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Resumen

Objetivo. Identificar si las patologias respiratorias, gastrointestinales y osteomusculares estan
asociadas con los casos de ausentismo laboral en los trabajadores del distrito de salud 19D03,
Zumba- Zamora Chinchipe afio 2022. Métodos. La investigacion fue descriptiva,
correlacional, de corte transversal, de tipo no experimental. El area de investigacion fue el
Distrito de Salud 19D03 Chinchipe- Palanda ubicado en Ecuador. La poblacion total estuvo
conformada por 248 personas; mientras que, la poblacion incluida en el marco investigativo,
fueron 100 personas que cumplieron con los criterios de inclusion. Para la recoleccion de
datos se reviso el historial médico de cada trabajador, mientras que el registro y clasificacion
de cada patologia se realiz6 segun la décima Clasificacion Internacional de Enfermedades
(CIE-10). El analisis de datos, se realizd en frecuencias y porcentajes; la informacion
recolectada se procesd en programas estadisticos como Microsoft Excel, SPSS 18.0,
mediante pruebas estadisticas como Chi cuadrado. Resultados. Se encontr6é que el principal
tipo de ausentismo laboral fue el de causa médica con un 70.90% del total; de este, las
patologias que se presentaron con mayor frecuencia fueron las respiratorias 21.64%, seguidas
de las gastrointestinales con un 17.91%, COVID-19 16.41% y osteomusculares 10.44%.
Conclusiones: El estudio, responde a la pregunta de investigacion, ya que muestra evidencia
cientifica que permite afirmar que las patologias respiratorias, gastrointestinales y
osteomusculares son causa principal de la mayor parte de los casos de ausentismo laboral de

origen médico en el distrito de salud 19D03.

Palabras clave: ausencia justificada, enfermedad, médico, medicina del trabajo, salud.
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Abstract

Objective. To identify whether respiratory, gastrointestinal and musculoskeletal pathologies
are associated with cases of work absenteeism in workers from the health district 19D03,
Zumba-Zamora Chinchipe in 2022. Methods. The research was descriptive, correlational,
cross-sectional, non-experimental. The research area was the Health District 19D03
Chinchipe-Palanda located in Ecuador. The total population was made up of 248 people;
while the population included in the research framework was 100 people who met the
inclusion criteria. For data collection, the medical history of each worker was reviewed, while
the registration and classification of each pathology was carried out according to the tenth
International Classification of Diseases (ICD-10). The data analysis was carried out in
frequencies and percentages; The information collected was processed in statistical programs
such as Microsoft Excel, SPSS 18.0, through statistical tests such as Chi square. Results. It
was found that the main type of work absenteeism was that of medical cause with 70.90% of
the total; of this, the pathologies that occurred most frequently were respiratory 21.64%,
followed by gastrointestinal 17.91%, COVID-19 16.41% and musculoskeletal 10.44%.
Conclusions. The study answers the research question, since it shows scientific evidence that
allows us to affirm that respiratory, gastrointestinal and musculoskeletal pathologies are the

main cause of most cases of work absenteeism of medical origin in the health district 19DO03.

Keywords: excused absence, disease, doctor, work medicine, health.
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Introduccion

El ausentismo laboral es considerado como uno de los problemas de salud publica mas
preponderantes de la era actual (Ferreira et al., 2018); su estudio es de alto impacto, ya que
representa uno de los factores mas influyentes en la economia y desarrollo empresarial,
afectando directamente al factor humano, interviniendo en el despliegue de la actividad
laboral (Tatamuez et al., 2019).

Las investigaciones sobre este fendémeno a nivel mundial, cobran cada vez mas importancia;
segun un boletin informativo de la OIT en el 2020, los costos de salud laboral representan un
3.94% del producto interno bruto global (Suarez, 2021). A nivel Latinoamericano, en el afio
2017 segun el Centro de estudios Sociales y Laborales ubicado en Colombia, se presentaron
2018 casos de ausentismo laboral en 129 empresas, de los cuales el 76.1% eran de origen
médico (Carrillo et al., 2019).

