 117,3 — 153,2, y estrés alto >153,3.

Previo a la ejecucion de la recoleccion principal se realizé una prueba piloto de acuerdo
recomendaciones internacionales (Kishore et al., 2021; Teresi et al., 2022; Thomas, 2004)
para la validacion de instrumentos a nivel local que previamente han sido validados en otras
poblaciones. Dicha prueba piloto se llevd a cabo con una muestra de 100 mujeres
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trabajadoras, con el proposito de evaluar la adecuacién de los procedimientos e instrumentos
que se implementaron en el presente estudio. Posterior al anélisis de la prueba piloto se
realiz6 las modificaciones necesarias al protocolo, procedimientos e instrumentos para el
diseno de las versiones finales.

Basados en el instrumento de recoleccion se cred una platilla para captura de datos que
fue exportada al programa SPSS 27 (IMB Statistic 2020). Las variables se describieron
dependiendo de su naturaleza. Las variables cualitativas o categoricas fueron descritas en
términos de frecuencias absolutas (nimero de casos) y frecuencias relativas (porcentajes).
Los datos fueron ilustrados en forma de barras. Las variables cuantitativas fueron descritas
en términos de media, desviacion estandar, mediana, cuartiles y rango.

Para evaluar la asociacion entre dos variables cualitativas se aplico la prueba de Chi
Cuadrado o la prueba exacta de Fisher (segin correspondio). Se consideré que un resultado
fue significativo cuando el valor de p de cada prueba fue <0,05. Para evaluar la asociacion
entre la doble carga laboral y la salud mental se aplico un anélisis de regresion logistica
binaria, para obtener estimadores de razones de momios (odd ratios) crudos y ajustados por
covariables junto con sus respectivos intervalos de confianza. Las variables de los modelos
finales fueron determinadas a través del método de Greenland, y la aplicacion de un abordaje
Step-wise para la seleccidon de dichas variables (Greenland et al., 2016). Todos los analisis se
llevaron a cabo con el programa SPSS 27.

Durante el disefio y ejecucion del trabajo investigativo, asi como durante el anilisis de
la informacion, se siguieron los principios y recomendaciones de la declaracion de Helsinki
para el desarrollo de investigaciones biomédicas. Por otro lado, se aplicaron las
recomendaciones éticas de la Organizacion Mundial de la Salud (OMS). Aun cuando la
divulgacién de este estudio fue a nivel de las redes sociales sus resultados no fueron
divulgados en ninguna red social y fueron manejado como un estudio cientifico, guardando la
confidencialidad y privacidad correspondiente. Todos los que aceptaron participar en el
estudio indicaron claramente su aprobacion después de leer claramente en las instrucciones
del cuestionario, los objetivos, contenidos y procedimientos del estudio. Se obtuvo
autorizacion para realizar el estudio por parte del comité de ética y cientifico del Centro de
Investigaciones y Estudios de la Salud de la Universidad Nacional Auténoma de Nicaragua
CIES-UNAN Managua.

Resultados y discusion

Caracteristicas generales y laborales de las trabajadoras encuestadas

En términos generales, se observo que el 52,7% de las participantes tenian una edad igual o
superior a los 40 anos. Ademas, mas de la mitad de las encuestadas, un 55,7%, se
encontraban solteras sin tener una pareja conviviente. Dentro de este grupo, el 58% informo
tener hijos, lo que sugiere que muchas de ellas enfrentan la doble tarea de cuidar de su
familia y mantener una vida profesional activa. Es relevante destacar que el 50,5% de las
mujeres sefialé que mas de dos personas dependian econ6micamente de su trabajo, mientras
que el 49,5% afirmo6 que 2 o menos personas dependian econémicamente de ellas. Ademas,
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una gran mayoria (83,6%) mencioné profesar alguna religion (figura 1).

Figura 1. Caracteristicas generales de las mujeres trabajadoras encuestadas.
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En lo que respecta a los habitos de las encuestadas, se identificaron los siguientes
patrones: el 21,9% report6 un consumo actual de tabaco (cigarrillos), y un 41,3% mencion6
un consumo actual de alcohol. Por otro lado, apenas un 10,9% informo realizar ejercicio fisico
de manera habitual. Ademas, mas del 40% de las participantes manifesté6 dormir menos de 7
a 8 horas diarias (figura 2).

