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RESUMEN

El analisis del ausentismo laboral es una herramienta fundamental para
el empleador, permitiéndole asi la deteccion oportuna de multiples
factores que intervienen en el bienestar, en la funciédn y en la

productividad del trabajador.

El dolor lumbar asociado a discopatias degenerativas, es la principal

causa de ausentismo laboral en Argentina

Las causas de sindrome de dolor lumbar (SDL) pueden identificarse
claramente en solo un 15% de los casos. Sin embargo, casi la totalidad
tiene alguna relacidn con el trabajo. Entre los factores de riesgo
asociados se encuentran la carga habitual, la carga fisica del trabajo, la
manipulacion manual de cargas, el trabajo estatico y el trabajo dinamico,

la postura, la fuerza y los factores psicosociales del trabajo.

El objetivo primario del trabajo es determinar si existe una relacién
directa en la prevalencia de discopatias degenerativas y el tipo de
actividad laboral que se realiza, tomando como poblacién a 4 sectores
de empleados de un establecimiento sanitario que utilizan mayor fuerza
corporal respecto al promedio de empleados. (Area de servicios,

Enfermeria, Camilleros y Mantenimiento)

Se analizaron 3332 consultas por ausentismo laboral. Del total de
consultas por Lumbalgia (485), el 38% corresponde a Enfermeria, 32% a
Camilleros, y 27% Servicio limpieza y 3% personal de Mantenimiento.
Teniendo en cuenta que Enfermeria representa un numero mayor de
empleados, se puede evidenciar claramente que tanto en sector
Camilleros y en Servicio de Mucamas hay un notorio aumento de la

incidencia de esta patologia, debido a que representan muchas mas



consultas por cantidad de empleados que el resto de las areas
estudiadas. Como resultado final, se demuestra un claro aumento en la
incidencia de patologia lumbar en la poblacion estudiada, y mas
acentuadamente en el Sector de Camilleros y Servicio de Limpieza, por
lo que es fundamental en esta institucion realizar politicas mas efectivas
tanto de prevencion, como de tratamiento de este tipo de patologia en la

poblacién mas vulnerable.

Ademas de la conclusién principal, también se evidencio una clara
incidencia de patologia psiquiatrica en el sector de enfermeria, motivo
por el cual también es necesaria la participacioén activa del Servicio de
Medicina Laboral de la institucion para realizar estrategias especificas

sobre esta patologia.



INTRODUCCION (MARCO TEORICO)

El analisis del ausentismo laboral en empresas privadas en los ultimos
afos se ha convertido en una herramienta fundamental para el
empleador, permitiéndole asi la deteccidén oportuna de multiples factores
gque intervienen en el bienestar, en la funcién y en la productividad del
trabajador, y permite a las instituciones generar politicas vy
procedimientos preventivas para optimizar los recursos humanos y

aumentar la productividad.

En una institucion sanitaria existen diferentes grupos de trabajadores
con amplia diversidad de actividades entre si, lo cual obliga al empleador
a implementar estrategias diferentes y especificas para cada tipo de

trabajador dentro de una misma estructura empresarial

El dolor lumbar asociado a discopatias degenerativas, conocido
técnicamente con el nombre de Lumbalgia o Lumbociatalgia, es la
principal causa de ausentismo laboral en Argentina, y fundamentalmente

en empleados que utilizan su destreza fisica para realizar sus tareas.

En nuestros dias la cantidad de pacientes con este padecimiento es muy
grande y se sabe que va en aumento, algunos lo relacionan a la
actividad laboral, malos habitos de higiene de columna, traumatismos y
tal vez factores degenerativos asociados con la edad avanzada. Se ha
detectado que la mayoria de los casos que se etiquetan como dolor
lumbar no son estudiados ni tratados de manera especifica y adecuada,
generando asi una sobrecarga en los servicios de salud y convirtiéndose
en pacientes con un padecimiento cronico, por consecuencia, este tipo
de trastornos musculo-esqueléticos relacionados al trabajo, no solo

generan un impacto altamente negativo en la calidad de vida de los



trabajadores, sino que también elevan los costos de los procesos de

produccién.