Esta problematica se posiciona cada vez mas en los ejes investigativos, reavivando el interés
en los investigadores de distintos paises, tal es asi que en el afio 2018, un estudio realizado
en el Hospital Edgardo Rebagliati Martins, Peru, revel6 que la causa mas comun de
ausentismo en el personal de salud, fue enfermedad comprobada, representando un 20.19%
de los casos, seguida de ausentismo por causas familiares (Pilpe, 2020).

A nivel local, (Ecuador), las investigaciones sobre esta problematica han presentado una
creciente importancia como un factor clave en la determinacion del impacto econémico y de
salubridad a nivel institucional (Cervantes et al., 2022); en concordancia con ello, Morillo et
al., (2021) determinaron el impacto generado por ausentismo laboral debido a enfermedad
en el distrito de salud Pedro de Huaca, Tulcén; tras lo cual, el 63% del personal presento
ausentismo, con un total de 2312 dias de ausencia, generando costos a nivel institucional de
98.097,14 dolares, superando a los costos generados por ausentismo de otras causas.

En las tltimas décadas ha tomado crucial importancia para los investigadores el determinar
las principales patologias asociadas al ausentismo laboral de origen médico, tal es asi, que en
algunas investigaciones se sefialan como desencadenantes principales: patologias
respiratorias, osteomusculares y gastrointestinales (Berén et al., 2021). Suarez, (2021)
realizé un estudio en 838 miembros de la policia en Uruguay, tras esto, evidencio que las
causas mas prevalentes de ausencia laboral fueron las enfermedades respiratorias (31,26%),
osteomusculares (29,6%) y digestivas (25,77%).

En el andlisis del ausentismo laboral, es indispensable considerar la existencia de una
etiologia multifactorial; segtin aportes de Padilla et al., (2019) estos factores se clasifican en
tres grupos: culturales; que afectan a los individuos de una determinada region, costumbres,
habitos, etc.; en segundo lugar, los situacionales, que se refieren a agentes externos al
individuo, como: practicas profesionales, roles, variables organizacionales u ocupacionales,
y por ultimo factores individuales, como edad, género, caracteristicas fisioldgicas entre otros
(Parra et al., 2021).

Es importante destacar que el principal tipo de ausentismo laboral es de causa médica, por lo
que es de fundamental importancia realizar el estudio de sus caracteristicas, principales
patologias que lo producen, frecuencia de presentacion, duracion, entre otros factores
(Carrillo et al., 2019).

Patologias asociadas con el ausentismo laboral de origen médico

Enfermedades respiratorias: se definen como un grupo de patologias que afectan a
cualquiera de las partes del tracto respiratorio; en su etiologia, intervienen una diversidad de
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patdégenos, como: virus (Sincitial Respiratorio, Para influenza, Adenovirus, Rinovirus,
Coronavirus etc.), bacterias, u hongos (Sepulveda, 2018). Su sintomatologia, varia por el
lugar de localizacion del patogeno, por ejemplo: pueden encontrarse comprometidas las vias
respiratorias superiores, ocasionando patologias propias de esta region (rinitis, sinusitis,
faringitis, epiglotitis), asi como también puede afectar a las vias respiratorias inferiores,
provocando bronquitis, neumonia, entre otras (Cortés, 2020).

El impacto y grado de afeccion que estas patologias generan, radica en que son causa de entre
el 30 y 50% de los casos de consulta externa en las entidades de salud, siendo también una
de las principales causas de ausentismo laboral (Carvajal et al., 2018). En este contexto, este
tipo de patologias han sido eje importante en distintos campos de investigacion, tal es asi
que, Carrillo et al., (2019) en su estudio realizado en Medellin, Colombia, evidencid que, las
enfermedades mas prevalentes fueron: gastrointestinales (27.51%) y respiratorias (26.45%);
el grupo de patologias que mas dias de incapacidad genero, fue el de las enfermedades
respiratorias y otorrinolaringoldgicas; siendo las maés frecuentes: rinofaringitis aguda,
laringitis y faringitis aguda.

