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VIII. DISCUSION Y RECOMENDACIONES

Antes de discutir los resultados obtenidos en la investigacién, luce recomendable
mencionar algunas consideraciones preliminares. Una de estas, se trata de la peculiaridad de
las condiciones de vida ofrecidas por la ciudad de Mérida; en efecto, a diferencia de las
mediciones efectuadas en los trabajos de la bibliografia consultada, cuyas muestras
pertenecian a concentraciones urbanas obreras, la ciudad de Mérida constituye un foco
importante de concentracion tanto para estudiantes como para profesores y demas personal
obrero-administrativo vinculado a la Universidad de Los Andes; cual constituye junto a la
actividad comercial, agricola los principales motores econdmico-sociales de la Ciudad.

Esta consideracién genera variables condicionantes en los resultados obtenidos, sobre
todo en lo que se refiere al alto porcentaje de estudiantes encuestados y a sus influencias en la
calidad de vida y demas facilidades, en cuanto a nutricion, transporte, salud y entretenimiento.
Por lo que en efecto, estas condiciones de vida favorable contrastan en mucho, con aquellas
en las que se pudieron encontrar los desempleados habitantes del sur de Michigan (Ronald y
cols., 1984) o los de la comunidad de Oldham (Briggs, y cols., 1987).

Finalmente, ciertas limitaciones estuvieron vinculadas a la forma en como se
administré la bateria. De acuerdo con Richart y Cabrero (2003) es cierto que la entrevista es
una de las modalidades de estudio mas costosas y se corre el riesgo de producir un sesgo por
la influencia del entrevistador sobre el entrevistado; sin embargo, es la que posee el mayor
nimero de ventajas en relacion a otras formas de evaluacion social, tales como permitir
preguntar sobre cuestiones complejas y con mayor minuciosidad que las realizadas por via
telefonica, por correo etc. Asi, en esta investigacion la tasa de respuesta fue del 100% (del

total de las personas.
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8.1. RELACION ENTRE SALUD FISICA Y EMPLEO PRECARIO

Al definir al empleo precario es necesario que se tomen en cuenta las condiciones de
seguridad laboral, ofrecidas por ¢l contrato de trabajo (OIT, 2005); de modo que, el tipo de
empleo vendra determinado por la existencia de dicho contrato, las ventajas ofrecidas por el
mismo, asi como el nimero de horas laboradas durante la semana.

Al considerar los resultados obtenidos en la tabla sobre las caracteristicas econémico-
laborales de la muestra (Tabla 2a), se observa que la masa econémicamente activa de la
poblacion estuvo conformada por un 70% (n= 35). Sin embargo, se hallé que un 18% (n=9)
afirm¢é desempefiar su actividad laboral dentro del sector econdmico informal. Sélo un 46%
(n= 23) indicé disponer de un contrato de trabajo, quedando exactamente un 18% (n= 9)
desprovisto de un marco legal capaz de ofrecer las bases necesarias para que la actividad
laboral se desarrolle en condiciones seguras desde el punto de vista juridico. En base a esto se
puede inferir que ese 18% de la poblaciéon (n= 9) se encontraba ejerciendo un empleo
precario.

Por otra parte, la OIT considera que la jornada laboral normal puede ir de las 35 a las
45 horas, de modo que es dificil afirmar que la carga laboral constituya un factor determinante
de condiciones precarias de empleo, pues la media presentada fue de 35,5 horas semanales.

En cuanto a las horas semanales laboradas, la mayoria de la poblacién de parejas: un
20% (n= 10) indicé realizar 40 horas semanales, obteniéndose una media de 38,3.

Finalmente, es alarmante el alto porcentaje de personas que, segun los resultados de la
Tabla 2b, indicaron ganar menos del salario minimo: un 50% de la poblacién (n= 25); aunque
ha de considerarse el momento para el que fue aplicada la bateria (pocos dias después de la
entrada en vigor del decreto presidencial que estableci6 el nuevo salario minimo) y el hecho

de que en la misma se interrogase directamente a los sujetos acerca de si ganaban un monto
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mayor, igual o menor a 614.790 bolivares. El alto costo de la vida, sobre todo, en lo que
respecta a los precios del sector inmobiliario emeritense, siendo que un 40% de la poblacion
(n=20) indic6 poseer una vivienda arrendada, conducen a pensar que los ingresos mensuales
de la poblacién resultan insuficientes para alcanzar un buen nivel de vida.

