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Resumen

El ausentismo y presentismo laboral son factores
que impactan la productividad e interfieren en
los mecanismos y estrategias abordados desde la
seguridad y salud en el trabajo. Desde el afio 2017
no se han presentado enfermedades laborales, esta
investigacion indago lainfluencia de las enfermedades
comunes en el desarrolloy desempefio de la poblacion
trabajadora en una empresa, con el fin de disefiar un
programa de prevenciéon y promocién que genere
estrategias de control y sequimiento de enfermedades
comunes y condiciones de salud, creando asi un
mejor ambiente de trabajo, minimizando los riesgos
y pérdidas que se puedan generar en la empresa.
Se emple6 un enfoque mixto bajo un alcance
descriptivo y documental, el cual permiti6 identificar
las principales causas que generan ausentismo y
presentismo laboral; se reconocieron las estrategias
implantadas por la organizacién para el cuidado y
mantenimiento de la salud en el ambiente laboral;
y finalmente se establecieron medidas preventivas.
Dentro de los hallazgos se encontr6 que las principales
causas de ausentismo y presentismo en la empresa
estan representadas por las enfermedades comunes
en su mayor porcentaje y los accidentes laborales y
comunes en su menor porcentaje. La elaboracion de
programas de promociény prevencién resulta de gran
ayuda a todos los actores laborales en vista de que se
informa, promueve y previene en la organizacion el
aumento de cifras relacionadas con el ausentismo y
presentismo laboral, ademas es importante generar
espacios de capacitacién para los trabajadores en
lo que respecta a su seguridad segun la funcién a
desempefiar en una determinada empresa, con el
propdsito de que realice sus labores bajo un enfoque
de salud y seguridad obteniendo mayor atencion,
dedicacién y compromiso en el trabajo.
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Abstract

Absenteeism and presenteeism are factors thatimpact
productivity and interfere in the mechanisms and
strategiesaddressedfromthesafetyandhealthatwork.

Abse ntee i s m Since 2017 there have been no occupational diseases,
this research investigated the influence of common
diseases on the development and performance of the

an d working population in the company, in order to design
a prevention and promotion program that generates

rese n tee i s m e controlstrategies and monitoring of common diseases
p e and health conditions, thus creating a better working
environment, minimizing the risks and losses that

Im pa Ct on can be generated in the company. A mixed approach
was used under a descriptive and documentary

roductivit scope, which allowed identifying the main causes
p y that generate absenteeism and presenteeism; the
strategies implemented by the organization for

and contrOI the care and maintenance of health in the work
environment were recognized; and finally, preventive

strate measures were established. Among the findings,
gy it was found that the main causes of absenteeism

and presenteeism in the company are represented

th roug h a by common illnesses in the highest percentage and
occupational and common accidents in the lowest

reve ntion percentage. The elaboration of promotion and
p prevention programs is of great help to all labor
actors in view of the fact that it informs, promotes and

) nd hea Ith prevents in the organization the increase of figures
related to absenteeism and presenteeism, in addition

ro m ot i O n itis important to generate training spaces for workers

p regarding their safety according to the function to
be performed in a given company, with the purpose

prog ra m. of performing their work under a health and safety

approach obtaining greater attention, dedication and
commitment at work.

Keywords:Absenteeism,  work-related
accidents, common accident, common

disease, presenteeism work, health
promotion, disease prevention.
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Introduccion

El Sistema de Gestién de la Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST) es un
requerimiento normativo de obligatorio cumplimiento que debe ser aplicado por
todas las empresas u organizaciones de Colombia [1], y su finalidad gira en torno
a la constante optimizacién de las estrategias abordadas desde la prevencién y
promocién de la salud en el trabajo y la identificacién de los peligros y riesgos que
pueden conllevar a los incidentes, accidentes de trabajo y enfermedades laborales,
buscando asi las medidas de intervencion necesarias para minimizar los mismos.

Una de esas estrategias o medidas de promociéon obedece a los diferentes
programas, que se definen para intervenir las lesiones y enfermedades causadas
por las condiciones de trabajo. [2] sefiala que dentro de las estrategias de atencién
primaria se encuentran la prevencion de la enfermedad y la promocién de la
salud. Y la aplicacién y nivel de intervencion, permite mejorar el estado de salud
de la poblacién ya sea a corto, mediano o largo plazo. También sostiene que un
programa de promocién y prevencion de la enfermedad es un accionar que parte
de los servicios de salud y que considera a la poblacién expuesta a un nimero
de factores de riesgo que son identificables y que en muchos casos suelen estar
asociados a las diferentes conductas riesgosas de las personas.

En cuanto a la promocién de la salud el término se ha empleado desde la Carta de
Ottawa en 1986 [3] y en ella se menciona que la salud no es un compromiso total
de los entes gubernamentales, por lo tanto, es imperioso fortalecer y educar al
trabajador para lograr un mejor estilo de vida que aporte una serie de beneficios,
y conlleven a un desenvolvimiento y una mayor productividad en la organizacién.

Ahora bien, si un SG-SST consiste en un proceso l6gico y por etapas, que busca la
mejora continua y su proposito central es anticipar, reconocer, evaluar y controlar
los riesgos que puedan alterar las condiciones de salud y trabajo [1] y en [4] se
establecen los lineamientos para la atencidén del Sistema General de Riesgos
Laborales (SGRL) y se reconoce laimportancia de la Seguridad y Salud en el Trabajo
(SST), en ese sentido, las organizaciones y entidades encargadas del Sistema
General de Riesgos Laborales tienen la responsabilidad y tarea de llevar a cabo
acciones y campafias de prevencion de enfermedades laborales que permitan
atender y mejorar las condiciones de trabajo. Esto conlleva implementar medidas
de seguridad y salud en el trabajo, evaluar y controlar los riesgos laborales,
generar espacios de capacitacion, conocimiento y concientizacién a los empleados
y promover constantemente un ambiente laboral saludable.

