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Capitulo I: Presentacion del Problema

Existe un fendmeno que en general se aprecia en todas las empresas no importando el tamafio
0 rubro. Este es el fendmeno del ausentismo, el cual se manifiesta por diferentes causas y

repercute de diversas formas en la empresa y sus trabajadores.

Al haber una alta tasa de ausentismo, que se ve mediante el control de ausentismo divisional
que lleva la planta al afio 2012, se genera un problema al interior del grupo de trabajo
derivados de como se reorganizan las labores al interior del grupo y del sector para suplir
esta ausencia. Aqui entonces se genera toda una experiencia en cuanto a como sobrellevar
esta carga de trabajo, las relaciones entre ellos y las dinamicas a las que se tienen que

readecuar, no solo al momento de la partida, sino que también durante el reingresado.

El entendimiento del concepto de la experiencia radica en que no solo es algo que se vive,
sino que también es un trabajo del cual se aprende. La experiencia por lo tanto es parte de la
existencia de la persona, en donde se rememora la vivencia Doubet (2012). Desde la
perspectiva de esta tesis, la experiencia es, personal de parte del absentista y compartida por
el grupo de trabajo; la experiencia es una construccion social de lo vivido y la significacion
de la vivencia tanto a nivel personal como grupal Es entonces importante preguntarse ¢ COmo
describen la experiencia de reincorporacién laboral posterior al ausentismo prolongado el

absentista y su equipo cercano de trabajo en la empresa minera?
1.1 Descripcién General

La empresa objeto de este estudio, es la mas grande de tipo estatal y es la principal productora
de cobre en Chile, ademas de ser la mayor exportadora del metal rojo a nivel nacional e
internacional; segiin SOFOFA que es una Federacion Gremial, sin fines de lucro, que retne
aempresas y gremios vinculados al sector industrial chileno. Por lo tanto, es uno de los pilares
econdémicos fundamentales del pais y también una de las mayores fuentes de empleo, pues
sus divisiones a lo largo de todo Chile en donde sus divisiones dan trabajo a miles de
personas. las tasas de ausentismo laboral en la planta estudiada corresponden a un 7,3%,
cifras muy altas en consideracion que las otras divisiones tienen un 3,5% a nivel de todas las

divisiones.

Para entender el proceso de la licencia médica por enfermedad laboral se puede tomar en
cuenta los factores condicionantes tanto fisicos como psicoldgicos que determina la ausencia
del trabajador por periodos prolongados. Posteriormente la ausencia al trabajo y por ultimo

el proceso de reincorporacion laboral.

En la empresa estudiada, los indices de ausentismo corresponden a 7,59% de los trabajadores
en contraposicion al 3,5% de los trabajadores a nivel de todas las divisiones y que los

periodos de inasistencia en algunos llegando a superar el afio de ausentismo



En los aspectos legislativos para la Salud Ocupacional en Chile, el sector minero es uno de
los principales interesados en el bienestar de sus trabajadores por el tipo de tareas implicadas,
debido a que existe una mayor exposicion al riesgo. Sin embargo, los indices de frecuencia
de accidentabilidad estan dentro de los mas bajos, lo que resulta al haber una mayor
preocupacion por el tema de la Salud Ocupacional y prevencion de riesgos de sus
trabajadores.

El enfoque de este estudio apunta a conocer por qué a pesar de todos los esfuerzos realizados
por la empresa en la Salud Ocupacional disciplina que apuntan al cuidado de sus
trabajadores, existe una alta tasa de ausentismo, lo que implica que la experiencia de las
relaciones entre los individuos cambie, ya que las labores deben ser reasignadas en torno al

cumplimiento del trabajo del ausente y la posterior readecuacion al reingreso del trabajador.

Esto implica que los procesos productivos que se establecen por un tiempo determinado y
con una cantidad de personas fija para poder cumplir todas las operaciones asignadas, estas
se ven interrumpidas por la ausencia de personal en los grupos de trabajo, sobre todo si ésta
es prolongada, debiendo adaptar las faenas y reconfigurar por plazos indeterminados el
quehacer productivo que se tiene planificado por turnos.

Historicamente los mineros son los principales actores sociales tanto en la economia como
en la sociedad, a pesar de ello, si se compara con otros sectores productivos, tienen una alta
propension al conflicto, que se avala en el balance de dias perdidos y huelgas. Por lo tanto es
importante buscar la naturaleza del conflicto que han sufrido histéricamente estos actores

sociales (Zapata, 2002).

La empresa estudiada, se encuentra ubicada en el sector norte y a la fecha de marzo del 2013,
tiene una dotacion de 972 trabajadores, los que se encuentran divididos en ocho areas o

gerencias, las cuales cuentan con diferentes sistemas o tipos de turnos y de cargas horarias.

