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Resumen
Introduccion. El ausentismo laboral se define como la inasistencia al lugar de trabajo ya

sea uno o mas dias de los que se estaban programados como de labor. Este fenomeno es
importante en los sistemas de gestion de seguridad y salud en el trabajo actualmente, ya que
acarrea consecuencias al colaborador ausente, al empleador, a los sistemas de aseguramiento y,
por ultimo, pero importante a la economia de la empresa, representada en pérdidas. Objetivo.
Describir los factores de riesgo causantes de ausentismo en los colaboradores del sector salud en
Latinoamérica en los Ultimos 10 afos, identificandolos y jerarquizdndolos seglin su nivel de
impacto. Metodologia. Revision de articulos, siguiendo los lineamientos de planteamiento de
pregunta problema, objetivo general y especificos, criterios de inclusion y exclusion, busqueda
de articulos, recoleccion de informacion para su interpretacion y resultados de tipo descriptivo no
experimental con un alcance transeccional descriptivo. Resultados. Los factores de riesgo
identificados causantes del ausentismo laboral en el sector salud en Latinoamérica en los ultimos
10 afos, son salud, laboral y organizacional y el familiar y personal, siendo el factor de la salud

en mas destacado, teniendo en cuenta la jerarquizacion el cual representa el 68.9%.

Palabras Clave: Ausentismo, enfermeria, factores de riesgo, multicausalidad, salud.



1. Introduccion
El ausentismo laboral como lo define la organizacion internacional del trabajo es la

falta de asistencia al lugar de trabajo de parte del colaborador ya sea uno o mas dias de los
que estaban estipulados que debia asistir. Este fendmeno es importante en los sistemas de
gestion de seguridad y salud en el trabajo actualmente, ya que acarrea consecuencias al

colaborador ausente, al empleador, a los sistemas de aseguramiento y, por ultimo, pero no

menos importante a la economia de la empresa, la cual se representa en pérdidas.

Los indices de ausentismo son de gran importancia para medir el bienestar y la
correcta gestion de los colaboradores de las empresas, el asistir al trabajo esta directamente
relacionado con la exigencia, la carga laboral, retribucion salarial, clima laboral, motivacion y
sentido de pertenencia hacia la empresa, siendo factores que contribuyen a la presencia del
ausentismo en las empresas, estos factores se pueden clasificar en 3 grupos, el primer factor
es individual, los cuales tienen relacion directa con el estado de la salud del colaborador, el
segundo factor es sociodemografico y el tltimo factor es el intralaboral que son los derivados

de la propia actividad laboral de la empresa.

Se puede inferir que el ausentismo laboral representa aspectos realmente negativos
para las empresas, realizar investigaciones de ausentismo laboral en las empresas contribuye a
la identificacion de las multiples causas y la complejidad que esto representa, lo que ayuda a

reducir los factores generadores del ausentismo laboral.

Esta revision documental permite identificar los factores atribuibles a la ausencia
laboral en los colaboradores del sector salud en Latinoamérica en los ultimos 10 afos,

analizando las causas y consecuencias que este fendémeno provoca
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2. Problema

2.1.  Arbol de problema
Figura 1.

Arbol problema para identificacion de causa y efecto

“
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CENTRAL consecuencias negativas en los ambitos sociales, ionales y
| :
CAUSAS

Nota. Esta es una representacion grafica de la problematica central, las causas que lo
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producen y sus respectivas consecuencias. De elaboracion propia.
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2.2.  Descripcion del problema

La real academia espafiola de la lengua define el concepto de ausentismo como el
abandono de las funciones y deberes designados de un cargo, por otro lado, la organizacion
internacional del trabajo define el ausentismo de una manera mas sencilla como la inasistencia de
una persona al lugar de trabajo en los tiempos establecidos que debia asistir la presencia de este
fendmeno, causa el aumento en los costos y desorden empresarial desencadenando perdidas.

Con el arribo de la revolucion industrial a finales del siglo X VIII segun (Graduados
Sociales Madrid, (2018), con la entrada de la maquina, el panorama para la poblacion
trabajadora cambio haciéndose mas engorroso por el aumento de la cantidad de horas a laborar,
la entrada de la maquina a la escena y nuevos modelos de organizacién que implicaban el
cumplimiento de una serie especifica de tareas en tiempos preestablecidos concepto actualmente
conocido como taylorismo, este conjunto de aspectos contribuyeron a la materializacion del
ausentismo como un fendmeno laboral el cual es el generador de una serie de problematicas en 4
ambitos siendo el social, econdmico, organizacional y el humano, cabe resaltar que en el ambito
econdmico hace repercusion en la competitividad y la productividad de las empresas. Como tal,
el concepto de ausentismo laboral incursiono por Dubois en 1977, ya que este identifico los
tiempos perdidos en el siglo XIX causados por las largas jornadas de trabajo.

El ausentismo laboral y sus factores causantes han generado un gran impacto a través de
la historia y con el pasar del tiempo toma cada vez mas auge, posicionandolo como un problema
de caracter mundial, esto hace que sea realmente y casi que obligatorio el estudio de este
fenémeno, ya que involucra a la totalidad de empresas y organizaciones sin importar su nivel,
ahora bien, esto también incluye a los trabajadores sin importar la forma en la que estén adscritos

a las empresas, de alli que diferentes areas sean afectadas con mayores incidencias de casos de

11
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ausentismo que otras areas, uno de estos sectores es el de salud, en este punto es donde se hacen
cortas las investigaciones y/o estudios existentes ya que hay poco material acerca del porque este
sector se ve mds afectado que otros, ademas de que el area especifica del sector salud donde
resalta este fendmeno es el de la enfermeria.

Actualmente es en realidad complicado describir especificamente el concepto de
ausentismo dado al hecho de que es multicausal, esto quiere decir que existen diferentes factores
que pueden llegar a propiciar el ausentismo, segin (Camarota, 2015), la manifestacion del
ausentismo es causada por 3 aspectos especificos, primero las causas médicas, dentro de ellas
clasificadas en las incapacidades por enfermedad comin o laboral y accidentes de trabajo, la
segunda causa es la legal incluyendo las ausencias con justificacién basada en la normatividad
vigente como lo es la licencia de maternidad como un ejemplo, la tercera causa es hace
referencia a las ausencias sin justificacion.

Por otro lado, tal como se expresa en el informe de Kronos Incorporated y Aberdeen
Group (2012), los paises que presentan alto porcentaje de ausentismo sin justificacion son:
China, México, Canad4, Reino unido, Alemania, India, Noruega, Finlandia y Australia. (Como
se cita en Bonilla et al., 2014, p. 24).

Asi mismo, Colombia no se queda fuera de este fendmeno, pero presenta una
caracteristica especial, ya que el ausentismo laboral se convirtidé en problematica social y publico
por las ideas culturalmente preconcebidas de los colaboradores de “hacerse incapacitar”,
generando bajas considerables en la competitividad y productividad en las empresas, esto afecta
a las administradoras de riesgos laborales y a las entidades promotoras de salud generando gastos
extras, y asi lo menciona Rojas, (2011), afirmando que “de enero a julio de 2011, se perdieron

cerca de 3.644.360 dias por incapacidad temporal de trabajadores accidentados, se dejaron de

12
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trabajar 9984 afios o 87,4 millones de horas. Cada trabajador accidentado tiene en promedio 8,2
dias de incapacidad” (como se cita en Bonilla et al., 2014, p. 24).

En ese sentido como se menciono anteriormente, en el sector salud es muy comun el
gran horario de trabajo abarcando turnos diurnos, nocturnos, fines de semana, festivos, a esto hay
que sumar la carga fisica, psicoldgica y laboral siendo estos aspectos propiciadores de
ausentismo en este sector, segun Velasquez Parales et al., (2019), el sector salud el area mas
afectada por el ausentismo y la sub-area de enfermeria, mostrado una cifra realmente alta de
ausentismo.

Es mas, en el afio 2011, en una investigacion realizada en el Hospital Nacional Dos de
Mayo, se demostré que el mayor ausentismo en el hospital fue reportado por el Departamento de
Enfermeria, 841 ausencias (36.92%), cifra que fue predominio del personal técnico de
enfermeria. (Velasquez Parales et al., 2019, p. 2).

En resumidas cuentas, el sector salud y especificamente el area de enfermeria representa
la fuerza laboral clave para la prestacion de servicios, recayendo la responsabilidad de la calidad
de cuidados brindados a los pacientes, por estos razonamientos se debe estudiar completamente

para reducir la incidencia, y los efectos que este suceso provoca en este sector.

2.3. Formulacion o pregunta problema
(Cuales son los factores de riesgo asociados a la generacion de ausentismo en los

colaboradores del sector salud en Latinoamérica 2017-20267?
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3. Objetivos
3.1.  Objetivo general
Describir los factores de riesgo causantes de ausentismo en los colaboradores del sector
salud en Latinoamérica en los ultimos 10 afos.
3.2.  Objetivos especificos
* Identificar las causas de ausentismo laboral con mas frecuencia en el area de la salud.
« Jerarquizar los factores de riesgo que causan el ausentismo segun su nivel de impacto en

la generacion de consecuencias negativas en el colaborador.

14
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4. Justificacion

Se lleva a cabo esta investigacion debido a la brecha del conocimiento existente la
cual, es extensa y se debe escudrifiar para encontrar las respuestas a las incognitas sobre el
ausentismo laboral en el sector salud en Latinoamérica, que si bien muchos son los
investigadores que se han tomado la tarea de buscar y encontrar respuestas, siempre
encontramos que quedan vacios de una investigacion a otra, los cuales se deben aclarar para
lograr establecer un método seguro y confiable para acabar con el ausentismo laboral o de
alguna manera lograr mitigar a gran escala esta problematica la cual no permite el avance

total de las organizaciones.

El ausentismo en el sector salud no es solo un problema administrativo, podemos
decir que es una crisis de salud publica. Cuando un colaborador falta su horario laboral, se
traduce a una sobrecarga en el personal restante, esto es puede evidenciar en fatiga de los

colaboradores, errores médicos y un deterioro directo en la calidad de atencion al paciente.