El ausentismo y el presentismo laboral pueden tener interpretaciones variables
segun el enfoque y los factores considerados. Desde lo tedrico, [5] define al

"También denominado absentismo.
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ausentismo o también llamado absentismo como la abstencién de la asistencia
a un trabajo o de la realizacién de un deber. Desde la perspectiva normativa
nacional vigente, [6] define que el ausentismo por causa médica corresponde
a “Ausentismo es la no asistencia al trabajo con incapacidad médica” (Art. 30) y
corresponde a un indicador minimo de seguridad y salud en el trabajo. Y por otra
parte [7]-[9] definen el presentismo como esa presencia fisica del trabajador en
el lugar de trabajo, pero sin tener las condiciones fisicas o de salud 6ptimas para
desempeiniar su labor

El fendmeno del ausentismo laboral no siempre se debe a causas exclusivamente
relacionadas con el empleado. En muchos casos, las causas pueden estar
relacionadas con la organizacion misma y su entorno laboral, como supervision
deficiente y falta de motivacion.

En cuanto a enfermedad laboral y enfermedad comun, y en concordancia con [4] la
enfermedad laboral se determina como “aquella que es contraida como resultado
de la exposicion a factores de riesgo inherentes a la actividad laboral o del medio
en el que el trabajador se ha visto obligado a trabajar” (Art. 4). Mientras que,
[10] define la enfermedad comdn como aquella enfermedad que se origina por
condiciones y factores que no hacen parte del contexto laboral y que le impide al
trabajador llevar a cabo su labor o tarea para lo cual fue contratado.

Por otra parte, [4] sefiala que el accidente de trabajo corresponde a un hecho o
acontecimiento que se da de forma repentina, abrupta, inesperada y que ocurre
por causa o con ocasién del trabajo, y que genera un dafio como una lesion
organica, una perturbacion funcional o psiquiatrica, la invalidez y hasta en muchos
casos produce la muerte. [11] afirma que el accidente de trabajo es un evento o
caso que se da en el curso del trabajo o que guarda relacién con éste, y que causa
lesiones mortales y no mortales. En cuanto al accidente comun, [12] sefiala que
corresponde a un hecho de salud no previsto y que no esta relacionado con el
trabajo, es decir, es un evento que sucede en el hogar, en los espacios publicos, es
un sitio recreativo, deportivo, entre otros.

Estos eventos y otros marcan un antes y un después la vida, la salud y la sequridad
de una persona. [13] elaboré un informe y establecié cuatro determinantes de
salud, tales como Biologia y genética, Estilo de vida, Ambiente y sistema de
atencion de salud. Estos determinantes de salud interactuan de forma armoénica
y se deben abordar de forma integral para promover y mantener la salud a nivel
individual como colectivo. Este informe ha permitido comprender de gran manera
como debe abordarse la atencion de la salud, reconociendo la importancia de
dichos determinantes para el bienestar de la poblacion en general.
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[14] define el estilo de vida como una forma habitual de vida que se basa en la
interrelacién entre las condiciones de vida en general y aquellos rasgos o patrones
propios de conducta derivados de factores socioculturales y/o caracteristicas
personales.

[15] es una normativa que aborda la prevencion del riesgo psicosocial donde
se promueve la importancia de identificar dichos factores de riesgo, intervenir
tempranamente y brindar una atencién integral laboral, asi mismo la capacitacién
del personal y sensibilizacion de la sociedad. Ademas, enfatiza en la necesidad
de investigar y adelantar programas de vigilancia epidemioldgica para recopilar
datos relevantes. Es considerable tener en cuenta los factores de riesgo
psicosocial a los cuales se encuentran expuestos los trabajadores y asi mismo
establecer estrategias de prevencion de la salud mental, la cual es un componente
fundamental del bienestar humano individual y colectivo, que fomenta la calidad
devida, elrendimiento, el desempefio, las relaciones interpersonales, la prevencion
de problemas de salud fisica, y la construccién de sociedades mas saludables y
equitativas.

Como antecedentes del objeto de investigacidén se destacan tres investigaciones.
[16] concluyen que el absentismo y presentismo laboral guardan una relacién
directa y significativa con el compromiso organizacional de los trabajadores y
esta se presenta de forma reqgular, y en parte ello se debe a la alta rotacién del
personal lo cual afecta a los intereses de la institucion, y el apego del individuo
al grupo de trabajo ya que no se adapta de forma facil a las politicas instauradas
por la organizacién. [17] sostienen que el presentismo laboral hace referencia
cuando los trabajadores asisten al trabajo, pero los mismos se encuentran
enfermos o no se encuentran en un estado 6ptimo para desarrollar las labores,
produciendo efectos negativos en cuanto a la productividad, la calidad del trabajo
y la salud. [18] pudo determinar que las condiciones laborales afectan el estado
de salud fisico y psicosocial, encontrando casos con lesiones incapacitantes como
lumbalgias, discopatias, contracturas musculares y dolor en miembros inferiores,
todas ellas relacionadas con la postura laboral, las jornadas largas y extenuantes,
las vibraciones de cuerpo entero que experimentan, el estado de las vias y los
puestos de trabajo inadecuados.