A pesar de lo anterior, en la Tabla 2b se observa que un 64% de la poblacion (n= 32)
afirmé vivir de su sueldo. Es de notar también que existe un alto porcentaje de la poblacion
que obtiene sus recursos econdmicos mensuales gracias a la ayuda de un familiar: un 36% (n=
18), esto posiblemente viene dado por la gran cantidad de poblacién estudiantil que existe en
Mérida, asentada especialmente, en el Municipio Libertador y que, segln los resultados de la
Tabla 2a, ascienden a un 22% (n= 11). A pesar de ello, se observa que sélo un 6% de la
poblacién (n= 3) recibe una beca mensual.

Del 42% de la poblacion (n= 21) que declaré vivir en pareja, se obtuvo que, un 30%
(n= 15) dijo convivir con una pareja perteneciente a la poblaciéon econémicamente activa
(Tabla 4a); de alli que es posible inferir que existe un 30% de la poblacién que comparte los
gastos del hogar. Sin embargo, existe un porcentaje alto de las parejas de los sujetos: 10% (n=
5), que obtienen sus ingresos mensuales gracias a la ayuda de un familiar. (Tabla 4b).

Relativo a la precariedad o no del empleo de las parejas de los sujetos, se obtuvo que
del 30% (n= 15) que declard estar ejerciendo una actividad laboral, un 20% (n= 10) afirmé
disponer de un contrato laboral, pues un 10% (n= 5) indicé laborar dentro del sector informal
de la economia. (Tabla 4a).

Este alto indice poblacional que, tanto en el caso de los sujetos como en el de sus
parejas conforma el sector econémico informal viene a coincidir con la afirmacién de la
autora argentina Marcela Cerruti (Consultado el 30/07/2006) acerca de la incapacidad del
sector formal de la economia para la creacion de puestos de trabajo y de la absorcién del

namero de desempleados por el sector de la economia informal, lo cual implica mayor
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inseguridad laboral para los trabajadores, condiciones de trabajo estresantes, tareas laborales
de calidad mediocre que contribuyen al aumento de la marginalidad y que, por lo general,
carecen de estructuras de apoyo social y gubernamental. (OMS, 1987). Estos resultados
apoyan las conclusiones obtenidas en el informe de la reunién celebrada en Baden por la
OMS, conforme a las cuales se indica que, como consecuencia del aumento del desempleo
que acarrean las recesiones economicas de los Estados, el deseo de obtener un empleo puede
ser, en ocasiones, tan fuerte, que la reglamentacion de la vida profesional deja de ser
prioritaria para las instituciones responsables de la misma, comprendidos los gobiernos.

Estos resultados son preocupantes, tratindose de una poblacién en la que la mayoria
de los sujetos afirmd poseer un nivel de instruccion avanzado (7abla 1): un 30% (n= 15) de
profesionales universitario, 10% (n= 5) de técnicos superiores universitario; un 8% (n= 4) de
bachilleres y un 2% (n= 10) de técnicos medios, pues la légica conduciria a pensar que, dada
la formacién de los mismos, habrian de disponer de buenas condiciones de calidad de vida
laboral.

Al verificar los resultados relativos al estado de salud general de la poblacion,
expuestos en la Tabla 6a, se observa que la mayoria de la poblacion emeritense declaré
encontrarse en buen estado de salud. En efecto, un 12% (n= 6) dijo poseer una salud
excelente, un 34% (n= 17), una salud muy buena y un 36% (n= 18) una salud buena, lo cual
suma un total de un 82% de la poblacion (n= 41). Sin embargo, 16% (n= 8) indicd tener una
salud regular y un 2% (n= 1) una salud mala, sumando un total de 18% (n= 9). Este taltimo
resultado coincide con el porcentaje que conforma el sector informal de la economia y que se
encuentra desprovisto de un contrato laboral capaz de ofrecer condiciones juridicas estables
de empleo; sin embargo, para establecer una relacion tajante entre ambos resultados y
confirmar la hipotesis establecida en la investigacion como cierta, se hace necesario de nuevo

afinar el instrumento, de modo que la relacidén existente entre empleo precario y salud sea
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definitiva. Esto podria llevarse a cabo realizando, no ya un estudio de tipo transeccional sino
mas bien un estudio longitudinal, mediante casos de control, que relacionen directamente las
condiciones de empleo del sujeto y la forma en como éstas inciden en la evolucion de su
salud.