Figura 2. Habitos reportados por las mujeres trabajadoras encuestadas.
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Del total de encuestados, el 51,3% padece al menos un tipo de morbilidad croénica. Las
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morbilidades reportadas con mayor frecuencia fueron: hipertension arterial 10,5%, reflujo
gastroesofagico 8%, diabetes 7,6%, migrana 6,2%, gastritis 5,9%, alergias 4,2%, sindrome de
intestino irritable 3,1%, depresion 2,2%, cardiopatias 2% y trastorno bipolar 1,8% (ver tabla

1).

Tabla 1. Morbilidad cronica de trabajadoras encuestadas.

Trabajadoras encuestadas n %
910 100,0
¢Padece de alguna Migrana 56 6,2
condicién crénica Reflujo gastroesofagico 73 8,0
diagnosticada por un Gastritis 54 5.9
profesional de la salud? Sindrome de intestino irritable 28 3,1
Diabetes 69 7,6
Hipertension arterial cronica 96 10,5
Alergias 38 4,2
Cardiopatias 18 2,0
Depresion 20 2,2
Trastorno bipolar 16 1,8
Lumbalgia 122 13,4
Ninguna 443 48,7

En relaci6n al puesto de trabajo, las encuestadas indicaron que trabajaban en ventas el
65,4%, en administracion y oficina el 16,3%, en conserjeria y mantenimiento 7,1%,
produccién y manufactura 5,8%, y en otros 5,4%. Con respecto al tiempo de laborar en la
empresa 0 negocio, tienen <2 anos 33%, de 3 a 5 afios 25,8%, de 5 a 10 afnos 33,1%, y de 10
afios o mas 8%. En referencia al tamafno de la empresa donde laboraban, el 36,8% de las
participantes indicaron que trabajaban en microempresas (<10 empleados), en pequena
empresa (10 a 50 empleados) 31,2%, en mediana empresa (51 a 200 empleados) 19,7%, y en
gran empresa (>200 empleados) 12,3% (ver tabla 2).

Tabla 2. Caracteristicas laborales de las trabajadoras encuestadas.

Total de trabajadores encuestados n %
910 | 100,0
Puesto Ventas / tiendas /calle 595 | 65,4
Administrativos/oficinas 148 | 16,3
Conserjeria/mantenimiento 65 7,1
Produccion/manufactura 53 5,8
Otros 49 5,4
Tiempo de laborar <2 anos 300 33
de 3 a 5 anos 235 | 25,8
De 5 a 10 afios 302 | 33,1
10 anos o mas 73 8
Tamaiio de la empresa Micro-empresa (<10 empleados) 335 | 36,8
Pequena empresa (10 a 50 empleados) 284 | 31,2
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Mediana empresa (51 a 200 empleados) 179 | 19,7

Gran empresa (>200 empleados) 112 | 12,3

Factores estresantes en el lugar del trabajo y niveles de estrés

Entre los principales factores estresantes en el lugar de trabajo (tabla 3), el mas reportado
por las trabajadoras encuestadas fue la existencia de funciones contradictorias, mencionada
por el 82% de los participantes. Le sigui6 la presion ejercida por el empleador, que afect6 al
75,9%, y las actividades de gran responsabilidad, sefialadas por el 74,7%. Asimismo, el 65,9%
de los encuestados destaco el trabajo en condiciones de pandemia como una fuente
significativa de estrés. Otros factores relevantes incluyeron las expectativas econémicas y el
salario insuficiente, que preocuparon al 62,2%, y las cargas excesivas de trabajo,
mencionadas por el 61,3%. Ademas, la preocupacion por el despido fue identificada por el
58,7% de los trabajadores, mientras que la ausencia de incentivos y las motivaciones
deficientes afectaron al 55,3% y al 50%, respectivamente.

En menor medida, también se reportaron factores como las jornadas laborales
excesivas (44%), los conflictos entre empleados y empleadores (42,5%) y el ritmo acelerado
de trabajo (36,5%). Factores menos frecuentes, pero significativos, incluyeron las relaciones
laborales con el equipo (27%), el mobbing o acoso laboral (22,9%), la autoexigencia (20,5%),
la violencia en el lugar de trabajo (19,6%) y la falta de conciliaciéon entre la vida laboral y
personal (16%). Finalmente, la exposicion constante a riesgos fisicos fue mencionada por el
13,1% de los encuestados (tabla 3).

Tabla 3. Factores estresantes en el lugar de trabajo reportado por los trabajadores encuestados.