Por dolor se entiende: “experiencia sensorial y emocional desagradable
asociada con dafo tisular actual o potencial o descrita en términos de tal
dafno”, dicho dolor algunos autores lo clasifican segun su etiologia en
nociceptivo, mismo que puede ser somatico o visceral, neuropatico,
psicédgeno y mixto. Segun el tiempo de duracién también se puede
clasificar como agudo o crénico. La columna vertebral es una estructura
de soporte, de choque, receptora de traumatismos y de manifestaciones
dolorosas secundarias a postura, ejercicio o bipedestacion, cuando se
trata de definir un dolor vertebral y mas especificamente un dolor que se
origina de la regién lumbar, se entiende como un sindrome frecuente
manifestado por dolor en la regién de espalda baja, que en muchas
ocasiones se acompafa de dolor neurogénico en las extremidades

pélvicas.

Las causas de sindrome de dolor lumbar (SDL) pueden identificarse
claramente en solo un 15% de los casos. Sin embargo, casi la totalidad
tiene alguna relacién con el trabajo. Ademas de asociarse a estrés,
depresion y/o ansiedad, este sindrome también se relaciona con
factores tan diversos como un bajo nivel socio-educacional,
insatisfaccion laboral, neurosis ocupacional, riesgo de accidentes
laborales, exposicion a litigios, habito tabaquico, levantamientos
manuales de carga, movimientos repetitivos, vibraciones de baja
frecuencia, posturas mantenidas, insuficiente tiempo de recuperacién

después de una tarea, desadaptacion fisica, entre otros.



Una de las causas especificas de Iumbalgia corresponde al
envejecimiento normal y natural de los discos intervertebrales lumbares
a partir de la tercera década de vida, estructuras que experimentan una
progresiva deshidrataciéon y, por ende, un deterioro en sus propiedades
biomecanicas (elasticidad y resistencia). Lo anterior conlleva una
disminucién de los espacios intervertebrales y un aumento en el roce
entre vértebras contiguas, inestabilidad y radiculopatia inflamatoria. Esta
patologia se relaciona significativamente con la existencia de factores
genéticos, e incluso autoinmunes. Ademas de estos factores, existen
otros propios de la actividad laboral, el objetivo de este estudio es
demostrar la prevalencia de este tipo de patologia en un grupo de

trabajadores que utilicen la destreza fisica para realizar su labor

Multiples factores se asocian a la discopatia degenerativa lumbar, una
patologia que afecta a un alto porcentaje de los trabajadores. Entre los
trabajos mas proclives a esta enfermedad, se encuentran aquellos que
involucran levantamientos manuales de carga, movimientos repetitivos y

vibraciones de baja frecuencia, entre otros.
SINTOMAS

El sintoma predominante es el dolor sobre la zona lumbar, el cual puede

estar asociado a otros sintomas secundarios como son:

Dolor irradiado paravertebral, dolor irradiado a miembros inferiores,
parestesias en territorio nervioso afectado. En casos mas severos puede
estar alterada la fuerza de los miembros inferiores o directamente cursar
con impotencia funcional, o que requiere una intervencién inmediata por

profesionales idoneos



Factores de riesgo asociados a la actividad laboral:

Carga: Cualquier objeto animado o inanimado que se caracterice por un
peso, una forma, un tamafno y un agarre. Incluye pacientes y materiales
que requieran del esfuerzo humano para moverlos o colocarlos en su

posicién determinada.

Carga fisica de trabajo: Conjunto de requerimientos fisicos a los que
esta sometido el trabajador durante la jornada laboral. Se basa en el
trabajo muscular estatico y dinamico. La carga estatica viene
determinada por las posturas, mientras que la carga dinamica esta
determinada por el esfuerzo muscular, los desplazamientos y el manejo

de cargas.

Manipulacién manual de cargas: Cualquier actividad en la que se
necesite ejercer el uso de fuerza por parte de una o varias personas,
mediante las manos o el cuerpo, con el fin de elevar, bajar, transportar o

agarrar cualquier carga.

Trabajo estatico: Hay contraccion muscular continua y mantenida.
Trabajo dinamico: Hay contracciones y relajaciones de corta duracion.
Postura: Relacion de las diferentes partes del cuerpo en equilibrio.

Fuerza: Tension producida en los musculos por el esfuerzo requerido

para el desempefio de una tarea.

Factores psicosociales y de organizacién del trabajo: incluye factores
demograficos, actividades de ocio, historial de alteraciones en la
espalda, cultura organizacional y caracteristicas estructurales de la

misma.



