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Presentacioén

Sefores miembros del Jurado:

En cumplimiento del Reglamento de Grados y Titulos de la Universidad César

Vallejo presento ante ustedes la Tesis “indice de Absentismo Laboral en el

personal de enfermeria del Hospital Nacional Arzobispo Loayza - 2019”, la misma

gue someto a vuestra consideracion esperando que cumpla con los requisitos de

aprobacion para obtener el Grado de Maestra en Gestion de los Servicios de la
Salud.

Los contenidos que se desarrollan son:

VI.

VII.

Introduccion: En esta parte se hace una vista panoramica sobre el tema,
plantedndose la situacion problematica y la intencionalidad del proyecto de
investigacion manifestada en los objetivos. Como en el marco tedrico se
narran los antecedentes y el marco teérico.

Marco Metodologico: En esta parte se precisa el tipo de investigacion, disefio,
variables y su operacionalizacion, se precisan los métodos y técnicas de
obtencién de datos, se define la poblacién y se determina la muestra. Por
altimo se sefiala el tipo de analisis de los datos.

Resultados: Los resultados se presentan de acuerdo a los objetivos
propuestos, para ello se utilizaron graficos y tablas donde se sistematizaron
los datos obtenidos en la investigacion.

Discusion: Se comparan los resultados obtenidos con los obtenidos por otros
investigadores, citados en los antecedentes.

Conclusiones: Se sintetizan los resultados y se formulan a manera de
respuestas a los problemas planteados en la introduccién.

Recomendaciones: Emergen de las discusiones del estudio. Estan orientados
a las autoridades del sector y también a los investigadores sobre temas que
continuarian en esta tematica.

Referencias Bibliograficas contiene la lista de todas las citaciones contenidas
en el cuerpo de la tesis.

Espero sefores miembros del jurado que esta investigacion se ajuste a las

exigencias establecidas por la Universidad y merezca su aprobacion.

La autora.
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Resumen

Introduccion: en las Instituciones Publicas y Privadas, el ausentismo laboral es
una situacion frecuente la que genera gran impacto. El objetivo de la investigacion
fue Determinar el indice de Absentismo Laboral imprevisto en el personal de
enfermeria del Hospital Nacional Arzobispo Loayza — 2019.

Fue wuna investigacion basica, cuantitativa, descriptiva de corte
transseccional de tipo descriptivo. La muestra fue de 721 enfermeras, se utilizo
como instrumento los reportes mensuales de absentismo laboral imprevisto del
personal de enfermeria del Hospital Nacional Arzobispo Loayza del 2018, para el
analisis estadistico se acopio la informacion en un formato de hojas, para su
posterior procesamiento de informacién en el programa Microsoft Office Excel
version 2010.

Finalmente, el estudio determind que el indice de Absentismo Laboral en el
personal de enfermeria del Hospital Nacional Arzobispo Loayza en el 2018 es de
3.28. Asi mismo se encontré que la causa mayor de ausentismo es de motivos
varios (duelo, comisién, paro, campafa, renuncia, licencia sindical, licencia por
paternidad) que alcanz6 a un nivel de 50.8% seguido de los descansos médicos,

con un nivel de 21.5%.

Palabras clave: Absentismo laboral, imprevisto.



Abstract

Introduction: in Public and Private Institutions, work absenteeism is a
frequent situation that generates great impact. The objective of the research was
to determine the unforeseen Labor Absenteeism Index in the nursing staff of the
National Hospital Arzobispo Loayza - 2019.

It was a basic, quantitative, descriptive research of a transsectional nature of
a descriptive type. The sample was of 721 nurses, it was used as an instrument
the monthly reports of unforeseen absenteeism of the nursing staff of the National
Hospital Arzobispo Loayza of 2018, for the statistical analysis the information was
collected in a format of sheets, for its later processing of information in the

Microsoft Office Excel version 2010 program.

Finally, the study determined that the rate of work absenteeism in the nursing
staff of the National Hospital Arzobispo Loayza in 2018 is 3.28. It was also found
that the main cause of absenteeism is of several reasons (mourning, commission,
unemployment, campaign, resignation, union leave, paternity leave) that reached

a level of 50.8% followed by medical breaks, with a level of 21.5%.

Keywords: Labor absenteeism, unforeseen.
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1.1. Realidad problemética

En la Organizacién Internacional del Trabajo, (OIT), 2016, dice que el ausentismo
es, la no asistencia al centro laboral del trabajador, siendo excluido aquel periodo
de vacaciones y/o huelga, y el absentismo laboral por razones médicas; el periodo
de baja laboral a razén de la imposibilidad del individuo, excepcion que se hace
para el embarazo normal o prision, sin embargo, algunos autores dicen que se
debe incluir en la medicion, las mencionadas exclusiones por la OIT, asi mismo
propone como se debe de calcular o cuantificar tal situaciéon con la finalidad de
conocer la “Tasa global de ausentismo”.

En las instituciones privadas y/o publicas, el ausentismo laboral es una
situacion frecuente, generando un impacto en la atencién, procesos de
actividades y el desarrollo econdmico. Conllevando el aumento de los costos, la
sobrecarga laboral en los otros trabajadores; siendo solo algunos de los efectos
del ausentismo laboral.

Sin embargo, la sociedad no considera al ausentismo como un potencial o
importante problema para las instituciones o empresas; considerando que genera
un impacto negativo para el empleador y para el trabajador, asi mismo generara
un impacto a nivel macro, retrasando el impacto econémico y social del pais, ya
sea por el nivel de produccion y los altos costos sociales (subsidios) que implica.
Caebe mencionar que también hay un impacto positivo, un posible aumento de
empleo y en el ausente, la diminucion del estrés laboral, mejorar el rendimiento

laboral, mejorar sus relaciones familiares.

Es importante mencionar que el absentismo laboral institucional es un
indicador, que va a medir la problematica a nivel del empleado y de la
organizacion. Los datos reportados por la Canadian Health Services Reserarch
Foundation (Baumann et al., 2001), refieren que los indices relacionados con el
absentismo laboral en enfermeria son mucho mayores a diferencia de otros
profesiones de salud; y Horrigan et al., 2013; Martinato et al., 2010 manifiestan
gue el absentismo laboral pueden ser afectado por gran variedad de factores, asi
podemos mencionar a el género, el estado civil, el nimero de hijos, la edad, la
antiglledad profesional, el tipo de trabajo, el grado de responsabilidad, la

categoria profesional, el grado de satisfaccién por el trabajo, el horario, la plazay
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el tipo de enfermedad etcétera; entonces las particularidades sociodemograficas y

profesionales pueden afectar sobre la inasistencia al trabajo.

Entonces se puede inferir que la mayoria de trabajadores tiene razones
justificables para faltar a su trabajo; hay algun estudio que dice que se usaron
falsos argumentos para ausentarse del trabajo, es asi que en el estudio
“Actualidad del mercado laboral en Latinoamérica”, realizado por Adecco, y
aplicado en Ecuador, Brasil, Chile, México, Uruguay, Peru, Argentina y Colombia
dice que, el 90.82% de latinoamericanos refiere que no ha faltado a su centro
laboral con excusas falsas. Y el 9.18%, reconoce que ha faltado y se ha
justificado con otras razones, como que su jefe inmediato no es flexible, que no
tiene motivacion y otras razones poco convincentes. Por otro lado se encuentra

gue dentro de las faltas justificables son problemas de salud (55.78%)

Este mismo estudio menciona la situacion del ausentismo laboral en el Perq,
donde el 32.01% falto al trabajo de uno a tres veces en un semestre. La causa
principal que refirieron son problemas de salud (56.35%), el 45.77% refieren por

tramites personales o consultas médicas y un 15.8% por problemas personales.

Por otro lado, un grupo de encuestados refiere no haber faltado con mentiras
(86.91%), contraponiendo al 13,09% restante que dice que asisti6 a una
entrevista laboral (30.8%), se siente desmotivado laboralmente (30.8%) y que

tiene un jefe, que no es flexible (26.34%).

El Hospital Nacional Arzobispo Loayza (HNAL), es un hospital de referencia
a nivel nacional, con un nivel de complejidad de 3-I, y no es ajeno a la realidad
mostrada en el mundo, pues el ausentismo laboral no previsto repercute
notoriamente en la calidad de atencion, y la atencion en si misma, sin considerar
gque hace muchos afios no se cubre la brecha en recurso humano en la parte
asistencial (Licenciados de enfermeria y técnicos en enfermeria), teniendo en
consideracion que por ser un hospital de tercer nivel, el recurso humano debe de
ser dotado de acuerdo al nivel de dependencia de los pacientes, demanda de
pacientes y las inasistencias de los trabajadores a sus turnos programados

repercute seriamente la atencién en la institucion.
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1.2. Trabajos previos

Después de realizar la revision de antecedentes se encontrg algunos estudios

relacionados. Asi tenemos
Antecedentes internacionales

Caicedo, Gutiérrez y Serna (2016) en Colombia, en su estudio, Ausentismo
Laboral en Personal de Salud de la Red Salud Norte de Cali en el 2013. Tuvieron
como objetivo identificar las caracteristicas del ausentismo laboral de los
trabajadores de salud en la Red Norte (2013). La metodologia del estudio es
observacional, descriptivo, retrospectivo, con una muestra de ciento ochenta vy
tres personas, presentando ausentismo 93 personas en el 2013. Para la
recoleccion de datos se usé un padrén. Del estudio se deriva que en la féminas, el
74,8 % represento al ausentismo, de lo cual, el 52,2 % (856 horas) corresponde a
las auxiliares de enfermeria. El 69,4% tiene origen en la incapacidad (1934
horas), el 74,2 % son personales que trabaja 8 horas por dia y estan programadas
en el area de consulta externa. El indice de frecuencia y severidad es mas grande
en técnicas de enfermeria, féminas y del personal que trabaja en consulta externa
de ocho horas de trabajo. Finalmente se concluye que el sexo, las horas de
trabajo, el tipo de vinculo laboral, el cargo que ocupa y la incapacidad médica, son
causas que se asocia a niveles altos de ausencia en los recursos humanos del

sector de la salud.

En Murcia, Espafa, Adamy, E., Ferraz, K., Grisa, C., Ostrovski, V.,
Trindade, L., et al (2014). en su estudio; Absentismo en el equipo de enfermeria
en el ambiente hospitalario, con el objeto de examinar las causas de absentismo
entre el personal de enfermeria de un hospital publico. Metodoldégicamente es un
estudio de tipo descriptivo, cuantitativo, el cual se ha realizado en la oficina de
registros del hospital en investigacion, la informacién ha sido analizada con el
software SPSS. EIl turno de la noche presento mas registros. Se encontraron
cuatrocientos cinco patologias relacionadas con las ausencias, siendo las
enfermedades digestivas, musculo-esqueléticas, oftalmoldgicas y de salud mental
las de mayor incidencia. Asi mismo se observo una relacidén entre la funcion vy el

tiempo de ausencia, con una mayor presencia en los técnicos de enfermeria.
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Finalmente se identificd que existe relacidn entre absentismo, y el perfil de los

trabajadores, condiciones laborales y los fines laborales.

Jiménez (2014) de Bogotd investigo: Condiciones que fomentan el
ausentismo laboral en el personal de enfermeria y su impacto financiero en una
institucion de salud de alta complejidad. Bogotd, y tuvo como objetivo, determinar
las condicionantes que colaboran el ausentismo laboral en el trabajador en
enfermeria y el impacto financiero en costos de una instituciéon de salud de alta
complejidad en Bogota de 2011 al 2012. El tipo de estudio fue descriptivo
transversal de caracter retrospectivo. Tuvo como poblacion, 604 personas, 349
correspondieron al afio 2011 y 355 corresponden al 2012. Usaron de instrumento
la observacion de archivos: vieron el horario del personal programado para laboral
los dias domingos y feriado y (FO-DE-2004), control del padrén de todos los dias
del paciente y del trabajador en enfermeria por cada unidad y turno (FO-DE-
2003), el control (hoja) de la asistencia del trabajador en enfermeria (FO-DE-
2004) el cambio de turno del trabajador de enfermeria (FO-DE-2004). Usaron una
escala para medir la Tasa General de Ausentismo (T.G.A.), la Tasa de Frecuencia
de Ausentismo (T.F.A.), Tasa de Gravedad o severidad de Ausentismo (T.S.A.).
En el andlisis de la informacién se aplicé: medidas de tendencia central, las tablas
de frecuencia y generales y la correlacion de Pearson. Finalmente se concluyoé,
gue la periodicidad del ausentismo es mayor a la del ausentismo justificado,
siendo en el 2011 (2262) y 2012 (2577); representando por mayoria al permiso de
lactancia materna, la cual es una hora (48%), continuando con las horas
prestadas llamado “ausencia con permiso”, 25% para el 2011 y 23% en el 2012,
siendo otros motivos como, citas médicas, reuniones escolares de los hijos,
razones. Finalmente las licencias de caracter médico tienen el 22% (2011) y 21%
(2012).

Barrera y Mazo (2014), Espafa en su estudio: Factores relacionados con el
absentismo laboral por causas médicas en el personal de enfermeria, fundacion
clinica del norte, con el objeto de investigar los factores sociodemograficos,
ocupacionales y biopsicologicos y la relacion con el absentismo laboral por causa
de salud del trabajador en enfermeria de la Fundacion Clinica del Norte. La

metodologia aplicada indica que es una investigacion empirica, analitica,
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exploratoria de corte transversal, la muestra fue no probabilistica por casuistica de
cuarenta y cinco empleados, ademas de recolecto informacién sobre factores
sociodemograficos, ocupacionales y biopsicolégicos utilizando un cuestionario
virtual autodiligenciada y una data institucional sobre absentismo laboral del
periodo 2013-2014, la informacion fue analizada por el software estadistico,
SPSS; obteniendo como resultado que la causa medica haciende en un 78% con
una relacion entre el estrato socioecondémico 1y 2 y el aumento en el absentismo
laboral (valor p=0,031); también se observé mayor ausentismo en el personal
auxiliar, siendo el 80% en comparacién con las enfermeras que representa el
50%; con respecto al sexo las mujeres presentan el 81% por incapacidad a
diferencia de los hombres, que tiene el 63%, cabe resaltar que no se tuvo una
asociacion estadistica significativa. Por lo cual se puede concluir que existe un
porcentaje elevado de absentismo laboral en el trabajador en enfermeria y
aunque no se pudo establecer asociacion estadisticamente significativa, se

concluye que el incremento del absentismo laboral es por razén médica.