En la génesis de las patologias respiratorias, Arteaga et al., (2019) plantean la existencia
factores de riesgo inhalatorios, destacando entre ellos: el hébito tabaquico, contagio
ambiental, infecciones respiratorias a repeticion, alérgenos, y contaminantes a nivel
ocupacional como: la exposicion a productos quimicos y toxicos, cuya inhalacion prolongada
originan enfermedades respiratorias ocupacionales; las cuales no son mas que un grupo de
patologias cuya causalidad estd ligada a la exposicion cronica a contaminantes aéreos,
relacionados con el ambiente laboral, influyendo en la calidad de vida y el desempefio laboral
de la persona (Ardusso et al., 2019).

Se ha estimado que los agentes relacionados con el ambiente laboral, son causantes entre el
1 y 40% de los casos de cancer de pulmén, 10 y 20% de asma ocupacional y 15% de
enfermedad pulmonar obstructiva cronica (Vazquez, 2017). Segiin Vicente et al., (2020) los
factores de riesgo ocupacionales, pueden inducir al desarrollo de enfermedades respiratorias
como: neumoconiosis, neumonitis por hipersensibilidad, enfermedad pulmonar obstructiva
cronica, asma, influenza, entre otras.

El caracter de las publicaciones realizadas hasta la fecha, deja en evidencia que el personal
de salud, estd expuesto a un entorno laboral con un elevando numero contaminantes
biologicos debido al contacto directo con fluidos corporales, virus, bacterias, lo que
incrementa el riesgo de contraer enfermedades ocupacionales (Soto & Melara, 2018); por lo
que, la relacion entre estos factores de riesgo y la génesis de patologias respiratorias en el
personal de salud ha sido centro de estudio de varias investigaciones; tal es asi que Castillo
et al., (2018) realiz6 un estudio en el Hospital de Apoyo, San Miguel de Ayacucho, tras esto
evidencio que, del 100% de profesionales de salud el 73.3% presentan enfermedades
respiratorias ocupacionales; igualmente Arias et al., (2022), refieren que la causa principal
de ausentismo en el personal de salud son las enfermedades respiratorias, con un 36.7% de
los casos, catalogandose también como la causa mas frecuente para las areas de atencion
ambulatoria y hospitalizados.

De acuerdo con Van den Berg et al., (2017), el ausentismo laboral en el personal de salud
estd directamente relacionado con: enfermedades mentales, musculoesqueléticas y
respiratorias, seflalando a estas ultimas como factor predisponente de ausentismo, debido a
su relacion con brotes y pandemias.

Enfermedades gastrointestinales: son un grupo de patologias cuya afeccion se centra en el
tracto digestivo; estan originadas por diversos factores como; virus, bacterias, pardsitos,
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hongos, que ingresan al organismo por: alimentos, agua contaminada, materia fecal, entre
otras; en su etiologia también pueden verse comprometidos factores psicoldgicos y organicos
(Alonzo et al., 2022)

La via digestiva, es una de las principales fuentes de entrada para microorganismos
patogenos, dentro de los cuales predominan (Entamoeba histolytica, Blastocystis hominis y
Giardia lamblia) los cuales, pueden llegar a provocar graves patologias interfiriendo en el
desarrollo del individuo (Fernanda et al., 2023). Cabe destacar que la dieta y los habitos
alimenticios, influyen en la génesis de enfermedades gastrointestinales; se ha observado qué,
el contacto con animales, la falta de aseo a la hora de preparar los alimentos, uso de agua
contaminada, incrementa el riesgo de contraer estas patologias (Moreno et al., 2017); siendo
las mas frecuentes amebiasis, ascariasis, trichuriasis, teniasis, entre otras (Torres, 2018).
Reexaminando la literatura presente hasta el momento, varios autores sefialan a las
enfermedades gastrointestinales como una de las primeras causas de atencion médica a nivel
mundial, tal es asi, que en el afio 2022 en el Salvador, los centros de salud atendieron 241,683
pacientes con patologias gastrointestinales, existiendo un aumento del 14.7% con respecto al
afio 2021 (Martinez & Datos, 2022). El impacto que estas patologias generan influye de
manera significativa en los indices de ausentismo laboral; conexo a esto, Vigil & Rincan,
(2018) hacen referencia en que las enfermedades que mas dias de baja laboral ocasionan en
el personal de salud en areas de atencion primaria, son gastrointestinales (18.33%), reuniendo
10.61% dias de incapacidad; siendo las mas frecuentes: gastritis, colitis, diarrea, calculos
biliares.