El estudio de esta es relevante debido a que es una de las empresas estatales de mayor
importancia, no solo desde la perspectiva econémica sino también por la trayectoria de
conflictividad, es decir, desde siempre han sido actores sociales importantes presentes en

conflictos.

En este momento la division tiene una alta tasa de ausentismo, que corresponde a 7,3%.
Resulta de interés en esta tesis saber por qué la planta estudiada tiene los més altos indices

de ausentismo en comparacion a las demas del mismo rubro.

Por lo tanto, partiendo de la base de la experiencia, los problemas que se generan en el grupo
son el aumento de la carga laboral, pudiendo producir estrés laboral al asumir el rol del
trabajador ausente, deteriorando las relaciones interpersonales del grupo de trabajo ya que

deben generar un nuevo orden al realizar sus tareas, esto también genera conflictos al



reingreso del trabajador por reasignacion de labores y si la licencia es prolongada tienen que
realizar una orientacién o capacitacion y asi volver a su rea de trabajo. . Por lo tanto, lo que
se estudia en esta tesis es la importancia de la experiencia de estar ausente, la readecuacion
y reinsercion para asi denotar sociologicamente el efecto que genera el ausentismo en el

grupo de trabajo que puede ser causal de futuras ausencias.

1.2 Estado del Arte

Las empresas estan formadas por distintos tipos de capital, uno de los mas importantes y sin

el cual no podria funcionar es el capital humano, es decir sus trabajadores.

Este capital humano realiza actividades o labores que no son autbnomas. Por mas que
empresas como Ford lo hayan intentado hacer mediante la produccion en linea, donde las
tareas eran monotonas y requerian el minimo de interaccion entre los trabajadores, aln asi en
estas tareas, el hecho de que existen relaciones sociales —laborales- en la empresa es un hecho
indiscutible y que muchas veces la produccién se ve afectada por el modo en que se lleven
estas relaciones. Las relaciones laborales y el cdmo se den al interior de la empresa puede
llegar a ser un detonante de enfermedad laboral que haga incurrir en ausentismo o que la

reinsercion no sea realmente efectiva.

“Las ausencias se justifican ante la empresa mediante certificados médicos, ello no significa
que tales ausencias son exclusivamente por causas médicas, habitualmente el ausentismo
laboral es equivalente al ausentismo médicamente justificado por licencias médicas
curativas”. (Mesa & Kaempffer, 2004. Pag 1100-1018). Esto quiere decir que si bien se
justifica mediante las licencias médicas, hay diferentes modelos explicativos del porqué de

la ausencia, estos son: econdémico, psicosocial, médico y retiro organizacional.

En el sector de la mineria existen escasos trabajos sobre ausentismo laboral, Espinoza (1989)
sefiala que existen tres estudios en Chile, realizados en dos empresas. La primera es de
Division Andina de Codelco Chile, productora de cobre ubicada a 80 kms de Santiago. Este
estudio se enfocd en las ausencias a partir de tres dias. Se aplico un cuestionario a 1806
trabajadores donde se excluian las licencias por accidente de trabajo y enfermedad laboral,
se analizaron los grupos de enfermedades que tenian mas dias de licencias. El lumbago
resultd ser el méas prevalente en enfermedades y se describieron distintas medidas de accion

para los estamentos involucrados.

Barrientos, Flores, Ponce, Toutin, & Valenzuela (2001) reportan una tesis realizada en la
minera “El Indio”, productora de oro en la IV region. Estos autores estudiaron la magnitud
del ausentismo en los trabajadores de la minera y dan cuenta que el 31% de la poblacion

activa estaba ausente cada mes. Este estudio tuvo una duracion de 4 afios y se vio el tema del



ausentismo por causa médica y que este correspondia al 85% del total de dias perdidos
durante el tiempo en que se realizo el estudio. Los trabajadores que realizaban su labor por
sistemas de turnos tuvieron la prevalencia mas alta de ausentismo médico. Los resultados
arrojaron que el ausentismo era un tema complejo, creciente y que su atenuacion requeriria

de medidas preventivas.

Si se buscan estudios de absentismo laboral por causa médica propiamente tal, hay un solo
estudio de Colombia que apunta a esos términos. Trespalacios (2013) sefiala que el sector
minero es uno de los mas dindmicos, y tal como ocurre en Chile, poco se sabe sobre las causas

del ausentismo.

En este estudio se analizan 130 ausencias por causa médica. Los episodios se categorizan
segun grupos diagnosticos de la Clasificacion Internacional de Enfermedades version 10
(CIE-10) y se calcularon indicadores de ausentismo. Este estudio revela que el 66.9% de
las ausencias se debe a enfermedad general y el 33.3% a accidentes de trabajo. Las
enfermedades musculo esqueléticas, los traumatismos y envenenamientos tienen los mayores
dias de ausencia. Los absentistas cronicos generan una pérdida de 258 dias por cada 100
trabajadores programados.