Total de trabajadores encuestados n %
910 100
La presion por parte del empleador 691 75,9
Tener que trabajar en condiciones de pandemia 600 65,9
Mobbing o acoso laboral 208 229
Violencia en el lugar del trabajo 178 19,6
Las actividades de gran responsabilidad 680 74,7
Las funciones contradictorias del trabajador 746 82,0
Las expectativas econémicas, salario insuficiente 566 62,2
Motivaciones deficientes 455 50,0
La ausencia de incentivos 503 55,3
Los conflictos entre empleados y empleador 387 42,5
Cargas excesivas de trabajo 558 61,3
La exposicion a riesgos fisicos constantes 119 13,1
Jornadas de trabajo excesivas 400 44,0
Ritmo de trabajo acelerado 332 36,5
La preocupacion por el despido 534 58,7
La falta de posibilidades para conciliar la vida laboral con la personal 147 16,2
La autoexigencia 187 20,5
Las relaciones laborales con el equipo de trabajo 246 27,0

15




EID Ergonomia, Investigacion y Desarrollo, 6(3), 2024, 8-26 ISSN 2452-4859

La aplicacion de la Escala de Estrés Laboral del OIT-OMS en trabajadores encuestados
que laboran en empresas o negocios comerciales de Managua, arrojo los siguientes hallazgos.
En referencia a la presencia de estrés laboral, el 40,1% de los encuestados tiene estrés laboral
de riesgo y el 59,0% es clasificado sin estrés laboral de riesgo. De acuerdo a la escala de estrés
laboral de la OIT-OMS, el estrés de riesgo corresponde a los niveles de estrés significativo y
estrés severo, y sin estrés de riesgo corresponde a los niveles de estrés bajo e intermedio. En
este sentido, tienen estrés severo el 18,2%, estrés significativo (o estrés) 21,9%, estrés
intermedio 27,4% y bajo nivel de estrés 32,5% (ver figura 3).

Figura 3. Niveles de estrés laboral determinados a través de la “Escala de Estrés Laboral del
OIT-OMS” en trabajadoras encuestadas.
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Nota. *De acuerdo a la escala de estrés laboral de la OIT-OMS corresponde a los niveles de estrés
significativo y estrés severo. **%De acuerdo a la escala de estrés laboral de la OIT-OMS
corresponde a los niveles de estrés bajo e intermedio.

En la tabla 4 se analiza la duracion de la jornada laboral remunerada y no remunerada
de las mujeres en el estudio, tomando en cuenta tanto las horas de trabajo en el lugar de
empleo como las dedicadas a tareas no remuneradas en el hogar. La media de la jornada
laboral remunerada diaria en el lugar de trabajo, sin incluir horas extras, es de 7,8 horas, con
una desviacion estandar de 0,8 horas. La mediana de esta jornada laboral es de 8 horas, y el
rango de las horas trabajadas va de 4 a 8 horas diarias. Es importante destacar que 41 de las
participantes indicaron realizar media jornada de trabajo remunerado, es decir, trabajan solo
4 horas al dia. En cuanto a las horas extras laboradas semanalmente en el lugar de trabajo, la
media es de 3 horas (DE = 2,1), aunque existe una variabilidad considerable, con un rango
que va desde 0 hasta 10 horas adicionales por semana. Por otro lado, el tiempo diario
dedicado al trabajo no remunerado en el hogar presenta una media de 4,2 horas con una
desviacion estandar de 1,3 horas, mientras que la mediana es de 4 horas, y las participantes
reportan una amplia variacién que va de 0 a 8 horas.
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Tabla 4. Duracién de la jornada laboral remunerada en el trabajo y no remunerada en el hogar,
en las mujeres en estudio.

Media Mediana
(DE) (Rango)
Duracién de la jornada laboral (horas) remunerada diaria en el 7,8 (0,8) 8(4-98)
lugar del trabajo (sin horas extras)
Horas extras que labora a la semana en el lugar de trabajo 3(2,1) 0-10
Horas diarias dedicadas al trabajo no remunerado en el hogar 4,2 (1,3) 0-8

Nota. *41 participantes refirieron realizar media jornada de trabajo remunerado de 4 horas.

En la tabla 5, se describe el nivel de apoyo recibido en el hogar en relacion con las
labores domésticas no remuneradas. En términos de responsabilidad, el 89,8% de las
mujeres encuestadas asumen el rol principal en las actividades domésticas, mientras que solo
un 10,2% indica recibir apoyo. Un 45,4% de las participantes reporta no recibir ningan tipo
de ayuda, mientras que un 35,3% sefiala recibir “poco” y un 8,6% menciona recibir “algo” de
ayuda. Solo un 10,8% considera que recibe “mucho” apoyo en las labores domésticas.