La cuestion relativa a la evolucion del estado de salud general de los sujetos, fue
evaluada al preguntérseles que comparasen su estado de salud actual con la del afio anterior,
en base a lo cual un 8% (n= 4) afirmo encontrarse algo peor y un 2% (n= 1) mucho peor, para
un total de un 10% de la poblacién que asisti6 a una agravacion de su estado de salud; en
contraposicion a estos resultados, un 12% (n= 6) dijo sentirse mucho mejor, un 14% (n= 7)
algo mejor, para un total de un 16%; finalmente un 64% (n= 32) afirmé sentirse mds o menos
igual. Pese a ello, se hace imposible relacionar estos resultados con un posible mejoramiento
de las condiciones de vida laboral de los individuos.

La exacta verificacion de esta hipotesis corroboraria las conclusiones obtenidas por las
investigaciones realizadas por los autores extranjeros (Cullen y cols., 1987 y Cerruti,
consultado el 30/07/2006), de que al someter a los sujetos a condiciones laborales precarias y
estresantes, la salud fisica de los mismos se ve gravemente afectada, dando lugar a
enfermedades principalmente de tipo cardiovascular.

Sobre esto, los resultados expuestos en la Tabla 6d indican que un 36% de la
poblacion (n= 18) afirmé sufrir de tension alta y un 10% (n= 5) de enfermedades del corazon.
Pero vale acotar aca la dificil relacién que entre estos indices y los relativos al empleo
precario pueda establecerse, pues para ello se haria necesario, en primer lugar, la realizacion
de un estudio de tipo longitudinal y, en segundo lugar, la seleccion de muestras especificas
que separen la poblacion en funcion de los tipos de empleo desempefiados por los sujetos que

las conforman.
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Por otra parte, resulta interesante traer acd a colacién los resultados obtenidos en
cuanto a la préctica de actividades saludables por parte de los sujetos de la muestra. En efecto,
un 64% (n= 32) declar6 que dedicaba menos de tres horas semanales a la practica de
ejercicios fisicos (Tabla 9), nimero este que coincide con el indice correspondiente a la
poblacion econdmicamente activa.

A esto se agrega el hecho de que, segun los resultados expuestos en la Tabla 5, un alto
porcentaje (48%) de la poblacion (n= 24) indicase que no poseia de tiempo suficiente para su
recreacion y esparcimiento. Justamente, es trascendente el hecho de que, durante sus ratos
libres, las actividades mas frecuentemente realizadas por la gran mayoria de la poblacion

resultasen ser ir al mercado y realizar las labores del hogar (Tabla 5).

8.2. RELACION: DESEMPLEO, TIEMPO DEL DESEMPLEO Y SALUD MENTAL

La OIT (2005), considera que una persona se encuentra en situacion de desempleo por
largo tiempo, cuando la misma se ha extendido durante doce meses o més.

Segin los resultados obtenidos en la investigacion (Tabla 2a) la media del tiempo de
desempleo obtenida fue de 23,3 meses, con un rango que fue de 8 a 48 meses. Este tiempo de
desempleo es considerable puesto que, excede largamente a los doce meses (siendo que la
media es equivalente a casi 2 afios y que el tiempo de desempleo era de 4 afios para aquellos
sujetos que se ubicaron en el rango mayor).