Esto demuestra que si bien, han habido estudios sobre el ausentismo y sus causas, en el sector
de la mineria o en las empresas mineras, el complemento entre la causa de la ausencia -cosa
gue ya ha sido estudiada con anterioridad- y el hecho de que exista una posterior
reincorporacion a la unidad de trabajo en la que se encontraba el sujeto antes de entrar en el
proceso de enfermar, no ha sido estudiada, es decir, se estudia sobre las ausencias, pero no
las experiencias de los sujetos en torno a estas. La ausencia y posteriormente la reinsercion
laboral es un fendmeno que se da dentro de la labor o los grupos de trabajo directos con los

cuales el trabajador tiene contacto, ya sean pares o jefatura.

“El ausentismo laboral por causa médica tiene implicaciones desfavorables para todos: el
trabajador, porque es quien sufre directamente la enfermedad, la empresa, porque pierde
productividad y la sociedad porque retrasa su crecimiento econémico y social.” (Saldarriaga,
2007, vol 1). Por estos motivos resulta importante hacer mas investigaciones que tengan
relacion con la experiencia de ausentismo laboral dentro de la mineria, pues el ausentismo
aparte de tener estas implicancias desfavorables para el medio social. También es un sintoma

de la ocurrencia de fendmenos sobre todo si se dan con frecuencia.

Como se ha mencionado, hay un proceso en el que se gesta la enfermedad y que prepara el
terreno al ausentismo, en el momento en que el trabajador no puede cumplir su funcion
normal, debe recurrir a un servicio médico para que le sea otorgada una licencia médica,

produciéndose asi el fendmeno del ausentismo. Una vez que el trabajador ha realizado su



periodo de tratamiento médico, reposo y rehabilitacion, segun sea el caso, este debe volver a

sus funciones normales, es decir la reincorporacion laboral.

La reincorporacion laboral ofrece algunas complejidades. Sampaio, Navarro & Martin
(1999) sefalan que ademas de ser antecedida por distintas enfermedades, hay que poner
énfasis en el estudio de trabajadores los cuales se ven incapacitados no solo parcial sino que
permanentemente para la profesion por accidente de trabajo., La planta y la compafiia
cuentan con politicas de reinsercion es decir, cuando por razones de salud, fuera imposible

la reinsercidn en su misma area de trabajo

Otro estudio realizado por Papil (2002) sobre la reincorporacion laboral apunta al tipo de
reinsercion por parte de trabajadores migrantes, asentandose en otros paises de residencia y
comenzando nuevas trabajos y formas de vida; como una “reinsercion’ no solo a nivel laboral

sino que también a nivel personal.

En la blsqueda de antecedentes para la investigacion, el Gnico trabajo en relacion a la
reincorporacion laboral desde el punto de vista de la mineria lo realiza Pefia & Pérez (2011)
este estudio trata sobre la reinsercion tras el cierre la fuente economica “las minas” y de como

poder realizar otras actividades una vez agotados los yacimientos y el cierre de ellas.

Por tanto, ninguno de los estudios revisados hace referencia en particular al problema de las
relaciones laborales después de la reincorporacion laboral por ausencia prolongada, ni
siquiera hacen referencia a la reincorporacion laboral como tal en el mismo trabajo, es por

ello que se hace necesario una mirada mas profunda sobre el tema.

El hecho de que se ignoren las relaciones laborales después de un periodo de ausencia, es de
relevancia en la presente investigacion social, se hace necesario que las empresas tengan
politicas mejorar la integracién laboral en los grupos de trabajo, bajar las tasas de re

incidencia en el ausentismo y que las politicas de reinsercion laboral se cumplan.

En la planta ubicada en la quinta regidn, existe la reeducacion laboral que prepara a los
trabajadores para volver a ocupar sus puestos de trabajo despues de un largo periodo de
ausentismo, pero en ninguno de los casos prepara a los trabajadores y grupos de trabajo
cercanos a este para mejorar las relaciones laborales, que se deben reestructurar en cierta

medida después de la reincorporacion de un trabajador ausente.