Las instituciones de salud actualmente enfrentan costos muy elevados esto es
ocasionado al pago de horas extras, reemplazos inmediatos y la pérdida de continuidad en
procesos criticos. La ausencia de personal afecta la competitividad y sostenibilidad de las

organizaciones de salud en Latinoamérica

15
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5. Marcos de referencia

5.1. Marco investigativo o estado del arte

Mediante un analisis y diversas bases de datos siendo estas ProQuest, Scielo, Dialnet y
EBSCO host, de articulos realizados sobre los factores de riesgo que propician el ausentismo
laboral en el sector salud en Latinoamérica, especificamente en el drea de enfermeria o de areas
afines. Se hizo una revision bibliométrica de 40 articulos publicados entre los afios 2017 y 2026,
de los cuales se seleccionaron 20, los cuales eran los mas afines a la tematica de la investigacion.

De igual forma como se ha mencionado anteriormente el fendmeno del ausentismo
laboral es multicausal en el sector de la salud, especificamente en area de enfermeria y areas

similares en este sentido el ausentismo presenta unos factores particulares.

En el afio 2019 en el Hospital Nacional Dos de Mayo de la ciudad de Lima Pert los
autores Rosa Albina Velazquez Perales, Rudi Amalia Loli Ponce y Miguel Herndn Sandoval
Vegas, realizaron un estudio de corte descriptivo transversal, con el proposito de describir el
concepto de ausentismo laboral y los factores de riesgo presentes especificamente en los
enfermeros de dicho hospital, mediante la seleccion aleatoria de una muestra 72 enfermeras de
una poblacion de 471 enfermeras, realizaron una investigacion exhaustiva en los registros de

ausencias que se presentaron durante los afios de 2016y 2017.

Después aplicaron un cuestionario exprofeso ratificado por 8 expertos con prueba
binomial (0.89) con una confiabilidad de 0,75. Esta encuesta se aplico en los meses de julio a
agosto de 2018, ya obtenido los datos se procesaron y analizaron los datos mediante el uso de
estadisticas descriptivas donde la magnitud, las caracteristicas y el tipo de ausentismo se

precisaron con la utilizaciéon de la informacion recopilada de los afos 2016y 2017.

16
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Se encontr6 que el 97,22% (equivalente a 70 enfermeras) de la muestra de enfermeros era
perteneciente al género femenino, el 47,22% (equivalente a 34) de enfermeras esta entre las
edades de 31 a 44 afios y por ultimo que la tasa de ausentismo identificada fue de 4%, la
severidad de que, por 1000 horas, 40 horas se pierden, esto quiere decir que en un afio por cada

enfermera se pierden 6 turnos.

Los autores concluyeron que el ausentismo esta en la categoria de alto donde se destacod
las ausencias por tardanzas y/o permisos, es decir las no programadas, estas se vieron asociadas a
unos factores especificos los cuales fueron que tenian nifios pequefios, relacion laboral con otros
hospitales, cuidado de padres de la tercera edad y doble trabajo, estos fueron los factores
personales, por otro lado, los factores laborales fueron capacitaciones externas, dificultad al

cambiar los turnos e inconvenientes propios del area de trabajo.

En efecto el articulo presenta de manera un poco mas especifica los factores y el area de
trabajo donde se identificaron el cual fue el de enfermeria donde el volumen y tiempo de trabajo
estan sobre cargados lo que propicia los factores generadores del ausentismo los cuales cubren
tanto la parte individual, econdmica representado en pérdidas para la empresa, aspectos propios

de la empresa. (Velasquez perales, et al., 2019).

También podemos encontrar que, aunque el area de enfermeria es una de las mas
afectadas, el area de los médicos no se queda atras y se destaca un aspecto en particular al igual
que en el articulo anterior y es que las mujeres poseen los niveles mas altos de ausentismo por tal
razon autores Elizabeth Correa Gonzalez y Deison Ortiz Sosa en el afio 2019, realizaron un
estudio sobre los factores asociados al ausentismo laboral en médicos generales de consulta

externa de una institucion de primer nivel de atencidn, para determinar con qué frecuencia y

17
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cuales son los factores asociados al personal médico, el cual fue realizado en el primer semestre

del afo 2019.

Este estudio es observacional analitico de tipo transversal donde la variable dependiente
son los médicos generales asistenciales y las variables independientes los factores asociados
(personales, sociales y laborales), se realizé una medicion de los indicadores mas frecuentes y
sus costos, toda esta informacion se us6 como base para la formulacion de una encuesta, la cual
se aplico a 411 médicos donde el 64.7% (266) era mujeres donde la mediana era una edad de 30

afios, esto arrojo un ausentismo del 16.1%.

Dado que en la poblacion estudiada las mujeres son las que obtuvieron niveles mas altos
de ausentismo, se identificd que por cada hombre que se identifica ausentismo, hay 2.05 mujeres
que lo presentan con un valor de 0.020 el cual es muy significativo. Los autores concluyeron que
los factores que propician el ausentismo en el sexo femenino es la falta de convivencia con sus

familiares y no poder cambiar sus turnos. (Correa Gonzalez & Ortiz Sosa, 2021).

En efecto es preocupante observar que las cifras de ausentismo en mujeres son
considerablemente mas altas comparadas con las de los hombres, pero debemos tener en cuenta
que los factores como ser madre en algunos casos cabeza de familia, méas de un empleo,
dificultad para cambiar sus turnos, afectan a la poblacion femenina mas que a la poblacién
masculina ya que como se menciona anteriormente por cada hombre que presenta ausentismo el

doble de la poblacion femenina lo padece.

Al mismo tiempo que se presentan consecuencias en los colaboradores también se ve
afectado la calidad de la atencion a los pacientes lo que abre las puertas a inconvenientes

financiero. Segiin Rojas Pimentel & Izaguirre Torres, (2020), el ausentismo laboral es un factor
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de pérdidas a nivel empresarial ya genera reduccion de produccion, una calidad deficiente de

atencion, estrés laboral etc.

Ahora bien el ausentismo esta escalando hasta convertirse en un problema econdémico,
social, y laboral, gracias a la desaceleracion del crecimiento en las areas mencionadas,
impactando directamente el ambito econdmico y operativo lo que requiere una intervencion
interdisciplinaria, lo que evidencia que el ausentismo laboral es la causado por enfermedad,
accidentes de trabajo, insatisfaccion en el trabajo, inadecuadas condiciones de trabajo y falta de
motivacion, incapacidades médicas, problemas de salud, incapacidad por maternidad y permisos

personales.

Asi mismo, se hallé que las enfermedades mas frecuentes causantes de ausentismo
laboral siendo algunas de ellas las respiratorias, digestivas y musco esqueléticas, en el hospital
arzobispo Loayza se encontrd que el costo generado es de 126.562,76 millones, a nivel

internacional y a nivel internacional 28,189,828,92 millones.

Como registro anual en el Hospital Universitario de Bucaramanga, para esta investigacion
utilizo una estrategia de busqueda, extraccion de datos, analisis de datos, resultados y discusion.
El 100% de estudios revisados muestran el ausentismo laboral como un factor de pérdidas para la
empresa, al pais de Peru le cuestan 500 millones de soles los subsidio por accidente y
enfermedad laboral. Y 400 millones de soles a las empresas, vemos asi que estos son pasivos a
nivel de empresa y estado, por lo que se ve necesario continuar con la linea de investigacion en
establecimientos e instituciones del sector salud, incluyendo siempre los que cuestan en el
ambiente fisico, organizacional y en caracteristicas individuales de los trabajadores. (Rojas

Pimentel & Izaguirre Torres, 2020).
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También algo asi ocurre con las EPS e IPS (Identidades Prestadoras de Salud), donde la
afluencia de pacientes aumenta los factores generadores de ausentismo y que afecta
considerablemente las finanzas de estas instituciones. Por otro lado, falta de compromiso,
condiciones de salud de los colaboradores, alta carga laboral, desmotivacion; que generan en la
organizacion impactos negativos como baja calidad de los procesos, pérdidas econdmicas y
agotamiento del trabajador que debe asumir las responsabilidades del compafiero ausente, segiin
estudios de la organizacion mundial este ausentismo laboral se ve mas en paises de bajos

recursos con son: Ecuador, Pert, India, Indonesia, etc.

Por supuesto estudios demuestran que es por factores laborales como (condiciones del
trabajador, ambiente laboral, medios sociales), los propiciadores del ausentismo. En busca de
disminuir el ausentismo también observado en cuerpo presente, voluntario, involuntario se

propone incentivar al trabajador con incentivos no monetarios (bonos, horarios flexibles etc.).

Ahora investigaciones realizadas sobre este tema muestran que en los ultimos 25 afios el
ausentismo laboral ha aumentado en una 30%, lo que se ve reflejado en los altos costos de
produccion y bajo rendimiento de esta lo que genera desgaste del recurso humano. (Duque

Guzmén & Valencia Rios, 2021).

Por otro lado, un estudio realizado por un grupo de investigadores en un hospital publico
de Sao Pablo, titulado Preditores associados ao absenteismo-doenca entre profissionais de
enfermagem de um servigo hospitalar de emergéncia, se identificdé que en tres afios se perdieron
alrededor de 71.460 dias por enfermedad y a su vez se concedi6 3.323 permisos médicos a 1.533
trabajadores y es de destacar que la poblacion donde mas se concentrd el ausentismo por

enfermedad fue en el de enfermeria y el servicio de urgencias, la salud es el punto mas afectado
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en este sector en la que brillaron enfermedades relacionadas con el sistema musculoesquelético y

del tejido conectivo hasta alcanzar esferas de trastornos mentales y de la conducta.

A su vez un punto importante es que entre mas tiempo el trabajador se encuentre ausente,
se aumentan proporcionalmente las dificultades en las dindmicas o actividades del trabajo y la
vida personal del mismo trabajador ya que se deteriora su salud. En este hospital donde se
desarrolld esta investigacion la tasa de ausentismo se alinea con formulacidon de los turnos en
sentido de satisfacer las necesidades laborales lo que intensifica la problematica. (Mattes

Kunrath et al., 2021, 2).