El indice de desempleo encontrado resulté ser bastante bajo (Tablas 2a y 4a): un 6%
(n= 3) para los sujetos de la muestra y nulo en el caso de las parejas de los sujetos de la
muestra. No obstante, reviste especial atencioén el hecho de que, precisamente, un 6% de la
poblacion (n=3), haya declarado encontrarse impedido para realizar sus actividades sociales

normales (7abla 6c). De coincidir ambos resultados, quedaria verificada la hipotesis de que,
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en el caso del desempleo, el individuo se ve necesariamente obligado a disminuir el nimero
de sus actividades sociales tales como ir al cine, asistir a conciertos, salir a comer, entre otras,
por no disponer de recursos suficientes para realizar ese tipo de gastos.

Por otra parte, al contrastar estos resultados con los concernientes a la salud mental del
individuo, se encuentra que, de conformidad con la Tabla 6¢c, en las cuatro semanas anteriores
al momento de la aplicacion de la bateria, un 16% (n= 8) de los sujetos habia tenido que
disminuir el tiempo dedicado al trabajo y a las actividades diarias por sentirse triste,
angustiado o nervioso; un 38% (n= 19) habia hecho menos de lo que hubiese querido hacer y
un 18% (n=9) tuvo que dejar de hacer como de costumbre el trabajo o las tareas diarias.

Sin embargo, se hace delicado establecer una relacion certera entre desempleo y salud
mental. Para ello, se haria imprescindible en primer lugar, separar la muestra de sujetos
empleados de los desempleados y, en segundo lugar, pasar en la muestra de desempleados un
instrumento especialmente disefiado para medir la salud mental y el indice de depresion.

En todo caso, en base a lo descrito en el aparte interior, es posible sugerir que, dada a
diferencia de la realidad europea o norteamericana, en la cual el Estado ofrece una prestacion
econoémica para aquella poblacién que se encuentra en situacion del desempleo a fin de que la
misma pueda subvenir a sus necesidades basicas, los venezolanos, al hallarse desamparados
desde este punto de vista, se ven en la necesidad de “resolver” (vocablo, por lo demas,
altamente empleado por el comin de la poblacion para referirse a la bisqueda de soluciones
que les permitan obtener ingresos) por ellos mismos esta situacion de carencia. De alli, el alto
indice de individuos dedicados a la realizacion de actividades laborales pertenecientes al
sector informal de la economia.

Resultaria oportuno que, para una proxima investigacion, se estudiara hasta que punto
esta situacion conviene a la salud mental del individuo pues, este es, precisamente, uno de los

puntos algidos discutidos en los paises que ofrecen esta prestacion econdmica de paro.
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8.3. RELACION: DESEMPLEO, EMPLEO PRECARIO Y CONSUMO DE

SUSTANCIAS DANINAS O TOXICAS

En cuanto a la demostracion de esta hipoOtesis la investigacion coincide con las
conclusiones obtenidas por Smith (1985), quien sostiene que es dificil establecer una relacion
entre consumo de alcohol, el desempleo y empleo precario, aunque si se puede establecer esta
relacion en lo que respecta al consumo de cigarrillos.

De acuerdo con los resultados expuestos en la Tabla 8, sobre el consumo de sustancias
toxicas o dafiinas en el Municipio Libertador, un 28% de la poblacién (n= 14) afirmé fumar
en la actualidad. Siendo que la sumatoria del porcentaje de empleados informales y de
desempleados alcanza un 24% (Tabla 2a), podria existir una relacion certera entre estos dos
resultados.

Sin embargo, es importante destacar que, una vez mas, por tratarse de una poblacion
que habita en una ciudad universitaria, en su mayoria joven y dado que el fumar cigarrillos
constituye una practica reiterada entre ellos, seria recomendable que, para futuras
investigaciones, sean separadas las muestras de individuos desempleados y de aquellos que
disponen de condiciones de empleo precarias, a fin de ser interrogados acerca de sus habitos y
de obtener resultados que sean capaces de ofrecer una mayor exactitud.