Rueda et al., (2018) hacen referencia que, el trabajo por turnos rotativos, habitos alimenticios
inadecuados, consumo de café¢ y energizantes, normalmente son factores presentes en la
cotidianeidad del sector salud, estos producen dafios en su sistema digestivo; presentando
comunmente epigastralgias, ulceras digestivas, estrefiimiento, entre otros, en concordancia
con ello, Miraval, (2019) afirmé que el 20.8% de los médicos, sufren una patologia cronica,
siendo las enfermedades respiratorias las mas frecuentes (6.5%), seguidas de las
gastrointestinales (5.2%).

Enfermedades osteomusculares: definidas como un grupo de desordenes que provocan
alteraciones en huesos, capsulas articulares, tendones, ligamentos y estructuras nerviosas,
que influyen directamente en la salud del trabajador; presentdndose en toda labor que incluya
el manejo de cargas dinamicas o estaticas sin estrategias de disminucion de riesgo (Alanis et
al., 2020).

Estas patologias se caracterizan por la aparicion de sintomas como: dolor, parestesias,
debilidad, fatiga en extremidades, columna u otras regiones corporales; su sintomatologia es
de aparicion lenta, por lo que se suelen ignorar los sintomas hasta que estos evolucionan
causando dafos permanentes (Paredes & Vazquez, 2018). En etapas iniciales se manifiestan
con dolor leve durante horas laborales, lo cual, no afecta el rendimiento laboral,
desapareciendo al término de la jornada; en etapas posteriores los sintomas se extienden
permanentemente, alterando actividades laborales y el ciclo de suefo, siendo necesario
atencion médica, provocando ausentismo laboral (Franco et al., 2017).

En la etiologia de estos trastornos, intervienen distintos factores: organizacionales,
posturales, manejo de cargas, entre otros (Aponte et al., 2021); estas patologias evolucionan
debido a sobrecargas y estrés postural extremo, exposicion a esfuerzos repetidos que
mantengan a las articulaciones por encima de su nivel de confort, superando la capacidad de
resistencia y provocando desgaste del aparato locomotor (Garcia et al., 2021).
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Franco et al., (2017), hacen referencia en que, las posturas, o cargas inadecuadas que
ocasionan trastornos musculoesqueléticos, se deben a las condiciones del lugar de trabajo,
tipo de tareas que el trabajador ejecuta, condiciones de salud, enfermedades preexistentes y
estilo de vida. Existen estudios que demuestran que los trabajadores de salud, estan expuestos
a factores de riesgo ocupacionales, que influyen en los casos de ausentismo por enfermedad;
(Demou et al., (2018) refieren que el 20% de los empleados del sector salud con dolor de
espalda, tienen algun episodio de ausentismo.

Otro de los trastornos musculoesqueléticos que se presentan de forma frecuente, es el dolor
cervical, por actividades que involucran flexion y rotacion del cuello (Maldonado, 2022).
Jhonston et al., (2018) al realizar un estudio de incapacidades en el sistema de gestion
EsSalud, revelaron qué, los lumbagos, (28,7%) y lesiones del manguito rotador (5,9%) son
las patologias que causan el mayor porcentaje de casos de ausentismo laboral en el personal
médico.

Currea Penagos et al., (2019) refieren que el personal de salud presenta factores de riesgo
incluso desde antes de iniciar su vida laboral, debido a la carga y ritmo de estudio,
provocando alteraciones en su sistema osteomuscular; estudios concuerdan que el personal
que presenta mayores indices de ausencia, son los médicos generales y personal de
enfermeria. Cabe destacar que el impacto de estas patologias es tal, que representan el 82%
de enfermedades profesionales; segin la guia de atencion integral de desordenes
musculoesqueléticos, el sindrome de tinel carpiano es la primera causa de morbilidad de
origen laboral, seguida del sindrome de manguito rotador (Gutierrez & Diaz, 2021).