Del mismo modo, un estudio muy similar se realizd también en Sao Pablo titulado
Sickness absenteeism of Primary Health Care professionals before and during the COVID-19
pandemic, enfocado en los profesionales de atencion primaria de Salud, con el mismo foco de
ausentismo por enfermedad antes y durante la pandemia por COVID-19. Esta investigacion se
centra en el hecho de que es bien sabido que el personal de salud es de gran importancia en el
cuidado de los pacientes, también los impactos negativos del ausentismo por enfermedad, pero la
clave est4 en la brecha de conocimiento que existe en la incursion del COVID-19 en el
ausentismo y este como se desarrolla en el sector de la salud. El punto central fue determinar si
de alguna manera la pandemia influyo en la presencia de ausentismo en al area de la atencion
primaria en salud en los afios 2019-2020 y los resultados arrojaron que la principal motivacion
fue enfermedades musculoesqueléticas y del tejido conectivo en esos dos afios, es interesante que
es el factor de la salud lo que conecta esta investigacion y la anterior que presenta las mismas

enfermedades y en el mismo sector. (Isper Garbin et al., 2022).
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Por otra parte en otro estudio ubicado también en Brasil en un grupo de enfermeras de
atencion a pacientes de avanzada edad, este estudio titulado Factores asociados al ausentismo en
trabajadores de enfermeria de edad avanzada, donde se intervinieron a 233 trabajadores, donde el
34.3% reportaron ausentismo auto declarado, el 20.1% que menciono que faltan algunos dias y el
14.33% que afirman haber perdido dias, en esta investigacion especifica la poblacion estudiada
manifestd que su condicion de salud era buena y los resultados arrojaron que el ausentismo se
relacionaba con la edad en mayor porcentaje y en bajo porcentaje con la satisfaccion relacionada

con la condicion de salud. (Gueiros Ferreira et al., 2022).

También en Brasil se realizo un estudio titulado ausentismo del equipo de enfermeria de
un hospital publico de tercer nivel: etiologia y factores asociados, en el cual se evaluaron 95
trabajadores donde la poblacion que més se vio afectada fue la de enfermeria y su factor de
causalidad de ausentismo fue por enfermedades musculoesqueléticas y psiquiatricas motivando
el desgaste fisico y emocional sucediendo con més frecuencia en el turno diurno que en el

nocturno. (Rigotto Grejo et al., 2022).

Ahora vamos a Buenos Aires, Argentina donde se realiz6 una investigacion sobre la
fatiga laboral y el ausentismo en el personal de enfermeria, tomando 60 trabajadores donde en el
65% eran mujeres y el 56.7% indico haber presentado ausencia en el trabajo en los ultimos 12
meses, en promedio 15 dias por aspectos como fatiga laboral, lo que destaca el tema de la salud
mental como factor determinante en la produccion de ausentismo en el 4rea de enfermeria

(Sulca, 2025).

De la misma forma, en Brasil, en el afio 2026 fue publicado en la Revista

Latinoamericana de Enfermagem (RLAE), el cual revelo que el ausentismo por enfermedad en
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los colaboradores de enfermeria brasilefia persistio elevado tras la pandemia, esto fue impulsado
por secuelas fisicas y trastornos mentales que presento tras la pandemia, especialmente en
técnicos de enfermeria y personal de UCI. La investigacion subraya la necesidad de politicas de

gestion enfocadas en la salud mental y la carga horaria. (Seidel Pinheiro et al., 2026)

El ausentismo no solo se presentd debido a la infeccion por SARS-CoV-2; las patologias,

que se presentaron fueron

o Trastornos Musculoesqueléticos: Derivados del esfuerzo fisico y largas
jornadas.
. Trastornos Mentales: Estrés, ansiedad, fatiga por compasion e

insatisfaccion laboral.
. Factores Individuales: La edad (profesionales de 41 afios o0 menos
presentan mayores tasas de ausencia en estudios recientes) y el cargo (los técnicos suelen

faltar mas que los enfermeros de nivel superior)

Las ausencias presentadas sobrecargaron al personal restante, por este motivo aumento su
fatiga y riesgo de enfermar, deteriorando la calidad del cuidado al paciente y aumentando los

costos institucionales.

En sintesis, se puede ver un patrén que va desde las condiciones generadoras de los
factores que a su vez trae la presencia del ausentismo acarreando consecuencias al colaborador y

econdmicas a las empresas.

Ademas en una revision de alcance titulada factores asociados al ausentismo por

enfermedad de trabajadores del sector salud, se evidencio unos factores diferentes al de la salud
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que estan propiciando el ausentismo, este factor es el interpersonal, ambiental y organizacional,
los cuales afectan la productividad en los servicios que se prestan, el hecho de que haya ausencia
a los horarios establecidos genero la contratacion de personal o pago de horas adicionales para
cubrir los servicios, lo que se traduce en sobre costos y pérdidas financieras. (Garcia de Paiva et

al., 2020).

Esto resalta el hecho de que no solo el factor de la salud, aunque es uno de los

principales, influye en la generacion de ausentismo laboral.

Por otra parte en Pert especificamente en Lima en se realiz6 un articulo donde se
identifico el factor de la salud como propiciador de ausentismo laboral, tomaron una muestra de
79 casos de descansos médicos por enfermedades (por agentes fisicos y lesiones musculo
esqueléticas) diagnosticadas en el personal de salud que prestaba servicios en el hospital en el
ano 2021, donde se presentd mas ausentismo en la poblacion femenina y mayores de 50 afos

con una tasa de 7.56% en el 2017 y 6.39% en 2016. (Suarez Egoavil, 2021).

Del mismo modo, como se observa en el anterior articulo nos vincula el ausentismo de
enfermeria con factores criticos como lesiones musculoesqueléticas, agentes fisicos, y una mayor
incidencia en mujeres mayores de 50 afios. En este estudio realizado en Lima, analiza la relacion
entre el ausentismo y el desempeiio laboral en enfermeros de areas criticas, destacando que
factores organizacionales y la fatiga laboral lo que impactan directamente la calidad prestada a
cada paciente. El anélisis destaca que el alto ausentismo, ligado a entornos estresantes, reduce la

seguridad del paciente y compromete el cuidado humanizado (Diaz Ledesma et al. (2018).

De modo similar se evidencia que las lesiones ocasionadas por la fatiga y el estrés laboral
estan muy vinculadas, siendo la causa principal de ausentismo laboral en el personal de
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enfermeria, especificamente en las mujeres mayores de 50 afios, esto impacta negativamente en
la atencion del paciente. El estudio factores de riesgo psicosocial y su asociacion con el
ausentismo vincula el riesgo psicosocial el cual presentan en el afio un 61.1% de ausentismo, este
analisis identifico que el estrés laboral, la alta demanda trabajo sobre cargado son principales
factores, subrayando una carencia de prevencion en el 90% de los trabajadores evaluados
(Espino Porras et al., 2020).

Por otro lado, se vinculan las altas cargas labores y el estrés psicosocial, en el personal de
enfermeria puesto que presenta una insatisfaccion y esto se traduce a ausentismo laboral
destacando una carencia preventiva del 90%, lo que perpetta lesiones por fatiga y compromete la
atencion al paciente. En el hospital publico de monterrey demostr6 que la tasa de insatisfaccion y
el ausentismo laborales esta vinculada a la sobre carga laboral y a los salarios bajos. Estos
hallazgos coinciden con investigaciones previas, indicando que la insatisfaccion y la fatiga
actiian como riesgos psicosociales que comprometen la calidad de la atencion al paciente.

(Hernandez Cantu & Medina Campos, 2020).

Los hallazgos obtenidos nos revelan que la fatiga laboral y la insatisfaccion son derivadas
de las altas cargas de trabajo, estos actian como riesgos psicosociales esto impulsa al ausentismo
laboral, este fendmeno afecta especialmente a mujeres auxiliares, vinculando la sobrecarga

estructural con el deterioro de la salud del personal y la seguridad del paciente.

Ademas, se confirma una asociacion significativa entre la fatiga laboral y el ausentismo,
afectando principalmente a mujeres auxiliares de enfermeria. Los hallazgos destacan la fatiga
subjetiva como predictor critico de inasistencia, impactando la seguridad del paciente y
requiriendo enfoques de gestion de riesgos psicosociales con perspectiva de género. (Luengo

Martinez et al., 2020).
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De esta manera la sobrecarga laboral y la falta de motivacion impactan significativamente
a mujeres auxiliares, generando un deterioro en la salud del personal y en la seguridad del
paciente, adicional a esto se identificé tasa del ausentismo con promedio de 38%, esto debido a
factores como la sobrecarga laboral, bajo salario y turnos nocturnos, lo que ocasiona el deterioro

de la calidad de la prestacion del servicio al paciente. (Piacquadio, 2021).

Con respecto a esto en Latinoamérica la sobre carga laboral, los bajos salarios y los
turnos nocturnos son los principales problemas de ausentismo laboral el cual esta presente en el
personal femenino de enfermeria, que afectan directamente la atencion del paciente, en un
hospital de Paraguay, se identificd que el que el ausentismo enfermeria es un fendémeno
multicausal ligado a factores de salud, fatiga, condiciones organizacionales y caracteristicas
sociodemograficas. La inasistencia afecta la calidad de atencion y la carga laboral, siendo

impulsada criticamente por el sindrome de burnout en la institucion. (Arias Valenzuela, 2022).