Con base en lo expuesto, cabe destacar que la prevencion en salud obedece a
todo esfuerzo por controlar las enfermedades minimizando los factores de riesgo,
mientras que la promocion en salud hace énfasis en proporcionar medios que
sean determinantes en el mejoramiento de la salud, por este motivo [19] disefia
un programa integrando la promocion de la salud a las politicas de seguridad
y salud en el lugar de trabajo (denominado SOLVE) encargado de la promocién
y prevencion, con el fin de mejorar las condiciones de salud con el disefio y
aplicacion del programa, posteriormente elabora el paquete SOLVE para abordar
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la prevencion de los riesgos psicosociales y la promocién de la salud y el bienestar
en el trabajo a través del disefio de politicas y su aplicacion.

Desde la arista normativa en Colombia, el Sistema de Salud emplea los programas
de promocién y prevencion, los cuales en la actualidad se estandarizan en [20],
por la cual se adoptan los lineamientos técnicos y operativos de la Ruta Integral de
Atencién para la Promocién y Mantenimiento de la Salud donde se establecen las
directrices parala operacidony su objetivo radica en promocionar la salud mediante
acciones y otorgar una gestién oportuna e integral a los riesgos en salud de las
personas, la familia y la comunidad en general.

La promocién y prevencion de las enfermedades genera personas sanas y con
mejor calidad de vida para el buen cumplimiento de sus funciones y desarrollo en
la sociedad. Cualquier empleado esta propenso a un accidente laboral pues este
surge como un caso fortuito mientras que la enfermedad laboral se va produciendo
por la ejecucion de una actividad constante que se realiza durante mucho tiempo,
y es alli donde las empresas deben aplicar los correctivos y normas para tratar de
minimizar estos dos eventos laborales aplicando las normativas que el Gobierno
de Colombia dicta en materia laboral, con el propésito de mitigar estos fendmenos
y mejorar las condiciones laborales de los empleados.

Por lo anterior, para esta investigacion se abord6é como objetivo general el disefio
de un programa de prevencién y promocién que permita mejorar las condiciones
de salud de los trabajadores con el animo de disminuir o mitigar el ausentismo
por causa médica, y reconocer las recomendaciones y/o restricciones laborales,
influyendo asi en la calidad de vida y el bienestar de la poblacién trabajadora, todo
ello en cumplimiento de la normatividad legal vigente. Para dar cumplimiento a
este propdsito se plantearon tres objetivos especificos: identificar las principales
causas por las cuales se genera el ausentismo y presentismo en la empresa;
reconocer cuales son las estrategias que lleva a cabo la empresa con el fin de
concientizar a los trabajadores en el cuidado y mantenimiento de su salud en el
ambiente laboral y personal, que permitan mitigar el ausentismo y presentismo,
y tercero, establecer medidas preventivas con el fin de mejorar y preservar las
condiciones de salud de los trabajadores.

Desde el afio 2017 al 2023 en la empresa [21] no se han presentado enfermedades
laborales, por ello en estainvestigacion seindagd la influencia de las enfermedades
comunes en el desarrollo, rendimiento y ausentismo laboral en la empresa, con
el fin de disefiar un programa de promocién y prevencion en el entorno laboral
que genere estrategias de control y sequimiento de enfermedades comunes y
condiciones de salud en los diferentes grupos etarios en los trabajadores, creando
asi un mejor ambiente de trabajo y minimizando los probables problemas y
pérdidas que se puedan generar.

Mundo Fesc E-ISSN 2216-0353, P-ISSN 2216-0388 Vol 14, no. 28, pp. 115-134 de 2024 120



Ausentismo y presentismo laboral: Impacto en la productividad y estrategia de control

mediante un programa de prevencion y promocién de la salud

De acuerdo con lo expuesto, [21] cuenta con un indicador de ausentismo por
causa médica del 16,1% en el afio 2022, el cual generd 776 dias de incapacidad
por enfermedad general y por accidentes de trabajo, siendo el de origen general
el que mas genera ausentismo con una pérdida de 700 dias, y por accidente de
trabajo 76 dias. Asi mismo en el informe de condiciones de salud del afio 2022,
se evidencié que el 66% de la poblacién a la que se le realiz6 las evaluaciones
médicas ocupacionales presentan alteracion de estado nutricional en algun grado
(sobrepeso, y obesidad).

El disefio de un programa de prevencion y promocion mejora el bienestar fisico
y mental de los trabajadores, atribuyendo a tener personal mas sanos, mas
satisfechos y productivos, con esto no solo se proyecta el rendimiento de la
organizacion y el logro de los objetivos y/o indicadores, sino que también influye
de manera constructiva a la prevencién de accidentes de trabajo y enfermedades
laborales.

Materiales y Métodos

Seempled un enfoque mixto con un alcance descriptivoy documental. Este enfoque
se caracteriza por emplear una metodologia o método general que organizay se
apoya en la integracion sistematica de datos cualitativos y cuantitativos dentro
de una investigacién, que aporta una orientacién metodoldgica para abordar la
problematica y establece una légica contundente hacia el camino metodoldgico
durante el proceso investigativo [22].

En cuanto al ambito cuantitativo, esta investigacién abordé la problematica del
ausentismo y presentismo laboral, cuyos datos fueron estadisticos derivados del
registro de casos e indicadores, logrando trabajar en ellos para establecer pautas,
direccionamientos y/o medidas que permitieran mitigar sus efectos, establecer
controles y a su vez, poder evaluar los resultados.

En el ambito cualitativo se realiz6 el analisis de los hechos, la revision de estudios
anteriores e informacidon que reposa en la organizacion desde una perspectiva
subjetiva, buscando obtener informacién mas profunda y detallada sobre las
experiencias, creencias, percepciones y significados que las personas atribuyen a
un fendmeno en particular.