En Colombia, Bonilla, Carrasco, Flérez; et al (2014) en su estudio:
Ausentismo laboral en el centro de atencion médica inmediata Vista Hermosa |
nivel, empresa social del Estado, con el objetivo de establecer las motivaciones
del personal de la salud para ausentarse en los turnos que tenian programados.
La metodologia del estudio aspira un alcance técnico, para lo cual necesitara de
un analisis cuantitativo y cualitativo de la satisfaccion laboral y de los factores que
intervienen en los empleados del centro de atencion médica inmediata (CAMI) de
Vista Hermosa. Se encuentra como resultados que el 42% representa la
permanencia del vinculo laboral con la empresa (de dos a diez afios), el 33% de
personal tiene como tiempo de trabajo mas de diez afios, lo cual, refleja que la
entidad tiene interés por conservar al personal brindando la estabilidad laboral.
Asi mismo se tiene que el 42% presenta un grado alto de satisfaccion laboral, el
25% de personal se encuentra muy satisfecho; lo que se relaciona con el tiempo
de servicio, las garantias y motivaciones que brinda el hospital a los trabajadores
(el salario, bonificaciones anuales y facilidades para cambiar turnos). Por tanto se
concluye que las causas principales de ausentismo en el CAMI de Vista Hermosa
fue incapacidad por enfermedad, ausentarse o llegar tarde a causa de temas
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domesticas o por contar con un trabajo adicional; asociandolo directamente con la
institucién, en el sentido que corresponde al sector salud, la carga en el trabajo

elevada y la ideologia de contar con dos trabajo al mismo tiempo.

Antecedentes nacionales

Nufiez y Pérez (2017) en el Perl; en su estudio Absentismo laboral no
programado en personal de enfermeria del servicio de medicina interna del
hospital Edgardo Rebagliati Martins, y tiene como objetivo, identificar los
indicadores de absentismo laboral que no se ha contemplado programar, en el
personal de enfermeria, el origen, las causas y la correlacion con factores
sociodemogréficos. Es un tipo de estudio descriptivo, correlacional y retrospectivo.
Con una muestra de 39, la cual estuvo conformada por técnicos de enfermeria
(13) y 16 enfermeros del servicio de medicina interna del HERM. El instrumento
gue se usO en esta investigacion fue una relacion de chequeo con informacién
sociodemogréficos y caracteres propios del absentismo, entre el afio 2013 y 2016.
Concluyendo que un 89 % ha mostrado una media de 865 horas al afio de
ausencias, presentando una tasa de absentismo laboral que no programo de
cuatro. Ademas se tiene que los indicadores de absentismo como IF, IG y TGA
son menores en los técnicos de enfermeria (16; 39,5 y 1,5) y mayores en los
enfermeros (30; 87,5 y 3,5); finalmente tenemos como primera razén de
absentismo al descanso médico por enfermedad, ademas se encontré que el
absentismo tiene relacion con el tiempo de trabajo, carga familiar y su situacion

civil (divorcio, separacioén, viudez).

Alta (2016), en el Perq, investigo: Principales factores de ausentismo y su
satisfaccion laboral del personal de salud del departamento de cirugia del Hospital
Nacional Edgardo Rebagliati Martins, con el objetivo de dar a conocer los
principales factores del ausentismo laboral y la relacion con la satisfaccion laboral
del personal de cirugia que laboran en el HNERM; en su metodologia se tiene que
es un estudio es descriptivo, analitico con y tiene una muestra de 156 personas.
Obteniéndose como resultado que el ausentismo alcanza el 28.8%, presentando
como causa comun la enfermedad, secundada por motivos familiares, también se

puede mencionar inasistencia por falta de politicas inadecuadas en la
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organizacion, faltas por motivos personales. Por otro lado se tiene que la
satisfaccion laboral total fue de 71.57%, la satisfaccion laboral intrinseca fue de
33.88% y la satisfaccion laboral extrinseca fue de 37.68%; por lo que la
proporcién de personal satisfechos laboralmente fue de 79.81% vy la insatisfaccion
laboral fue de 20.19 %. Asi tenemos que los insatisfechos laboralmente (OR =
11.333) presentan mayor riesgo de ausentarse. Otro factor es la condicion de
trabajo, contratados y estables, y representa un riesgo de ausentismo de 3.12
veces en relacion a las personas de condicion laboral estable (OR = 11.333). Se
concluye que el personal de salud de cirugia presenta ausentismo laboral, y como
causa comun es la enfermedad comprobada, seguida por el ausentismo a causa
de motivos familiares. Y la proporcién de enfermeras que no estan satisfechas
laboralmente representa el 20.19% la cual se relaciona con la condicion laboral no
estable.

Gastulo (2018), en el Perd, en su investigacion: Sistema de gestion de
descansos médicos basado en patrones de comportamiento para contribuir a la
toma de decisiones del departamento de enfermeria de una empresa prestadora
de servicios de salud, con el objeto de colaborar en la gestiébn de toma de
decisiones y de los descansos médicos en las areas a cargo del departamento de
enfermeria; a través de un método o sistema implementado que va a permitir
gestionar los descansos médicos, basado en la mineria de datos, considerando
los patrones de conducta, coberturando la necesidad requerida. De los resultados
podemos deducir, que gestionar los descansos meédicos resulta eficiente y

colabora en la toma de decisiones al departamento de enfermeria.

Talledo (2018), en el Perq, realizé un estudio: Factores de absentismo
laboral en el personal de enfermeria en un instituto especializado de
enfermedades neurologicas del 2015 al 2017, con el objetivo de determinar los
factores del absentismo en el personal de enfermeria en un instituto de salud; de
la metodologia podemos mencionar que es un estudio de tipo descriptivo, no
exploratorio y de corte longitudinal. Tuvo como muestra a 1035 reportes de
permisos y licencias; para analizar la hipotesis general se us6 la prueba de
regresion logistica ordinal y para las hipétesis especificas se utilizoé la prueba de

independencia del Chi Cuadrado (0.05). Por tanto en los resultados se ha
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encontrado que las causas del ausentismo en el mencionado hospital se da
principalmente por presentar incapacidad a causa de enfermedad (p=0,000<0,05),
como segunda causa tenemos a la licencia que se da por maternidad
(p=0,000<0,05) y otras causas (p=0,000<0,05), considerando como definitivos
para ausencias desde 1 a 30 dias.

En el Perd, Jave (2015), realizO un estudio: Analisis de costos por
ausentismo laboral atribuibles a licencias médicas por enfermedad Hospital
Nacional Arzobispo Loayza con el objetivo de determinar el costo que genera el
ausentismo laboral a causa de licencias por causa medica en el HNAL - 2015. El
método que se utilizé en esta investigacion, fue descriptivo, no experimental y se
tuvo como muestra a 118 médicos y a trabajadores en enfermeria. Se hizo el
analisis de lo que cuesta las ausencias y se contabilizo los ingresos dejados de
percibir por el hospital, el descuento econémico del trabajador y el costo de
tiempo perdido del paciente; asi mismo se hizo un andlisis de sensibilidad y
econdmico. Como resultados se obtuvo que el coste promedio para el hospital fue
de S/.269, 97, el precio promedio de ausentismo para el paciente fue de S/. 266,3
y anualmente, el coste aproximado crecido a S/. 126 562,76 nuevos soles. En
promedio se obtuvo 3,6 dias de ausencia. Por otro lado, también se obtuvo el
costo por tipo de personal, siendo enfermeria un costo menor a comparacion del
meédico, (S/.186, 39 vs S /. 494,58). Segun sexo, el costo del ausentismo laboral
de sexo femenino es de S/. 194,26 y del sexo masculino es de S/. 513,33; de
acuerdo a la patologia diagnosticada, la patologia muscuesqueletica la que
genero costo mayor (S/. 438,89), quedando en segundo lugar la alteracion
neuroldgica (S/. 367,77). Y de acuerdo a la condicién de trabajo se hall6 que el
costo promedio de CAS es de S/. 465,85 y en el personal nombrado fue de S/.
180,49. Finalmente se concluye que en el HNAL el costo atribuible al ausentismo
laboral por licencias médicas a causa de una enfermedad asciende a S/. 126

562,76 nuevos soles.



20

1.3 Teorias relacionadas al tema
Definiciones

Es importante determinar y conocer el significado del término ausentismo laboral:
el origen etimoldgico del termino ausentismo proviene del latin y es el resultado
de dos elementos, “absentis” que se traduce como “el que esta lejos”, y como

sufijo tenemos a: “-ismo” que se traduce o indica: “actividad”.

Para la Organizacion Internacional del Trabajo (2006), el ausentismo laboral
se define como: a no asistencia al centro laboral del trabajador, siendo excluido
aquel periodo de vacaciones y/o huelga, y el absentismo laboral por razones
meédicas; el periodo de baja laboral a razén de la imposibilidad del individuo,

excepcion que se hace para el embarazo normal o prision.

De otro modo, en el diccionario la Real Academia Espafola (RAE), acepta el
termino ausentismo como un sin6nimo de absentismo. Conceptualizando y
aludiendo a la inasistencia deliberada de una persona a un lugar o sitio donde
esta obligado a cumplir y/o desarrollar una determinada funcién, asi como el
abandono frecuente o habitual de la ocupacion o desempefio de labores o
funciones y deberes inherentes a su cargo. La definicion que le otorga, la real
academia de la lengua es en sustantivo como en verbo, a absens y absentarse, lo
hace anticuadamente; en la historia estos términos se usaron en castellano en el

siglo XllII, por otro lado que el termino ausente fue usado en 1443.

Histéricamente el ausentismo se usa en el siglo XVII, en un contexto que, los
feudales irlandeses, por razones de seguridad, abandonaban sus tierras. Y ya
mucho después el término “ausentista” es usado en el ambito laboral, asi mismo
por esos tiempos existia una bebida llamada “absenta”; la cual, después de ser
tomada en exceso por la gente trabajadora de las grandes fabricas generaba

ausencias en el trabajo, esto debido al alcohol que contenia la bebida.

Teorias

Segun Ortiz (2013), El absentismo en el trabajo ha sido investigado de diferentes
perspectivas, pero no ha sido considerado de forma global, y esto se pudo dar, ya
gue, no presenta una justificacion tedrica amplia, y esto se da por dos razones: es

un fenémeno complejo ya que no hay un concepto amplio del absentismo y sus
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enfoques, como también el deficiente concepto del entorno sociocultural en una
organizacion o institucion. Por tal razon mencionaremos supuestos tedricos, en
lugar de teorias, por lo cual se formulara modelos con aproximacién a las

primeras teorias.
En el estudio de Reyna (2017), menciona los siguientes Modelos:

Modelos

Nicholson en 1977, acertadamente logro un conjunto de principios, ideas,

supuestos del absentismo, convirtiéndolos en tres modelos explicativos.

Modelo de huida del trabajo o evitacion laboral (Pain-avoidance models) este
modelo considera como huida, abandono o fuga de un trabajo, valorandolo

negativamente, la conducta del absentista.

Modelo de ajuste laboral o adaptacién e inadaptacion (Adjustment to work
models), en este modelo, el absentismo, se considera que es una respuesta del
trabajador a los cambios o procesos de adaptacion frente a las necesidades
laborales; la falta del trabajador al trabajo es el efecto del proceso de adaptacién y
de socializacion al trabajo (Rhodes y Steers, 1990). Este pensamiento del
absentismo (efecto de adaptacion o que no se adapte al trabajo) es una
perspectiva que ha prevalecido en el estudio y se han perfeccionado modelos que
explican mas en sistemas, al coincidir los supuestos basicos de estos modelos
con las juicios originarios de la Escuela de Relaciones Humanas (Gutiérrez, 1984;
Ribaya, 1996). Asi tenemos que hay modelos que se localizan en las teorias de

Hill y Trist, As, Gibson, Rosse y Miller; y Chadwick-Jones, Nicholson y Brown.

Teorias de Hill y Trist (1953 y 1955); realizaron un estudio buscado la
relacion que hay entre el absentismo y la adaptacién que tiene el trabajador con
su empleo, concluyendo que entre ambas variables existe un dinamismo, que
variara en el tiempo, entendiendo que la conducta del absentista esta ligada a la
socializacion de la persona en el trabajo, considerandolo como un signo de
abandono parecida a la de rotar y de accidentes de trabajo; el cual presenta
etapas como una forma de abandono — rotacion, ausencias consentidas y
ausencias no consentidas. Entonces segun este modelo, el comportamiento tiene

tres etapas: la adaptacion en su etapa inicial, el trabajador presenta “crisis de
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iniciacién” y si no se conoce las normas de ausencia de la institucion, abandonara
rotando; la fase media, llamada "transito diferencial”, el trabajador recurre a las
ausencias consentidas que no involucran castigo o sancion en el absentismo; y la
tercera etapa, llamada "adaptacion consolidada”, el trabajador reemplaza las

ausencias permitidas por las que no son permitidas.

Teoria de As (1962), en este modelo se mantiene que las faltas ala centro de
labores estan en funcion al tipo de relacion y al lazo que une al empleado con la
institucion. El contrato genera un lazo de union donde intervienen dos factores:
incentivos (tendencia natural de asistir al trabajo) adaptacion (factores que
pueden influir en el absentismo). Cuando la persona es contratada, tiene el
sentimiento que pertenece a la institucién, y es percibido con emocién, y el
sentimiento contrario sera el miedo de perder su empleo. Por lo que esta situacion
lograra una asistencia al trabajo, y que serd entorpecida si se presentan
incidentes como, pequefias enfermedades, deberes familiares, etcétera. Las
barreras son un grupo de factores que influyen sobre el absentismo, y se pueden
diferenciar de aquellos que afectan de frente al trabajador y a la empresa (ver
gréfico 1). La mencionada diferenciacién solo ratifica que: la idea que es imposible
generalizar la iniciacién que existe una relacidon negativa entre la adaptacion y el
absentismo, pues puede ser que personas con buena adaptacién a su trabajo
sean afectados por barreras a la asistencia inevitables, generando un limite de

capacidad para asistir.

Incentivos para Barreras a la Barreras ala
continuar en el adaptacién asistencia

rabajo

Sentimiento de
Contrato con la v Vinculo v integracion , Tendenciaa .
a > > Asistencia
con la | empresa Miedo de perder asistir | al trabajo
el trabajo

Y y
Rotacién Abzentismo

Figural. Modelo explicativo del absentismo laboral segun As (1962 pp.279)
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Gibson (1966); explico el comportamiento de la ausencia elaborando un
modelo de conceptos de la conducta de la organizacion, el cual esta a base de la
relacion entre la organizacion y el trabajador estableciendo un intercambio, donde
el individuo contribuye con la organizacibn a cambio de percibir incentivos y/o
recompensas en funcion al esfuerzo. En esta relacion es de importancia disponer
una adecuada actitud de compromiso. Segun este modelo, un factor que
determina el comportamiento de la ausencia es la identificacion del empleado con
su trabajo, de tal forma que cualquier factor que ayude o incremente la
identificacion laboral va a operar reduciendo el ausentismo. Sin embargo hay
otras variantes que intervienen en el comportamiento de la ausencia y que son
capaces de hacer crecer el absentismo, asi tenemos a las justificaciones que
legitiman las ausencias laborales; la utilizaciébn de la ausencia en este marco
tedrico ante un jefe, se relaciona al absentismo con variables como la antigliedad,
el género, el status de trabajo, la edad, ambiente organizacional circundante y el

tipo de organizacion.