OBJETIVOS

El Objetivo primario es asociar el diaghostico de lumbociatalgia con la
actividad del empleado y determinar si existe una relacién directa en la
prevalencia de discopatias degenerativas y el tipo de actividad laboral, y
por consiguiente evaluar la consecuencia de esto en cantidad de dias

caidos en la empresa estudiada

Como objetivos secundarios se propone identificar otros posibles
motivos de consulta que tengan incidencia diferente segun el tipo de

trabajador
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MATERIALES Y METODOS

Se realiz6 un estudio con disefio de tipo observacional descriptivo

transversal retrospectivo.

Se designé como poblacidn a 4 sectores del establecimiento que
realizan trabajos donde requiera un uso de la fuerza corporal mayor al
promedio de los demas sectores. Se designa a los servicios de
Limpieza, Enfermeria, Camilleros y Mantenimiento como grupo de

estudio
Muestra

Se tomé el total de dias caidos (consultas realizadas por ausentismo)
entre 1 de enero 2020 al 31 de diciembre 2021, siendo un total de 3.332
consultas, de estos se analiz6 cuantas consultas se realizaron en la
poblacién a estudiar y se evaludé si existe una mayor incidencia de
patologia lumbar en comparacion con el total de consultas de todos los

trabajdores

Criterios de inclusién: Controles de ausentismo de todo tipo de
trabajador que se ausenta a su actividad laboral en el periodo descripto,

en la poblacién descripta.

Criterio de exclusion: Empleados con discopatia diagnosticada previa al

ingreso laboral. Motivos de consulta por Covid-19
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RESULTADOS

Se analizaron 3.332 consultas por ausentismo laboral, en el periodo

mencionado.

Como primera medida de analisis, se observo que el servicio que mas
ausencias tuvo fue Enfermeria y Camilleros, representando asi el 49%
(1633 consultas) del total de las consultas realizadas por ausentismo
laboral. El segundo servicio con mas ausencias es sector de Limpieza
(mucamas) representando un 28% (933 consultas). Un 12% (400
consultas) personal con cargos administrativos. Solo un 4% (132) de los
ausentismos fueron del sector Mantenimiento. El resto (7% - 234) fueron
otro tipo de empleados (Medicos en relacion de dependencia, Cocina,

Tecnicos de imagenes, entre otros). (Grafico 1)
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Grafico 1: Cantidad de dias caidos segun sector.

Como se puede evidenciar claramente, la poblacion a estudiar
representa un alto porcentaje de dias caidos, siendo el 81% del total de

consultas realizadas (2698 consultas por ausentismo). Esto se debe
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entre otros muchos factores, principalmente a que la mayoria de los

empleados de la institucién son parte de este grupo.

Ahora evaluando el motivo de consulta (grafico 2), se comprueba del
total de dias caidos 3332, el 47% (1566) fueron por patologia viral leve
(virosis de via aérea superior, gastroenterocolitis viral), el 19% (633)
refirid patologia psiquiatrica (ansidad, depresion), 15% Lumbalgia (498).
Finalmente el 19% (635) se agrupan diferentes motivos de ausencia
(cuidado de hijos enfermos, cirugias programadas, paro de transporte,

migrafa, etc).

Im VIROSIS 47%

Im PAT PSIQUIATRICA 19%
W LUMBALGIA 15%

Im OTROS 19%

Grafico 2: Motivos de Consulta sobre el total de dias caidos

Del total de dias caidos de la poblacién estudiada (2698 consultas), el
46% (1241) fueron por patologia viral leve (virosis de via aérea superior,
gastroenterocolitis viral), el 22% (593) patologia psiquiatrica (ansidad,
depresién), 18% Lumbociatalgia (485). Finalmente el 14% (379) se
agrupan diferentes motivos de ausencia (cuidado de hijos enfermos,

cirugias programadas, paro de transporte, migrafa, etc). (Grafico 3)
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Grafico 3: Motivos de consulta en Poblacion estudiada

Cabe destacar, que las virosis leves transitan periodos cortos de
ausentismo, y la patologia psiquiatrica conlleva a un mayor periodo de
ausencia, siendo esto vital en el resultado final de los dias caidos, por lo
que fueron pocos los empleados ausentes por este motivo, pero con

periodos mayores a un mes.

Si bien los valores podrian parecer similares entre el total de empleados
y la poblacién estudiada, al representar esta ultima el 81% del total de
consultas, pequenas variaciones en la estadistica podrian determinar un

aumento de incidencia de ciertas patologias segun el sector.

Analizando los valores recabados, se observa una similar incidencia de
virosis leves en el total de los trabajadores, sin percibir diferencias

notorias entre el total de trabajadores y la poblacién estudiada.