Con alcance descriptivo y documental que se proyectd por etapas permitiendo
recoger y analizar la informacion para abordar la problematica, ampliando asi los
conocimientos relacionados a la naturaleza del problema debido a que en una
primera fase se abordé los factores a los cuales estan expuestos los trabajadores,
seguidamente se evalud las condiciones de salud de los empleados desde el
momento de su ingreso a la compafiia; luego fue importante identificar las
ausencias laborales, de alli se pasé a estudiar las condiciones de salud actuales;

Mundo Fesc E-ISSN 2216-0353, P-ISSN 2216-0388 Vol 14, no. 28, pp. 115-134 de 2024 121



Blanca Johanna Pérez Fernandez, Laudyd Marcela Medina Parada, Gian Carlos Rolén

Ibarra, Emilio del Carmen Contreras Henao

como quinta etapa se hizo larevision de los procedimientos y recomendaciones que
sigue la empresa en cuanto a las ausencias por salud, para finalmente evaluar las
estrategias, actividades o programas a sequir por la organizacién para promover
la salud en sus empleados, esta planificacion permitié analizar la problematica en
particular al vincular al sujeto en su ambito social, familiar, cultural y laboral en la
mitigacion del ausentismo y presentismo.

Poblaciény muestra. La poblacién hace referencia al conjunto global de individuos,
objetos, acontecimientos u otros que tienen propiedades comunes, las cuales
se pueden observar y determinar en un lugar y momento especifico donde se
llevara la investigacion. Cuando se emplean personas es pertinente emplear el
término poblacién, de lo contrario es mejor denominarlo universo de estudio [23].
La poblacién y muestra estudiada correspondié a 198 trabajadores contratados de
forma directa.

Para la recoleccion de la informacién se abordé siete etapas las cuales fueron: 1.
Identificacién de los factores de riesgos a los cuales se encuentran expuestos los
trabajadores de acuerdo con la matriz de Identificacién de Peligros, Evaluacién
y Valoracion de Riesgos - IPEVR; 2. Identificacion de las condiciones de salud
de acuerdo con el informe de los examenes médicos ocupacionales realizados
por ingreso y periddicos del afio 2022; 3. Identificacién de los diagnosticos
registrados por ausentismo laboral; 4. Analisis de las condiciones de salud de los
trabajadores; 5. Verificacion de procedimiento establecido por la organizacién
para el sequimiento de las recomendaciones y restricciones médicas; 6. Disefio y
aplicacion de entrevista a jefes de area; y 7. Revision documental de las actividades
realizadas en cuanto a promocion y prevencion de la salud y seguimiento a las
recomendaciones y restricciones médicas.

Resultados y Discusion

Para dar cumplimiento al propdsito de la investigacion, se ejecuté el primer
objetivo especifico el cual se desarroll6 en siete actividades.

Actividad 1. Solicitud dirigida a la empresa para el aval de ejecucién de la
investigacion. Para ello se elabor6 un oficio y se remitié al area de Seguridad y
Salud en el Trabajo, contando con la aprobacion de esta.

Actividad 2. Identificacion de los factores de riesgos a los cuales se encuentran
expuestos los trabajadores de acuerdo con la matriz de identificacion de peligros,
evaluacién y valoracion de riesgos (IPEVR) bajo la Guia Técnica Colombiana GTC 45.
Una vez revisada la matriz de la empresa se identificaron 349 peligros, los cuales
estan distribuidos asi: 44 en la parte administrativa y 305 en la parte operativa.
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Ademas, se observo que, dentro de lamatrizseidentificaron 66 peligros clasificados
en los niveles de riesgo I No Aceptable (situacion critica, correccién urgente) y II
No Aceptable o Aceptable con control especifico (Corregir o adoptar medidas de
control) [24].

Dentro de los factores de riesgo mas relevantes e identificados, se destacan: las
condiciones de seguridad, por las actividades relacionadas con trabajos en alturas;
de transito por la operacién de equipos y maquinaria; locativos por terrenos
irregulares en la via; asi mismo es importante resaltar los factores biomecanicos
por las posturas prolongadas, movimientos repetitivos, manipulacion de cargas;
y factores quimicos por la manipulacién de sustancias para la ejecucién de
actividades viales.

Se identificé las actividades prioritarias para la produccion de la organizacién,
tales como: Operacion y Mantenimiento vial: cielo abierto y tuneles, Recaudado
de peaje y Operaciéon y mantenimiento del sistema de transporte inteligente (ITS).

Actividad 3. Revision de encuesta del perfil sociodemografico. Se realizé la revisidon
de la encuesta de perfil sociodemografico, con el fin de identificar el formato
establecido por la organizacion, identificando que este cuenta con 31 items de
los cuales 23 son sobre informacion de los trabajadores nombres, cargos, areas,
turnos, y preguntas relacionadas a nivel sociodemografico, también cuenta con 8
preguntas sobrelos habitos saludablesyantecedentes de salud de los trabajadores.

Asi mismo se evidencidé que la actualizacién y aplicacién de esta se realiza por
medio de Formulario de Google, con una periodicidad anual, la realizacion esta
a cargo del area de Seguridad y salud en el trabajo, quien realiza el sequimiento
y analisis de la informacion para la planeacion de actividades que se conjugan
dentro del Sistema de vigilancia epidemioldgica, esta informacion recabada es
presentada a la alta direccién y al Comité Paritario de Seguridad y Salud en el
Trabajo - COPASST.

Actividad 4. Aplicacion de encuesta de perfil sociodemografico afio 2023. Una vez
revisado el formato se procedio con la aplicacién de la encuesta a toda la poblacién
trabajadora directa de la empresa obteniendo un total de 198 respuestas.