En este contexto, el presente estudio tiene como objetivo, identificar si las patologias
respiratorias, gastrointestinales y osteomusculares estdn asociadas con los casos de
ausentismo laboral en los trabajadores del distrito de salud 19D03 Zumba —Chinchipe; para
lo cual, se ha planteado como interrogante principal de la investigacion: si, las patologias
respiratorias, gastrointestinales y osteomusculares, son las principales causas de ausentismo
laboral de origen médico en el grupo antes mencionado.

Material y métodos
Material

Los instrumentos que se utilizaron en la recoleccion de datos fueron archivos como:
certificados de ausencia laboral, lista de empleados que reposa en el area de talento humano
y administrativa del distrito de salud, certificados médicos e historial médico ocupacional,
debidamente validados por el personal de salud ocupacional del distrito.

Métodos

Tipo de estudio

El presente estudio fue descriptivo, correlacional, de corte transversal, de tipo no
experimental; se utilizd el método cientifico. El area de estudio fue el Distrito de Salud
19D03 Chinchipe- Palanda ubicado en Ecuador, al sur de la provincia de Zamora Chinchipe,

parroquia Zumba.

Poblacion y muestra
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La poblacion total estuvo conformada por 248 personas; mientras que, la poblacion incluida
en el marco investigativo, fueron 100 personas que cumplieron con los siguientes criterios:
trabajadores que laboran en atencion directa al paciente (médicos, enfermero/as, auxiliares
de enfermeria, odontologia, TABS, obstetras); trabajadores que hayan presentado ausentismo
laboral por causas médicas del 01 de enero al 31 de diciembre del 2022; quedaron excluidos
de la investigacion: trabajadores que no realicen atencion primaria al paciente (personal
administrativo, limpieza, bodega, farmacia) casos de ausentismo laboral de causas no
médicas y ausentismo laboral fuera del periodo sefialado.

Procedimientos de la recoleccion de datos

Para la recoleccion de datos, se procedid a revisar el historial médico que reposa en el area
de talento humano y salud ocupacional; asi como también la lista de empleados. El registro
y clasificacion de las patologias se realizd segun la décima Clasificacion Internacional de
Enfermedades (CIE-10); conjunto a ello, se disefid una matriz, en la cual se recopilaron datos
cuantitativos: presencia o ausencia de enfermedad (respiratoria, gastrointestinal,
osteomuscular, nimero de dias de ausencia y datos cualitativos (sexo, edad, cargo que
desempefia, CIE-10, mes de presentacion).

Analisis de datos

El anélisis de datos, se realizd en frecuencias y porcentajes; la informacion recolectada se
procesd en programas estadisticos como Microsoft Excel, SPSS 18.0, finalmente se
establecio la relacion entre las patologias asociadas con los casos de ausentismo, mediante la
prueba Chi cuadrado, con un nivel de significancia p<0.05.

Aspectos éticos

La presente investigacion se basa en la aplicacion de los cinco principios éticos que rigen el
conocimiento y la actividad humana, comprometiéndose y asegurando el avance del
conocimiento, mejora de la condiciéon humana y progreso de la sociedad. Cuenta con el
permiso del director distrital del Ministerio de Salud Publica, drea de medicina ocupacional
y talento humano de la institucion.

Resultados

Ausentismo Laboral segiin el género: En lo que concierne a ausentismo laboral segun el
género (tabla 1), se puede observar que en el distrito de salud 19D03, el género masculino
presentd un mayor porcentaje de ausentismo por enfermedad (78.04%) de los casos, de estos,
las patologias respiratorias predominaron con un 62.5%; mientras que, el género femenino
fue el menos enfermo (72.88%) igualmente por causas respiratorias (44.18%)

Tabla 1. Ausentismo laboral segun el sexo

Género  Poblacion Casos de Patologias (%)
Total Ausentismo
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N (%) Respiratoria  Gastrointestinal ~ Osteomuscular
Masculi 41 32 62.5% 21.87% 15.62%
Fuente: Matriz de estudio (elaboracion propia) 3.25% 32.55%
no (72.88%)

Ausentismo laboral segin el grupo etario: El ausentismo laboral segiin los diferentes
grupos etarios, presenta distintas variaciones en cuanto a su frecuencia de presentacion; como
se puede observar en la (tabla 2); el grupo poblacional comprendido entre 25 a 30 afios
present6 el mayor porcentaje de casos de ausentismo por enfermedad 76.25%, de los cuales
un 59.01% son del genero femenino y como causa predominante, el 55.73% estuvo asociado
a enfermedades respiratorias; seguido a esto el grupo poblacional de 31 a 35 afios represento
un 75% de los cuales, igualmente el género femenino representa el mayor porcentaje de casos
(66.66%), pero a diferencia del grupo etario anterior las patologias predominantes fueron las
de origen gastrointestinal 66.66%

Tabla 2. Ausentismo laboral por grupos etarios, género y patologia.