La empresa cuenta con un comité paritario de higiene y seguridad, el cual posee diferentes
estandares de salud en el trabajo. En el estdndar nimero nueve, se encuentra el tema de la
reeducacion: “Estandar de Restricciones, reubicaciones, rehabilitacion y reeducacion laboral:
Busca en los casos de enfermedades profesionales o comunes, facilitar la incorporacion en
areas donde no existan agentes y/o factores de riesgo que puedan agravar su condicion de
salud actual.” (Codelco, 2013)



Segun el Gobierno de Chile y el Ministerio del Trabajo, la Reeducacién laboral es un derecho
que pueden exigir los trabajadores, estos pueden solicitar reeducacion, la cual esté dirigida a
un trabajador accidentado o enfermo cubierto por la Ley 16.744 del Seguro Social contra
Riesgos de Accidentes del Trabajo y Enfermedades Profesionales al Instituto de Seguridad
Laboral (ISL); la cual no deberia presentar ningln coste para el trabajador. (Ley 16.744,
1968)

La ley ampara a los trabajadores, sobre todo en lugares en donde las tareas sean con una
mayor demanda fisica y mental; en muchos de los sectores productivos demandantes, las
vidas dependen de que se realice una tarea de forma correcta y esto adhiere una carga o estrés

mayor al trabajador

Las experiencias que se gestan en las relaciones son como una red, esto quiere decir que
dentro de las empresas u organizaciones la existencia de relaciones laborales se puede ver
también como redes, en las cuales sus actores buscan posiciones centrales para mejorar
ciertas expectativas propias en donde puedan pertenecer a un ndcleo importante o a una

centralidad.

Araujo Costa & do Nascimento (2011) sefialan que dentro de una misma organizacion puede
haber distintas redes que compartan o no objetivos, esto genera una concordia o una discordia

que hace que las relaciones entren en conflicto.

Si se ve entonces la cuestion de la mineria desde los alcances del conflicto, Schiaffin (2011)
apunta a las perspectivas de los conflictos politicos y ecolégicos con la comunidad y
municipios. Si se busca por informacién sobre el conflicto en mineria, este arroja estudios
en la zona norte de Chile, donde mayoritariamente los conflictos sefialan la perspectiva de lo

territorial y étnico.

El retorno del trabajador a sus funciones laborales luego de una licencia prolongada, puede
generar conflictos y deterioros en las relaciones interpersonales del grupo de trabajo. Estas
tensiones podrian determinar nuevas ausencias laborales dentro de los otros integrantes del

grupo inmersos en el mismo ambiente laboral.

1.3 Problema de Investigacion

La division es una empresa estratégica, lo que hace que sea un modelo para las del mismo
rubro; aun siendo una de las mas grandes, cuenta con problemas que han ido arrastrando de
manera historica a lo largo del tiempo; uno de ellos es el alto indice de ausentismo. Esto
podria condicionar malestares fisicos y psicoldgicos en el trabajador que determinaran en
este la necesidad de acudir al médico, quien como parte del tratamiento emite una licencia

médica.



Se debe tener en cuenta que para cualquier tipo de enfermedad hay un periodo de
establecimiento de esta, es decir no aparece espontdneamente, sino que hay un lapso de
tiempo donde comienzan a aparecer los primeros sintomas y una linea de tiempo donde se va

gestando esta.

Desde el punto de vista organizacional, en las empresas que tienen un clima laboral adverso,
se gestan algunas enfermedades como el estrés, generalmente de larga data, en el que el
trabajador empieza a presentar sintomas en su lugar de trabajo. En la segunda etapa, mientras
el trabajador no sea diagnosticado este sigue realizando sus funciones habitualies con el

consiguiente deterioro personal y de su grupo de trabajo.

El tratamiento de la enfermedad puede o no incluir una licencia médica que faculte
ausentarse. Cuando el trabajador esté ausente los pares deben adoptar y readecuar funciones,
en relacion a los dias de ausencia; lo anterior implica una sobre-carga y una diferenciacion
sobre todo en periodos prolongados de ausencia, en otras ocasiones deben aumentar o
prolongar su jornada laboral para suplir la ausencia, ocasionalmente la planta contrata un

nuevo integrante de forma temporal.

Una tercera y cuarta etapa en el proceso de enfermar es el tratamiento y la rehabilitacion
(Spector, 2003). Concluida la licencia el proceso de reincorporacion afecta tanto al
trabajador como a los integrantes de su espacio de trabajo. Esto implica que se debe tener

conciencia gue existen diversas perspectivas: la del trabajo, los otros y el sujeto.

En el proceso de reinsercion intervienen muchos factores, entre ellos cabria preguntarse si
la empresa tiene en consideracion el fracaso de este proceso y cuéles son las medidas a seguir

con este trabajador

Si en un nucleo de trabajo hay muchas licencias, puede que el problema ya no sea del
trabajador, sino que existan factores dentro de la empresa que sean necesarios considerar y

solucionar para disminuirlos indices de ausentismo laboral y de su reincidencia.

Entonces el alto indice de licencias se debe estudiar a través de los casos de licencias médicas
mas prolongadas, el proceso de reincorporacion debe considerar factores que anteceden a la

ausencia, lo que sucede mientras el trabajador esta ausente y posterior a la reincorporacion.