Rosse y Miller (1984); la conducta de absentismo la consideran como
respuesta del trabajador adaptandose al ambiente laboral. Este modelo surge al
responder la pregunta: ¢ cuando los trabajadores estan insatisfechos, qué hacen?
Esta fundamentada en la conducta de cambio del empleado y descifran que el
comportamiento de ausencia es una disolucibn ante la rutina diaria; este
constructo constituye, un modelo de ajuste, no obstante contienen elementos de
modelos de decision. De esta manera, explican, que los sucesos como: dias de
sol o dias de primavera originan un estado de insatisfaccién concerniente en el
empleado, llevandolo a un contexto negativo generada por las ganas de seguir
con naturalidad y no conseguir unos cambios ante los hechos nuevos. Estas
situaciones las genera el individuo con la finalidad de mejorar su estado en el
trabajo; los factores que influyen en esta conducta son: el status, la experiencia,
las normas sociales y la idea de obligacién. Este modelo hace tres aportaciones:
Primero, el absentismo es considerado como una conducta disponible por el
individuo insatisfecho; segundo, la conducta absentista es de naturaleza
dinamica; y finalmente, en el ciclo vital del individuo, la conducta de ausencia es el

resultado de la adaptacion.
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Y finalmente, tenemos al Gltimo de los modelos de ajuste laboral, el cual se

diferencia de los anteriores por enfatizar en el intercambio social.

Chadwick-Jones, Nicholson y Brown (1982); en este modelo recalcan que no
ocurre como en el modelo de Gibson, y que no es un intercambio entre la
organizacion y el individuo, sino que se da también entre los individuos de la
organizacion. Cuando existe un "intercambio negativo" entre los individuos y la
organizacion, los empleados faltan al trabajo, esto se debe posiblemente a las
presiones, al estrés y otros; por ejemplo: el favoritismo de algunos jefes con algun
o algunos de sus empleados, justificando ausencias, como enfermedad, en vez de
ausencias no justificadas; también el empleado piensa: "si usted fue el absentista
de la semana pasada, ahora me corresponde ser a mi’; afectando a otros
trabajadores, convirtiéndose en la cultura de absentista imperante. Asi mismo
tenemos a otro factor, que analiza el nivel de contrato psicol6gico u obligacion.
Entonces se puede enumerar cuatro tipos de cultura de absentista de acuerdo a

su capacidad de saliencia:

Cultura dependiente, baja saliencia y alto crédito, la cultura del absentista no
es importante, desempefiando, el empleado, responsabilidad, obligaciones,

presentado un desvio en el absentismo.

Cultura de moral, alta saliencia y alto crédito, la cultura del absentista es alta
y el empleado, desempefia labores de responsabilidad y muchas obligaciones, en

efecto es representado por el absentismo constructivo.

Cultura fragmentada baja saliencia y bajo crédito, la cultura que presenta es

de obligaciones que tienen baja repercusion resultando ausencias calculadas.

Cultura conflictiva, alta saliencia y bajo crédito, es una cultura donde el
trabajador no presenta fuertes obligaciones sin embargo el absentista es

importante obteniendo como resultado un absentista provocador o desafiante.

Este modelo posteriormente, fue mejorado por Nicholson y Johns (1985), y
el interpreta que la cultura empresarial sobresaliente interviene en el absentismo

de los trabajadores.
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Modelos de decisién, (Decision models)

La conducta absentista es comprendida principalmente como una decision
racional (o casi racional) basada en la elaborada de fines u objetivos
determinados.

La Economia y la Sociologia, han contribuido al desarrollo del modelo de
decision, que se han dado lugar a partir de los modelos racionales de decision. En
ese sentido, también tenemos una propuesta desde la Psicologia
organizacionales, dando lugar un sistema de expectativa. Lo comun de estas, es
gue ven a la conducta absentista como algo racional y natural, en gran medida,

determinada por una evaluacion individual

La Teoria de la expectativa-valencia, para el caso de la motivacién del
trabajador, teoria que inicia Vroom en 1964 y es desarrollada por Lawer y Porter
en 1967. La presente se puede aplicar siempre que se incorpore a la teoria de la
decision, entonces cuando los individuos toman la decision de faltar, deben de
tener en consideracion las posibles valoraciones externas que puedan surgir
como resultado de su comportamiento. Cabe resaltar que esta teoria no ha
desarrollado alguna aplicacién en el absentismo, sin embargo esta ha influido

permanentemente en su estudio

Y por ultimo, Youngblood en 1984, constituyendo los aportes psicoldgicos y
econdémicos en un tiempo, se entiende que el absentismo es una sucesion de
procesos de motivacion, asociandolo al campo laboral y no laboral. Operando de
forma parecida a los modelos de evitacion, considerandolo no sélo como

conducta organizacional, sino que, también como conducta individual.

Actualmente, la clasificacion presentada, a pesar del tiempo aun continda
teniendo vigencia, mas que nada, por la claridad; sin embargo, estos modelos
tedricos, las categorias de estos modelos son una operacion ideal, razén por la

gue un planteamiento tedrico se encuadrara en forma exclusiva.

Modelos integrados de presencia

Como idea principal del modelo se tiene de Nicholson (1977), quien cataloga la

conducta de presentarse al trabajo como algo habitual y normal. Y el vinculo que
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se crea entre el trabajo y el individuo es llamado “Adhesion al trabajo” y se
implanta cuando el individuo se identifica con la rutina y la cultura de la
organizacion esto se ve reflejado cuando la conducta del trabajador es controlada
por la institucion y/o organizacién. En tal sentido el término “adhesion” hace

referencia a la parte subjetiva en relacion al trabajo.
Modelos de personalidad

Ortiz, involucra el modelo de Judge, Martocchio y Thoresen (1997), a este
modelo; donde consideran aspectos de la personalidad del trabajador, refiriendo
gue tienen base en factores como el neuroticismo, la extroversion, el realismo a la
experiencia, la agradabilidad y la escrupulosidad, lo que son acogidos en un
modelo que es llamado “Big-Five” de Goldberg (1990). Posteriormente solo se
enfoca en tres de ellos, quedando asi el neuroticismo, como la ausencia de
estabilidad emocional del trabajador, la extroversion definido como muestra de
sociabilidad del individuo y la escrupulosidad, la cual hace referencia a la
caracterizacion de las competencias personales, la autodisciplina y la orientacion
al logro. Siendo las conductas negativas la que involucran las ausencias del

trabajador.
Caracteristicas del Absentismo Laboral

Danilo klarick (2008) realiza una clasificacion del ausentismo, dividiéndolo en
cuatro caracteristicas importante. Asi tenemos a la: Empresaria y/o directivo y el

econdmico, se da cuando el individuo se adapta a la empresa y viceversa.

En segundo lugar, tenemos a lo Psicoldgico, se da cuando el trabajador o
colaborador estd animado o satisfecho con el trabajo, es necesario establecer
reglas para atenuar el incremento de ausencias en la organizacién o institucion.
En lo sociologico, es importante considerar los componentes de cada trabajador
como: la edad, el sexo, el estado civil, etcétera; asi como también es importante
considerar los componentes externos: la distancia de la casa al trabajo, las
situaciones familiares y situaciones de la organizacion del trabajo, como el trabajo

en cadena.
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Finalmente a nivel Pedagogico, los trabajadores usan al ausentismo como
una distraccion pasajera o del momento, escapando de las tenciones o de la

disminuida moral que se localiza con los temas laborales.
Causas del Absentismo Laboral

Determinar las causas del absentismo laboral nos ayuda a clasificar o diferenciar
el ausentismo en su analisis. En el estudio de Reyna (2017), menciona lo

siguiente:

Segun, Boada, De Diego y Vigil (2004) concuerdan que sSon numerosos
razones que debe de considerarse cuando se analiza el ausentismo laboral, como
la religidn, el estatus social, y otras particularidades, muchos estudios concluyen
gue las causas mas importantes del ausentismo son: las infecciones respiratoria,
las bebidas alcohdlicas, las drogas, la motivacién, enfermedad de los hijos y

problemas con el transporte.

Asi lo menciona Idalberto Chiavenato (2003), considerando que las causas

probables, pueden darse por:

Patologia probada.

Patologia no probada.

Razones familiares.

Retrasos no voluntarias.

Ausencias voluntarias por razones personales.
Razones economicos.

Inconvenientes con el transporte.
Desmotivacion laboral.

Mal clima organizacional.

Disminuida adaptacion del trabajador con su centro laboral.
Politicas de la compafiia poco razonables.

Accidentes laborales.
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Clasificacion y tipos del Absentismo Laboral

El Absentismo Laboral se puede clasificar en:
Clasificacion del ausentismo segun Porret:

Segun Porret (2012), el ausentismo se puede clasificar de maneras multiples. Asi

tenemos la clasificacion:

Segln su origen, el ausentismo, puede clasificarse en ausencias de origen

meédico y no médico.

Médico: Aquel que se genera de alguna patologia evaluada clinicamente.

Por ejemplo: Apendicitis aguda

No médico: Son ausencias que no se relacionan con enfermedades, son
producidas por causas diferentes a las médicas, podrian ser, familiares o no
familiares, pero siempre ajenas a la institucion y relacionadas con la deficiencia de

motivacion hacia el trabajo.

Segun la ley y sus causas amparadas, las ausencias pueden ser legales

(amparadas por la ley) o ilegales.

Legal: es cuando el trabajador no acude al trabajo por una razén o causa,

autorizada.

llegal: Es cuando, falta al trabajo sin alguna justificacién razonable, ni l6gica,
y menos aun autorizada en base a los derechos reconocidos por ley.

Segun la decisidén del trabajador, el trabajador toma decisidon sobre su

ausencia al centro laboral, esta decision puede ser voluntaria o involuntaria.

Voluntario: esta no presenta causa objetiva, se da con mas frecuencia y
aparece como resultado de la desmotivacion por trabajar, esto se principalmente
porque el clima laboral, trato diferenciado por los superiores, 0 sensacion de
injusticia en la reparticion de trabajo, o retribucibn desproporcional a sus

capacidades, etcétera.

Involuntario: Se da generalmente cuando aparecen enfermedades, se

producen accidentes o también, por causas de fuerza mayor familiar.
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Clasificacion del ausentismo segun el modelo de Reyes Ponce

Reyes Ponce (2000), realiza una clasificacion del ausentismo como: ausentismo

mental y ausentismo fisico.

El ausentismo mental, Es cuando el trabajador asiste fisicamente, sin
embargo a nivel mental estd distante de la realidad, sus ideas y pensamientos se

encuentran en otro lado, generando disminucion en la eficacia del trabajador.

Por otro lado tenemos al ausentismo fisico, que se define como la
inasistencia fisica del personal a su puesto de trabajo, este a su vez esta divido
en dos: el ausentismo fisico justificado, que es la falta del trabajador a la
instituciébn a causa de una incapacidad o impedimento real y fehaciente, por
ejemplo: por enfermedad, por accidente laboral, vacaciones, descansos por
semana, incapacidad por maternidad, o postoperatoria, etcétera. Y el ausentismo
fisico injustificado: Se define como inasistencia inesperada de un trabajado a su

centro de labores, usando fundamentos injustificables.

Total

<
o R

Total
Injustificado <

Figura 2: Tipo de ausentismo. (Reyes Ponce 2000).

Clasificacion del ausentismo segun Bastide (2012)
El ausentismo puede clasificar en dos tipos:
Ausentismo parcial o controlable

Es un tipo de ausentismo donde solo se considera al personal en actividad y
solamente, las faltas y retrasos cambiados en horas, las cuales deben de estar

relacionadas con faltas justificados o no justificados.
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Ausentismo general o no controlable

Es un tipo de ausentismo donde solo se considera al personal ausente
durante un tiempo prolongado, asi como a las ausencias respaldadas por ley, asi
como las vacaciones, licencias, accidentes de trabajo, maternidad y ausencias por

enfermedad.
Clasificacion del absentismo segun Balderas (2009)
El absentismo se catalogar asi:

Absentismo justificado: Es aquel cuando el trabajador avisa que va a faltar y

tiene autorizacion.

Absentismo injustificado: Es aquel cuando el trabajador con aviso o sin

aviso, falta, teniendo o no autorizacion.

Absentismo Previsible o Justificado

El absentismo justificado, “es aquel que puede ser controlado, porque la
organizacion esta informada previamente de la ausencia.” (Romero, 1998, p. 252).

Y se puede clasificar en:

Maternidad: Este es un descanso que se otorga a la madre por 98 dias, El
cual debera iniciar 49 dias antes de la probable fecha del parto; no obstante, la
madre podra tomar la decision del inicio del descanso, claro esta que debe haber
una previa autorizacion de su médico tratante. Sin embargo el descanso podra
ampliarse por 30 dias mas, en el caso de tratarse de un parto multiple o de que el

menos haya nacido con discapacidad. (Decreto Supremo 002-2016-TR).

Enfermedad comun: se define como, “proceso y fase que atraviesan los
seres vivos cuando padecen una afeccidn que atenta contra su bienestar.” (Pérez,
2012). Lo cual genera absentismo debido a las enfermedades, los cuales son

sostenidos con el correspondiente certificado médico.

Accidente laboral: Legalmente se define como accidente de trabajo o
laboral, es una situacion imprevista sucedida en el tiempo de trabajo pactado, que

genera dafio al trabajador y su entorno (lbarcena & Purizaga, 2003). Los
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accidentes laborales son los que generan ausencias prolongadas a la institucion,

generando mayores costos, tanto social como econdmico a las personas.

Enfermedad profesional: son aquellas que se contraen como resultado del
trabajo realizado, ya sea por contacto directo o indirecto, estas enfermedades son
conocidas como enfermedades ocupacionales. Viendo la visita técnico-preventivo,
se habla de enfermedad ocupacional; es el deterioro lento de la salud del
trabajador, el cual se produce por una exposicion cronica a situaciones adversas,
(Romero, 1998, p. 255).

Otras licencias legales: Son las ausencias contempladas en la ley y que
rige en la actividad laboral del sector publico o privado. Asi tenemos a las
licencias por fallecimiento o enfermedad de familiar directo, permiso para asistir a
consultas médicas, licencias sindicales, elecciones generales, elecciones

municipales, etcétera.
Absentismo No Previsible o Sin Justificacion

El absentismo no previsible es “aquel que supone una falta o abandono del
puesto de trabajo, sin la autorizacion correspondiente del empleador.” (Romero,
1998, p. 252). Cabe resaltar, que, para Balderas (2009), dice que puede tener o
no autorizacién; por lo cual se infiere que asi tenga autorizacién no significa que

sea un ausentismo justificado; en tanta tenemos:

Ausencias no autorizadas: Es aquella ausencia que el trabajador toma
deliberadamente, sin razén justificada, pudiendo ser problemas personales o
familiares, de dependencia en drogas, alcohol, extramatrimoniales, etcétera, los
cuales traen repercusiones econémicas, como descuentos y en el peor de los

casos una posible desvinculacion laboral. (Intercomarcal, 2017).
Otros autores consideran otro tipo de absentismo laboral:
Absentismo Presencial

Este absentismo, “es aquella forma de absentismo en la que el trabajador acude a
sus labores, pero dedica una parte del tiempo a tareas que no son propias de la

actividad laboral.” (Romero, 1998, p. 252). En otras palabras ocupa tiempo de la
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jornada laboral en otros asuntos totalmente diferentes que no corresponde a la

jornada laboral.
Absentismo Laboral segun el Colegio de Enfermeros del Peru

El absentismo laboral imprevisto es uno de los factores limitantes en la dotacion
de enfermeras en los servicios de salud, ya que es uno de los impedimentos en
tener los servicios cubiertos con la dotacion necesaria de personal de enfermeria.
(Balderas, 2009).