Grupo Perso- Casosde  Hombre Mujer Patologias(%)
Etario nas (N) ausentismo N (%) N (%)
N (%) Resp. Gastro.  Osteom

25a30 80 61 25 36 55.73 19.67%  24.59%

afnos 76.25% (40.98%  (59.01%) %
)

31a35 4 3 1 2 33.33% 66.66% 0%
afios 75% (33.33%) (66.66%)

36240 7 5 2 3 40% 20% 40%
afios 71.42% (16.66%)  (83.33%)

41 a 45 7 5 4 1 60% 20% 20%
afios 71.42% (80%) (20%)

46 a 50 2 1 0 1 100% 0% 0%
aflos 50% (0%) (100%)

Fuente: Matriz de estudio (elaboracion propia)

Ausentismo Laboral segin el mes de presentacion: De acuerdo a la (fig.1), se puede
constatar que, el mes en que se encontr6 mayor predominancia de casos de ausentismo laboral
fue el mes de enero, representando un 17.35% (n=34) del total de casos de ausentismo,
seguido por el mes de diciembre en el que se presentaron un 10.20% de casos (n=20), seguido
de ello tenemos en orden de frecuencia a los meses de septiembre, noviembre, marzo, julio,
con un 9.69%, 9.18%y 7.65% respectivamente
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Figura 1. Casos de ausentismo laboral segin el mes de presentacion
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Fuente: Matriz de estudio (elaboracion

Causas de Ausentismo laboral: En lo referente a las causas de ausentismo laboral (fig 2),
se puede observar que del total de casos de ausentismo laboral (n=134), el ausentismo laboral
de causa médica, representa el 70.90% de los casos (n=95), mientras que el ausentismo
laboral ligado a otras causas como: calamidad doméstica, viaje, capacitaciones, maternidad,
representd un 29.10% de los casos (n=39); siendo asi el ausentismo laboral de origen médico,
la principal causa de ausentismo en el distrito de salud 19D03.

Figura 2 Causas de ausentismo laboral
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Fuente: matriz de estudio, elaboracioén propia

Patologias asociadas con los casos de ausentismo laboral de causa médica: En cuanto a
las patologias asociadas con los casos de ausentismo laboral, (tabla 3), se puede observar
que, las patologias respiratorias ocupan el primer lugar en cuanto a frecuencia de
presentacion, representando un 21.64% de los casos (n=29), seguido de ello, se encuentran
las patologias gastrointestinales, con un 17.91% (n=24) de los casos; tras esto se encuentran
en orden decreciente, otras patologias, covid-19 y patologias osteomusculares, representando
un 16.41%, 10.44% y 4.47% respectivamente.

Tabla 3. Patologias asociadas con los casos de ausentismo laboral

Patologias Numero de casos %
Respiratorias 29 21.64%
Gastrointestinales 24 17.91%
Otras patologias 22 16.41%
Covid-19 14 10.44%
Osteomusculares 6 4.47%

Fuente: matriz de estudio, elaboracion propia

Analisis multivarial: En lo concerniente a ausentismo laboral segtin el mes de presentacion,
mediante la prueba chi cuadrado se puede observar (tabla 4), las patologias y causas de
ausentismo que representaron significancia estadistica (p<0.05) en nuestra investigacion; se
puede evidenciar que las patologias respiratorias presentan mayor significancia estadistica
en los meses de marzo, mayo, junio, julio y agosto, mientras que las gastrointestinales, en los
meses de enero, febrero y noviembre; y en el caso de las osteomusculares, en los meses de
abril, agosto, octubre y diciembre