Dentro de la organizacion debido al alto indice de ausentismo por enfermedad, se hace
necesario realizar estudios para determinar los factores condicionantes de estas licencias para
tomar medidas que disminuyan estos riesgos por estos motivos cabe preguntarse ;Cémo
describen la experiencia de reincorporacion laboral posterior al ausentismo prolongado el
absentista y su equipo cercano de trabajo en la empresa minera? Y asi comprender a qué se

deben las altas tasas de ausentismo.
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1.4 Justificacion

Desde la perspectiva tedrica se enfrentan dos teorias; desde la perspectiva estructural
funcionalista, se establece que es responsabilidad del enfermo de recuperarse para poder
volver a asumir el rol que estaba desempefiando con anterioridad o de lo contrario, de no
poder hacerlo, un rol que se adapte a sus nuevas posibilidades. Desde la perspectiva
interaccionista que sefiala las relaciones interpersonales y laborales son resultados de
procesos negociados, que en el proceso de reinsercion que tienen los trabajadores después de
volver de su periodo de ausencia, hay un componente en las relaciones sociales al interior de
la empresa, dentro de los grupos de trabajo, sus pares o los mismos jefes lo que incide en

experiencia de reinsercion en la empresa.

Desde la perspectiva metodoldgica, se hace uso de datos secundarios, existentes dentro de la
empresa, que con su analisis ayuda a la compresion del problema de investigacion, desde
primero la parte cuantitativa para obtener caracteristicas del empleo y de los trabajadores
para posteriormente complementarlo con la parte cualitativa al preguntar por las relaciones
laborales que existen al interior de la empresa, por tanto hay un complemento metodolégico

importante a considerar

Desde la perspectiva tematica, como se presenta en el estado del arte, hay distintos temas que
no han sido estudiados por las empresas de mineria, como la experiencia en la
reincorporacion al trabajo, tematica que resulta interesante en el area laboral y de salud, que

gracias a esto se lograrian complementar.

este tema es de vital importancia tanto para la sociologia como para la empresa porque trata
las distintas experiencias suscitadas, la ausencia del trabajador genera un nuevo orden para
de los compafieros de trabajo y el problema de la experiencia en la reinsercion, por ello se
estudia la importancia de estar ausente y el de la reincorporacion y asi entender el efecto que

genera el ausentismo.

Desde la perspectiva de la empresa, se realiza un estudio de los problemas y que puede
aportar directrices para proponer soluciones una vez que ya se haya delimitado el problema
en si y sus causantes, cosa que la presente investigacion pretende dar a conocer. Aportar a
la comprension del fenémeno del ausentismo a través del proceso de reincorporacion laboral.
Pues con este estudio se podran encontrar indicios de las causas u origenes de el ausentismo,
lo que conlleva por tanto a tener una fuente confiable de informacion que esté al servicio de
la formulacion de futuros planes que mejorarian las relaciones laborales y por tanto ayuda a

quienes toman decisiones sobre el manejo de recursos humanos y salud ocupacional.

También se debe tener en cuenta, la recuperacion del trabajador va mas alla del tratamiento

médico propiamente tal sino que demas hay que considerar factores que producirian tal
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alteracion cosa que esta considerado en la Salud Ocupacional Por altimo los atributos de las

tensiones pueden dar cuenta un clima laboral generador de reiteradas licencias.
1.5 Delimitaciones

Lo que se estudia es la experiencia tanto para el trabajador como para su unidad, tanto de
los mismos pares como con su jefatura mas directa, es decir con el nucleo de trabajo mas
cercano al trabajador ausente, se estudia por tanto el como son las experiencias de los
trabajadores una vez que reingresa al trabajo y como percibe el trabajador las relaciones
sociales antes de su periodo de inasistencia, para realizar esto se trabaja con datos secundaros
proporcionados por la empresa como lo son la cantidad de ausencias, la duracién de estas y

el posterior reingreso a la actividad laboral.

Para realizar el estudio en primera instancia se usa la metodologia cuantitativa para obtener
una caracterizacion del ausentismo; la cantidad de dias y la causa derivada de la licencia
médica que tiene el trabajador, después se adopta la metodologia cualitativa para el
entendimiento de la experiencia que genera en el trabajador y las personas de su equipo de
trabajo mas cercano el fendmeno de una licencia prolongada. Por medio de entrevistas, focus

group, etc.

El trabajo de campo se hara en las areas donde existan trabajadores con mas inasistencias, es
decir se tomaran los casos de inasistencias de mas larga duracion y loas de mas reincidencias
y estén activos laboralmente, ademas de los trabajadores que estén mas cercanos a quien ha

estado ausente, ya sean sus pares o jefe directo, todo esto en la planta.

No se conoce lo experiencia para los integrantes de un espacio 0 equipo de trabajo que genera
el fendmeno del ausentismo; este estudio se aproxima a este fendmeno y al de la

reincorporacion después de ocurrida la ausencia.