Actividad 5. Identificacion de las evaluaciones médicas ocupacionales de ingreso
y periddicas y examenes complementarios practicados. Se ejecutod la revisiéon del
informe del diagnéstico de condiciones de salud del afio 2022 en el cual se identificé
el estado de salud de los trabajadores, y asi mismo, los factores predominantes de
salud, con el fin de realizar la intervencidén necesaria.

Después de analizar el informe del estado de salud fisica y mental de los
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trabajadores, se pudo concluir que 188 trabajadores evaluados se encuentran
expuestos a riesgos biomecanicos, fisicos, psicosociales, fendmenos naturales
y condiciones de seguridad. También se determind la predominancia del
sedentarismo entre los trabajadores, como factor de riesgo para enfermedades
cardiovasculares; sumado a 96 trabajadores que consumen alcohol y el consumo
de tabaco presente en 15 trabajadores, y 8 manifestaron que fueron fumadores
en algun momento de su vida.

En cuanto al peso corporal de los trabajadores se concluye que 117 trabajadores,
es decir, el 62% debe ingresar a un plan nutricional para evitar afectaciones en
su condiciéon de salud. También se analizé la predisposicion de los trabajadores a
contraer alguna enfermedad laboral, ya sea por antecedentes familiares como el
asma (1 trabajador), diabetes (24 trabajadores), accidentes cerebrovasculares (2
trabajadores), cardiopatias (7 trabajadores), cancer (11 trabajadores), hipertension
(27 trabajadores) y artritis (2 trabajadores). Por otra parte, en los antecedentes
personalesse detallé antecedentes traumaticos en 23 trabajadores, farmacoldgicos
en 5 trabajadores, alérgicos en 11 trabajadores, osteomusculares en 1 trabajador,
e intervenciones quirdrgicas en 86 trabajadores.

Se analizé si los trabajadores habian sufrido un accidente laboral alguna vez,
obteniendo que 6 trabajadores reportaron haber sufrido accidentes de trabajo.
Del 100%, es decir, de 188 trabajadores evaluados, se obtuvo que 21 trabajadores
se encuentran clinicamente sanos, 124 tienen afectaciones de tipo nutricional
en algun grado, 100 presentan afecciones oculares, 20 problemas auditivos,
10 trabajadores padecen problemas osteomusculares, 17 tienen restricciones
respiratorias leve, 5 presentan hipertensién arterial, 3 trabajadores presentan
hernia inguinal, 5 trabajadores presentan hernia umbilical, 7 tienen venas varices
y 19 presentan sindrome metabdlico.

Con base en los resultados obtenidos luego de practicar los examenes y las
evaluacionesmeédicasocupacionales,seleshacelarecomendaciéna45trabajadores
direccionarse a su EPS para ser evaluados por diferentes afectaciones, continuar
con el seguimiento y tratamiento recomendado

Actividad 6. Identificacion de las causas de ausentismo por causa médica afio
2022. Para realizar esta identificacién se tomo6 como insumo la caracterizacion del
informe de ausentismo laboral realizado por la empresa, ya sea por eventos de
enfermedad general o accidente de trabajo, el cual permitié generar una relacion
de los diagndsticos reconocidos.

Asi mismo se efectud la identificacion del presentismo laboral, tomando como
referencia las recomendaciones y/o restricciones médicas ocasionadas por las
incapacidades reportadas en el ausentismo del afio 2022. Donde se evidencio que,
en las recomendaciones y restricciones médico-laborales los sistemas afectados
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correspondieron al genitourinario, osteomuscular, tejido, y por traumatismo,
siendo estos dos ultimos los que mas generaron dias de incapacidad con 180 dias,
y en total causaron 210 dias de incapacidad. Por ser incapacidades que generaron
mas de 30 dias se les realizé el procedimiento establecido por la organizacion para
su reintegro laboral, donde se entregaron las recomendaciones y restricciones
médicas, esto genero restricciones de manipulacidén de cargasy ciertas actividades
que involucran el sistema osteomuscular por posturas, estas recomendaciones y
restricciones fueron ocasionadas por evento de enfermedad general, las areas
afectadas fueron operacion y mantenimiento presentdndose en cargos como:
mecanico de carro taller, operador centro de control operacién, recaudador de
peaje y vigilante vial.

Actividad 7. Caracterizar y analizar las condiciones de salud de los trabajadores.
Se efectu6 el analisis de las condiciones de salud de los trabajadores, para ello, se
tomo6 como informacion de base el perfil sociodemografico afio 2023, el informe
de condiciones de salud afio 2022 y el informe de ausentismo laboral afio/periodo
2022. Esta informacién fue analizada en conjunto, resaltando los factores a los
cuales se debe dar prelacién para el establecimiento de acciones de intervencién
en relacion con la salud de los trabajadores.

Esta caracterizacibn permitié evidenciar lo siguiente: Respecto al personal
contratado de forma directa por la empresa, y el cual corresponde a 198
trabajadores, dentro de la aplicacién del perfil sociodemografico se identificd que
la mayor cantidad del personal se encuentra en las areas operativas como lo son:
Operacion, mantenimiento vial y peaje, asi mismo, se identifica que las jornadas
laborales son realizadas por turnos.

En la aplicacion del perfil sociodemografico y en las preguntas determinadas para
indagar respecto a los habitos y estilos de vida de los trabajadores se identifico
que, la practica de deportes, actividad fisica y nutricién no es la apropiada, ya que
el 46% no realiza deportes, asi mismo los habitos alimenticios dan un resultado
desfavorable ya que en el informe de condiciones de salud el 66% del personal
presenta alteracion del estado nutricional (sobrepeso y obesidad).