Por otra parte, el ausentismo en enfermeria ha pasado de ser visto como un problema
administrativo a ser entendido como un indicador de riesgo psicosocial critico. La falta de
prevencion (que alcanza el 90% en algunos estudios citados) evidencia una desconexion entre las
politicas de SST y la realidad operativa de los hospitales Latinoamericanos. Ademas, analiza la
relacion entre los altos riesgos psicosociales intralaborales especialmente la sobrecarga
emocional y las exigencias cuantitativas y el ausentismo no programado en el personal de
enfermeria de hospitales de tercer nivel en Bogota alineado con la Resolucion 2764 de 2022, el
analisis subraya que el deterioro de la salud mental del personal no solo genera inasistencia, sino

que compromete directamente la seguridad del paciente. (Parra Guerrero et al., 2022).
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Finalmente, en Oaxaca, México, se identifico el ausentismo laboral de enfermeria como
un fendémeno multifactorial, detonado principalmente por factores psicosociales como estrés,
ansiedad y depresion, junto con la carga fisica y la insatisfaccion laboral. Al contrastar con
estudios en Latinoamérica, se observa una prevalencia de riesgos psicosociales intralaborales y
enfermedades fisicas que exigen la implementacion de protocolos de SST centrados en la salud

mental. (Garcia Caballero et al., 2023).

5.2. Marco teorico o conceptual

Este modelo tedrico de evitacion del trabajo se prioriza en esta investigacion por las
caracteristicas tan cercanas, descriptivas y cualitativas de lo investigado, con el proposito de
aprovechar las ventajas de evaluacion sobre abuso, benevolencia, justicia organizacional,
satisfaccion en el trabajo, la evitacion del trabajo y el bienestar emocional. Este modelo, es el
que mas acierta a las necesidades de la investigacion, a diferencia de otros modelos teéricos que
utilizan investigadores para estructurar sus procesos de estudio y planificar investigaciones, logro
llamar la atencion, pero no ser el elegido sus tres categorias las teorias de enfermeria segiin su
nivel de abstraccion: gran teoria, teoria de rango medio y teoria de nivel de practica sin dejar
plena claridad en lo requerido por la investigacion en curso, también la teoria método Laurell que
revisa criticamente los marcos tedricos y los modelos de determinacion social de las
enfermedades cronicas no transmisibles también se analizan enfoques neodurkheimianos de las
desigualdades sociales, basados en el concepto de capital social y se critican los usos tedricos de
la nocion de estilo de vida en el campo de la salud y aun habia vacios para lograr una

investigacion mas completa y satisfactoria.
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Figura 2.

Modelo tedrico de la evitacion del trabajo de Littlewood Zimmerman.

Benevolencia
Abuso (Dar mas de lo que se recibe

(Recibir més de lo que se da (abusal). (benevolencia), dar en proporcidn a
lo que se recibe (sensibilidad)).

Satisfaccién en el

trabajo

(Equidad, remuneracion salarial, tipo de
hararios y condiciones propias del

trabajo)

Bienestar emocional
{Desgaste emocional por alta demanda
de trabajo. cambios organizacionales,
calidad de wvida y de trabajo)

Evitacion del trabajo
{Conductas evasivas, faltas a la jernada
de trabajo, realizar actividades no
relacionadas con el trabajo, etc.)

Justicia organizacional
(Trato equitativo, reparticion de
recursos y toma de decisiones)

Nota. Esta es una representacion grafica del modelo de la evitacion del trabajo. De
elaboracion propia.

Actualmente, aumenta el interés por investigar el rompimiento de la relacion entre las
empresas y sus colaboradores, pero destaca que las condiciones laborales actuales han sufrido
cambios considerables, por lo que se presentan faltas al horario laboral (ausentismo). Ahora bien,
este escenario entra en el modelo de evitacion del trabajo.

El concepto como tal de evitacion del trabajo se describe como aquellos comportamientos
de los colaboradores que no generan aportes a las metas que tiene la empresa, algunas de ellas
son impuntualidad, enfermedad, realizacion y dedicacion de tiempo ha actividades que no estan
relacionadas con el trabajo. Con el pasar de los anos la evitacion del trabajo ha pasado
desapercibida, pero esta presente participando como rotacion del colaborador o finalmente la
renuncia, esto se ha determinado como renuncia psicologica.

De esta manera la evitacion laboral presenta dos postulados opuestos desarrollando como
se desenvuelven en el desempefio de colaborador. El primer postulado se refiere a la reaccion
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automatica del colaborador de no renunciar sino buscar la manera de equilibrar la carga laboral
con conducta de evitacion, lo que permite compensar su frustracion laboral al no tener
flexibilidad en los horarios laborales, tiempo para crianza nifios pequefios, relacion laboral con
otras empresas, cuidado de padres de la tercera edad, entre otros. El segundo postulado apoya la
evitacion como una propension a la renuncia directa, desde este punto los colaboradores faltan a
la jornada del trabajo o incurren en la impuntualidad aumentando las bajas en la productividad.

El modelo plantea el proceso de desarrollo en 4 aspectos: justicia organizacional,
satisfaccion en el trabajo, evitacion del trabajo y el bienestar emocional. (Littlewood
Zimmerman, 2013).

En efecto el modelo propuesto por Herman Frank Littlewood Zimmerman expone que los
colaboradores identifican discrepancias en decisiones organizativas, generando como
consecuencia insatisfaccion en el trabajo por trato no equitativo, es decir antes de que se presente
la evitacion laboral (falta a la jornada laboral), lo antecede la justicia organizacional y la
satisfaccion, de esta manera la consecuencia general es la disminucion de bienestar.

Asimismo, Littlewood Zimmerman, (2013), justifico la validez de modelo de evitacién
laboral mediante la realizacion de una investigacion ejecutada a uno médicos de un hospital
publico. Los aspectos que contempla el modelo de evitacion laboral como los mencionamos
anterior mente son los siguientes:

Primero la justicia organizacional segun Patlan Pérez et al., (2013), la definen como la
imagen que tienen los colaboradores de trato equitativo esto incluye la reparticion de recursos
beneficios, toma de decisiones, entre otros. Este concepto viene de la teoria de equidad de
Adams, el cual plantea que las personas se motivan al ser tratados equitativamente en

comparacion con sus compafieros de trabajo, relacionando este primer aspecto con el segundo

29



30

que es la satisfaccion en el trabajo el cual es la consecuencia de esa percepcion de equidad, en
este aspecto resalta la actitud de satisfaccion en aspectos especificos del trabajo como lo son la
remuneracion salarial (sino es proporcional al trabajo, se ve obligado el trabajador a buscar un
segundo empleo para compensar), tipos de horario (si es flexible o no y/o posibilidad de hacer
cambio de turnos) y las condiciones propias del trabajo. El tercer aspecto de evitacion del trabajo
es la postura de pensamiento que toma el colaborador frente a la insatisfaccion anteriormente
mencionada alli es donde presenta las conductas evasivas (faltas al horario de trabajo, realizacion
de actividades no relacionadas con el trabajo, todas relacionadas con el ausentismo), segun
(Littlewood Zimmerman, 2013), la consecuencia de la evitacion laboral que se engloba en el
bienestar emocional encierra los aspectos mencionados anteriormente generando un desgaste
emocional por la alta demanda del trabajo, cambios organizacionales, calidad de vida 'y de
trabajo.

Asimismo, en el estudio que realizo y mencionamos anteriormente identifico la relacion
negativa existente entre la evitacion del trabajo y el bienestar emocional, los médicos de este
estudio manifestaron bajo desempefio por la baja autoestima, disminucion de su bienestar
(familiar, carga laboral, etc.). Por Gltimo, la fase de abuso y benevolencia estd compuesta de tres
puntos, el primero dar mas de lo que se recibe (benevolencia), dar en proporcion a lo que se
recibe (sensibilidad) y recibir mas de lo que se da (abuso). Para concluir este modelo de
evitacion laboral tiene su fuente en investigaciones de satisfaccion, a su vez estas bases
contribuyeron a investigaciones de ausentismo laboral lo que permite identificar el ausentismo
como un abandono o si va mas alla de esto, mediante estudios de satisfaccion. (Littlewood

Zimmerman, 2013)
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Por otro lado, tenemos la teoria del ajuste al trabajo la cual es la adaptacion de persona-
entorno, relacionado al mejoramiento de la productividad y la retencion del talento humano. La
teoria sostiene que los colaboradores tienen un mayor indice positivo de satisfaccion cuando son
felices en el lugar de trabajo.

En esta teoria menciona un punto importante que es la adaptacion del trabajador con el
empleador, es decir que el trabajador a cambio de sus habilidades, la organizacion compensa a
los empleados ya sea con pagos monetarios, beneficios, condiciones laborales preferenciales,
horarios flexibles, entre otros, en consecuencia, tanto los empleadores como trabajadores
cumplen una serie de exigencias mutuas. El modelo como tal busca medir la permanencia del
colaborados teniendo en cuenta la relacion de la empresa con €. (Biscontini, 2024).

Por ultimo, el modelo de Hill y Trist, los cuales estudiaron esa relacion existe la
adaptacion del trabajador a sus actividades laborales y el ausentismo, concluyendo que es una
relacion dinamica, como en la teoria del ajuste del trabajo.

Este modelo postula que la conducta de evitacidon o ausentismo esta relacionada con la
interaccion del trabajador con su trabajo dando paso a la forma de abandono de manera parecida

a la que sucede con el de los accidentes laborales. (Ortiz Alejo, 2003).