En tal sentido, segun las “Normas de Gestidon de la Calidad del Cuidado
Enfermero” (2015) en la Metodologia en el estudio de dotacién de personal, que
por cierto sirve para conocer la demanda total del tiempo de enfermeria que
empleara en satisfacer las necesidades de los pacientes, de la institucion laboral
asi como en la educacion del servicio, el tiempo administrativo y obligaciones de

reuniones de comité.

Por tanto es necesario conocer el promedio diario de camas ocupadas, las
cuales estan sujetas a las oscilaciones causales y estacionales, asi como el grado
de complejidad de los pacientes (grado de dependencia), lo cual no permitira con
seguridad predecir la cantidad de personal necesario. Es asi que es de vital
importancia conocer e identificar la dotacion de personal de enfermeria necesaria;
para lo cual se debe de conocer el estudio de la oferta. Entonces se tiene que el
estudio de la oferta estara condicionada por:

Dotacion Anual (DA): es el numero de plazas, asignadas segun el
presupuesto al Departamento de enfermeria, de personal profesional y no
profesional de enfermeria, dependiendo de la calidad del cuidado enfermero
brindado.

Dotacion Diaria Existente (DDE), es el recurso humano disponible en el
servicio, el cual es representado por el nimero de personas que trabajan en un

periodo de 24 horas.

indice de atencion de enfermeria (IAE), son las horas de atencion efectivas

gue reciben los usuarios para la satisfaccion de sus necesidades,
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Procedimiento:

Se elaborara un cuadro con los datos del personal, NUumero de personal asignado
(Licenciados de enfermeria y Técnicos de enfermeria), Caracteristicas del
personal (es el tipo de contrato, nombrado o contratado), y el personal que trabaja

24 horas por turno.

Se determinara la Dotacion diaria existente; para lo cual es necesario
conocer los dias efectivos trabajados al afio por cada trabajador, los cuales se
obtiene al restar; de los dias programados, los dias no efectivos de trabajo del

personal de enfermeria al afio, ya sea por absentismo previsto o imprevisto.

Cabe resaltar que los dias no efectivos de trabajo por parte del personal, se

conoce como absentismo clasificando en dos tipos:

El absentismo previsto por afio: es un absentismo esperado (programado) se
obtiene de restar; a los 365 dias del afio los dias que se piensa que el trabajador

no trabajara, por ejemplo:

Dias previstos por persona/afio:

N° de Dias
Franco semanal 48
Vacaciones 30
Feriados 9
Permiso por enfermedad 10
TOTAL 97

Tabla 1: Dias Previstos por afios. “Normas de Gestion de la Calidad del Cuidado Enfermero”.

Colegio de Enfermeras(os) del Pert Consejo Nacional (2015).

El absentismo imprevisto por afo: Es aquel que es imposible programarlo,
principalmente hace referencia a la enfermedad temporal o prolongada, a la

licencia por maternidad o a razon de capacitacion y otros.
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El absentismo total: es el resultado de sumar el ausentismo previsto e

imprevisto del total del personal asignado.
Determinantes del absentismo laboral

Factores determinantes de ausentismo laboral

La interaccion del individuo y el trabajo es compleja y presenta una serie de
factores que intervendran en el ausentismo laboral, asi también existen
determinantes en un nivel general que intervienen en el ausentismo laboral,

social, econdémico y politico, asi podemos mencionar lo siguiente.
Factores individuales

Un factor relacionado a este es el la edad, algunos estudios han concluido que a
mayor edad, mayor tasa de ausentismo lo que va de la mano con una carga de
enfermedad (Bonilla, 2012), por lo contrario otros autores lo definen, que a mayor
afio de vinculo laboral existe mayor compromiso, ya que la persona que labora
piensa que es un “deber’ no ausentarse, porque debe de conservar sus trabajo

hasta que se jubile.

En relacion al sexo del trabajador hay estudios que han mostrado que en el
caso de las féminas, hay mayor probabilidad que se ausente al trabajo y eso se
puede deber usualmente a factores familiares, es decir, los hijos, en el embarazo;
asi como también problemas de salud como migrafia, dismenorrea o infeccion
urinaria. Asi también se ha podido comprobar si la mujer tiene un compafiero
permanente, esposo, la tendencia de ausencia laboral es mas baja. (Navarrete,
2005).

Por otro lado se puede mencionar que la raza no es un factor asociado
significativo al ausentismo laboral (Dionne, 2007), sin embargo, el factor cultural y
socioecondmico nos permite concluir que en los paises de Asia, la tasa de
ausentismo laboral es menor comprada con la tasa de ausentismo labora en los

paises de Latinoamérica. (Porret, 2012).

Con respecto al nivel educativo del personal, tiene una relacion

proporcionalmente directa con el salario y el cargo, lo cual han demostrado en
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estudios presentar un factor inversamente asociado al ausentismo laboral,
ejemplo, los cargos que son de confianza y con un alta responsabilidad en el
trabajo y que generalmente necesitan de un trabajador que tenga una mayor

cualificacion, se asocia con un bajo ausentismo (Espinosa, 2015).

Un factor muy importante es la salud del trabajador, pues hay una tasa alta
de ausentismo por razon médica. Y enfermedades como la diabetes mellitus, la
hipertension arterial, la bronquitis crénica, y otras, se han vinculado directamente

con el ausentismo laboral repetido (Vasquez, 2013).

En la actualidad enfermedades de salud mental es decir las enfermedades la
enfermedades psiquiatricas, estan teniendo importancia y generando importancia
en los diagnésticos que son causantes de ausencias laborales, el estrés, la
ansiedad, la depresion y otros como el consumo de sustancias psicoactivas,
(Ochoa, 2008); por lo tanto la productividad se vera afectada, asi mismo estas
alteraciones pueden generar accidentes de trabajo (Bastida, 2002). Por otro lado
la carga laboral causante del estrés, el cual esta asociado a la sobrecarga del
cortisol, lo han vinculado con ausencias laborales, de duracion prolongada, estas
enfermedades necesitan estrategias especificas para el reingreso al trabajo,
formando parte de un programa de rehabilitacion exitoso en el manejo de

enfermedades mentales, fatiga o dolor (Wada, 2013).
Factores organizativos

El factor organizacional es muy importante en un institucién, asi tenemos a la
organizacion estructural de una empresa, que ve la asignacion de roles, las
responsabilidades, el poder y las jerarquias, lo cual, podria influir ya sea positiva 0
negativamente en las determinaciones los trabajadores. Por otro lado, los jefes
inmediatos y superiores, a través de acciones punitivas, impositivas y coercitivas
podrian crear un mal clima laboral entre sus trabajadores, creyendo que de esta
manera conseguira mayor produccion laboral, ejerciendo temor; por lo muy
contrario si en vez de usar el autoritarismo ejercemos el liderazgo, esta ultima
podria ser la via en la formacion de equipos de trabajo verdaderos identificados
por la contribucién, el apoyo, la responsabilidad grupal, el respeto y tener el

sentimiento de pertenencia a la institucion. Los factores de riesgo psicolaborales,
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son actualmente, considerados como un carga que influyen directamente en los

factores determinantes del ausentismo (Sanchez, 2015).

Por otro lado segun los modelos de administracion, desde Ford y Taylor
hasta las teorias humanistas de Mayo, han evidenciado, que, cuando el trabajador
se involucra con el trabajo y las decisiones de este motivan, entonces, el recurso
humano se empodera, mejorando su productividad laboral, el clima laboral y las

relaciones interpersonales, en todos los trabajadores (Barajas,1994).

Es de vital importancia siempre estar motivando al personal, esto permitira la
permanencia de un trabajador, ya que un trabajador que no estd motivado
buscara la incapacidad médica, diciendo mentiras de su estado de salud,
haciendo uso de una justificacion legal para ausentarse, cuando en realidad la

razon real es la poca motivacion o psicosocial que tiene (Tomas, 2005).

Condiciones de trabajo

Un factor laboral de importancia del ausentismo, es el que esta relacionado con
las condiciones de trabajo. Segun Torres (2017) indica que "Las condiciones de
trabajo son la suma de bienes y servicios que el empleador entrega al trabajador
para el cabal desempefio de sus labores". Los trabajos nocturnos, los de alto
riesgo (trabajo en altura, mineria, transporte, etcétera.) y los empleos que implican
jornadas extensas, tienen una relacion directa con el ausentismo (Espinosa,
2015).

Sin embargo, se conoce que las instituciones tiene un tope o nivel “tolerancia
al ausentismo”, pero al mismo tiempo se encuentra bajo los lineamientos de la ley
de trabajo del Peru; pero la empresa tomara las medida correctivas con respecto
al ausentismo, cuando se empieza a alterar la produccion comprometiendo las
ganancias de la institucion. En tal sentido el registro y control del ausentismo
debera ser suficientemente eficiente y rigida de tal forma que el trabajador no
perciba la “tolerancia” que se tiene contemplada por parte de la empresa, evitando

asi, las ausencias con mayor frecuencia. (Mesa, 2004).
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Otros factores

Hay otros factores que son externos al trabajador y a la organizacion, que recaen
en el ausentismo. Son factores generales por eso se consideran como “macro” y
por esa misma razén, son mas dificiles supervisar, controlar o intervenir, esta se
da porque muchos de estos ausentismo estén relacionados con los controles el
gobierno, politicas publicas, la legislacion, como también, pueden que no se
pueda predecir y con un ser impredecibles y complejos, asi como como, ciertas
condiciones de clima, desastres de la naturaleza, enfermedades como las

endemias o las epidemias, etcétera. (Espinosa, 2015).
Enfoque legal

El Absentismo Laboral en el Perl, se encuentra regido bajo la Ley General de
Trabajo N° 25327-MINTRA y Legislado por D.L. N° 728. Los absentismos
laborales estan suscritas bajo los articulos N° 47:

Cuando hay un cese temporal, el contrato laboral se suspendera, asi como
se suspende las obligaciones del trabajador de brindar un servicio, asi como del
empleador de remunerar, sin necesidad que ya no haya un vinculo laboral. Por
otro lado puede suspenderse de manera imperfecta, y es cuando el trabajador
deberda seguir remunerando sin necesidad de contraprestacion de servicios
laborales. Y en el articulo 48 dice que las causas de que el contrato se suspenda
es: La invalidez temporal, el accidente y enfermedad comprobados la maternidad,
lo que dure el pre y post natal, las vacaciones, la licencia para cumplir con un
cargo civico asi como el servicio militar obligatorio; la licencia sindicales,
sanciones por disciplina, ejercer el derecho de la huelga, el trabajador detenido , a
no ser que haya condena que prive la libertad, que el trabajador este inhabilitado
administrativa o judicialmente por un tiempo no mayor tres meses, la licencia o
permiso brindado por el empleador, caso de fuerza mayor, la suspension del
contrato laboral esta regulada por normas y dispuesto en la presente ley. Y en lo
mencionado en el articulo 61 que dice, es Falta grave, si el trabajador no cumple
con los deberes esenciales del contrato laboral, lo que genere insostenible la
relacion contractual. Y en relacion al absentismo se dice que: el abandonar el

trabajo por mas de tres dias sucesivos, las ausencias que no son justificadas por
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mas de cinco dias en un tiempo de treinta dias calendario o por mas de quince

dias en un tiempo de ciento ochenta dias calendario.

La Base Legal, hace referencia a los Descansos Médicos o CITT, la cual se
encuentra regida bajo la Ley N° 26842, Ley General de Salud y las modificatorias

correspondientes a esta:

El descanso Médico debera ser avalado por el Certificado de Incapacidad
Temporal para el Trabajo (CITT), este documento es de caracter oficial en el
Essalud, el CIIT es el que hace de constancia la por el cual se hace constar el tipo
de contingencia (enfermedad, accidente o maternidad), y la duracién del periodo
de incapacidad temporal para el cual se hace constar el tipo de contingencia
(enfermedad, accidente o maternidad), y la duracion del periodo de incapacidad
temporal para el trabajo. EI CITT se brinda al asegurado regular acreditado y que
tenga derecho al mismo, y es determinado por el tipo de seguro y caracteristica
de cobertura que genera subsidio por incapacidad temporal o maternidad. Este
documento es formulado por obligacion y de oficio por el personal autorizado
(profesional de salud) por el EsSalud y la informaciéon consignada sera la misma
gue se debe de registrar en la historia clinica del asegurado. En el Certificado de
Incapacidad Temporal para el Trabajo, se estipula el tiempo de la incapacidad
temporal para el trabajo, los cuales estan especificados bajo criterios técnicos y
sefalados en la “Guia de Calificacién de la Incapacidad Temporal para el Trabajo”

Servicios y momentos de la emision del CITT.

Normatividad del trabajo de la enfermera Peruana

En la ley del Trabajo de la Enfermera(o), N° 27669 y el D.S. N° 004-2002-SA

Con respecto al enfoque legal del trabajo de la enfermera peruana se hace

referencia a lo mas relevante e interés de la presente investigacion.

En el Capitulo I, dentro de sus disposiciones generales se puede resaltar

que:

En su Articulo 1, dice que el ambito de Aplicacion de la Ley, norma el
ejercicio profesional del licenciado de Enfermera(o) con colegio en absolutamente

todas las dependencias del Sector Publico Nacional y el sector privado.
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En su Articulo 2, el rol de la Profesion de Enfermeria, el Enfermera(o), como
un profesional de Ciencias de la Salud, es quien participa en la prestacion de los
servicios de salud de forma integral, tecnoldgica, cientifica y sistematica, en los
procesos de promocion, prevencion de la enfermedad, recuperacion vy
rehabilitacion de la salud, a través del cuidado de la persona, familia y comunidad,
donde es importante considerar el contexto sociocultural, econémico, politico y
ambiental en el que se despliega, con el objetivo de contribuir a mejorar la calidad

de vida y lograr el bienestar de la poblacién.

En su Articulo 4, las normas Aplicables a el trabajo de la enfermera(o) es
regido principalmente por el Coédigo de Etica y Deontologia del Colegio de
Enfermeras(os) del Peru; por la Ley General de Salud N° 26842 asi mismo la Ley
de Bases de la Carrera Administrativa y de Remuneraciones del Sector Publico,

como el Decreto Legislativo N° 276 y su reglamento.

En el Capitulo Il, trata de la responsabilidad y funciones de la enfermera(o),

por tanto en:

Su Articulo 7, de las Funciones de la Enfermera (0) corresponde las

siguientes funciones:

a) Brindar cuidado integral en enfermeria teniendo como base el Proceso de
Atencion de Enfermeria (PAE).

b) b) Encomendar las actividades de menor complejidad al personal no
profesional de enfermeria, el cual debera de estar bajo su supervision y
responsabilidad.

c) Ejercer funciones de enfermeria, tanto en los derechos y obligaciones
Su Articulo 9, de los derechos de la Enfermera(o) se resalta lo siguiente:

a) Laborar y contar con un ambiente de trabajo sano y seguro para
preservar su salud fisica, mental e integridad personal.

b) Contar con los recursos materiales y equipamiento necesario y
adecuados para cumplir sus funciones de manera segura y eficaz, que le
permitan brindar servicios de calidad.

c) Percibir una remuneracion equitativa y actualizada basada en el

escalafén salarial.
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d) Gozar la licencia con goce de haber para ejercer cargos publicos,
internacionales, nacionales, regionales y locales en las que sea

necesario representar.