El alcohol y el tabaquismo no fue un factor predominante en el resultado del
analisis del perfil sociodemografico dado que mas del 95% del personal respondié
que no consume alcohol y no fuma. Por otro lado, en el informe de condiciones de
salud arrojo que el 51% de los trabajadores mencionaron que consumen alcohol
esto se debe a que la pregunta relacionada en el informe refiere a que, si consume
o no alcohol, mientras que en el perfil sociodemografico pregunta si lo consume
con frecuencia o no, y respecto al tabaco el 7% fuma en diferentes frecuencias.

A razon del informe de condiciones de salud, los diagndsticos identificados
permitieron analizar las patologias relevantes como las oculares, auditivas y el
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estado nutricional del personal con mayor nimero de porcentajes. Por otra parte,
también se identificaron en el informe de ausentismo que, los sintomas y signos
de salud mas comunes son el 7% procesos digestivos, el 6% procesos virales, el
1% respectivamente para cefalea migrafiosa, espasmos musculares, insomnio, y
colesterol, y con un 85% no ha presentado o no aplica. Asi mismo en proporcién
a lo analizado en la aplicacién del perfil sociodemografico, las enfermedades
comunes con mayor relevancia son el hipotiroidismo, gastritis, rinitis y sinusitis,
hipertension arterial, y la diabetes, también se identific6é algunos signos y sintomas
que presentan los trabajadores tales como procesos digestivos y renales, cefaleas,
espasmos musculares y colesterol.

Respecto al andlisis del ausentismo del afio 2022, la cantidad de incapacidades
corresponden a un total de 175 divididas en género masculino y femenino en el
afo 2022, se pudo observar que el mayor porcentaje de ausencias se encuentra
reflejado en el sexo masculino con 118 incapacidades que corresponden a un
67,42% mientras que el sexo femenino tuvo 57 ausencias que equivalen al 32,57%.
El mayor porcentaje de personal es masculino y asi mismo como se reflej6 en el
perfil sociodemografico, ya que la organizacion cuenta con el 62% de personal
masculino, mientras que el 38% es femenino, por tal razén y por ende es el sexo
masculino que mas ausencias representa, sin embargo, el sexo femenino también
se ve afectado en un porcentaje menor, pero que no deja de ser importante,
ya que esto repercute en el desarrollo de las actividades que se ejecutan en la
organizacion para el bien comun de la poblacion.

En el analisis del ausentismo del afio 2022 se evidencié que el mayor numero
de incapacidades médicas se produjeron por los sistemas respiratorio con
un 21,14% que representa 37 incapacidades; sequido por sintomas, signos y
hallazgos anormales clinicos y de laboratorios tales como: dolores abdominales,
pélvicos, cefaleas, nauseas y vémitos, taquicardia, hiperglicemia, fiebre, edema,
con 26 incapacidades que equivale al 14,85%; luego estan ciertas enfermedades
infecciosas y parasitarias con 23 incapacidades y un 13,14%, seguidamente los
codigos para propoésitos especiales como covid-19 virus identificado y en otros
casosnoidentificado con20incapacidadesrepresentandoun 11,42%; por otra parte
se observa que las enfermedades por traumatismos, envenenamiento y algunas
otras consecuencias de causa externa generé el 10,85% con 19 incapacidades, el
sistema digestivo y osteomuscular con un 6,85% causando 12 incapacidades cada
una, mientras que patologias como enfermedades del oido, ojos, piel, sistema
nervioso, tumores, causas de morbilidad y otros factores que influyen en el estado
de salud de los empleados representaron un porcentaje minoritario de ausencias.

Es conveniente precisar que, estas incapacidades en su mayoria fueron generadas
por las areas de operacion y mantenimiento; con un total de 105 incapacidades y
549 dias de incapacidad, esto refleja un 65% de las ausencias generadas por causa
meédica, de acuerdo con el perfil sociodemografico el mayor nUmero de personal
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se encuentra contratado para esta area.

En linea con lo expuesto, la cantidad de incapacidades presentadas en el afio
2022 se globalizd en un total de 776 ausencias y la mayor cantidad de ausencias
se reflejé6 en traumatismos, envenenamiento y algunas otras consecuencias de
causas externas, con 164 dias, le siguio el sistema respiratorio con un total de 129
dias, luego 124 dias representadas por el sistema osteomuscular, 88 para c6digos
especiales, 68 para ciertas enfermedades infecciosas, 56 en sintomas y signos de
anomalias, 48 para el sistema genitourinario y 35 por el sistema digestivo, esto
resaltando la mayor cantidad de ausencias; las enfermedades restantes se reflejan
con cantidades minoritarias que no superan las 11 ausencias por patologia, lo que
indica y reafirma que la mayoria de ausencia se encuentran en la afectacién de
traumatismos, el sistema respiratorio y el sistema osteomuscular.

Es importante destacar que en este analisis se refleja que, aunque el sistema de
traumatismos, envenenamiento y algunas otras consecuencias de causa externa
presenta una cantidad de 19 incapacidades estas representan un total de 164 dias,
un numero elevado, ya que la sumatoria toma los dias de incapacidad por accidente
de trabajo el cual generd 53 dias de incapacidad de los 76 dias reportados en el
afio 2022.

Acercadelos antecedentesidentificadosy analizados en el perfil sociodemografico,
la hipertension arterial en su mayoria se presenta con un 24%, seguido la diabetes
con el 13%, la miopia con el 5%, el cancery las afecciones cardiacas con el 4% cada
una, el hipotiroidismo, glaucoma, problemas de la piel, pérdida de la audicién y el
asma con el 2% cada una, mientras que el Alzheimer y el EPOC con el 1%, por ultimo,
con 1% las afecciones renales, cirrosis hepatica, esclerosis lateral amiotréfica y
colon irritable. Asi mismo dentro del informe de condiciones de salud se destaca
la hipertension, diabetes, cancer, cardiopatias, y en el sistema osteomuscular.