Por lo que se refiere a la ingesta de chim6, a pesar de que Mérida es una ciudad
ubicada en un contexto con un alto indice de poblacidn rural, se obtuvo que la casi totalidad
de la poblacion: un 92% (n= 46) indic6 que nunca habia consumido este tipo de sustancia y

un 8% (n=4) indicé que ya no lo hacia.
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8.4. RELACION ENTRE DESEMPLEO Y RELACIONES INTERPERSONALES

La Tabla 6¢ muestra que la gran mayoria de la poblacion: un 94% (n= 47) negd que
sus problemas de salud hubiesen interferido con sus actividades sociales. En este punto es
necesario tomar en cuenta una serie de variables que pueden ser determinantes de los
resultados relativos a las relaciones interpersonales de los sujetos encuestados, tales como la
idioscincracia del venezolano, el clima agradable de la ciudad de Mérida y las costumbres
familiares de nuestro pais que, por lo general, suelen ser mas dinamicas y abarcar un nicleo
mas amplio que las de los paises industrializados. De modo que, en cuanto a este punto,
podria adelantarse la forma en que la persona desempleada en nuestra sociedad, asume su
situacion en relacion con el grupo de individuos que lo rodea (tanto de amigos como de
familiares) y con el apoyo que recibe del mismo, es diferente a la situacion de los
desempleados en sociedades altamente desarrolladas y capitalizadas.

Esto se demuestra a partir de los resultados ofrecidos por la Tabla 3, pues, a
diferencias de las actividades de ocio realizadas por los sujetos evaluados en los trabajos
pertenecientes a la bibliografia extranjera (Briggs, J. y cols., 1987), las actividades de ocio
practicadas por un mayor numero de personas en el caso de la presente investigacion fueron:
conversar con amigos, reunirse en casa de amigos o familiares, visitar amigos o familiares,
ver televisién y escuchar musica, cocinar o hacer manualidades, ir al mercado y realizar
labores del hogar. En base a esto, dificilmente podria hablarse de un aislamiento social por
parte de los sujetos de la muestra. Como se dijo anteriormente, para que ello sea establecido
con exactitud y sin lugar a dudas, se hace recomendable separar la muestra de sujetos

desempleados e interrogarlos acerca del empleo que hacen de su tiempo.
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VIIL. CONCLUSIONES

Existe una relacion positiva entre empleo precario y deterioro de la salud fisica; en
particular, en el desarrollo de enfermedades cardiovasculares.

El desempleo puede conducir al deterioro de la salud mental; en particular, a la
generacion de enfermedades como la depresion, el estrés y al desarrollo de conductas
suicidas.

En Venezuela, la situacion de desempleo tiende a ser compensada por la creacion de
puestos de trabajo dentro del sector econdomico informal.

La situacién de inseguridad laboral que se experimenta durante el desempleo o en
condiciones precarias de empleo, puede venir acompafiada de un incremento en el
consumo de cigarrillos. El consumo de alcohol y otro tipo de sustancias toxicas o
dafiinas no necesariamente esta relacionado con la situacion de desempleo o empleo
precario experimentada por el individuo.

Entre la duracion del desempleo y la intensidad de la depresion, existe una relacién
que puede dar lugar al fendmeno conocido como el fenémeno del trabajador
desalentado, a raiz de la cual el trabajador experimenta una disminucion de sus
aptitudes y facultades laborales, imprescindibles en la bisqueda de un nuevo trabajo o
de mejores condiciones de calidad de vida laboral.

En Venezuela, se observa que no necesariamente la situacion de desempleo se

acompafia del aislamiento del grupo social.
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ANEXOS 17

Anexo 1. Instrumento diseiiado ad hoc:

Anexo 1.1. Caracteristicas sociodemograficas de la poblacion
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ANEXOS 172

Siesta emgleada

Lo de contratacien 4 rlestalo Por horas contratadas
Moz as semanaies Horas semanaies HOPAS Semanains
iy
Origern dn ingresas Reintas Becas. del gobiern
Ayaga ce familiar e Organisme grivado

Borto on b oiredres Klae de 2147490 0o 514 790,00

Sobre su vivienda
Si wnvenda €5 Fropla
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an casa di i Tamiiar

Anexo 1.2. Disponibilidad y utilizacion del tiempo libre por parte de la poblacion

Relaciones intergersonales
¢ Cree usted que dispone de trempo tibre suficiente para su esparcimiento y recreacion? Sl K
Casi A L3s

s Con que frecuencia reabza fas actividades siquientes? Siempre U M
siemprs wELes Naica
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Anexo 2. Preguntas relacionadas con el bienestar y la salud: SF-36
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