Tabla 5. Apoyo recibido en el hogar, en el grupo de mujeres en estudio.

n %

Tipo de responsabilidad en cuanto a la actividad Principal 817 89,8
domestica no remunerada en el hogar Apoyo 93 10,2
Recibe apoyo con las labores del hogar Nada 413 45,4
Poco 321 35,3

Algo 78 8,6

Mucho 98 10,8

Total de encuestadas 910 100

En la tabla 6 se presenta la distribucion de la prevalencia de la doble jornada laboral y
el trabajo doméstico prolongado. De 910 mujeres estudiadas, 71% reportaron experimentar
una doble jornada laboral, es decir que de forma adicional a su jornada diaria remunerada
realizaban en el hogar tareas domésticas en promedio mas de dos horas al dia. Ahora bien, el
56% de las mujeres dedicaban mas de 4 horas diarias o 28 horas semanales adicionales al
trabajo doméstico no remunerado, considerado esto como doble jornada prolongada.

Tabla 6. Prevalencia de doble jornada laboral en las mujeres encuestadas.

Respuesta n %

Doble jornada laboral* Si 645 71
No 265 29

Trabajo doméstico prolongado** Si 513 56
No 397 44
Total de encuestadas 910 100

Nota. *Se define como dedicar alrededor de 2 horas al trabajo doméstico (no remunerado) diario
0 14 horas semanales. **Se considera prolongada cuando la duracién supera las 4 horas diarias o
las 28 horas semanales.
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Aplicacion del “Cuestionario General de Salud de Goldberg” para
identificacion de trastornos de la salud mental o emocional

Al evaluar la probabilidad de que la persona esté sufriendo un trastorno emocional
determinado a través de la aplicacion del Cuestionario General de Salud de Goldberg para
identificacion de trastornos de la salud mental o emocional (GHQ-12) en trabajadores
encuestados que laboran en empresas o negocios comerciales de Managua, se observo que el
30% de los encuestados reportaron un puntaje >12 puntos y el 70% reportaba un puntaje
menor de 12 (ver tabla 7).

El analisis bivariado revel6 que la doble jornada laboral se asoci6 a mayor frecuencia de
alteracion de la salud mental (puntaje >12 en la escala Goldberg GHQ 12) (OR 2,61;
P<0,0001). La asociacion fue més fuerte cuanto se analiz6 la exposicion a trabajo doméstico
prolongado (OR 3,4; p<0,0001). Otros factores que también se asociaron con mayor
frecuencia de alteracion de la salud mental fueron la presencia de estrés laboral, niveles de
estrés laboral, dormir menos de 7 horas de forma habitual, el Mobbing o acoso laboral, la
violencia en el lugar del trabajo y la preocupacion por el despido se asociaron de forma
significativa (p>0,05) (ver tabla 8).

Tabla 7. Aplicacion del Cuestionario General de Salud de Goldberg para identificacion de
trastornos de la salud mental o emocional (GHQ-12) en trabajadores encuestados.