En el Capitulo V, hace referencia a la Capacitaciéon de la enfermera(o),
perfeccionamiento y especializacion, por lo cual se resaltan los siguientes

articulos:

En el Articulo 15, la Enfermera(o) debera su centro laboral, capacitarla,
brindandoles los créditos académicos correspondientes al afio, o que sera
necesario para la certificacion y recertificacion, segun lo indique el Reglamento de
la presente Ley; y el tiempo que se invertira podran ser contabilizadas de la

jornada laboral, o de acuerdo a las disposiciones del reglamento.

En el Articulo 16, de los estudios de especializacién La Enfermera(o), podra
estudiar la especializacion en las areas diferentes de Enfermeria aprobados por el
Colegio de Enfermeras(os) del Perd. No obstante cuando esté sea pagada a titulo
personal, el empleador podria otorgar una licencia con o sin goce de haber por el

tiempo requerido.
De la modalidad de trabajo en el Capitulo VI dice lo siguiente:

En el articulo 17 dice que la Jornada laboral de la Enfermera(o) a la semana
tendra una duracibn maxima de 36 horas o un equivalente mensual de ciento
cincuenta horas mensuales, asi mismo se considera la guardia diurna y la guardia

nocturna.

En el Articulo 18, los sobretiempos y descansos remunerados son los que
exceda la jornada laboral establecida en el parrafo anterior sera considerado

como horas extraordinarias, debiendo remunerarse en la forma correspondiente.
Medicion

Existe cierta dificultad, para obtener una medicacion unanime del absentismo
laboral, en lo personal encuentro en los estudios relacionados una forma diferente

de calcular los indicadores y la trascendencia que conllevan el mencionado

fenébmeno.
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Para lo cual los indicadores nos valen para hacer comparaciones en
periodos diferentes, ya sea, la frecuencia, la severidad y la duracion del
absentismo. Para el manejo y abordaje del ausentismo laboral se plantean ciertos
indicadores; que segun Cuevas, Y., Garcia, T. y Villa, M. (2011) en su estudio
mencionan a la Organizacion Internacional del Trabajo que divide la medicion en

cuatro indicadores de absentismo.
Indicadores:
La tasa global del ausentismo (T.G.A):

Nos dara el resultado de los dias laborales que se pierden por absentismo

entre los dias que se programan para laborar.

M® de ausencias en un periodo

TGA= 100

M® de trabajadores en ndmina para ese periodo

El indice de frecuencia (I.F.):

Se relaciona la cantidad de sucesos de absentismo y la cantidad de trabajadores
en riesgo bajo.

M® de ausencias para un periodo

lF.= »200.000

M® de haras-hombre trabajadas para ese periodo

El indice de duracion de media de la baja (P.D.):

Se relaciona la cantidad de dias perdidos y la cantidad de sucesos de absentismo.

M total de dias perdidos en el periodo

FD= » 100

M* de ausencias para ese periodo
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El indice de severidad o gravedad (I.S.):

Se relaciona la cantidad de dias perdidos entre la totalidad de horas, hombre

laborados.

M® de ausencias en un periodo

5= » 200.000

M* Horas-Hombre trabajadas

En las “Normas de Gestion de la Calidad del Cuidado Enfermero” (2015) el
Absentismo laboral lo justifica de la siguiente manera, el absentismo es la
ausencia del empleado al lugar de Trabajo en periodos programados para laborar,
cuya causa podria estar dada por problemas personales o laborales. Se considera
absentismo a: falta, permiso, tardanzas, licencias y descansos médicos en el que

incurra el trabajador durante el mes programado.

Tiene el objetivo de determinar el nimero de horas dejadas de laborar por el
personal de enfermeria, de las programadas en un mes por servicio Yy/o

establecimiento de salud; el cual se mide en porcentaje

N*® de horas laboradas
Absentismo laboral= ——--m-em s e e e e X100
Total de horas programadas

El absentismo laboral, tiene un umbral (estandar) o mayor al 20%. Se
utilizara como fuente de datos: Programacion Mensual de Personal (Horario de

programacion) y registro de asistencia.
Dimensiones

Para fines de la siguiente investigacion se ha considerado trabajar las siguientes

dimensiones del absentismo:
Descanso médico, el cual incluye el descanso medico prolongado.

Licencia por Maternidad, segun la a Ley No° 30367 y Decreto Supremo 006-
2016-TR, dice que el descanso pre (49 dias) y postnatal (49 dias), es de 98 dias
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en total. Este beneficio Permite a la mama futura cuidar sus ultimos dias de

embarazo y cuidar a su hijo, recién nacido.

Libre por horas trabajadas, segun la Reglamentacion de la Ley del Trabajo
del Enfermero Peruano, Ley N° 27669, con Decreto Supremo N° 004 - 2002 — SA
hace referencia a la modalidad de trabajo, la cual es diferente a la ley de trabaja
convencional del Perq, por tanto en el Capitulo VI, en el Articulo 17°; se menciona
gue la jornada laboral del profesional en enfermeria dura a la semana treinta y
seis (36) horas 0 su semejante a ciento cincuenta (150) horas mensuales, 1o que
incluye a las jornadas de guardias diurnas y nocturnas, segun el régimen que se
practique por otro lado se menciona en el Articulo 18, que los sobretiempos seran
calificados como horas extras, las mismas que deberan ser remuneradas en la
forma correspondiente, considerando que el trabajo prestado en los dias que
conciernen al libre semanal tendran un libre sustitutorio dentro del mes calendario;

por lo contrario deber& de pagarse de acuerdo aley.

Avance de vacaciones, De acuerdo al Decreto Supremo N° 013-2019-PCM,
con reglamento del Decreto Legislativo N° 1405, en aras de proporcionar la
armonia de la vida personal y familiar del servidor puablico, tienen un régimen de

vacaciones para el sector publico donde consideren lo siguiente:

Los trabajadores del sector publico podran pedir hasta medio dia de

vacaciones. Pudiendo hacerlo asi hasta 7 dias habiles.

‘Por acuerdo escrito entre el servidor y la entidad publica, pueden
adelantarse dias de descanso vacacional antes de cumplir el afio y récord
vacacional correspondiente, siempre y cuando el servidor haya generado dias de
descanso en proporcion al numero de dias a utilizar en el respectivo afio

calendario.” (Decreto Legislativo N° 1405, articulo N°4).

El sector publico, podran negar el “adelanto de vacaciones” en dos casos
puntuales: cuando los dias que se soliciten como adelanto de vacaciones sean
mas de los que corresponde por ley y cuando exista una medida cautelar o tenga

un procedimiento disciplinario, el trabajador.
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Onomastico, del Permiso por onomastico; segun el régimen del Decreto
Legislativo N° 276, se menciona, en el literal “g” del articulo 147, aprobado por
Decreto Supremo N° 005-90-PCM, instituye como programa de aliciente a los

trabajadores del sector publico de tener un dia de descanso por onomastico.

Sin goce, segun el numeral 1.2.7 correspondiente al Manual Normativo de
Personal N' 003-93-DNP, Licencias y Permisos, aprobado por Resolucion
Directora! N' 001-93-DNP, la licencia por razones particulares se da al trabajador
gue tenga mas de 1 afio de tiempo de servicio, la cual esta condicionada a la
necesidad del servicio. Este permiso se puede dar hasta un maximo de noventa
(90) dias calendarios, considerando las licencias y/o permisos que tuviere durante

los ultimos doce (12) meses.

Motivos varios se considera los siguientes: Duelo, comision, paro, campania,
renuncia, licencia Sindical, licencia por Paternidad, en el articulo 24 conforme a
segun el régimen del Decreto Legislativo N° 276, donde se menciona que los
trabajadores publicos tiene sus derechos en la carrera publica de los que
resaltamos los siguiente: en el literal e) pueden pedir permisos o licencias por
razones justificadas o motivos personales, en el literal “h” mencione que para
ejercer docencia universitaria, no puede ausentarse por mas de seis horas a la
semana, del servicio; por otro lado en el literal ”II” menciona que el personal puede
participar en sindicato, bajo la ley; en el literal “m” menciona que se puede
participar en huelga, todo que la ley determine. De la licencia por paternidad,
segun Ley N° 30367 y Decreto Supremo 006-2016-TR, es descanso para el padre
es 4 a 10 dias calendario. Considerandose que mejora la equidad de género, la
responsabilidad en el cuidado de los hijos y como derecho del trabajador.

1.4. Formulacién del problema

Por lo mencionado en los parrafos anteriores en la presente investigacion

decidimos hacernos el siguiente planteamiento:

1.4.1 Problema general

¢ Cuél es el indice de Absentismo Laboral imprevisto en el personal de enfermeria

del Hospital Nacional Arzobispo Loayza en el 2018?
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1.4.2 Problemas especificos
Problema especifico 1

¢, Cual es el nivel de Absentismo Laboral por descansos médicos en el personal

de enfermeria del Hospital Nacional Arzobispo Loayza en el 2018?
Problema especifico 2

¢, Cual es el nivel de Absentismo Laboral por Licencia por maternidad en el

personal de enfermeria del Hospital Nacional Arzobispo Loayza en el 2018?
Problema especifico 3

¢, Cual es el nivel de Absentismo Laboral por, libre por horas trabajadas en el

personal de enfermeria del Hospital Nacional Arzobispo Loayza en el 2018?
Problema especifico 4

¢, Cual es el nivel de Absentismo Laboral por avance de vacaciones en el personal

de enfermeria del Hospital Nacional Arzobispo Loayza en el 20187
Problema especifico 5

¢ Cuél es el nivel de Absentismo Laboral por onomastico en el personal de

enfermeria del Hospital Nacional Arzobispo Loayza en el 20187
Problema especifico 6

¢,Cual es el nivel de Absentismo Laboral, sin goce de haber, en el personal de

enfermeria del Hospital Nacional Arzobispo Loayza en el 20187
Objetivo especifico 7

¢,Cual es el nivel de Absentismo Laboral, de Motivos varios (Duelo, comision,
paro, campafia, renuncia, Licencia por docencia, licencia sindical. Licencia por
Paternidad), en el personal de enfermeria del Hospital Nacional Arzobispo Loayza
en el 20187
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1.5. Justificacion del estudio

Bernal en el 2010, refiere que en un estudio, la justificacion esta basada en
fundamentar por qué y para que del estudio a llevarse a cabo. En otro sentido es
manifestar las razones de la importancia de realizar el estudio, por lo cual se

puede dimensionar en tres: Justificacion tedrica, practica y metodolégica
Justificacion teorica

Del presente estudio, podemos decir que estudiard el indice de absentismo
laboral imprevisto del personal de enfermeria, nombrado y contratado de un
hospital publico nacional de tercer nivel en Lima, debido a la concurrencia de
presentacion de papeletas y otros documentos que justifican o argumentan la
ausencia de los trabajadores en horarios programados; el cual genera aumento
en la carga laboral en el personal que si asiste a laboral, conllevando en la
practica disminucién de la calidad de atencion. Los hallazgos de la presente
investigacion permitirdn aportar a la teoria existente con respecto al absentismo
laboral imprevisto en personal de salud asistencial, permitira desarrollar
académicamente aspectos relacionados con el absentismo laboral, asi como
también puede servir de modelo tedrico brindando facilidades y luces en proximas
investigaciones de interés, con la presente tematica o parecida a este.; asi mismo
sus resultados podran ser referenciales en la toma de decisiones de las autoridades
y/o gestores, en la planificacidén, ejecucion de cambios de recursos humanos, el

actor principal.
Justificacién practica

Estas investigacion, es de mucha importancia ya que, en la institucién prestadora
de servicios de salud se va a identificar el indice de absentismo laboral imprevisto
gue presenta, de esta manera podriamos tener una aproximacion para poder
dotar a los servicios asistenciales con el personal necesario, generando de esta
manera disminucién de recarga laboral a causa del ausentismo, y al mismo

tiempo brindar un servicio o atencion.

En este sentido, los resultados que se generen de esta investigacion,

brindara informacion de relevancia, que permitiran validar o justificar cambios o
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ayudaran a la toma de decisiones en pro de mejorar la gestion de personal, lo
cual favoreceréa las actividades laborales pudiendo disminuir el nivel o grado de

absentismo.

Por lo tanto, esta investigacion nos permitira formular estrategias que

beneficie a la institucidn, al usuario interno y al usuario externo.
Justificacién metodoldgica

La presente investigacion presenta el instrumento de recoleccion mensual de
informacion del ausentismo laboral imprevisto; en tal sentido y de acuerdo al
planteamiento de este estudio, y desarrollo, el instrumento nos permitird la
sistematizacion de la informacién y de esta manera conocer los datos referentes

al absentismo laboral imprevisto del personal de enfermeria.

No obstante esta informacion podria ser muy Util en otras investigaciones a

realizarse, marcando un referente en investigaciones con variables similares.
1.6 Objetivos general

Determinar el indice de Absentismo Laboral imprevisto en el personal de

enfermeria del Hospital Nacional Arzobispo Loayza en el 2018.

1.6.1 Objetivos especificos
Objetivo especifico 1

Identificar el nivel de Absentismo Laboral por descansos médicos el personal de

enfermeria del Hospital Nacional Arzobispo Loayza en el 2018.
Objetivo especifico 2

Identificar el nivel de Absentismo Laboral por Licencia por maternidad en el

personal de enfermeria del Hospital Nacional Arzobispo Loayza en el 2018.

Objetivo especifico 3

Identificar el nivel de Absentismo Laboral por libre por horas trabajadas en el

personal de enfermeria del Hospital Nacional Arzobispo Loayza en el 2018.
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Objetivo especifico 4

Identificar el nivel de Absentismo Laboral por avance de vacaciones en el

personal de enfermeria del Hospital Nacional Arzobispo Loayza en el 2018.
Objetivo especifico 5

Identificar el nivel de Absentismo Laboral por onomastico en el personal de
enfermeria del Hospital Nacional Arzobispo Loayza en el 2018.

Objetivo especifico 6

Identificar el nivel de Absentismo Laboral, sin goce de haber, en el personal de
enfermeria del Hospital Nacional Arzobispo Loayza en el 2018.

Objetivo especifico 7

Identificar el nivel de Absentismo Laboral, de Motivos varios (Duelo, comision,
paro, campafa, renuncia, Licencia por docencia, licencia sindical. Licencia por

Paternidad), en el personal de enfermeria del Hospital Nacional Arzobispo Loayza
en el 2018.