5.3. Marco legal

El ausentismo laboral en Colombia se encuentra contemplado en la normatividad legal
vigente en materia de seguridad y salud en el trabajo y esta se ha ido actualizando con el pasar de
los afos, basandose en los altos nimeros de ocurrencia presentes en las empresas y la
problemadtica que esta presenta. Se debe tener en cuenta que la normatividad colombiana expresa

de manera obligatoria el implementar vigilancia epidemiologica en materia de ausentismo.
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Marco normativo de la investigacion

32

Normatividad legal o técnica en que se fundamenta el trabajo de investigacion

Aio de | Disposicion Articulo o es ..
Norma . or . Descripcion del requisito
emision que regula aplicable
Su finalidad es lograr la justicia
en las relaciones entre
Cod{go Comsn dalh empleadores y trabajadores,
sustantivo de 1950 . s .,
. republica dentro del ambito de coordinacion
trabajo
econdmica y equilibrio social.
Ley 9 1979 | Congresodela |y oy | Salud ocupacional
republica
El trabajo es un derecho y una
obligacion social y goza, en todas
Constituciéon C sus modalidades, de la especial
7 orte suprema
politica de 1991 L. Art 25 .,
. de justicia proteccion del Estado. Toda
Colombia
persona tiene derecho a un trabajo
en condiciones dignas y justas.
Art. 15-
17-18- | Afiliacion de manera obligatoria
A s trabajadores vinculadas por
Ley 100 1993 Congreso‘ de la 133-
republica 161-204- | medio de un contrato de trabajo al
210- : .
sistema general de pensiones.
271
Presidente de | Art3-5, | Afiliacion ala ARLy
Decreto 1530 1996 | larepublica de 9-10, clasificacion del Tieseo
Colombia 12-14 S
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Establece las disposiciones para
los aportes y la autoliquidacion

para el sistema social, todas las

El presiden'te Arts. 8.9 )
Decreto 1406 1999 | de la republica » 7 | personas esta obligadas a hacer el
de Colombia y 13 pago de sus aportes bien sean
empleadores, trabajadores
dependientes o independientes.
El empleador debe monitorear el
ausentismo para identificar
Ley 1562 2012 Coilegprsf)(l)i éiae la Art. 1 | patologias o riesgos laborales
recurrentes que afecten la
productividad.
Establece que entidad asume el
pago de las incapacidades, si el
El presiden.te Art. 1 ausentismo es por accidente o
BT 2RE S 201 dgelzroelzi?&za . enfermedad laboral, la ARL
reconoce la incapacidad desde el
dia siguiente al evento.
Define el ausentismo como una
falta disciplinaria, sino como un
El presiden'te Art indicador de gestion dentro del
ST T2 AU el repﬁbh'ca 2.2.4.6.22 Sistema de Gestion de la
de Colombia
Seguridad y Salud en el Trabajo
(SG-SST).
Se establece los indicadores
Resolucién 0312 | 2019 Mir;rizge;ig de Art. 30 | minimos de SST que las empresas
deben de cumplir anualmente.
Ley 2101 2001 Congreso' de la | Articulos Para lo‘s indicadore? de
republica 2y3 ausentismo (que exigen las
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normas de seguridad y salud), la
empresa debe ajustar el "tiempo

programado".

Congreso de la

El empleador debe de garantizar

que el colaborador goce de sus

Ly Lt elee e T4, tiempos de descanso, vacaciones,
licencias y permisos.
Integra las evaluaciones médicas
Resolucion 1843 | 2025 Mh}ljrssijj(; del Artz' 51 y coTl los'sis:[elinas de vigilancia
epidemiologica
Ante ausencias injustificadas, la
ley refuerza el procedimiento para
sancionar o terminar contratos
Ley 2466 aps | SmEERh s g

republica

bien se por notificacion y pruebas,

derecho de defensa

Nota. Tabla normativa. De elaboracion propia.
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6. Metodologia
La revision sistematica de la literatura presente se planifico en cuatro pasos, permitiendo

la elaboracion de esta, los pasos son los siguientes:

1) Busqueda de informacion en diferentes bases de datos siendo
Scopus, Scielo, ProQuest, Dialnet y EBSCO host, se tuvieron en cuenta términos
como ausentismo, enfermeria, factor de riesgo y multicausalidad.

Por otro lado, los criterios de inclusion empleados fueron:

—  Articulos publicados entre 2017-2026 relacionados con el
ausentismo laboral en el sector salud.
—  Articulos desarrollados en paises de Latinoamérica entre los

afios 2017-2026.

2) El segundo paso fue la clasificacion de los articulos mediante la
realizacion de una matriz de contextualizacion, la cual permitio6 la recoleccion de
datos como: afio de publicacion, titulo, autor/es, revista donde se publicd,
referencia, tipo de publicacion, pais, objetivo, tipo de estudio, metodologia y
resultados.

3) Como tercer paso se categorizaron 40 articulos teniendo en cuenta
los temas que se desarrollaban, lo cual llevo a la seleccion de 20 articulos que
mencionaban ausentismo laboral en el sector de la salud en Latinoamérica y eran

mas afines al tema.
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4) Como ultimo paso los datos de los 20 articulos seleccionados se
analizaron, con el fin de identificar las causas de ausentismo laboral con mas
frecuencia en el area de la salud y realizar una jerarquizar los factores de riesgo
que causan el ausentismo seguin su nivel de impacto en la generacion de
consecuencias negativas en el colaborador.

6.1. Enfoque y alcance de la investigacion

El enfoque fue descriptivo de tipo no experimental con un alcance transeccional
descriptivo, mediante una metodologia de revision de articulos, siguiendo los lineamientos de
planteamiento de pregunta problema, objetivo general y especificos, criterios de inclusion y
exclusion, busqueda de articulos, recoleccion de informacion para su interpretacion y resultados.
6.2 Descripcion detallada del disefio metodolégico para el logro de los objetivos

La pregunta de investigacion se desarrolld con la estructura PICO, siendo esta
formulacion de pregunta sobre un tema de interés que parte de una problematica presente el
sector de la salud en Latinoamérica, la pregunta busca satisfacer la insuficiencia de informacion,
es decir vacio de conocimiento en materia de los factores de riesgo asociados al ausentismo en el
sector salud en los tltimos 10 afios.

La pregunta problema es de tipo descriptivo por lo que tiene una implicacion negativa en
el sentido de que se buscan factores que aumenten la probabilidad de la presencia de ausentismo
por ejemplo insatisfaccion laboral o dificultad para el cambio de turnos, ya hablando en términos
del sector salud especificamente.

La pregunta problema busca medir los factores de riesgo asociados al ausentismo laboral

en el sector salud en un tiempo determinado siendo este entro los afios 2017-2026.
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Tabla 2

Definicion de le estructura PICO

Componente

Seccion

P Poblacion

Colaboradores del sector salud

I intervencion | Asociacion

C | Comparacion

Presencia de factores de riesgo

(0) Resultados

Materializacion del ausentismo

Nota. Estructura PICO. De elaboracion propia.

Tabla 3

Estructura de redaccion de la pregunta problema

Tipo de Estructura de la Elementos basicos
pregunta pregunta de la pregunta
A: adjetivo
Cuales
interrogativo
M: medicion Asociacion
Descriptiva C: condicion Ausentismo laboral

P: poblacion Colaboradores
L: lugar Latinoamérica
T: tiempo 2017-2026

Nota. Redaccién de la pregunta. De elaboracion propia.
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6.2.1 Pregunta problema:
(Cudles son los factores de riesgo asociados a la generacion de ausentismo en los

trabajadores del sector salud en Latinoamérica 2017-2026?

6.2.2 Seleccion de palabras claves

La seleccion de las palabras claves que se determinaron son ausentismo, enfermeria,
factores de riesgo y salud, estos términos son conceptos claves de los temas desarrollados en la
revision documental.

6.2.3 Fuentes o bases de datos

Las bases de datos que fueron utilizadas para la busqueda de los articulos fueron Scopus,
Scielo, ProQuest, Dialnet y EBSCO host, siendo estas bases de repositorios estructurados de
revistas, articulos y libros.

6.2.4 Estrategia de busqueda

La estrategia de busqueda que se implemento fue por medio de las palabras clave
ausentismo, enfermeria, factores de riesgo y salud, operadores booleanos de bases de datos con
el fin de refinar, definir y limitar los resultados de las bases de datos.

6.2.5 Criterios de inclusion y exclusion

Los criterios que fueron empleados para revision sistematica son:

Criterios de inclusion: Todos los articulos que abarquen:

1. Rango de afios entre 2017-2026

2. Area de tematica: Enfermeria, profesiones de salud y ausentismo.
3. Tipo de documento: articulo.
4, Palabras clave: ausentismo, enfermeria, factores de riesgo,

multicausalidad y salud.
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5. Pais: Ubicados en Latinoamérica.
Criterios de exclusion:

1. Ano: Que se encuentre fuera del rango de los afios 2017-2026.

2. Area de tematica: Todos los articulos que posean tematicas diferentes a
ausentismo, enfermeria y profesiones de salud

3. Tipo de documento: Todo documento diferente a articulos

4. Palabras clave: Articulos que no posean dos de las siguientes palabras
clave: ausentismo, enfermeria, factores de riesgo y salud.

5. Pais: Ubicados fuera de Latinoamérica.

6.2.6 Analisis de los resultados

En esta seccion se presenta el analisis de los resultados de la investigacion, primeramente,
evidenciando el estado general del campo de la investigacion en el ausentismo en los
colaboradores del sector salud en Latinoamérica en los tltimos 10 afios, la figura 3 expone la
evolucion de las publicaciones relacionadas con el ausentismo en el sector salud en el transcurso
del tiempo.

Esto permite identificar el punto de partida de los articulos a partir de 2017, presentando
un aumento considerable de las publicaciones académicas para el afio 2018 donde se ubica el
primero de los articulos seleccionado ubicado en Peru, seguidamente cae el nivel para el 2019
siendo este el afio de publicacion de uno de los articulos seleccionados publicado en lima Pert el
cual describe el ausentismo laboral y sus factores asociados, por otro lado incrementa el niimero
de publicaciones en el afio 2020, justo en este afio se publicaron 5 de los articulos seleccionados,
1 en Chile, 2 en México, 1 en Colombia y 1 en Brasil, es de destacar este aio ya que como se
puede evidenciar en la figura 3, fue el afio con mas numero de publicaciones, es decir el afio

donde mas se investigo el ausentismo en este sector y teniendo en cuenta que fue el afio de
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confinamiento mundial debido a la pandemia del SARS-CoV-2, lo que trajo un aumento
exponencial del requerimiento de personal de salud en los centros de atencion, esto atrajo
consigo una serie de factores como sobrecarga laboral, estrés, ansiedad, sindrome de Burnout,
responsabilidad familiar en relacion con el cuidado de contagio, entre otros, que aumentd
considerablemente el ausentismo, ya para este punto el nivel de publicacion es fluctuante
generando una caida considerable a partir del afio 2021 hasta el 2023, pero en este lapso de tres
afios se ubican 9 de los articulos seleccionados 3 en Colombia, 4 en Brasil, 1 en Peru, 1 en
argentina, 1 en Paraguay y por ultimo 1 en México , justamente identifican las consecuencias que
trajo el ausentismo en las entidades promotoras de salud e instituciones prestadoras de servicio
abarcando como base los sucesos del 2020 y las consecuencias evidenciadas hacia el periodo
2021-2023.