Preguntas Respuestas n %
¢Ha podido concentrarse Mejor que lo habitual 189 20,8
bien en lo que hace? Igual que lo habitual 356 39,1
Menos que lo habitual 289 31,8
Mucho menos que lo habitual 76 8,4
¢Sus preocupaciones le han No, en absoluto 396 43,5
hecho perder mucho suefio? | Igual que lo habitual 201 22,1
Mas que lo habitual 245 26,9
Mucho mas que lo habitual 68 7,5
¢Ha sentido que esta jugando | Mas que lo habitual 276 30,3
un papel til en la vida? Igual que lo habitual 235 25,8
Menos que lo habitual 208 32,7
Mucho menos que lo habitual 101 11,1
¢Se ha sentido capaz de Mas capaz que lo habitual 298 32,7
tomar decisiones? Igual de capaz que lo habitual 245 26,9
Menos capaz que lo habitual 289 31,8
Mucho menos capaz que lo habitual 78 8,6
¢Se ha sentido No, en absoluto 355 39,0
constantemente agobiado o Igual que lo habitual 210 23,1
en tension? Mas que lo habitual 244 26,8
Mucho mas que lo habitual 101 11,1
¢Ha sentido que no puede No, en absoluto 386 42,4
superar sus dificultades? Igual que lo habitual 156 17,1
Mas que lo habitual 245 26,9
Mucho mas que lo habitual 123 13,5
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Preguntas Respuestas n %
¢Ha sido capaz de disfrutar Mas que lo habitual 396 43,5
sus actividades normales Igual que lo habitual 202 22,2
cada dia? Menos que lo habitual 211 23,2
Mucho menos que lo habitual 101 11,1
¢Ha sido capaz de hacer Mas capaz que lo habitual 280 30,8
frente a sus problemas? Igual de capaz que lo habitual 259 28,5
Menos capaz que lo habitual 258 28,4
Mucho menos capaz que lo habitual 113 12,4
¢Se ha sentido poco feliz y No, en absoluto 338 37,1
deprimido? No maés que lo habitual 245 26,9
Mas que lo habitual 222 24,4
Mucho mas que lo habitual 105 11,5
¢Ha perdido confianza en si No, en absoluto 331 36,4
mismo? No més que lo habitual 178 19,6
Mas que lo habitual 225 24,7
Mucho mas que lo habitual 176 19,3
¢Ha pensado que usted es No, en absoluto 340 37,4
una persona que no vale para | No mas que lo habitual 218 24,0
nada? Mas que lo habitual 251 27,6
Mucho mas que lo habitual 101 11,1
¢Se siente razonablemente Mas feliz que lo habitual 345 37,9
feliz considerando todas las Igual que lo habitual 245 26,9
circunstancias? Menos feliz que lo habitual 222 24,4
Mucho menos feliz que lo habitual 98 10,8
Resultado global n %
Posibilidad de que la persona | Si (GHQ-12>12 puntos) 279 30,7
esté sufriendo un trastorno No (GHQ-12<12 puntos) 631 69,3
emocional
Total 910 100

Tabla 8. Evaluacion de la asociaciéon entre la doble jornada laboral, niveles de estrés y otros
potenciales determinantes y presencia de trastorno emocional, en trabajadores encuestados.

Variables Respuestas Con probable alteracion OR P
de la salud mental o
emocional
Si(n=279) | No (n=631)

Doble jornada laboral | Si 232 | 83,2 | 413 65,5 2,61 | <0,0001

No 47 16,8 218 34,5 -
Trabajo doméstico Si 211 75,6 | 302 | 47,9 3,4 <0,0001
prolongado (>3h d) No 68 24,4 | 329 | 52,1 -
Presencia de estrés Estrés de riesgo* 156 55,9 | 209 | 33,1 2,56 0,001
laboral Sin estrés de 123 44,1 | 422 | 66,9 -

riesgo**
Niveles de estrés Estrés alto 90 32,3 76 12,0 3,1 0,002
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laboral Estrés significativo 66 23,7 133 21,1 1,5 0,043
Estrés intermedio 77 27,6 172 27,3 1,02 0,117
Bajo nivel de estrés 49 17,6 247 | 39,1 0,6 0,034

Grupo de edad >40 137 49,1 | 343 | 54,4 0,81 0,225
<40 142 50,9 288 45,6 -

Hijos Si 156 55,9 372 | 59,0 0,88 0,886
No 123 | 44,1 | 259 | 41,0 -

Consumo de tabaco Si 63 22,6 136 21,6 1,06 0,654

actualmente No 216 | 77,4 | 495 | 78,4 -

Duerme entre 7a 8 No 156 55,9 218 34,5 2,40 0,004

horas forma habitual | S{ 123 | 44,1 | 413 | 65,5 -

Mobbing o acoso Si 145 | 52,0 63 10,0 9,76 0,001

laboral No 134 | 48,0 | 568 | 90,0 -

Violencia en el lugar | Si 140 | 50,2 38 6,0 15,72 | 0,0001

del trabajo No 139 | 49,8 | 593 | 94,0 -

Expectativas Si 177 63,4 | 389 61,6 1,08 0,324

econdmicas, salario No 102 | 36,6 | 242 | 384 -

insuficiente

Los conflictos entre Si 124 | 44,4 | 263 41,7 1,12 0,156

empleados y No 155 | 55,6 | 368 | 58,3 -

empleador

Ritmo de trabajo Si 109 | 39,1 | 223 | 35,3 1,17 0,758

acelerado No 170 | 60,9 | 408 | 64,7 -

La preocupacion por | Si 187 | 67,0 | 347 | 55,0 1,66 0,04

el despido No 92 33,0 | 284 | 45,0 -

Nota. *De acuerdo a la escala de estrés laboral de la OIT-OMS corresponde a los niveles de estrés
significativo y estrés severo. **%De acuerdo a la escala de estrés laboral de la OIT-OMS
corresponde a los niveles de estrés bajo e intermedio.