II. Método
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2.1. Disefio de investigacion

La presente investigacion efectué un estudio basico. Segun Alvites (2000) hace
una definicion de la investigacion basica, sustantiva o pura cuando se hace una
descripcion, explicacion o prediccion; por otro lado Hernandez, Fernandez y
Baptista (2014) hace referencia en la caracterizacion de hurgar, buscar el
conocimiento, generando claridad en un fendmeno. Y dada la naturaleza de la

variable de este estudio es descriptivo.
Disefio

Es una investigacion no experimental o ex pos facto de tipo descriptivo. Segun
Kerlinger (1983) es una investigacion, donde el investigador no controla las
variables independientes ya que son hechos que ya sucedieron o porque son
intrinsecamente manipulables. Y Hernandez, et.al. (1991) dice el investigador

debe limitarse a la observacion de las situaciones ya existentes.

Es de disefio transeccional, en este sentido Hernandez, et.al. (2010)
describe al disefio transeccional que es la toma datos en un momento Unico del

tiempo.
Enfoque

El enfoque de esta investigacion es cuantitativo, segin Hernandez, et.al. (2010),
hace una descripcion de este enfoque, indicando que se utiliza en la “recoleccion
de informacién, con el fin de comprobar la hipétesis, y tiene como base medir
numéricamente y analizar estadisticamente para constituir modelos de

comportamientos y comprobacién de teorias.

Método

El método utilizado en esta investigacion es el descriptivo.
Nivel

Es descriptivo, ya que solo investiga el indice de la variable, y por tener como
caracter de interés buscar los modos, de una variable, con la caracteristica de ser

puramente descriptivos. (Hernandez, et.al. 2010)
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2.2. Variable, operacionalizacion:

La variable, definido por el autor Hernandez, et.al. (2010). Es aquella que tiene

como propiedad la posibilidad de medirse u observarse”.
Variable: Absentismo imprevisto

Definicion conceptual: segun la OMS (2010) es cuando el trabajador no acude a
su centro de labores, del cual se tenia la idea de que iba a presentarse y al final
no se presenta, quedando totalmente excluido las vacaciones programadas y las

huelgas

Definicion operacional: es aquel ausentismo que no tiene posibilidad de ser
programado refiriéendose a la enfermedad ya sea por un poco tiempo o un tiempo
prolongado, licencias por causa de la maternidad, por aprendizaje capacitacion y

otros.



Tabla 2

Operacionalizacion de la variable Absentismo laboral.
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. . . ; Escala de
Dimensiones Indicadores ltems medicion
Formato estandanzado
Descanso Médico llenado por el médico
Mo requirid
Licencia por Formato estandarizado ~ (Analisis MNimero
Maternidad llenado por el médico documentario de Horas
Libre por horas Formato de papeleta de
Trabajadas horas trabajadas
Avance de AFurmaté: svohmta_ndu
Vacaciones vance de Vacaciones
con el nimero de horas
Onoméstico Formato de papeleta por

onomastico

formato solicitando
Sin Goce de Haber permiso sin goce de haber
con el ndmero de horas

Motivos vanos
(Duelo, comision,
paro, campafia,
renuncia, Licencia Solicitud de permiso
pordocencia, licencia
sindical. Licencia por
Patemidad).

2.3. Poblacién y muestra

La poblacién y muestra, segin Carrasco (2009) refiere que la poblacion es el

acumulado o conjunto de la unidad de analisis es decir de sus elementos los

cuales conciernen al espacio donde se llevara a cabo la investigacion.

En este sentido la poblacién, de este trabajo de investigacion, esta

conformada por todas las licenciadas de enfermeria, con modalidad de contrato,

nombrada o contratada, que laboran en el Hospital Nacional Arzobispo Loayza.

Siendo 563 enfermeras nombradas y 158 enfermeras contratadas, haciendo un

total de 721 (ver tabla 3).
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Tabla 3

Datos de poblacion y muestra de la investigacion.

Poblacién y muestra

Afio Condicion Formacion n
Total (n)
2018 Nombrada Licencia de 563 721
Enfermeria
Contratado Licencia de 158
Enfermeria

2.4. Técnicas e instrumentos de recoleccion de datos

Las técnicas de recoleccion de datos e instrumentos de recoleccion de datos es
una etapa que permitira recolectar los datos que seran necesarios para lograr
nuestros objetivos planteados en la investigacion; este trabajo de investigacion
aplicé la técnica de analisis documental; el cual es un acumulado de actividades u
operaciones con el fin de constituir un documento con un contenido similar pero
con una forma diferente a la original. Asi mismo es un trabajo intelectual que nos
dard un producto secundario que formara como instrumento para buscar la

informacion que se solicita en el trabajo de investigaciéon. Castillo (2005).
Instrumento

El instrumento de recoleccion de datos, de acuerdo con Hernandez, et.al (2010)
es un instrumento que permite medir y es una herramienta que debe de utilizar el
gue investiga con la finalidad de registrar la informacion o los datos sobre la
variable a estudiar. Y en la presente investigacién se levantara la informacién
registrada de los reportes mensuales (Enero a Diciembre del 2018) de cada una
de las supervisoras responsables de cada sector del hospital correspondiente, lo
cuales se entregan al departamento de enfermeria del hospital. El procedimiento
gue se llevd a cabo, tuvo el previo permiso del departamento de enfermeria para
la recoleccion de la informacion, en tal sentido se procedio en el levantamiento de
la informacion, el que sera copiado en el formato Unico de absentismo,

consolidando de esta manera toda la informacion anual, para su posterior analisis,
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en tal sentido se concordoé con la sub jefa del departamento de enfermeria segun
cronograma y se tomo la informacion retrospectivamente de enero a diciembre del
2018. El formato Unico de absentismo (Formato de Ausentismo de Enfermera
nombradas y contratadas) registro, las dimensiones mencionadas anteriormente;
descanso médico, licencia de maternidad, libre por horas trabajadas, avance de
vacaciones, onomastico, sin goce de haber y motivos varios, como licencias de
duelo, comision, paro, camparia, renuncia Licencia sindical, licencia por docencia,

licencia por paternidad.

2.5. Métodos de analisis de datos

Para el analisis de los datos se utilizd las estadistica descriptiva, la misma que
proporcioné informacién en tablas y graficos de frecuencias. Para la realizacién
del andlisis de la variable se empled la prueba de Regresion Logistica Ordinal,
teniendo como variable de referencia: Ausentismo imprevisto (dias de ausencia,
teniendo considerando dentro de sus dimensiones a: Descanso médico, licencia
por enfermedad, libre por horas trabajadas, avance de vacaciones, onomasticos,
sin goce de haber y motivos varios (duelo, comision de servicios, paro campafa,
renuncia, licencia sindical, licencia por paternidad) este Ultimo se agrupo a razon

de la poquisima informacién que proporcionaron.

Para el andlisis de la data se empled la prueba de Se utilizé el programa

Microsoft Excel versién 2010
2.6. Aspectos éticos

En esta investigacion, los datos fueron tomados y se procesaron de forma
adecuada sin adulterar, pues estos datos estan se encuentran establecidos en el

instrumento aplicado.

Asimismo, se ha respetado la autoria de la informacién levantada, y se
encuentran en la bibliografica, donde los autores se encuentran con sus

respectivos datos.

La presente investigacion se llevd a cabo con la debida autorizacion de
departamento de enfermeria del Hospital Nacional Arzobispo Loayza.
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En la presente investigacién se considera el principio de confidencialidad,
por lo cual no se revela por ningin motivo la identidad de los trabajadores de
quienes se extrajo la informacion de departamento de las enfermeras del HNAL
del 2018.



I1l. Resultados
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Descripcion de resultados: A continuacion se muestran los resultados del presente

estudio:

Tabla 4.
Frecuencias del indice de linea de base anual de horas perdidas en el personal de
enfermeria del HNAL en el 2018.

Nimero de .
Criterios/linea de base horas Porcentaje
n %

Horas enfermeras Programadas al afio 1297800* 100%
Horas perdidas por Absentismo Previsto 152080 11.72%

Horas enfermera Programadas** 1141720 100%
Horas enfermera efectivas 1104922 96.78%

Horas perdidas 36798 3.28%

*NUumero de enfermeras programadas por 150 horas (Ley N° 27669, D.S. N° 004-2002-SA, Cap.
VI, art. 17). ** Horas enfermera Programadas= Horas enfermera Programadas al afio - Horas
perdidas por Absentismo Previsto.

En la tabla N° 4, se observa las frecuencias del indice de linea de base anual de
horas perdidas por el personal de enfermeria del HNAL en el 2018, donde se tiene
gue el nimero de horas enfermeras programadas al afio es 1297800 horas (100%) y
las Horas perdidas por Absentismo Previsto es de 152080 (11.72%), y al hacer la
diferencia obtendremos las horas enfermeras programadas, 1141720 horas
correspondiendo al 100% de esta clasificacion, las horas efectivas, es decir las que
se han laborado son 1104922 (96.78%), obteniendo de tal manera que las horas

perdidas son 36798 (3.28%). En tal sentido se puede apreciar en la figura N° 3.

3.28%

Horas enfermera Horas enfermera Horas perdidas
Programadas efectiva

Figura 3. Distribucion de las Frecuencias del indice de Absentismo Laboral en el

personal de enfermeria del HNAL en el 2018.
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Dimensiones del absentismo laboral

A continuacion se muestran los resultados de las dimensiones del Absentismo
Laboral en el personal de enfermeria del HNAL en el 2018. Por lo cual se observa lo
siguiente:

Tabla 5.

Frecuencias del nivel del Absentismo Laboral por descansos médicos en el personal
de enfermeria del HNAL en el 2018.

Descanso Médico (incluye

Horas Perdidas Descanso Médico prolongado) Porcentaje
n %
36798 7910 21.5%

En la tabla N° 5, se observa las frecuencias del nivel del Absentismo Laboral por
descansos médicos en el personal de enfermeria del HNAL en el 2018, donde se
tiene que 36798 son las horas perdidas al afio lo que corresponde al 100%, y las
horas de Absentismo Laboral por descansos médicos son 7910 (21.5%), En ese

sentido observar la figura N° 4.

B HORAS PERDIDAS Descanso Médico

Figura 4. Distribucion de las Frecuencias del Absentismo Laboral por descansos

meédicos el personal de enfermeria del HNAL en el 2018.
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Tabla 6.

Frecuencias del nivel del Absentismo Laboral por Licencia de Maternidad el personal
de enfermeria del HNAL en el 2018.

Licencia por
Horas Perdidas Maternidad Porcentaje
n %
36798 2623 7.10%

En la tabla N° 6, Frecuencias del nivel del Absentismo Laboral por Licencia de
Maternidad en el personal de enfermeria del HNAL en el 2018, donde se tiene que
36798 son las horas perdidas al afio lo que corresponde al 100%, y las horas de
Absentismo Laboral por licencia de maternidad es de 7910 (7.10%), En ese sentido

observar la figura N° 5.

B HORAS PERDIDAS LIC. MATERNIDAD

Figura 5. Distribucion de las Frecuencias del nivel del Absentismo Laboral por

Licencia de Maternidad en el personal de enfermeria del HNAL en el 2018.
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Tabla 7.

Frecuencias del nivel del Absentismo Laboral por Libre por Horas Trabajadas, en el

personal de enfermeria del HNAL en el 2018.

Libre por horas

Horas pérdidas trabajadas Porcentaje
n %
36798 1579 4.30%

En la tabla N° 7, Frecuencias del nivel del Absentismo Laboral por Libre por Horas
Trabajadas, en el personal de enfermeria del HNAL en el 2018, donde se tiene que
36798 son las horas perdidas al afio lo que corresponde al 100%, y las horas de
Absentismo Laboral por libre por horas trabajadas es de 1579 (4.30%), En ese

sentido observar la figura N° 6.

B HORAS PERDIDAS LIBRE POR HORAS TRABAJADAS

Figura 6. Distribucion de las Frecuencias del nivel del Absentismo Laboral por Libre

por Horas Trabajadas, en el personal de enfermeria del HNAL en el 2018.
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Tabla 8.

Frecuencias del nivel de Absentismo Laboral por avance de vacaciones el personal
de enfermeria del HNAL en el 2018.

Avance por
Horas Perdidas Vacaciones )
Porcentaje
n %
36798 2358 6.40%

En la tabla N° 8, Frecuencias del nivel del Absentismo Laboral por Libre por Horas
Trabajadas, en el personal de enfermeria del HNAL en el 2018, donde se tiene que
36798 son las horas perdidas al afio lo que corresponde al 100%, y las horas de
Absentismo Laboral por avance de vacaciones es de 2358 (6.40%), En ese sentido

observar la figura N° 7.

B HORAS PERDIDAS Avance por Vacaciones

Figura 7. Distribucion de las Frecuencias del nivel del Absentismo Laboral por avance
de vacaciones en el personal de enfermeria del HNAL en el 2018.
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Tabla 9.

Frecuencias del nivel de Absentismo Laboral por onomastico en el personal de
enfermeria del HNAL en el 2018.

Onomastico

Horas Perdidas Porcentaje
n %
36798 852 2.30%

En la tabla N° 9, Frecuencias del nivel de Absentismo Laboral por onomastico, en el
personal de enfermeria del HNAL en el 2018, donde se tiene que 36798 son las
horas perdidas al afio lo que corresponde al 100%, y las horas de Absentismo
Laboral por onomastico es de 852 (2.30%), En ese sentido observar la figura N° 8.

B HORAS PERDIDAS Onomastico

Figura 8. Distribucion de las Frecuencias del nivel del Absentismo Laboral por

onomastico en el personal de enfermeria del HNAL en el 2018.
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Tabla 10.

Frecuencias del nivel de Absentismo Laboral, sin goce de haber, en el personal de
enfermeria del HNAL en el 2018.

Sin Goce de Haber

Horas Perdidas Porcentaje
n %
36798 2792 7.60%

En la tabla N° 10, Frecuencias del nivel de Absentismo Laboral, sin goce de haber,
en el personal de enfermeria del HNAL en el 2018, donde se tiene que 36798 son las
horas perdidas al afio lo que corresponde al 100%, y las horas de Absentismo
Laboral, sin goce de haber es de 2792 (7.60%), En ese sentido observar la figura N°
9.

® HORAS PERDIDAS Sin Goce de Haber

Figura 9. Distribucion de las Frecuencias del nivel de Absentismo Laboral, sin goce

de haber, en el personal de enfermeria del HNAL en el 2018.
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Tabla 11.

Frecuencias del nivel de Absentismo Laboral, por otros motivos, el personal de
enfermeria del HNAL en el 2018.

Motivos varios (Duelo, comision, paro,

Horas perdidas camparnia, renuncia, Licencia. Sindical, Porcentaje
P Licencia por Paternidad.
n %
36798 18684 50.80%

En la tabla N° 11, Frecuencias del nivel de Absentismo Laboral, por otros motivos,
en el personal de enfermeria del HNAL en el 2018, donde se tiene que 36798 son
las horas perdidas al afio lo que corresponde al 100%, y las horas de Absentismo

Laboral, por motivos varios es de 18684 (50.80%), En ese sentido observar la

figura N° 10.

B HORAS PERDIDAS

Motivos varios (Duelo, comision, paro, capafia, renuncia, Lic. Sindical, lic. Por Paternidad

Figura 10. Distribucion de las Frecuencias del nivel de Absentismo Laboral, por

otros motivos, en el personal de enfermeria del HNAL en el 2018.
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Tabla 12.