En conclusion, las causas y factores a intervenir se deben enfocar en: Patologias
del sistema cardiovascular; habitos y estilos de vida saludables que contribuyan
al estado nutricional del personal; patologias del sistema respiratorio; patologias
oculares y auditivas; patologias metabdlicas, enfermedades infecciosas y
parasitarias; patologias del sistema inmunitario; y patologias del sistema
osteomuscular.

Para abordar el segundo objetivo especifico, se ejecutaron cinco actividades, las
cuales fueron:

Actividad 1. Disefio de formato para aplicacion de entrevista a jefes de area para
indagar sobre estrategias de prevencion y promocion de la salud. Se realizé el
disefio del formato con la formulaciéon de cuatro (4) preguntas abiertas, y se
destind ser aplicado a los jefes de area de la empresa, con el propoésito de recopilar
la informacién necesaria aportada por los lideres de la organizacidon que conlleve a

Mundo Fesc E-ISSN 2216-0353, P-ISSN 2216-0388 Vol 14, no. 28, pp. 115-134 de 2024 127



Blanca Johanna Pérez Fernandez, Laudyd Marcela Medina Parada, Gian Carlos Rolén

Ibarra, Emilio del Carmen Contreras Henao

establecer estrategias enfocadas a disminuir el ausentismo y presentismo laboral.

Actividad 2. Solicitud a expertos para la validacion del formato para la aplicacion
de la entrevista a jefes de area para indagar sobre estrategias de prevencion
y promocién de la salud. Se realizé solicitud a tres (3) expertos profesionales y
especialistas en Seguridad y Salud en el Trabajo para validar el formato, el cual se
obtuvo respuesta positiva y se efectuaron los cambios 0 mejoras indicadas.

Actividad 3. Aplicacién de la entrevista a jefes de area paraindagar sobre estrategias
de prevencion y promocion de la salud. Una vez validado el formato se procedié
con la aplicacién de las entrevistas de forma personal de los cuales participaron
los jefes de financiera, ambiental, operacion, mantenimiento, peaje, SST, y director
técnico.

Después de recopilar la informacion obtenida producto de las entrevistas, se
procedié a analizar los resultados, integrando todas las respuestas y haciendo
una correlacion para generar una vision de cdémo los jefes de area perciben la
importancia de la aplicacion de programas de promocién y prevencion, ademas
se tuvo en cuenta las actividades que se proponen para conformar un programa
de promocion y prevencion con enfoque transversal, considerando todas las
dependencias y generando la integracion de las mismas.

Los jefes de area en su totalidad concordaron en que si es necesario la aplicacion
de actividades de sensibilizacidn, ya que consideran que generar la participacion
y la vinculacion de todos en la toma de conciencia acerca del cuidado de la salud y
de generacion de habitos saludables, contribuyen a la disminucién de accidentes
laborales y ausencias por enfermedad comun dentro de la empresa, lo cual se
traduce en una mejor y correcta ejecucion de las labores diarias, mejorando la
productividad en las diferentes area y permitiendo alcanzar las metas.

Igualmente de forma unanime consideraron importantes y valiosas las jornadas
de chequeo médico y campafas de salud que permitan la identificacién temprana
de algun indicio de posibles afectaciones a la salud de los trabajadores, con el fin
de dar un diagndstico precoz que permita realizar de forma particular y general
un proceso a seqguir, evitando complicaciones que se reflejan en el aumento del
ausentismo laboral, ademas, dentro de la respuesta del jefe del SG-SST advierte
que estas jornadas deben ser mas que voluntarias, obligatorias, para permitir
tener un diagndstico total del estado de salud de los trabajadores.

Dentro de las actividades que proponen para disminuir el ausentismo y el
presentismo en la empresa, se destacan las capacitaciones a los trabajadores
sobre el correcto desempefio de sus labores cotidianas, también se sugirié tener
en cuenta el plano familiar de los trabajadores. Asi mismo, se sugirié6 programas
de alimentacidon saludable, realizando recomendaciones de nutricion a cada
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trabajador junto con una dieta especifica, ademas de generar conciencia de la
importancia de llevar una dieta saludable y las enfermedades que conllevan unos
habitos alimenticios inadecuados.

Otras sugerencias: propiciar actividad fisica de forma diaria en los trabajadores
minimo 10 minutos, concientizacién con casos de la vida real, es decir, que durante
las jornadas de sensibilizacién se expongan casos reales que se producen al
no acatar las medidas recomendadas dentro de los programas del SG-SST. La
politica de incentivos por asistencias hace referencia a estimular dentro de los
trabajadores, el cumplimiento de sus horarios laborales y a desempefiar de mejor
forma sus actividades, obteniendo compensacién y beneficios estratégicos, como
bonos, dias libres, o flexibilidad horaria.

Otro aspecto es la realizacion de un exhaustivo seguimiento a todas las actividades
y los programas que se ejecuten o se vayan a llevar a cabo, y la sugerencia de
una ruta obligatoria nace desde el area de SG-SST, pues se busca evitar el uso
de motocicleta como medio de transporte, debido a que la accidentalidad por
el uso de este vehiculo para llegar al trabajo genera ausentismo dentro de las
dependencias.