En la tabla 9 se muestra el anélisis de regresion logistica multivariado para la
identificacion de la asociacion entre la doble jornada laboral y potenciales predictores. El
andlisis revel6 que el estrés en el trabajo y otros determinantes que resultaron significativos
durante el anélisis bivariado, que todos los factores incluidos persistieron como predictores
independientes con excepcion del factor relacionado con la “preocupacion por el despido”,
después de controlarse por el efecto de los potros determinantes incluidos en el modelo. Es
importante notar que la doble jornada laboral en las mujeres trabajadoras se asoci6 con un
incremento significativo en el riesgo de presentar alteraciones de la salud mental (OR 3,7;
I1C95% 1,6-3,3). Aunque no fue el propdsito primero del estudio, un hallazgo significativo fue
la presencia del acoso laboral, la exposicion a niveles significativos de estrés y la violencia en
el lugar del trabajo fueron predictores independientes fuertes de alteracion de la salud mental
global.
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Tabla 9. Modelo de regresion logistica multivariado para la identificacion de la asociaciéon entre
doble jornada laboral, estrés laboral y mayor riesgo de presencia de trastorno emocional, ajustado
o controlado por otros potenciales determinantes o factores de riesgo, en trabajadores
encuestados.

Variables Respuestas | Estimacion de OR crudos Estimacion de OR
(sin ajustar) ajustados
OR IC95% Chiz2 | OR | IC95% Chiz
Li | Ls P Li | Ls P
Doble jornada laboral | Si 26 | 1,8 | 3,7 | <0,0001 | 3,7 | 1,6 | 4,3 | <0,0001
No
Presencia de estrés Si 2,56 | 1,4 | 3,3 0,001 24113131 0,001
laboral de riesgo No - - - - - - - -
Duerme entre 7a 8 No 240 | 1,4 | 3,9 0,004 | 22|13 |4,2| 0,026
horas Si - - - - - - - -
Mobbing o acoso Si 9,76 | 6,2 | 11,3 0,001 51 |3,9]|68]| <0,001
laboral No - - - - - - - -
Violencia en el trabajo | Si 15,72 | 12,2 | 23,4 | <0,0001 | 2,3 | 1,4 | 4,9 | 0,016
No - - - - - - - -
Preocupacion por el Si 1,66 | 1,2 | 2,3 0,04 0,9 | 0,51 1,8 0,231
despido No - - - - - - - -

Nota. OR: Odd ratio; IC: Intervalo de confianza; Li: limite inferior del IC; Ls: limite superior del
IC. Se consider6 que un resultado fue significativo si p<0.05.

Discusion

El estudio analiz6 la asociacién entre la doble jornada laboral y las alteraciones de la salud
mental en una muestra de mujeres nicaragiienses trabajadoras. Los resultados mostraron
que el 71% de las mujeres reportaron experimentar una doble jornada laboral, combinando
una jornada correspondiente a actividades remuneradas en el sector formal, con trabajo

doméstico de al menos 2 horas al dia habitualmente. Por otro lado, més de la mitad de las
mujeres refirieron que sus jornadas de trabajo no remuneradas eran prolongadas (>4 horas

al dia).

Este estudio evidencid que la doble jornada laboral se asoci6 con una mayor frecuencia
de alteraciones de la salud mental general en las mujeres trabajadoras en el sector formal,
especialmente cuando se analizaba la exposicion al trabajo doméstico prolongado. En
términos de estrés laboral, se encontr6 que el 40,1% de los encuestados tenian estrés laboral
de riesgo, y factores como la presion por parte del empleador, las actividades de gran
responsabilidad y la necesidad de trabajar en condiciones de pandemia y postpandemia
reciente fueron destacados como fuentes significativas de estrés laboral. Ademas, el analisis
bivariado revel6 asociaciones significativas entre la alteracion de la salud mental y factores
como el estrés laboral, el acoso laboral y la violencia en el lugar de trabajo.