1.6 Limitaciones

Los trabajadores que se entrevistan son los que han reingresado después de periodos largos
de inasistencia, aunque también existen otros trabajadores que aun estdn ausentes por

periodos extensos y que contintan fuera de sus funciones.

Debido a lo especifico de la actividad de la empresa, los resultados de esta investigacion no
pueden ser representativos de alguna otra empresa que estuviese en el mismo rubro y de
similar sistema de turnos, ya que esta empresa o esta planta en particular tiene la peculiaridad
de que sus trabajadores pueden regresar a sus casas una vez finalizada la jornada laboral a
diferencia de las otras plantas pertenecientes a la misma empresa ubicadas en zonas mas
alejadas del pais en donde deben permanecer en campamentos sin la posibilidad de regresar

a sus hogares.
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Objetivo General

Conocer las caracteristicas tanto cualitativas como cualitativas del ausentismo laboral para
comprender la experiencia de reincorporacion laboral del trabajador y su equipo cercano de

trabajo.

Obijetivos Especificos

Caracterizar el tipo de absentismo de los trabajadores dentro de la empresa

e Identificar las caracteristicas del trabajador y del empleo que genera licencias
laborales en la empresa

e Describir la experiencia sobre el proceso de reincorporacion laboral que tiene los
trabajadores que regresan de licencias médicas prolongados.

e Describir como es la experiencia de reincorporacion posterior a una licencia para el

equipo cercano.

1.7 Hipotesis

H1= El ausentismo esté relacionado con el tipo de empleo, labor o trabajo que el trabajador

realiza
1.10 Supuestos de trabajo

e Laausencia del trabajador en el equipo de trabajo genera un ordenamiento dentro del
grupo de trabajo
e El proceso de reincorporacion laboral genera tensiones en las areas de trabajo donde

regresa el trabajador ausente.
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Capitulo Il Marco Tebrico

En este capitulo se abordan algunos conceptos que ayuden a comprender y a sentar las bases
del estudio, para poder comprender desde todos los alcances, los reales efectos que tiene el
ausentismo, no solo en la misma persona, sino también hay que ver el efecto pandptico que
posee, es decir, una mirada integral al problema de la ausencia, en donde entran en juego
distintos actores, estos son el mismo trabajador, los comparfieros de trabajo y el jefe directo,
quienes componen su unidad de trabajo.

Para esta finalidad, de comprender el efecto que genera el ausentismo en el grupo de trabajo
y si es causal de futuras licencias, es que se necesita, por ejemplo entender ciertos conceptos
como el de Salud Ocupacional, que explica como desde esta perspectiva la salud es vista no
solo como la mera enfermedad, sino que también los aspectos fisicos, mentales y sociales

que les acarrea.

También, en este aspecto se necesita tener una comprensién de las leyes que atafien a los
trabajadores y como estas les resguardan en los casos de ausencia, dentro de estos temas
legislativos, como es la legislacion para la empresa y las distintas entidades que se preocupan
de hacerla cumplir; queda claro entonces que la ausencia genera efectos en los trabajadores,
estos efectos se pueden conocer por medio del trabajo y como este afecta el clima laboral lo
hace que es el estudio de las relaciones al interior del grupo de trabajo que sirve a su vez,
para dar pautas a las explicaciones de las experiencias que genera el ausentismo.

2.1 Salud Ocupacional

La Salud Ocupacional es un campo de estudio y trabajo en el ambito de la salud destinada a
la basqueda del mayor bienestar de los trabajadores, no sélo a nivel bioldgico sino también
fisico, mental y social. La Salud Ocupacional no solo se da en el area de la mineria, sino que
es una parte importante de cualquier gran empresa que cumpla con los reglamentos

establecidos dentro de la ley 16.744 y que se interese por la salud de sus trabajadores.
A continuacion se presenta una de las definiciones mas completas sobre Salud Ocupacional:

El proceso vital humano no se limita a la prevencion y control de los accidentes y
enfermedades ocupacionales dentro y fuera de su labor, sino que se enfatiza la salud
ocupacional en el reconocimiento y control de los agentes de riesgo en su entorno
biopsicosocial. Esta forma de conceptuar la Salud Ocupacional implica la busqueda
de la realizacion de un trabajo seguro. (Marin Blandén & Pico Merchan, 2004, pag.
16).
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Forastieri (2008) sefiala que la Organizacion Mundial de la Salud (OMS) en conjunto con la
Organizacion Internacional del Trabajo (OIT) en su pagina web hacen referencia al concepto
de Trabajo Seguro, que busca crear conciencia mundial sobre la magnitud y las
consecuencias de los accidentes, las lesiones y las enfermedades relacionadas con el trabajo.
La meta de “Trabajo Seguro” es colocar la salud y la seguridad de todos los trabajadores en
la agenda internacional; ademas de estimular y apoyar la accion préctica a todos los niveles.