Frecuencias del nivel de Absentismo Laboral, en el personal de enfermeria del
HNAL en el 2018.

Dimensiones de absentismo NUumero de horas Porcentaje
perdidas
n %
Descanso medico (incluye dm prolongado) 7910 21.5
Lic. Maternidad 2623 7.1
Libre por horas trabajadas 1579 4.3
Avance por vacaciones. 2358 6.4
Onomaéstico 852 2.3
Sin goce 2792 7.6
Motivos varios (Duelo, comision, paro, 18684 50.8

campafia, renuncia, Licencia, Sindical,
licencia. Por Paternidad).
TOTAL 36798 100

En la tabla 12, Frecuencias del nivel de Absentismo Laboral, en el personal de
enfermeria del HNAL en el 2018, donde se tiene que 36798 son las horas
perdidas al afio lo que corresponde al 100%. En ese sentido observar la figura N°
11.
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M HORAS PERDIDAS

B Sin Goce de Haber

B DESCANSO MEDICO (Incluye DM PROLONGADO)

H LIC. MATERNIDAD

W LIBRE POR HORAS TRABAJADAS

A/ VAC.

ONOMASTICO

Motivos varios (Duelo, comision, paro, capainia,
renuncia, Lic. Sindical, lic. Por Paternidad

Figura 11. Distribucion de las Frecuencias del nivel de Absentismo Laboral, en el

personal de enfermeria del HNAL en el 2018.



V. Discusion
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La presente investigacion titulada “indice de Absentismo Laboral en el personal de
enfermeria del HNAL - 2018”; tuvo por objetivo: Determinar el indice de
Absentismo Laboral imprevisto en el personal de enfermeria de dicha institucion;

gue tiene una poblacién de 721 enfermeras.

Al analizar nuestros resultados se ha revelado que del total del total de horas
programadas, las horas perdidas fueron un 36798 (100%), lo que representa a
indice de Absentismo Laboral en el personal de enfermeria de 3.28 al afio; indice
similar y con una diferencia de 0.72, a lo encontrado por Nufez y Pérez (2017) en
el Perl en su estudio realizado en el HNERM, donde encontraron que la tasa de
absentismo laboral que no se programo era de 4. Este resultado estaria dentro del
umbral contemplado en la variable absentismo laboral, el cual dice que no debe

de superar el 20%.

En este sentido se tiene a Espinoza (2015) que hace hincapié que el ausentismo
laboral esta relacionado con los trabajos nocturnos, los de alto riesgo (trabajo en
altura, mineria, transporte, etcétera.) y los empleos que implican jornadas
extensas, tienen una relacion directa con el ausentismo, entonces podriamos
inferir que lo mencionado seria causante del ausentismo laboral, al menos en un
porcentaje de esta poblacidn; puesto que el personal de enfermeria cumpliria con

horarios nocturnos, servicios de riesgo de contaminacion con bioldgicos, etcétera.

De las dimensiones del absentismo laboral tenemos a las siguientes:
descanso médico, licencia por maternidad, libre por horas trabajadas, avance de
vacaciones, onomastico, sin goce de haber, motivos varios (Duelo, comision,
paro, campafa, renuncia, Licencia, Sindical, licencia. Por Paternidad). De los
resultados y , tomando como punto de referencia el indice de Absentismo Laboral
imprevisto en el personal de enfermeria, se infiere lo siguiente; de los descansos
meédicos y descansos meédicos prolongados, que el absentismo laboral es de
21.5%, siendo para este estudio la segunda causa de ausentismo, en este sentido
Barrera y Mazo (2014), en su estudio que relaciona las causas medicas como
principal causante del absentismo laboral ha encontrado como prevalencia de
ausencia la causa medica obteniendo un 78%. Entonces el estado de salud es

de vital importancia en el quehacer diario de las actividades laborales yaque
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podria ser un factor que desencadene o traiga como consecuencias problemas
ocupacionales, conflictos laborales, y la disminucion de satisfaccién laborales el

trabajador.

Por otro lado tenemos al Absentismo Laboral por licencia de maternidad, el
cual en el estudio representa al 7.10% ocupado el cuarto lugar de absentismo y
de cierta manera coincidiria con el estudio realizado por Talledo (2018) que en su
estudio determina la licencia por maternidad como segunda causa de ausencia
laboral. En este sentido, Jiménez (2014), hace referencia que las probabilidades
de complicacion en los embarazos son causas de absentismo laboral. Por otro
lado Jiménez (2014), en su estudio encuentra que dentro del absentismo laboral y
el ausentismo justificado tiene una representacion del 48% con respecto a la hora
de la lactancia materna, lo cual serd una causal mas, que deberia ser estudiada

mas a profundidad.

Jiménez (2014) encuentra como segunda causa de absentismo laboral el
préstamo de horas conocido como “ausencia con permiso”, el cual asciende al
25%. Sin embargo la realidad que se encuentra en esta investigacion es diferente
encontrandose que el Absentismo Laboral tomado o considerado como libre por
horas trabajadas es del 4.30%. Si bien es cierto se habla de la compensacion de
horas es importante recalcar que en la ley del trabajo del enfermero peruano, el
enfermero debe de trabajar 36 horas a la semana o su equivalente a 150 horas al
mes, considerando que el trabajo prestado en los dias que conciernen al libre
semanal tendran un libre sustitutorio dentro del mes; Garantizado la permanencia
del personal en el servicio, para brindar una calidad de atencion; esta causa un
poco compleja de manejar, ya que un dia puedes cubrir tu necesidad pero otro
también puedes quedarte sin personal, puesto que se debera de compensar a los

gue hicieron horas que ya se trabajaron.

Asi también tenemos a otra dimension del absentismo laboral, y es cuando el
personal solicita el avance de vacaciones, en este estudio se ha encontrado que
el 6.40%, del personal que presenta absentismo laboral imprevisto ha solicitado el
avance de vacaciones, se ha podido inferir que en la mayoria de los casos el
trabajador falta o quiere faltar justificandolo como avance de vacaciones, que por

cierto la ley lo ampara, basado en el Decreto Supremo N° 013-2019-PCM, con
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reglamento del Decreto Legislativo N° 1405, con la finalidad de proporcionar la
armonia de la vida personal y familiar del servidor publico, pudiendo tomarse
hasta medio dia de vacaciones. Asi también lo menciona Torres (2017) al decir

gue las condiciones de trabajo influyen en el desempefio y el absentismo laboral.

En este estudio se ha encontrado que el 2.30%, presento Absentismo
Laboral por causa del onomastico del trabajador, este permiso es otorgado de
acuerdo a ley, segun el régimen del Decreto Legislativo N° 276, se menciona, en
el literal “g” del articulo 147, aprobado por Decreto Supremo N° 005-90-PCM, que
se instituye como programa de aliciente a los trabajadores del sector publico de
tener un dia de descanso por onomastico. Y es considerado como absentismo
laboral ya que el trabajado lo toma no siempre el mismo dia sino un dia antes o

un dia después.

Una de las dimensiones importantes a considerar en este estudio es el
Absentismo Laboral sin goce de haber, ya que representa el segundo lugar, con
un 7.60%, segun Tomas en el 2005 el personal hace uso de justificaciones
legales para ausentarse, entonces de acuerdo a esto podemos deducir que podria
ser una causa la falta de motivacion el no asistir a laboral y preferir que no se le
remunere el dia que no asistié y pasarlo fcomo “falta sin goce de haber”. Por otro
lado tenemos a Bonilla, Carrasco, Florez; et al (2014) quienes en su estudio
encuentran que el tiempo laboral, influye en las motivaciones e influyen en el
rendimiento del trabajador, es asi que el 42% tiene entre tres y diez afios, y un
grado alto de satisfaccion laboral, el 25% de personal se encuentra muy
satisfecho; lo que se relaciona con las garantias y motivaciones que brinda el
hospital a los trabajadores (el salario, bonificaciones anuales y facilidades para
cambiar turnos). También se puede inferir que ausentarse al trabajo y no
justificarlo y pasarlo sin goce, es porque hay otras intervinientes y no solo las
motivacionales, en este sentido, Bonilla, Carrasco, Florez; et al (2014) concluye
gue son causantes de ausentismo: la incapacidad por enfermedad, llegar tarde a
causa de temas domesticas o0 por contar con un trabajo adicional; la carga laboral
elevada afiliandolo directamente con la institucion. Asi también lo menciona
Nufiez y Pérez (2017), que el absentismo tiene relacion con la carga familiar, el

estado civil y tiempo laboral en la institucion. Sin embargo podria haber otras
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razones justificables, que serian motivo de estudio. Ademas el ausentismo laboral
sin goce también esta sujeto a ley, en el numeral 1.2.7 correspondiente al Manual
Normativo de Personal N' 003-93-DNP, Licencias y Permisos, aprobado por
Resolucion Directoral N' 001-93-DNP.

Finalmente tenemos al Absentismo Laboral por motivos varios donde se
podria mencionar lo siguiente: con aviso, duelo, comision, paro, camparia,
renuncia, Licencia por docencia, Sindical, licencia. Por Paternidad.
Considerandolo muy importante porque representa el 50.80%, resultado que
denota que hay mas caracteristicas poco frecuentes de absentismo laboral y que
siendo agrupados nos marca una gran diferencia del resto. En este sentido
mencionaremos a Alta (2016), que concluyen, en su estudio, que existe
ausentismo laboral en el personal de salud, con la causa comun de enfermedad
comprobada, secundada de ausentismo por motivos familiares. En un 20.19 %.
Asi también mencionamos a Jiménez (2014) que dice “siendo otros motivos” de
ausencia: tiempo para citas médicas programadas, reuniones particulares, sobre
todo cuando hay hijos escolares, asuntos personales ocupando el 22% (2011) y
21% (2012).



V. Conclusiones
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De este estudio se puede concluir lo siguiente:

Primero: El estudio ha Determinado que el indice de Absentismo Laboral

imprevisto es de 3.28% en el personal de enfermeria del HNAL.

Segunda: El estudio ha identificado que el nivel de Absentismo Laboral por
descansos médicos, incluyendo a los descansos meédicos

prolongados, en el personal de enfermeria del HNAL, es de 21.5%.

Tercera: El estudio ha identificado que el nivel de Absentismo Laboral por
licencia de maternidad en el personal de enfermeria del HNAL es del
7.10%.

Cuarta: El estudio ha identificado que el nivel de Absentismo Laboral por libre
por horas trabajadas en el personal de enfermeria del HNAL en el
2018 es del 4.30%.

Quinta: El estudio ha identificado que el nivel de Absentismo Laboral por
avance de vacaciones en el personal de enfermeria del HNAL en el
2018 es del 6.40%.

Sexto: El estudio ha identificado que el nivel de Absentismo Laboral por
onomastico en el personal en el personal de enfermeria del HNAL en
el 2018 es del 2.30%.

Séptimo: El estudio ha identificado que el nivel de Absentismo Laboral sin goce
de haber en el personal en el personal de enfermeria del HNAL en el
2018 es del 7.60%.

Octava: El estudio ha identificado que el nivel de Absentismo Laboral por
motivos varios (Duelo, comision, paro, campafa, renuncia, Licencia
por docencia, licencia Sindical), en el personal de enfermeria del
HNAL es del 50.80%.



VI. Recomendaciones
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De este estudio titulado: Indice de Absentismo Laboral en el personal de
enfermeria del Hospital Nacional Arzobispo Loayza en el 2019, se realiza las

siguientes recomendaciones:

Primero: Se recomienda que a la gestion que en la actualidad representan al
departamento de enfermeria, consideren tomar en cuenta este trabajo
para poder enriquecer en teoria y estadistica (resultados) el manejo
que le dan al absentismo laboral imprevisto, asi mismo estos
resultados permitirdn realizar una aproximacion real, sobre la
necesidad existente de recurso humanos en el departamento de
enfermeria. De esta manera podra solicitarse recursos humanos de

forma fundamenta, cubriendo dicha necesidad.

Segunda: Se recomienda que el departamento de enfermeria, coordine con la
Unidad Funcional de Salud Ocupacional del HNAL, para poder
ejecutar controles periddicos a los trabajadores, siendo de esta
manera, una forma estratégica, para detectar enfermedades
ocupacionales y otras, de forma oportuna, lo cual permitira hacer una
aproximacion real de los padecimientos del personal de salud
acertadamente. Es importante la coordinacién con el medico de la
oficina de personal, con la finalidad que se pueda realizar las vistas al
personal de forma inopinada, en sus domicilios, cuando estos estén
con descanso médico, de esta manera se pueda comprobar tal

justificacion; y de no ser asi aplicar las sanciones correspondientes.

Tercera: Las licencias de maternidad, forma parte de los derechos del
trabajador, se sugiere llevar un adecuado control, considerando que la
mayoria de trabajadores en el departamento de enfermeria son
mujeres en edad fértil; es importante sensibilizar al personal que se
encuentra gestando y pueda informar a tiempo, la fecha que hara
efectivo su licencia. De esta manera se podra proyectar, solicitar,

contratar y programar al personal que reemplazara dicho absentismo.

Cuarta: se recomienda realizar un estudio previo de la situacion, en el caso de

solicitar a un trabajador se quede realizando labor adicional, puesto



Quinta: El

Sexto: Se
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que en un futuro se deberd de otorgar el libre por horas trabajadas,
situacién que pondria en peligro la dotacion adecuada en otros turno
u horarios. Por otro lado sedebera considerar el personal necesario
en cada servicio, como también considerar y contratar a personal en

funcidn al indice de absentismo previsto e imprevisto.

control del absentismo laboral a causa del avance de vacaciones,
es un indicador complejo, sin embargo el calculo anual de vacaciones
(absentismo previsto) deberd de realizarse con la contemplacion de
realizar el requerimiento necesario para cubrir esa ausencia. Por otro
lado concientizar al personal, labor de enfermeras jefas vy
supervisoras, acerca de recurrir a una forma legal para justificar una
falta, indicando que una solicitud de adelanto de vacaciones se

debera de solicitar con antelacion.

recomienda que para los libres por Onomastico debe de
considerarse mejorar el registro y control, siendo asi, las supervisoras
de enfermeria, puedan redistribuir anticipadamente y/o realizar
coordinaciones previas con el personal asignado, lo que le permitiria
controlar efectivamente los libres del personal y reducir el absentismo

laboral imprevisto.