El anélisis de regresion logistica multivariado confirmé6 que la doble jornada laboral,
junto con otros factores como el estrés laboral y el acoso laboral, persistieron como
predictores independientes de alteraciones de la salud mental entre las mujeres trabajadoras.
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Nuestro estudio revela que las mujeres trabajadoras enfrentan una carga significativa
debido a la doble jornada laboral y el trabajo doméstico prolongado, lo que esta
estrechamente vinculado con problemas de salud mental. Estos resultados resaltan la urgente
necesidad de intervenciones que aborden este desafio, particularmente en entornos donde las
responsabilidades familiares se superponen con las demandas laborales. Es crucial reconocer
que la salud mental de las mujeres trabajadoras estd influenciada por diversos factores
laborales, como el estrés y el acoso, ademas de los factores domésticos. Por lo tanto, es
imperativo implementar politicas y programas que promuevan un equilibrio saludable entre
el trabajo y la vida personal, y que creen entornos laborales seguros y de apoyo. Al abordar
estos aspectos, no solo podemos mejorar la salud y el bienestar de las mujeres trabajadoras,
sino también fortalecer el tejido social y econdémico de nuestras comunidades.

Algunas de las fortalezas del estudio que remarcan su validez son las siguientes. El
estudio encuestd a 910 mujeres trabajadoras en el sector formal de la capital, logrando una
tasa de respuesta positiva considerablemente alta, similar a otras encuestas post pandemia
en Latino América (Ramirez-Bonta et al., 2023). Ademas, se garantiz6 un poder estadistico
adecuado para abordar el objetivo principal del estudio. El instrumento de recolecciéon se
bas6 en herramientas ampliamente validadas en espafiol para poblaciones latinoamericanas,
garantizando asi la fiabilidad de los datos recopilados (Burrone et al., 2015; Torvisco et al.,
2022). De la misma manera, se exploraron posibles factores de confusiéon y modificadores
durante la fase de recoleccion a través de la estrategia de restriccion manifestada en los
criterios de seleccion, y durante la fase del analisis a través de la estratificacion y el analisis
multivariado, lo que permiti6 la evaluacion de la presencia de potenciales factores de
confusion y modificadores de efectos.

También es importante reconocer y discutir ciertas limitaciones metodolégicas que
podrian influir en la validez de los resultados. La utilizacion de una encuesta en linea podria
introducir sesgos de seleccion al limitar la participacién a mujeres con acceso a Internet y
familiaridad con encuestas en linea, lo que podria afectar la representatividad de la muestra.
Ademaés, el uso de muestreo impulsado por los encuestados podria haber creado grupos
autoseleccionados, limitando la diversidad de la muestra y la generalizacion de los
resultados. Ademaés, factores importantes como la calidad de las relaciones familiares y el
apoyo social, asi como los contextos especificos del entorno laboral y doméstico, podrian no
haber sido completamente capturados en la encuesta, lo que limita la comprension completa
de la dinadmica de la doble jornada laboral y su impacto en la salud mental.

A pesar de estas limitaciones, el estudio brinda informacion valiosa sobre los desafios
que enfrentan las mujeres trabajadoras en Managua, sobre todo en relacion con la doble
jornada laboral, y sus posibles efectos en la salud mental. Las fortalezas y debilidades
metodologicas destacadas proporcionan un marco para interpretar los resultados y senalan
areas clave para futuras investigaciones que podrian abordar las limitaciones identificadas.

La comparacion de los resultados del estudio con investigaciones internacionales en el
campo de la doble carga laboral y sus efectos en la salud mental de las mujeres permite
ampliar la perspectiva y contextualizar los hallazgos. A pesar de las variaciones culturales y
socioeconOmicas entre paises, existen similitudes en los factores que contribuyen al impacto
negativo en la salud mental de las mujeres trabajadoras en diferentes partes del mundo.
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Los hallazgos del estudio en Nicaragua son consistentes con investigaciones realizadas
en otras regiones del mundo, tales como un estudio en Canada que encontr6 que las mujeres
que enfrentan una mayor carga laboral y doméstica experimentan un aumento del estrés y un
mayor agotamiento emocional (Janzen & Hellsten, 2021). Esto sugiere que la falta de
equilibrio entre trabajo y vida personal es un desafio universal que puede afectar la salud
mental de las mujeres.