Tabla 4. Causas de ausentismo laboral, resultados de la prueba chi
cuadrado (p<0.05 significante)

Ausentismo CAUSAS
(mes de Patologias Patologias Patologias
presentacion) Respiratoria Gastrointestinale Osteomusculares
s s (p)
P) P)
Enero 0,048
Febrero 0,042
Marzo 0,005
Abril 0,042
Mayo 0,001
Junio 0,006
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Julio 0,001

Agosto 0,005 0,028
Septiembre

Octubre 0,028
Noviembre 0,025

Diciembre 0,044

Fuente: matriz de estudio, elaboracion propia
Discusion

En el presente estudio se analizd la relacion entre las patologias respiratorias,
gastrointestinales y osteomusculares con los casos de ausentismo laboral de causa médica en
el distrito de salud 19D03.

En el analisis de ausentismo laboral de acuerdo al sexo, se encontrd que la frecuencia de
casos de ausentismo laboral de origen medico se presenta en mayor porcentaje en el sexo
masculino (78.04%), excediendo asi en 5,16% al ausentismo en el sexo femenino, cuyo
porcentaje representa un 72.88%; datos similares se encuentran en un estudio realizado por
la universidad de Antioquia por Palenci & Castro, (2018) en, en el que se caracterizd el
ausentismo laboral de origen médico; tras lo cual se evidencid que empleados de sexo
masculino representaron un 76,3% de los casos de ausentismo laboral, predominando sobre
el sexo femenino

El grupo etario mas afectado por ausentismo laboral de origen médico en el distrito 19D03,
fue el comprendido entre los 25 a 30 afios, representando un 77.33% del total; resultados que
difieren al realizar una comparacion con otros estudios; en un estudio realizado por Suarez,
(2021), en el que caracterizd la enfermedad profesional y ausentismo laboral en los
trabajadores de un hospital de Lima, Pert, se observo que, la mayor parte (34.37%) de los
casos de ausentismo se presentd en los trabajadores de una edad mayor a 50 afios; en
concordancia con ello Palenci & Castro, (2018), refiere que, los grupos etarios con mayor
numero de dias de ausentismo por enfermedad (67 dias), se encuentran en los trabajadores
entre 36 a 40 afos; con ello podemos constatar que a pesar de que en este estudio las personas
de edades tempranas (25 a 30 afos) presentaron los mayores indices de ausentismo, en otros
estudios se observa que el porcentaje de ausentismo se incrementa con la edad, esto puede
estar asociado a que en edades mayores, aumenta el deterioro fisico, organico y sistémico del
individuo, lo que conlleva el proceso de envejecimiento, ademés se incrementan las
afecciones psicosociales individuales y organizacionales, incrementando asi los indices de
ausentismo en este grupo etario (Espino et al., 2020).

En lo referente a ausentismo laboral segin el mes de presentacion, en este estudio, se observo
que, en los meses de enero y diciembre, se presentd el mayor porcentaje de casos de
ausentismo laboral de origen médico, con un porcentaje de 17.35% en el mes de enero y un
10.20% en diciembre; en concordancia con ello, Carrillo et al., (2019), en su estudio realizado
en la ciudad de Medellin, refiere que los meses en los que se presentan mayores casos de
ausentismo laboral, son enero y diciembre, con un total de 411 y 396 casos respectivamente.
En cuanto a las causas de ausentismo laboral se observd que, existié predominancia del
ausentismo laboral de origen médico (70.90%), mientras que el ausentismo laboral ligado a
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otras causas como: calamidad doméstica, viaje, capacitaciones, maternidad, representd un
29.10% de los casos; en concordancia con estos resultados , en un estudio realizado por
Palenci & Castro, (2018), en una institucion de salud de encontré que el mayor porcentaje
(91.1%) de las incapacidades y ausencias registradas por los trabajadores correspondian a
enfermedad general, igualmente estudios demuestran que entre el 85 al 90% de ausencias
corresponden a enfermedad general, estudios similares han demostrado que entre un 85 a
90% corresponden a enfermedad general, y un 10% a otras causas (Vidal et al., 2017).