Seguidamente se impulsa de nuevo al alza de investigacion para el afio 2024, con un
pequeno declive para el 2025 donde se presenta uno de los articulos en Argentina.

Ya para el afio 2026 presenta baja produccion lo cual se pudo haber presentado debido a
que los articulos se encuentran en proceso de revision por parte de los entes de publicacion, y
aun siendo asi el ultimo articulo identifica los factores relacionados con el ausentismo en los
profesionales de enfermeria en Brasil justamente en el 2025 un andlisis de los factores post
pandemia.

Se puede determinar que el nimero de articulos publicados sobre este tema es
considerablemente bajo, y aunque la problematica esta presente no se le da importancia debida
en los espacios de investigacion incluso durante y después de pandemia donde el sector salud fue

clave.
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Figura 3

Exploracion de ausentismo en el sector salud en Latinoamérica 2017-2026
30

25

20

Documents
-
o

2017 2018 2019 2020 2021 2022 2023 2024 2025 2028
Year

Nota. Esta es una representacion grafica del comportamiento de la investigacion en los
ultimos 10 afios. De elaboracion propia en Scopus (2026).

Por otro lado, se evidencia en la figura 4, las areas que predominan en las investigaciones
de ausentismo las cuales son enfermeria, medicina y profesionales de la salud presentando los
porcentajes mas altos, siendo estos 33.2%, 27.6% y 22.8% respectivamente. Los articulos
seleccionados se desenvuelven en las dreas anteriormente mencionadas, ya que la investigacion
se enfoca en los colaboradores del sector salud, como poblacion con mayor indice de ausentismo.

Lo que llama atencion a estas areas donde se producen mas investigaciones debido a la

alta frecuencia de presentacion de ausentismo como tal en el sector salud.
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Figura 4

Areas donde se concentra el ausentismo en Latinoamérica 2017-2026.

Other (0.8%)
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. . Nursing (33.2%)
Engineering (1.0%)

Agricultural an... (1.0%)
Social Sciences... (4.9%)

Pharmacology, T... (6.4%)
Health Professi... (22.8%) —

Medicine (27.6%)

Nota. Esta es una representacion grafica del comportamiento de la investigacion del
ausentismo en diferentes areas. De elaboracion propia en Scopus (2026).

En adicion, la co-ocurrencia de ciertos términos clave, permite determinar la relacion
entre el concepto principal que es el ausentismo con respecto al personal de salud , factores de
riesgo y salud, en la figura 5, se reconocen 4 clusteres, el primero de factores de riesgo
(amarillo), el segundo personal de salud (azul), la tercera enfermeria y SARS-CoV-2, (rojo), y el
cuarto equipo de enfermeria (verde claro), cada uno de estos clusteres expone, primeramente, la
relacion directa que hay entre el sector salud donde est4 presente el personal de salud y a su vez

entre factores de riego que propician el ausentismo en este sector.
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Figura 5

Co-ocurrencia de términos clave.

health cag@personnel
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Notﬁ. NEsta es una representacion grafica de la co-ocurrencia de términos clave. De
elaboracion propia en VOSwiever (2026).

Ahora en la tabla 4 podemos identificar la presencia de cada uno de los clusteres de la
figura 5, presentes en los 20 articulos seleccionados ya que el eje central de la investigacion es la
identificacion de los factores de riesgo causantes de ausentismo en los colaboradores de salud en
los ultimos 10 afios, lo que permite en primera instancia corroborar la relacion de términos

anteriormente mencionada.
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Tabla 4

Clusters identificados en los articulos seleccionados

Cluster azul \ Cluster rojo \ Cluster verde claro Cluster amarillo
Personal Enfermeria en Equipo de enfermeria | Factores de riesgo
administrativo que pandemia y post propiciadores de
labora en entidades pandemia ausentismo
de salud

Nota. Esta es una tabla de clasificacion de clusteres con relacion a los articulos

seleccionados. De elaboracion propia.

Ya identificando la presencia de estos clusteres en los articulos seleccionados, se puede
destacar la estrecha relacion entre los clusteres verde claro (equipo de enfermeria), enfermeria y
SARS-CoV-2, (rojo) y personal de salud (azul), esta estrecha relacion se debe a los altos niveles
de ausentismo que se presentan entorno a estos colaboradores por la naturaleza de las actividades
laborales que realizan. Ahora se evidencia que el cluster de factor de riesgo esta alejado de los
demas es decir que no se estd identificando en las investigaciones de los ultimos 10 afios los
factores que propiciaron el ausentismo o no se esta investigando estos factores de riesgo en

relacion con el sector salud de manera mas concienzuda.

Esto hace necesaria la identificacion de los factores de riesgo que influyeron en la
produccion de ausentismo en los articulos seleccionados en Latinoamérica en los ultimos 10

anos.
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Tabla 5

Identificacion de factores de riesgo.

Factor

Descripcion

Salud

Enfermedad

Accidentes de trabajo
Insatisfaccion en el trabajo
Falta de motivacion
Incapacidades médicas

Infeccion por SARS-CoV-2

Laborales y
Organizacional

Capacitaciones externas

Dificultad al cambiar los turnos

Relacion laboral con otros hospitales
Sobre carga de volumen y tiempo laborales
Alta afluencia de pacientes

Falta de compromiso

Inadecuadas condiciones de trabajo
Condiciones del trabajador

Ambiente laboral

Personal y
familiar

Cuidado de nifios pequefios
Cuidado de padres de la tercera edad
Doble trabajo

Permisos personales

Nota. Esta es una tabla de identificacion de factores de riesgo de los articulos

seleccionados. De elaboracion propia.

Abhora estos factores de riesgo que causan el ausentismo en los colaborares del sector

45

salud en los ultimos 10 afos en Latinoamérica, se deben jerarquizar segun su nivel de impacto en

la generacion de consecuencias negativas en el colaborador, de manera que se pueda priorizar los
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que generar mayor impacto y esto se puede ver evidenciado en la figura 6, donde el factor genera
mayor impacto negativo es el de la salud el cual representa el 68.9%, seguido por el factor
familiar y personal el cual representa el 26.4% y por ultimo el laboral y organizacional.

Figura 6

Jerarquia de impacto.

03 Este factor influye
considerablemente en el
ausentismo un clima laboral
cadtico, falta de motivacién,

adicional a la inasistencia no
Jjustificada.

02 Este factor alcanza un nivel de 26.4%
de las ausencias debido a licencias de
maternidad/paternidad, citas médicas

familiares, calamidades domésticas, y FQ\S‘O

entre otros

01 Estudios existentes indican que la
enfermedad general (accidentes y
enfermedades laborales, patologias
comunes, incapacidad médica),
representa el 68.9% de las ausencias.

Nota. Esta es una representacion de la jerarquizacion de impacto. De elaboracion propia.
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7. Resultados
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El ausentismo laboral en el sector salud es un fendmeno critico que afecta

directamente, a muchas organizaciones en su sostenibilidad y en la calidad de los

servicios prestados al paciente.

Si bien sabemos en el afio 2020 a nivel mundial se atraveso por una pandemia la

cual se vio afectada la parte asistencial puesto que los niveles de contagios fueros altos y

por este motivo se presentaron sobre cargas laborales, esto incremento el estrés y

agotamiento, por consiguiente, disminuyo la satisfaccion laboral en general.

Las tasas de ausentismo no volvieron a niveles prepandemia tras finalizar la crisis

sanitaria, como se observa en la tabla 6, una comparacion de los articulos seleccionados

que abarcan pre y post pandemia. Los profesionales de Cuidados Intensivos (UCI)

presentaron la mayor tasa de ausencia (31.3%), siendo la COVID-19 y las enfermedades

musculoesqueléticas las causas predominantes.

Tabla 6

Tabla comparativa de los resultados de la revision de articulos.

Comparacion de los resultados de los 20 articulos seleccionados

. Poblacion de Factores Efectos del Estrategias de
Articulo . . .,
estudio generadores ausentismo solucion
Impacto del Trabajadores | Falta de Disminucion Implementar
Ausentismo administrativo | compromiso, de la mejores
Laboral en Sy sindrome de productividad, | condiciones
organizaciones del | asistenciales burnout, afectaciones laborales y
sector salud de enfermedades en el clima apoyo emocional
Medellin (2020) cronicas y laboral,
desmotivacion, deficiencias en
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sobre carga, turnos

rotativos

la atencion al

paciente,

Ausentismo

laboral: Una

Personal del

sector salud

Factores de

caracter socio

Deficiencia en

la calidad de

Infra estructura y

nuevas politicas

realidad econdémico, atencion al de salud laboral
preocupante en condiciones paciente,
Pert y laborales, dificultades
Sudamérica deficiencia en el financieras.

bienestar
Factores Enfermeros Cambios Aumento en Apoyo
relacionados con producidos por la | los indices de | emocional y
el ausentismo por pandemia, estrés, ausentismo, psicologico y
enfermedad de sobre carga de disminucion manejo de
enfermeria caracter emocional | de la salud jornadas
antes, durante y y riesgo bioldgico. | mental y fisica | laborales, justas,
después de la de los
pandemia (Brasil) trabajadores.
Factores Meédicos Enfermedades Deficiencia en | Generar espacio

asociados al

generales de

crénicas, poco

los servicios,

para la creacion

absentismo consulta apoyo familiar, dificultades en | de apoyo
laboral en externa dificultad para la dindmica familiar,
médicos generales cambiar los turnos. | del equipo mejoramiento en
de consulta medico el ambiente
externa (Medellin, laboral, facilitar
2019) el cambio de
turnos.
Factores Enfermeras Cuidad de niflos y | Sobrecarga, Facilitar la
asociados al adultos mayores, estrés, asignacion de
ausentismo enfermedades disminucion personal, generar
laboral de cronicas, varios en la atencion | capacitaciones,
enfermeras empleos y y calidad al monitoreando las
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dificultad en

cambiar turnos.