En cuanto al segundo motivo de consulta, patologias psiquiatricas, 19%
para el total (622 dias caidos) y 22% para la poblacién estudiada (593
dias caidos). Solo 29 consultas fueron de sectores fuera de la poblacién

estudiada. Debido a que este tipo de patologia conlleva ausencias
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prolongadas, se constato que esas 29 consultas fuera de la poblacién
estudiada pertenecieron a una unica trabajadora que se ausento en 2
periodos por misma patologia, por lo que en este punto podriamos
concluir que existe un aumento en la incidencia de esta en el grupo de

estudio.

Finalmente, por Lumbalgia, fueron 15% del total de consultas (498),
siendo del 18% (485) de consultas en la poblacion estudiada. Solo 13
ausencias fueron realizadas fuera de la poblacion estudiada, y
corresponden a 2 empleados administrativos, por lo que también en este
punto podriamos concluir que existe una clara incidencia de esta

patologia en el grupo de estudio. (Grafico 4)

600
500
400 —
300 —
200 —
100 ~

0 -

Grafico 4: Incidencia de Lumbalgia en cantidad de dias caidos

Subdividiendo la poblacién estudiada, del total de consultas por
Lumbalgia (485), el 38% corresponde a Enfermeria, 32% a Camilleros, y
27% Servicio limpieza y 3% personal de Mantenimiento.(Grafico 5)
Teniendo en cuenta que Enfermeria representa un numero mayor de
empleados, se puede evidenciar claramente que tanto en sector

Camilleros y en Servicio de Mucamas hay un notorio aumento de la
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incidencia de esta patologia, debido a que representan muchas mas
consultas por cantidad de empleados que el resto de las areas

estudiadas.

m ENFERMERIA

m CAMILLEROS

I LIMPIEZA

B MANTENIMIENTO

Grafico 5: Ausencias por lumbalgia dentro de la Poblacion estudiada

CONCLUSIONES
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Como resultado final, se demuestra un claro aumento en la incidencia de
patologia lumbar en la poblacion estudiada, y mas acentuadamente en
el Sector de Camilleros y Servicio de Limpieza, por lo que es
fundamental en esta institucidén realizar politicas mas efectivas tanto de
prevencion, como de tratamiento de este tipo de patologia en la

poblacién mas vulnerable.

Ademas de la conclusién principal, también se evidencio una clara
incidencia de patologia psiquiatrica en el sector de enfermeria, motivo
por el cual también es necesaria la participacién activa del Servicio de
Medicina Laboral de la institucidn para realizar estrategias especificas

sobre esta patologia.
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ANEXO 1: FICHA DE EVOLUCION MEDICA POR CONTROL
DE AUSENTISMO

©)

GRUPO ORONO

CODIGO DE ATENCION: 3295962
Fecha de atencién: 21/12/2021
Datos del paciente:

Andreu, Elisa - DNI 16358705
Financiador: GO Medicina Laboral

Especialidad VC: MEDICINA LABORAL

Diagnéstico presuntivo:
CONTROL

Profesional:
lvan Camizasca
Matricula: MP - Santa Fe 21377

Enfermedad actual:

EDAD: 58 ANOS -- ANTIGUEDAD: -- PUESTO: SUPERVISORA ENFERMERIA -- FECHA DE INICIO DE INASISTENCIA: 26.11.21 -
CONSULTAS PREVIAS: 114 -- PACIENTE QUE SE AUSENTA A SU ACTIVIDAD LABORAL POR FRACTURA CERVICAL Y LUMBAR
POR ACCIDENTE EN VIA PUBLICA (SE CAE UN ARBOL ENCIMA DEL AUTO). ESTUVO INTERNADA EN SANATORIO PARQUE,
CONTROLADA POR DR GIL. SE REALIZO RMN LA CUAL INFORMA FRACTURAS SIN DESPLAZAMIENTO, POR LO QUE SE
INDICA TRATAMIENTO CON CORSET POR 45 DIAS, ACTUALMENTE BUENA TOLERANCIA AL CORSET, COMIENZA A
MOVERSE MAS INTRADOMICILIARIO. EL DIA24.12.21 SE REALIZATAC.

Motivo Extendido de Consulta:
CONTROL

Indicaciones:

Signos de alerta:
CONSTANCIA DE ATENCION

Presencial: NO
Urgencia: NO
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