(comillas en el original)

Los estudios realizados por la OMS y la OIT se enfocan en la promocion y mantencion de la
salud que se adaptan y que se toman como planes de accion para los diferentes paises. La
OMS esta llevando a cabo un Plan de Accién Mundial sobre la salud de los trabajadores
2008-2017 aprobado por la Asamblea Mundial de la Salud en 2007 con los siguientes

objetivos:
1. Disefiar e implementar politicas para normar la salud de los trabajadores.
2. Proteger y promover la salud en el lugar de trabajo.
3. Promover la implementacién y el acceso a los servicios de salud ocupacional.
4. Proporcionar y comunicar las evidencias de accion y practica.

5. Incorporar la salud de los trabajadores en otras politicas.” (OMS, 2010, pag. 9)

Pongracz (1994) sefiala las siguientes caracteristicas para un plan de accién para la Salud

Laboral:

“1. Es uniforme, por cuanto todos tienen derecho a prestaciones definidas por las

necesidades que las originan.

2. Es solidaria, al haber un aporte porcentual que so6lo distingue riesgos, repartiendo

los beneficios por igual entre los requirentes.

3. Es integral, porque cubre toda la necesidad derivada del accidente o de la

enfermedad profesional, tanto econdmica, curativa, rehabilitacional y preventiva.

4. Es universal, ya que en forma obligatoria se extiende a todos los trabajadores

afiliados.

5. Es subsidiaria, porque este derecho se respalda por la garantia que significa un

compromiso del Estado.

6. Es positiva, ya que estimula por diversos mecanismos una accion efectiva que

resulta en un beneficio general, al lograr una disminucién del riesgo laboral.” (pag.

62).
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Marin Blandén & Pico Merchan (2002) apuntan a que la Salud Ocupacional se centra en dos
aspectos fundamentales, el primero es la prevencidn de los accidentes y la implementacion
de medidas de promocion de la salud, ademas, promover estilos de trabajo y conductas que

permitan mitigar las altas tasas de ausentismo.

El segundo aspecto de la Salud Ocupacional comienza al momento de tratar al paciente, como
una persona y un trabajador con el que se debe aproximar un contacto que permita esclarecer

el porqué de la situacién ausente mas alla de la mera enfermedad.

Araiz de lo explicado con anterioridad sobre la Salud Ocupacional, se entendera en esta tesis
entonces que la Salud Ocupacional tiene un componente de auto-cuidado, que se debe
trasladar al ambiente de trabajo y a la sociedad en que convive, pues hay ciertas
responsabilidades en el cuidado de uno mismo y en el cuidado de los demaés.

En el autocuidado es donde los trabajadores deben tomar conductas responsables tanto
consigo mismos, como con aquellos que les rodean para la disminucién de afecciones que
les puedan llevar a una situacion de ausencia. Es por esto que los gobiernos exigen y
mantienen legislaciones sobre el tema de la Salud Ocupacional a las que se deben cefiir no

solo los trabajadores, sino también las empresas.

2.1.1 El rol y proceso de enfermar

La enfermedad no es solo una condicién sino que también un rol social.

Spector (2003) explica el establecimiento de la enfermedad y el rol que cumple el enfermo
en frente a esta, porque deja en claro que no se puede tener a ciencia cierta una definicion de
lo que es enfermedad y para ello incurre en 5 preguntas que son fundamentales al estudio de
la enfermedad.

1) ¢Qué desata la enfermedad?

2) ¢Como saber cuando esta enfermo?

3) ¢Que impulsa a uno a buscar ayuda en el sistema de salud?
4) ¢En qué punto el autocuidado deja de ser posible?

5) ¢Dobnde se acude en busca de ayuda? ;A quién se recurre?

Las respuestas de estas preguntas si bien desde una primera instancia parecen sencillas, la
verdad es que para el paciente o en el establecimiento de lo que se le podria reconocer como
enfermo resulta complicado, es por ello que el mismo autor plantea 4 fases para reconocer o
saber que se esta en presencia de una enfermedad y cada una de estas fases tiene respectivas

preguntas que han de ser respondidas para comprender y conocer el rol del enfermo.

Spector (2003) mediante estas 5 preguntas establece lo que seria la enfermedad, ya que esta
no solo se atafie a la ausencia de salud, sino que tenemos que remitirnos al porqué de esta y

como nos relacionamos con nuestro entorno para su aparicion; ya que la enfermedad puede
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ser tanto fisica como psicoldgica. Por lo tanto la definicion de enfermedad estéa lejos de poder
ser respondida de forma simple y lo que se puede hacer es identificar aspectos de esta en
términos comunes a lo que muchas veces el enfermo determina si es necesario acudir a un
médico para certificar la existencia de dicha enfermedad y es por esta serie de factores que
determina el autor que el paciente o enfermo determina en cierta medida la existencia de su

enfermedad.