Séptimo: Para el absentismo del personal que lo justifican con un argumento

Octava: El

legal, ausencia “sin goce de haber”, es recomendable involucrar a las
Jefas de servicio, para implementar acciones que disminuyan el
impacto del absentismo, en este sentido es importante trabajar con la
motivacion del equipo que lidera, mejorar el clima laboral y
organizacional. Ya que en estudios mencionado antelada mente
indican como causantes de absentismo a los mencionados motivos.
Por otro lado se sugiere aplicar y/ ejecutar la aplicacion de las
sanciones correspondientes ante los absentismos injustificables vy

recurrentes.

impacto del absentismo por motivos varios (Duelo, comision, paro,

campainia, renuncia, Licencia por docencia, licencia Sindical), es muy
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alto; para lo cual es recomendable, considerar la capacidad instalada
(numero de camas, consultorios, salas de operacion y demas), asi
mismo la complejidad de procedimientos y tratamientos, el grado de
dependencia de los pacientes. Para proyectar y contratar personal y
cubrir al personal programado pero que se ausenté de forma
imprevista.
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Matriz de consistencia

Titulo: indice de Absentismo Laboral en el personal de enfermeria del Hospital Nacional Arzobispo Loayza - 2019

Autor: Carlita Mamani Caceres

Problema

Objetivos

Variables e indicadores

Problema General: ¢Cual es
el Indice de Absentismo
Laboral imprevisto en el
personal de enfermeria del
Hospital Nacional Arzobispo
Loayza en el 20187

Problemas Especificos:
Problema especifico 1

(,Cuéal es el nivel de
Absentismo Laboral
imprevisto por descansos
médicos en el personal de
enfermeria del HNAL en el
2018?

Problema especifico 2

de
por

,Cudl es el nivel
Absentismo Laboral
Licencia por maternidad
en el personal de
enfermeria del HNAL en el
20187

Objetivo general:

Determinar el indice de
Absentismo Laboral imprevisto
en el personal de enfermeria
del HNAL en el 2018

Objetivos Especificos:

Objetivo especifico 1
Identificar el nivel de
Absentismo Laboral
imprevisto por descansos
médicos el personal
enfermeria del HNAL en el
2018.

de

Objetivo especifico 2

Identificar el nivel de
Absentismo  Laboral por
Licencia por maternidad en
el personal de enfermeria
del HNAL en el 2018.

Objetivo especifico 3

Variable 1: Absentismo Laboral

Dimensiones Indicadores ftems Esca!a_gie
medicion
1. Descanso Médico Formato estandarizado llenado
por el médico
2. Licencia por Maternidad
Formato estandarizado llenado
3. Libre por horas por el médico
Trabajadas
Formato de papeleta de horas
4. Avance de Vacaciones trabajadas No  requiri6  (Analisis | .00 de Horas
documentario

5. Onomastico

6. Sin Goce de Haber

7. Motivos varios (Duelo,
comision, paro, campafia,
renuncia, Licencia,

Sindical, licencia. Por

Formato solicitando Avance

Vacaciones con el numero
horas

Formato de  papeleta
onomastico

formato solicitando permiso sin

de
de

por
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Problema especifico 3

,Cudl es el nivel de
Absentismo Laboral por
libre por horas trabajadas
en en el personal de
enfermeria del HNAL en el
2018?

Problema especifico 4

(,Cudl es el nivel de
Absentismo Laboral por
avance de vacaciones en
el personal de enfermeria
del HNAL en el 20187

Problema especifico 5

Cudl es el nivel de
Absentismo Laboral por
onomastico en el personal
de enfermeria del HNAL
en el 2018?

Problema especifico 6
,Cudl es el nivel de
Absentismo Laboral, sin
goce de haber, en el
personal de enfermeria del
HNAL en el 20187
Objetivo especifico 7

¢, Cudl es el nivel de

Identificar el nivel de
Absentismo Laboral por
libre por horas trabajadas
en el personal de
enfermeria del HNAL en el
2018.

Objetivo especifico 4

Identificar el nivel de
Absentismo Laboral por
avance de vacaciones en el
personal de enfermeria del
HNAL en el 2018.

Objetivo especifico 5

Identificar el nivel de
Absentismo  Laboral por
onomastico en el personal
de enfermeria del HNAL en
el 2018.

Objetivo especifico 6

Identificar el nivel de
Absentismo  Laboral, sin
goce de haber, en el
personal de enfermeria del
HNAL en el 2018.

Objetivo especifico 7

Identificar el nivel de
Absentismo Laboral, de
Motivos varios (Duelo,

Paternidad).

7.

goce de haber con el nUmero de
horas

Solicitud de permiso
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Absentismo Laboral, de
Motivos varios (Duelo,
comisién, paro, campafia,
renuncia, Licencia por
docencia, licencia sindical.
Licencia por Paternidad),
en el personal de
enfermeria del HNAL en el
2018?

comisién, paro, campafia,
renuncia, Licencia por
docencia, licencia sindical.

Licencia por Paternidad), en
el personal de enfermeria
del HNAL en el 2018.

Nivel - disefio de
investigacion

Poblacion y muestra

Técnicas e instrumentos

Estadistica a utilizar

Nivel:

Descriptivo

Disefio:

No experimental, De corte

transeccional, descriptivo.

Método:
Descriptivo

Poblacion:

Enfermeras  nombradas vy
contratadas del Hospital
Nacional Arzobispo Loayza

Tipo de muestreo:
No Probabilistico
Tamafio de muestra: 721

enfermeras nombradas vy
contratadas.

Variable 1: Absentismo Imprevisto

Técnicas: Revisién sistematica documentario de reportes
mensuales de ausentismo del departamento de enfermeria del
HNAL

Instrumentos:

Autor: Carlita Mamani Caceres

Afio: 2019

Monitoreo: 2018

Ambito de Aplicacion: HNAL

Forma de Administracién: Auto Administrado

DESCRIPTIVA:

Tablas de frecuencias y porcentajes y graficos de barra
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Anexo N° 2. Registro mensual del indicador de ausentismo de enfermeras nombradas y CAS

REGISTRO MENSUAL DEL INDICADOR DE AUSENTISMO DE ENFERMERAS NOMBRADAS Y CAS

ENFERMERAS

H. Programadas:
Horas Ejecutadas:

% De Ausentismo:

DATOS PERSONALES

Justificacion de inasistencias

TURNO CONDICION Sin Goce LICENCIAS OTROS TOTAL
NOMBRES Y APELLIDOS c/A| siA[DM |LS [MATDpueldPat |D/T|O (L hrs. |A/V|R HRS.
Pat. |Lic. De Paternidad C/A | Con aviso T |Tardanzas D P [ Descanso Prolonagado
L |Libre por horas trabajadas | S/A |Sin Aviso DM |Descanso Médico Dueld Duelo
R | Renuncias SG | Sin goce LS [Licencia Sindical D/T | Dia del técnico
A/V | Adelanto de Vacaciones SJ [ Sin Justificacion | MAT | Maternidad O | Onomastico

88
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Anexo N° 3, Base de Datos

HORAS ENF. PROGRAMADAS 101224 91524 94350 85050 95608 86292 97074 99268 99546 99246 91774 100764 1141720
HORAS ENFERMERA EFECTIVA 97761 88801 90947 82475 92639 83306 94125 95517 96681 95954 88620 98096 1104922
HORAS PERDIDAS 3463 2723 3403 2575 2969 2986 2949 3751 2865 3292 3154 2668 36798
DESCANSO MEDICO (Incluye DM 610 648 816 852 822 996 1152 536 350 432 360 336 7910
PROLONGADO)
LIC. MATERNIDAD 186 216 174 36 156 179 24 418 466 288 192 288 2623
LIBRE POR HORAS TRABAJADAS 270 18 24 21 276 102 42 324 60 306 66 70 1579
Motivos varios (Duelo, comision, paro, 1481 1451 1999 1235 1283 1296 1502 1614 1580 1945 1906 1392 18684
campaiia, renuncia, Lic. Sindical, Lic. Por
Paternidad
A/ VAC. 294 96 168 78 174 204 12 516 234 234 216 132 2358
ONOMASTICO 84 48 84 36 60 48 84 96 84 72 90 66 852
SIN GOCE 538 246 138 317 198 161 133 247 91 15 324 384 2792

% DE AUSENTISMO 3.42 3.9 3.18 3.38 3.17 2.86 2,94 3.55 3.21 3.28 2.82 3.68 3.28




Anexo N° 4, Solicitud de Autorizacion de ejecucion de tesis

"Ao de la lucha contra la comrupcion y la impunidad”

Lima, 29 de Marzo del 2019
SOLICITUD
| u‘u;f,;'u}l; ot BNFERTAE
Lic. Guima Reynoso Huertas 01 ABR. 2019
Jefa del Departamento de Enfermeria N e azed |
AR Lu BBy SN
Hospital Nacional Loayza | Bed AL
e ey S

\
\

Asunto: Solicito la autorizacion de ejecucion de tesis

Yo, Carlita Mamani Caceres, con DNI: N° 45551026, domiciliada en Jr. San
Hernan 289, Urb. Santa Luisa, Los Olivos. Con el debido respeto, me presento
ante Usted y Digo:

Que, siendo estudiante de Post Grado en la Universidad Cesar Vallejo - Lima
Norte, de la Maestria en Gestion de los Servicios de Salud, con el debido
respeto, solicito, se me pueda otorgar el permiso de usted para realizar la

Tesis titulada: “indice de Absentismo Laboral en el personal de enfermeria del
Hospital Nacional Arzobispo Loayza - 2018”, para lo es necesario tener acceso
a la informacion con el fin que me permita desarrollar la tesis.

Sin Otro particular me despido de Usted

Atentamente

Carlita Mﬁmani Caceres
DNI: 45551026

90



91

Anexo N° 5, Reportes mensuales del 2018 de Ausentismo
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g {e] c€ .S:I{LUD
‘ INISTERI : "
m.:f,, Nagiona) “Arzobispo Loayza
DEPARTAMENTO DE mmﬂ'f

. 09 JuL. 2818

MBITIEMO B CALUO

“HOSPITAL NACIONAL ARZOBISPO LOAYZA”

INFORME N2 _OUL - suP— DE- HNAL — 2018:

A : MG. MARIA GUIMA REINOSO HUERTA
Jefa del Departamento de Enfermeria

DE :  Lic. BRIGIDA IRENE APOLINARIO LUJAN.
Enfermera Supervisora del sector Medicina y Areas criticas.

ASUNTO : Informe del ausentismo del personal de Enfermeria del sector Medicina y
Areas criticas.

FECHA : Lima, 7 de julio del 2018.

Por medio de la presente reciba un cordial saludo, asi mismo hago llegar el
cuadro del ausentismo del personal de Enfermeria del sector Medicina y dreas criticas,
correspondiente al mes de junio del 2018.

Sin otro particular, quedo de usted.

Atentamente,

BRIGIDA APOL\I\ﬁA RIO LUIAN
Supervisora del Sector Medicina
CEP 21275
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SALA OPERACIONES 6- SUPERVISION Dr ENFERMERIA EN CENTRO
QUIRURGICO

MEMORANDUM N-_ 527 SCQ/HNAL-2018

A : Lic. YSABEL REYES VILLEGAS

lefa del Dpto. de Fp fermaria del Hospital Lo

DE z LIC. BEBFIU QUISPE LFVANOD

Supervisora Sectorial | de Centro Quinirgico
ASUNTO s Inasistencias Noviembre 2018
FECHA : Lima, 14 de Diciembre de! 2018

Mediante I presente me dirijo a usted para saludarla corg ialmenteya iz
vez, hacerle liegarlas estadisticas de inasistencias correspendientesal mes de
NOVIEMBRE dej presenteafio;de las Licenciadas ¥ Técnicas en Enfermeria Noembradas

v Contratadas.

Sin otro particular me despido

Atentamente

Lic. BEBELU QUISPE LEVAND
Supervisora Sectorisl 1 de Centro Quirdrgice

C/c archivo
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Anexo N° 6, Acta de Aprobacion de originalidad de Tesis
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ﬁ]' ESCUELA DE POSGRADO

Acta de Aprobacion de originalidad de Tesis

Yo, Felipe Guizado Oscco, docente de la Escuela de Posgrado de la Universidad
César Vallejo filial Lima Norte, revisor de la tesis titulada “indice dé Absentismo
Laboral en el personal de enfermeria del Hospital Nacional Arzobispo
Loayza - 2019”, del (de la) estudiante Carlita Mamani Caceres, constato que la
investigacién tiene un indice de similitud de 22% verificable en el reporte de
originalidad del programa Turnitin. '

Ellla suscrito(a) analizo dicho reporte y concluyo que cada una de las
coincidencias detectadas no constituye plagio. A mi leal saber y entender la tesis
cumple con todas las normas para el uso de citas y referencias establecidas por

la Universidad César Vallejo.

Lima, 04 de abril del 2019

Dr. Fe, zado Oscco
I: 31169557
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Anexo N° 7, Pantallazo del Software Turnitin.

Y Feedback Studio - $osilla Firefce

turnitin.coer

g feedback studio Indice de Absentismo Laborai en el persanal de enfermeria del Hospitsl Nacional Arzobispo Loayza - 2019 - < 3de1l~ > @
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| Ver fuentes en inglés (Beta

]
Indice dgAbsentismo Laboral en el personal de

enfermeria del Hospital Nacional Arzobispo Loayza -
2019
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~ UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

Centro de Recursos para el Aprendizaje y la Investigacion (CRAI)
“César Acufia Peralta”

FORMULARIO DE AUTQRIZACION PARA LA
PUBLICACION ELECTRONICA DE LAS TESIS

1. DATOS PERSONALES
Apellidos y Nombres: (solo los datog del que autoriza)

Mamam Caceres Carita

D.N.I. : 5554026

pomiciie - I Han Hemnan, Urb.S4a Juisa - Jos Olives

Telsfono  :  Fijo : 04-3292519 movil © 983320159
alad@ hotmatl .@m

E-mail S

2. IDENTIFICACION DE LA TESIS

Meodalidad:
L:Ql Tesis de Pregrado

FacUltad 1  cicinissomssosmommisssssemassios s s sy s amossns
ESOURIA 2 s s s e R e R S SR e
CAMBIE. |  vosmmmmvmsnmesmmesessimne sk s s s R
Titulo

D Tesis de Posgrado
Maestria

Grado :.......... Mae-sjh’a. .......................................................
Mencién: C;leﬁhoﬁde,stemidQSdehSawd

3. DATOS DE LA TESIS
Autor (es) Apeliidos y qub s: )
................. Maman, Caceres Cailita,

Titulo de la tesis:

Ano de publicacion : ... 2.0:1%..‘ e

4. AUTORIZACION DE PUBLICACION DE LA TESIS EN VERSION
ELECTRONICA:

A través del presente documento, autorizo a la Biblioteca UCV-Lima Norte,

a publicar en texto_gompletgmi ]
\h oS .
Firma : ; ét\(’ . Fecha: 46 .0%.2019
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UNIVERSIDAD CESAR VALLEJO

AUTORIZACION DE LA VERSION FINAL DEL TRABAJO DE INVESTIGACION

CONSTE POR EL PRESENTE EL VISTO BUENO QUE OTORGA EL ENCARGADO DE INVESTIGACION DE

ESCUELA DE POSGRADO

A LA VERSION FINAL DEL TRABAJO DE INVESTIGACION QUE PRESENTA:

C‘arma Maman‘n Caceres

INFORME TITULADO:

Todice de Absentismo Lakoal en el
personal de Enfermeriay del Hospidal Wadonal
Abispo Loayza - OCHg

PARA OBTENER EL TITULO O GRADO DE:

Maesta en Gestion de los Senicies de [ Salod.

SUSTENTADO EN FECHA: Oc‘) de Ha\) () dd 201 9

NOTA O MENCION: ég por L!ngmm i Ola