paciente,

aumento en el

causas, y mejor

programacion de

ausentismo turnos.
Principales causas | Personal de Factores Afectaciones Estrategias
de ausentismo enfermeria institucionales, en el organizacionales,

laboral en el
personal de
enfermeria

adscritos al

Sobre carga labora,
pocos incentivos,
factores personales

(familiares),

rendimiento y
en la calidad
de atencion al

paciente,

motivacion al
personal,
mejoramiento

salarial, medidas

Hospital General trabajos en otras dificultades en | conciliatoria para
de Zona No. 3 entidades. la el factor
Tuxtepec, Oaxaca organizacion personal.
hospitalaria.
Riesgos Personal de Riesgo psicosocial, | Baja calidad Medidas
psicosociales enfermeria intralaboral, poca | en el servicio, | preventivas de
intralaborales y (jefes y retroalimentacion incremento en | fortalecimiento
ausentismo auxiliares) de desempeio, los costos de liderazgo y
laboral en el pocas relaciones institucionales, | retroalimentacio
personal de sociales, ambiente | insatisfaccion | n, monitoreo

enfermeria de un

y liderazgo

laboral, alta

permanente del

hospital de tercer deficiente, estrés, rotacion estado de loes
nivel de sobre carga laboral, riesgos para
complejidad de enfermedad corregir.
régimen especial general,
en Bogota calamidades

domésticas y

licencias por luto.
Ausentismo Personal de Enfermedades Baja Acciones para
laboral en el enfermeria respiratorias y productividad, | fortalecer la
personal de (auxiliares, digestivas estrés, fatiga, | prevencion de

enfermeria del

mnsatisfaccion

enfermedades,
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Hospital Distrital | licenciados y laboral, como el
de Limpio, técnicos). agotamiento, reforzamiento de
Paraguay (2018) reprogramaci6 | protocolos.

n de turnos y

deterioro en la

calidad de

atencion.
Ausentismo Personal de Relaciones Poco orden Transformacion
laboral y enfermeria interpersonales organizacional | interna de la
motivacion en complicadas, alta , baja calidad | organizacion,
enfermeria en el demanda fisica y en el servicio, | implementacion

contexto
latinoamericano:
una revision

panoramica

emocional,
dificultad con los
turnos, alta
demanda familiar,
salario bajo,
condiciones
propias del trabajo,
enfermedades
como depresion,
hipertension, entre

otras.

sobre carga en
los
compaiieros de
trabajo,
aumento de

costos.

de programas de
prevencion,
reconocimiento,
incentivos y
promover la

motivacion.

Fatiga laboral y
ausentismo en el
trabajo en mujeres
auxiliares de
enfermeria de un
hospital de alta
complejidad,
Chile

Auxiliares de

enfermeria

Fatiga fisica, sobre
carga laboral,
integracion de
demanda
doméstica y

laboral.

Aumento de
costos, sobre
carga en los
compaiieros de

trabajo

No menciona
estrategia de
solucion, pero
resalta el hecho
de abordar la
sobre carga fisica
como un factor
de riesgo

determinante.
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Ausentismo y
desempeiio
laboral en
profesionales de
enfermeria de

areas criticas

Enfermeros

Factores
individuales como
responsabilidades
familiares, factores
del lugar de trabajo
como sobre carga
laboral, poco

personal,

Baja calidad
en la atencion

al paciente.

Integralidad para
mejorar las
condiciones

criticas.

Factores de riesgo

Personal de

Condiciones del

Sobre carga

Mejoramiento en

psicosocial y su enfermeria ambiente de laboral, baja el ambiente de
asociacion con el trabajo, alta carga | calidad de trabajo.
ausentismo de trabajo, atencion,
laboral inestabilidad deterioro en el

laboral. bienestar

emocional.

Satisfaccion Personal de Problemas de Sobre carga en | Mejorar las
laboral y enfermeria salud, sobre carga | el personal, condiciones
ausentismo en el de trabajo, baja calidad en | laborales de los
personal de condiciones el servicio. trabajadores.
enfermeria laborales
de un hospital deficientes.
publico de
Monterrey
Fatores associados | Personal de Factores Baja Intervenir los
ao absenteismo salud individuales, productividad, | factores
doenca de interpersonales, clima laboral | identificados

trabalhadores da
saude: revisdo de

€scopo

relacion del cargo.

caotico, costos
por
contratacion

extra.

como causales.
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Absenteeism of Equipo de Licencias médicas, | Afectacion en | Monitoreo del
nursing team from | enfermeria exceso de trabajo, | la calidad de la | indicador de
a public tertiary fatiga fisica y atencion al ausentismo y
hospital: etiology mental. paciente, clima | gestion de
and laboral dificil, | resolucion de
associated factors. factores.
Fatiga laboral y Enfermeros Fatiga laboral, Aumento en Implementacioén
ausentismo en el carga mental, los dias de de un sistema de
trabajo en el estrés emocional ausencia, baja | vigilancia,
personal de productividad. | programas de
enfermeria prevencion y
actividades
dirigidas a la
disminucion del
estrés laboral.
Sickness Profesionales | Enfermedades Aumento de Mejora en las
absenteeism of de salud musculoesquelética | los indicadores | condiciones
Primary Health s y del tejido de ausentismo | laborales en
Care professionals conectivo, entre por general.
before otras patologias, enfermedad,
and during the trastornos sobre carga en
COVID-19 mentales, riesgos los
pandemic propios del area de | trabajadores,
trabajo aumento en los
dias de
licencia, baja
productividad,
entre otros.
Predictores Personal de Enfermedades Sobre carga Intervenciones
asociados al enfermeria musculoesquelética | aboral, enfocadas en la
ausentismo- S y psiquiéatricas, aumento de prevencion,
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with absenteeism
in elderly nursing

workers

enfermeria

insatisfaccion con

la salud

rendimiento y
sobre carga
para en equipo

de enfermeria

enfermedad entre condiciones de costos, baja mejora de
profesionales trabajo, productividad. | condiciones

de Enfermeria de laborales.

un servicio

hospitalario de

emergencia

ENFERMEDAD | Personal de la | Agentes fisicos, Elevacion de | Desarrollar
PROFESIONAL | salud enfermedades la tasa de dias | investigaciones
Y AUSENTISMO profesionales que | perdidos, para el aumento
LABORAL EN se traduce en aumento de de la motivacion
LOS perdida de dias de | costos, y en relacion con
TRABAJADORE trabajo. disminucion el ausentismo y
S DE UN de la mejorar las
HOSPITAL DE productividad. | medidas de
LIMA- PERU salud.

Factors associated | Personal de Carga horaria e Bajo Regulacion de la

carga horaria y

mejorar las
condiciones de

trabajo

Nota. Tabla comparativa de resultados. De elaboracion propia.

El ausentismo en el sector salud en Colombia, Brasil, Perti, México, Paraguay, Argentina

y Chile, representa un sintoma estructural de desgaste, fallos en la gestion del talento y, tras la

pandemia, una crisis de sostenibilidad evidenciada en altas tasas de enfermedad, especialmente

en enfermeria.

Una serie de estudios indican que el fendémeno, impulsado por condiciones laborales

deficientes y cargas de trabajo, actian como un termémetro del clima laboral y la fatiga.
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Como observamos en el primer eje (enfermeria), de la figura 7, este estudio confirma que
las afectaciones tras la pandemia aun no se han disipado, dejando un agotamiento crénico. Las
condiciones laborales y el estrés se traducen a la falta de salud fisica y mental, donde el personal
de salud absorbe la presion asistencial.

El segundo eje (Médicos generales), nos senala la dificultad para el cambio de turnos y el
estrés laboral, estos fueron detonantes del ausentismo laboral en consulta externa, las
enfermedades cronicas que presenta este grupo de médicos se han vuelto incapacitantes y por
este motivo el ausentismo laboral esta presente.

Por el lado de salud en Latinoamérica, el articulo sobre la realidad en Pert y Sudamérica
explica el circulo inferior derecho de la figura 7, mencionando que las fallas sistémicas, es un
problema no solo individual, sino de "politicas deficientes de bienestar" y "factores
socioeconomicos". El ausentismo en la region es una respuesta a la falta de incentivos y al
desbalance entre lo que la profesional entrega y lo que la institucion le devuelve en seguridad y

estabilidad. (Rojas Pimentel & Izaguirre Torres, 2020).
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Figura 7

Diagrama de Venn causas del ausentismo laboral.

Enfermeria

Salud fisica y mental
Agotamiento

Condiciones laborales

Estrés

Afectaciones por la pandemia

L Y

A
sobre:::lrg;; impacto en la
Ll productividad
AUSENTISMO
» Enfermedades cronicas
» Deficiencia en el apoyo * Egggggznémicns
. g:gi,l:qudd para cambiar = Falta de commpromita
e Enfermedades institucional
) cronicas « Politicas deficientes

+ Estrés laboral de bienestar

Medicos generales Salud en Latinoamérica

Nota. Esta es una representacion grafica diagrama de Venn causales de ausentismo. De
elaboracion propia.

Médicos y Enfermeria (Estrés y Sobrecarga):

Esta area es una de mas critica, puesto que en los articulos de Colombia y Brasil
coinciden en que el personal de salud comparte una sobrecarga emocional que los lleva al limite

de su resistencia.
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Enfermeria y el Sistema:

El diagrama de la figura 7, vincula el bienestar laboral directamente con la productividad.
Si no hay bienestar en enfermeria (como sugieren los estudios de Brasil y Colombia), la
organizacion sufre una desaceleracion econdmica y operativa.