En conclusién, de acuerdo con las entrevistas realizadas a los jefes de area fue
importante resaltar que dentro del programa a disefiar se tenga en cuenta lo
siguiente: Fomentar actividad fisica diaria, actividades de alimentacién balanceada,
sensibilizacién de casos de salud de la vida real y politica de horarios flexibles e
incentivos.

Actividad 4. Realizar el reconocimiento del procedimiento establecido por la
organizacion para la socializacion y el seqguimiento de las recomendaciones
y restricciones médicas ocupacionales. La empresa tiene establecido un
procedimiento para hacer frente y seguimiento a las diferentes circunstancias
que pueden generar alteraciones del estado de salud bien sea de origen laboral o
comun, estas son: 1. Identificacion de casos a ingresar al programa de reintegro
laboral; 2. Recepcién de recomendaciones; 3. Definicion de la forma de reintegro
laboral de acuerdo con recomendaciones médico-laborales; 4. Seguimiento; y 5.
Cierre del caso.

Actividad 5. Revisién documental de las actividades implementadas en cuanto a
promociony prevencion de la salud. La organizacion dentro del Sistema de Gestion
de la Seguridad y Salud en el Trabajo (SG-SST), tiene establecido desarrollar
actividades de promocion y prevencion de la salud, pero estas no se encuentran
establecidas dentro de un documento, se efectuan campafias como: la semana
de la salud dos veces al afio, en estas se realizan charlas de habitos y estilos de
vida saludables, bailo terapias, entrega de desayunos saludables, valoraciones de
optometria con apoyo de las EPS, pero en la revision documental se evidencioé que,
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la participacidon en estas actividades es muy poca por parte de los trabajadores,
tampoco se considera realizar medicién de este indicador de participacion, y asi
mismo, en la planificacién no se tiene en cuenta la cobertura a todo el personal,
debido a que la empresa cuenta con varias instalaciones en diferente sectores,
por lo tanto, estas se realizan en una sola sede y los trabajadores no se movilizan
para la participacion.

Durante el afio se ejecutan charlas de promocién de la salud, entrega y seguimiento
de las recomendaciones médicas a los trabajadores derivadas de las evaluaciones
médicas ocupacionales de ingreso y periddicas, de acuerdo con el procedimiento
ya mencionado.

Asi mismo dentro de las actividades de promocién y prevencion, se evidencio la
aplicacion de la bateria de riesgo psicosocial, pero la organizacién a la fecha no
cuenta con lainformacién de los resultados de esta, ya que se encuentra a la espera
de la entrega del informe por parte del proveedor, por lo anterior, es necesario que
en el establecimiento de las estrategias de intervencion se determinen actividades
para contribuir en la salud mental de los trabajadores.

En el cumplimiento del tercer objetivo, se establecieron dos actividades las cuales
fueron:

Actividad 1. Revision documental de programas de prevencién y promocion de
la salud por medio de fuentes de informacién académica o de investigacion, o
fuentes secundarias. Se realizé la revision identificando la estructura adoptada de
los programas de Promocién y Prevencion (PYP) de la Salud, asi mismo, revision
de la estructura documental del Sistema de Gestion de Seguridad y Salud en el
Trabajo de la empresa (SG-SST), procedimientos y actividades de intervencion.

Actividad 2. Consolidar las actividades que conforman el programa de prevenciony
promocién delasalud para mitigar elausentismoy presentismo de los trabajadores
de laempresa. La elaboracién del programa se realiz6 con los resultados obtenidos
de la ejecucion de los objetivos, donde fue crucial la participacién de todos los
trabajadores con el diligenciamiento de la encuesta de perfil sociodemografico, y
también la aplicacidon de las entrevistas a los jefes de area de la empresa, ya que
con estos se establece las medidas de prevencién e intervencién definidas para el
programa.

Se consolidé la informacién de los factores a intervenir, determinando las
estrategias necesarias para contribuir con la preservacién, mantenimiento y
mejoramiento de la salud de los trabajadores de la empresa, asi mismo reduciendo
el ausentismo y presentismo presentado en la organizacién. La construccién del
programa fue desarrollada de acuerdo con la estructura documental del SG-
SST de la organizacion, el cual se compone de obijetivos, alcance, definiciones,
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responsabilidades, recursos, procedimiento, indicadores, formatos, anexo, y
referencias bibliograficas.

Conclusiones

La producciény el progreso econdmico de un pais se rige por el buen desempefio
y trabajo de las distintas empresas que contribuyen al desarrollo de una nacién,
dichas actividades son ejecutadas por el capital humano que cada dia se esfuerza
paradarlomejorensutrabajo. Las principales causas de ausentismoy presentismo
en la empresa estan representadas por las enfermedades comunes en su mayor
porcentaje y los accidentes laborales y comunes en su menor porcentaje.

Es imprescindible que el gobierno colombiano haga un seguimiento en las
distintas empresas para velar por el cumplimiento de las leyes en materia de
seguridad y salud en el trabajo, garantizando asi estabilidad a los trabajadores. De
igual manera, es necesario que se apliquen los correctivos para que las diferentes
empresas cumplan con la legislacién colombiana, y las empresas deberian estar al
dia en lo que representa la seguridad y salud en el trabajo para lograr establecer
un ambiente de equidad en los espacios laborales.

La definicién y elaboracion del programa de promocion y prevencion, resulta de
gran ayuda a todos los actores laborales en vista de que se informa, promueve
y previene en la organizacién el aumento de situaciones como el ausentismo y
presentismo laboral, ademas es importante la capacitacion de los trabajadores en
lo que respecta a su seguridad, segun la funcién a desempefar en una determinada
empresa, con el propdsito de que realice su rol con salud y seqguridad obteniendo
mayor atencién, dedicacién y compromiso en el trabajo.
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