Una revisidon sistematica reciente (Ervin et al., 2022) de 19 estudios cuantitativos,
basados en la poblaciéon y publicados en revistas indexadas y revisadas por pares, que
incluyeron un total de 70.310 participantes, identifico6 importantes diferencias de género en
la exposicion al trabajo no remunerado y confirmd inequidades persistentes en su division.
Los hallazgos de la revision indican que, entre los adultos empleados, el trabajo no
remunerado estad asociado negativamente con la salud mental de las mujeres, con efectos
menos notorios en los hombres. Esto sugiere que las inequidades en la distribucion del
trabajo no remunerado exponen a las mujeres a un mayor riesgo de salud mental deficiente
en comparacién con los hombres.

Aunque existen similitudes entre los hallazgos de nuestro estudio con lo reportado en
multiples investigaciones, las experiencias pueden diferir segin el contexto cultural y
socioeconomico. Por ejemplo, en un estudio realizado en Japén (Nomaguchi & Milkie, 2003),
se observo que las expectativas culturales sobre el rol de género también desempenan un
papel en la doble carga laboral, lo que podria no ser directamente aplicable a Nicaragua. Es
importante destacar que las diferencias en la calidad de los sistemas de apoyo social y las
politicas gubernamentales pueden influir en como las mujeres enfrentan la doble carga
laboral. Estudios en paises desarrollados de altos ingresos evidencian como las politicas de
licencia parental y el acceso a servicios de cuidado infantil influian en la capacidad de las
mujeres para equilibrar las responsabilidades laborales y familiares (Rocha, 2021). La
disponibilidad de recursos y oportunidades laborales también puede variar segun el nivel de
desarrollo del pais. En paises de bajos ingresos, las mujeres pueden enfrentar desafios
adicionales debido a la falta de servicios de apoyo y opciones laborales flexibles (Kiihn et al.,
2017).

En conjunto, la comparacion con estudios internacionales refuerza la idea de que la
doble carga laboral y sus efectos en la salud mental son una preocupacion global. Aunque los
factores contextuales varian, los desafios centrales persisten. Esto resalta la importancia de
abordar la doble carga laboral desde una perspectiva interdisciplinaria y culturalmente
sensible, adaptando las soluciones a las necesidades especificas de cada entorno.

Los resultados de esta investigaciéon tienen importantes implicaciones para multiples
actores. Para los negocios y empresas, sefialan la necesidad de implementar politicas que
promuevan el equilibrio entre trabajo y vida personal, como horarios flexibles y opciones de
trabajo remoto. En el caso de instituciones publicas y el Ministerio del Trabajo, los hallazgos
pueden informar la creacion de programas de salud mental en el lugar de trabajo,
capacitacion en manejo del estrés y campanas de concienciacion sobre los riesgos de la doble
jornada laboral en la salud mental.

Para futuras investigaciones, seria valioso realizar estudios longitudinales que sigan a
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las mujeres trabajadoras a lo largo del tiempo para comprender mejor como la doble jornada
laboral afecta su salud mental a lo largo de diferentes etapas de la vida. Ademaés, podria ser
atil explorar en mayor profundidad como las diferencias culturales y socioeconémicas
influyen en esta dindmica. La comparaciéon de contextos culturales diversos permitiria
identificar estrategias exitosas para abordar la doble jornada laboral y proteger la salud
mental de las mujeres trabajadoras en diferentes entornos.

Por otro lado, futuras investigaciones deberian incluir de manera mas amplia en sus
poblaciones de estudios la perspectiva de las mujeres del sector rural y las trabajadoras en el
sector informal. Estos grupos pueden enfrentar desafios tinicos en términos de carga laboral
y estrés, que pueden no reflejarse completamente en los resultados del estudio centrado en el
sector formal y la capital. Ampliar la investigacién para incluir estas perspectivas
proporcionaria una comprensiéon mas completa de los efectos de la doble carga laboral en la
salud mental de las mujeres en Nicaragua.

Conclusiones

En conclusioén, nuestro estudio resalta la significativa prevalencia de la doble carga laboral
entre las mujeres, con una proporcién sustancial enfrentando responsabilidades domésticas
prolongadas. Ademés, encontramos una fuerte asociacion entre la doble carga laboral y
trastornos de salud mental, especialmente evidente en aquellas expuestas a tareas domésticas
prolongadas. Ademas, otros determinantes como el estrés laboral, el acoso y la violencia en el
lugar de trabajo surgieron como predictores independientes de problemas de salud mental.
Estos hallazgos subrayan la necesidad urgente de intervenciones dirigidas y medidas politicas
para aliviar la carga del trabajo doméstico no remunerado en las mujeres y promover un
mejor bienestar mental en el lugar de trabajo.
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