El Centro (Ausentismo):

Es el sintoma final. No es la causa, sino la consecuencia visible de que los tres circulos
estan fallando simultdneamente. Podemos decir que en Latinoamérica el ausentismo es
multifactorial puesto que en la enfermeria su problema de salud mental son secuelas de la
pandemia, en los médicos su principal problema es la gestion de tiempo y la salud crénica, que
presentan y a nivel regional el problema que se evidencio es en gestion humana y falta de

politicas de apoyo.
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8. Discusiones

La investigacion permite identificar que el ausentismo laboral en el sector salud es de
caracter multicausal, los 20 articulos tenidos en cuenta confluyen en que el factor mas estudiado
es el factor de la salud y la poblacion del sector salud méas afectada es la femenina. Ahora hay
que tener claridad del porque se presentan mas concentracion de ausentismo en mujeres y esto es
debido a los que se denomina doble jornada que es ese trabaja con salario en este caso especifico
empleo en una institucion de salud y la segunda jornada que es el cuidado del hogar, esto
adicional a esa carga laboral robusta genera una fatiga fisica extrema.

Es importante tener en cuenta algunos aspectos clave:

— Las mujeres tienen la mayor responsabilidad en area familiar, siendo este un
trabajo no remunerado, adicional a esto dificulta el ejercicio laboral.

— Desigualdad laboral ya que las trabajadoras se ven representadas en cargos y
nivel salarial bajos y las pocas condiciones laborales.

— Adicionalmente al factor de la salud como causante de ausentismo esta la
parte del acoso y la violencia laboral que se ve con mas frecuencia en las
mujeres.

Adicionalmente a lo anteriormente mencionado, un aspecto importante que se menciona,
pero no se desarrolla, en los articulos tenidos en cuenta ademas de que la poblacion femenina sea
la més afectada es el punto de las afectaciones a la productividad en la prestacion del servicio a
los pacientes, ya se identifico anteriormente los factores que propician el ausentismo y partiendo
de ello se determina que se ocasiona una reduccion considerable en la productividad y el servicio

prestado.
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Abhora esta reduccion de la productividad se ve impactada por:

- Calidad en la atencion: Al haber presencia de ausentismo, por
ende, se presenta un hueco en el personal, esto lleva retrasos en los
procedimientos, se reduce la seguridad al paciente y errores en la atencion.

- Efecto bola de nieve: La alta carga laboral que tiene el personal de
salud, propicia aspectos como la desmotivacion, fatiga, lo que lleva al ausentismo
y por ende baja de manera alarmante el rendimiento.

- Aumento de costos: El ausentismo genera costos adicionales
debido a contratacion adicional de personal para cubrir las ausencias, también se
incluye las horas extra y mas procesos de gestion administrativa.

Se estima que las incapacidades medicas en Colombia cuestan aproximadamente 1 billon
de pesos al afio, el cual se paga al sistema de salud, esto segun el ministerio de trabajo.

Algunas estrategias que se pueden implementar para contribuir con la disminucion de la
presencia de los factores de riesgo causantes de ausentismo laboral en los colaboradores del
sector salud son:

- Clima laboral: Brindar oportunidad de gestion de turnos,
implementar un sistema de incentivos para generar motivacion y satisfaccion
laboral y crear espacios para fortalecer las relaciones entre los compaftieros de
trabajo.

- Promocion de salud: Este en un punto clave, ya que el factor salud
es el mas destacado, en cuestion de promocion los programas de vigilancia

epidemiologica, programas de bienestar fisico, entornos laborales saludables y
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politicas de tolerancia son herramientas excelentes que permiten prevenir y
controlar el ausentismo.

- Apoyo de caracter psicologico: Este punto es clave como se ha
mencionado anteriormente, el implementar programas de salud mental permite
que los trabajadores tengan estrategias para el buen manejo del estrés y el
agotamiento.

Por ultimo, el ausentismo laboral entra en la teoria de la evitacion de trabajo de Frank
Zimmerman, como se mencionaba anteriormente, describiendo el comportamiento del ausente,
que usa para alejarse del trabajo y este modelo sigue la misma jerarquia de impacto de factores
de riesgo:

- Justicia organizacional: Relacionada con la falta de motivacion,
desencadenando el ausentismo como esa técnica de escape. Esa justicia
organizacional apunta a la percepcion de trato injusto y la idea de equidad que se
tiene.

- Presion y ansiedad: La alta demanda de trabajo genera aspectos
como la ansiedad con la posibilidad de llegar al punto de patologias de origen
mental o fisica que se traduce en bajas en el rendimiento.

- Evitacion de experiencia: Este es el punto donde se desconecta el

trabajador de su trabajo, lo que hace que desatienda sus funciones.
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9. Conclusiones
e El ausentismo laboral se determina como una problemadtica de caracter,

empresarial, econdmico y social, siendo este una tematica de gran interés
investigativo, teniendo en cuenta el aumento en los porcentajes de presencia de
ausentismo en el sector salud en Latinoamérica en los ultimos 10 afios, el aumento de
ausentismo aumenta en la misma proporcionalidad las consecuencias negativas en la
salud y calidad de vida de los trabajadores.

e Las afectaciones que genera la presencia de ausentismo laboral van desde
salud mental y fisica, baja productividad, sobrecostos impactando la economia del
sector y esta problematica se vio exacerbada por la pandemia de SARS -CoV-2,
siendo un suceso critico en los Ultimos 10 afios, alli es donde est4 la importancia de
identificar y jerarquizar segin su nivel de impacto los factores causantes del
ausentismo laboral en los colaboradores del sector salud en Latinoamérica en los
ultimos 10 afios (2017-2026).

e Elausentismo es un fendmeno multicausal que no puede atribuirse a una
sola razon. Sin embargo, en este orden de ideas se concluye que los factores
individuales y sociodemograficos tienen el mayor peso, destacando una marcada
prevalencia en el género femenino debido a la "doble carga" (laboral y cuidado de
familiares como hijos o padres ancianos).

e La falta de un colaborador provoca la sobrecarga, aumentando su fatiga y
el riesgo de errores médicos, lo que deteriora la calidad de atencion al paciente.
Economicamente, representa pérdidas millonarias por pagos de horas extras,

reemplazos y disminucion de la productividad.
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e En la presente revision sistematica de la literatura se identifico que, en los
paises Latinoamericanos, los principales factores propiciadores de ausentismo en el
sector salud son el factor salud, el segundo personal y familiar y el tercero laboral y
organizacional, las cuales interactian entre si, ratificando con base a la revision de la
literatura que el ausentismo es de cardcter multicausal, que genera impactos negativos
a los trabajadores, los niveles de produccion, calidad de atencion al paciente y no
menos importante en el clima laboral del sector de la salud.

e Se evidencio que en los diferentes paises de Latinoamérica donde se hizo
presente el ausentismo en el sector salud confluian los factores causales anteriormente
mencionados esto resalta la semejanza de causalidad.

e En esta revision se identificé que personal de enfermeria (especialmente
técnicos y auxiliares) como el grupo con mayores indices de ausentismo dentro del
sector salud. Esto se debe a la combinacion de sobrecarga laboral, turnos rotativos
(diurnos/nocturnos) y salarios bajos, lo que genera una alta insatisfaccion.

Por ultimo, el ausentismo es un sintoma de fallas en la justicia organizacional y el
bienestar emocional, donde el trabajador utiliza la inasistencia como un mecanismo de "evitacion

del trabajo" ante condiciones laborales desfavorables.
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10. Recomendaciones

e Larevision de la literatura permitio evidencia que es necesario motivar y
fomentar la investigacion que permita ampliar el panorama de manera que los entes
gubernamentales puedan generar espacios y estrategias de prevencion y promocion en
salus fisica y mental.

e Teniendo como fundamento la literatura, el impacto que genera las
patologias direccionadas al sistema musculoesqueletico, tejido conectivo y salud
mental, demuestra que es necesario la implementacion de programas, estrategias e
intervenciones de caracter urgente en el sector salud en Latinoamerica.

e Laimplementacion de sistema de seguridad y salud en el trabajo es una
herramienta fundamental para la prevencion y control de las patologias y dar opciones
de solucion a facores generadores de ausentismo laboral.

e Implementar protocolos para la intervencion del sindrome de Burnout y la
fatiga por compasion, especialmente en areas criticas como UCI y Urgencias
,fomentar esquemas de horarios flexibles esto permite la conciliacion de la vida
laboral y familiar, especialmente a la poblacion femenina que enfrenta la "doble
carga" de cuidado.

e Implementar sistemas de reconocimiento, bonos de bienestar o dias de
descanso para mejorar la satisfaccion laboral y asi disminuir el uso del ausentismo
como mecanismo de evitacion.

e Esimportante y de vital importancia invertir en equipos de asistencia para

el manejo de pacientes y programas de pausas activas especializadas
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e Revisar las escalas salariales, especialmente para técnicos y auxiliares de
enfermeria,con esto se reduce la necesidad de tener multiples empleos , esto

incrementa el agotamiento.
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Anexos
Anexo A Arbol problema para identificacion de causa y efecto.
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Anexo B Modelo teorico de la evitacion del trabajo de Littlewood Zimmerman.
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Anexo C Exploracion de ausentismo en el sector salud en Latinoamérica 2017-2026
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Anexo D Areas donde se concentra el ausentismo en Latinoamérica 2017-2026.
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Anexo E Co-ocurrencia de términos clave.

risk factors

health canipersonnel

abs‘ism

sarugov-2

nursigg staff

76

76



Anexo F Jerarquia de impacto.

03

Este factor influye
considerablemente en el
ausentismo un clima laboral
caotico, falta de motivacion,
adicional a la inasistencia no
justificada.

02 Este factor alcanza un nivel de 26.4%
de las ausencias debido a licencias de
maternidad/paternidad, citas médicas
familiares, calamidades domésticas,

entre otros.

01

Estudios existentes indican que la
enfermedad general (accidentes y
enfermedades laborales, patologias

idad médica)
'

o i

representa el 68 9% de las ausencias.
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Anexo G Diagrama de Venn causas del ausentismo laboral
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