Las patologias asociadas directamente con los casos de ausentismo laboral en este estudio
fueron las patologias respiratorias (21.64%), seguidas de las gastrointestinales (17.91%); en
su estudio Carrillo et al., (2019) concuerda con que las dos principales causas de ausentismo
laboral de origen médico son las patologias respiratorias y gastrointestinales, pero difieren
en su frecuencia de presentacion, ubicandose las patologias gastrointestinales en un 25.51%
y respiratorias 26.45%, lo que puede deberse a los factores de riesgo tipicos del personal de
salud, que se mencion6 anteriormente.

Conclusiones

El estudio, responde a la pregunta de investigacion, ya que muestra evidencia cientifica que
permite afirmar que las patologias respiratorias, gastrointestinales y osteomusculares son
causa principal de la mayor parte de los casos de ausentismo laboral de origen médico en el
distrito de salud 19D03.

Es evidente, que el personal de salud, que se encuentra relacionado con la atencion directa al
paciente, presenta un elevado porcentaje de casos de ausentismo laboral, ya que se encuentran
expuestos a diversos factores de riesgo, biologicos, fisicos, etc. propios de su entorno laboral
y profesion, tras lo cual, es importante destacar la necesidad urgente de implementar politicas
y estrategias sanitarias de proteccion, que brinden seguridad al personal en el momento de
realizar su actividad médica.

Asociado a ello, es importante destacar que en la parroquia Zumba, provincia de Zamora
Chinchipe, existe un elevado nimero de atenciones en los trabajadores del sector salud
asociadas a patologias respiratorias y gastrointestinales; teniendo como una de sus
principales causas el déficit de un saneamiento y purificacion adecuada en el sistema de agua
potable, asi como también el déficit de un sistema suministro de agua potable dentro del
hogar, mala eliminacion de excretas entre otros; lo que origina la presentacion de diversos
tipos de patologias, siendo esta una problematica tanto en los trabajadores de salud como en
la poblacion en general produciendo asi elevados indices de ausentismo en el personal de
salud; de manera que la presente investigacion aporta al &mbito sanitario, asi como también
a entidades gubernamentales un modelo 6ptimo de analisis estadistico y de la situacion de
salud de la poblacion para mejorar sustancialmente el sistema de salud, atencion al paciente
y sobre todo purificacion, suministro de agua y manejo de desechos y excretas en toda la
parroquia zumba.

Recomendaciones
Se recomienda realizar nuevos estudios sobre ausentismo laboral para precisar con mayor

objetividad los costos que genera la inasistencia del personal a las unidades de atencion,
teniendo en cuenta que los costos de salud laboral por motivo de ausentismo representan un
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3.94% del producto interno bruto global (Suérez, 2021), por lo que seria necesario contar con
estas estadisticas a nivel nacional y provincial.

Realizar evaluaciones trimestrales o semestrales en el distrito de salud 19D03 sobre los
niveles de ausentismo laboral, con el fin de obtener mayor informacién sobre la frecuencia e
incidencia de este; para establecer estrategias futuras que permitan mejorar la salud y
seguridad en el trabajo.

Se debe tener en cuenta que, las enfermedades infectocontagiosas de origen gastrointestinal
son la segunda causa de ausentismo laboral en el personal de salud (Currea Penagos et al.,
2019); por lo que es fundamental mantener contacto con el gobierno auténomo
descentralizado de la parroquia Zumba, socializando estudios y estadisticas de enfermedades
de origen gastrointestinal e infectocontagioso, con el fin de realizar mejoras en el sistema de
agua potable y alcantarillado, para evitar la propagacion de estas patologias en la poblacion
y por ende en el personal de salud.

Enfatizar el didlogo con los miembros del Ministerio de Salud Publica con el objetivo de
establecer mejoras en las medidas de proteccion, estrategias ergondmicas y de disminucioén
de riesgos laborales en el personal de salud, para lograr una reduccion de los indices de
ausentismo laboral; ya que numerosas investigaciones proponen que las lesiones
musculoesqueléticas se deben al esfuerzo excesivo del personal en la atencion al paciente,
mala distribucion de mobiliario y falta de suministros adecuados para la atencion de los
pacientes (Marin & Gonzalez, 2022)
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