La principal razén de esto es que hablar de enfermedad es ambiguo pues no se puede medir
bajo parametros exactos que puedan hacer un referente a si el paciente se encuentra realmente
enfermo o que tan enfermo puede estar este y solo es el médico quien tiene las facultades

para poder intentar distinguir el grado o existencia de la enfermedad.

“No existe mucho acuerdo respecto a lo que es especificamente enfermedad, pero tenemos
expectativas claras sobre la conducta a seguir tanto por el usuario como por la enfermedad

cuando la enfermedad aparece” (Spector, 2003, pag. 26).

La enfermedad por lo tanto sigue patrones con los cuales guia a los profesionales de la salud
para poder identificarlas y distinguirlas unas de otras, pero debido a la gran cantidad de
enfermedades que existen y la cantidad de sintomas que se pueden agrupar, el trabajador
simplemente toma nocién de que existen una serie de sintomatologias que le estan afectando

y por los cuales debe acudir a un médico e intentar definir la enfermedad.

El rol del enfermo debe ser conferido legitimamente por los guardianes de ese privilegio, el
trabajador no puede legitimar su propia enfermedad, el rol del enfermo se manifiesta en 4
estamentos que le confieren cierta legitimidad (Spector, 2003. Pag. 26-27)

1) Las personas enfermas estan exentas de llevar a cabo ciertas obligaciones sociales
2) Las personas enfermas estan exentas de cierta responsabilidad por su estado
3) La legitimizacion del rol del enfermo es solo parcial

4) Estar enfermo, excepto si se trata de algo muy leve implica necesitar ayuda

Una vez teniendo en cuenta cual es el rol del enfermo en la sociedad, también se debe saber

que existen distintas fases en el proceso de enfermar y Spector (2003) sefiala 4:

e Establecimiento
e Diagnostico
e [Estatus

e Recuperacion.

2.1.2 Leqislacién sobre Salud Ocupacional en Chile

Chile tiene politicas en torno a los temas de Salud Ocupacional, ademas de los planes de

accion sugeridos por la OMS y la OIT.
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La Salud Laboral en Chile, se encuentra reglamentada por normas legales que combinan
aspectos laborales, reflejados en el Codigo del Trabajo y sus reglamentos, de seguridad social
(Ley 16.744 y reglamentos) y aspectos sanitarios (Codigo Sanitario y reglamentos) Ademas
de algunas normativas técnicas sectoriales que indican medidas de seguridad para ciertas

areas en particular, como la Mineria.

El Decreto 594 que dicta el Ministerio de Salud Publica que “Aprueba reglamento sobre
condiciones sanitarias y ambientales basicas en los lugares de trabajo”, como su nombre lo
indica, sefiala las condiciones bésicas que deben tener los lugares donde los trabajadores
realizan su labor tanto ambientales como sanitarias y en el articulo 117 agrega la funcion de
fijar métodos y analisis para la medicion que deberan emplearse segun el ISP, para asi

minimizar los riesgos en estas materias

Dentro de los aspectos legislativos, se debe considerar que cualquier enfermedad de tipo
laboral que afecte la salud de los trabajadores, esta contemplada en la Ley N° 17.744 que
crea un seguro social para cubrir en conjunto con las enfermedades profesionales, ya sean
estas enfermedades derivadas de aspectos plenamente fisicos, como también asi
enfermedades derivadas de la parte psicolégica de los sujetos.

El total de licencias entregadas en el afio 2012, la mayor cantidad se refieraa Traumatologia,
Psiquiatria y Medicina General y s6lo un 3% corresponde a enfermedades que han sido
diagnosticadas y estipuladas como enfermedades profesionales, las cuales se incluyen en el

decreto®109 del articulo 19 que son:
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Cuadro 1. Enfermedades que cubre la legislacion sobre SO

Enfermedades

Se tendran por enfermedades profesionales las siguientes:

Enfermedades Trabajos que Entranan el Riesgo y Agentes Especificos

Todos los trabajos que expongan al riesgo por

1) Intoxicadiones. accidn deagentes quimicos (1-18)
. . Todos los trabajos que expongan al riesgo por accidn de diferentes

2) Dermaiasls profesionales. agentes (1-16, 17, 18, 19, 20, 26)
. . . Todos los trabajos que expongan al riesgo por accidn de agentes

3) Canceres y lesiones precancerosas de la piel fisicos y quimicos (17, 19y 20)
4) Neumoconiosis Todos los trabajos que expongan al riesgo por accion del polva con:
- Silicosis Silice (27)
- Ashestosis Asbesto (28]
- Talcosis Talco (28)
- Beriliosis Berilio (30)
- Neumoconiosis del carban Carban (29)
- Bisinosis Algodan y lino (26)
- Canabiosis Canamo (26)

Enfermedades Trabajos que Entrafian el Riesgo y Agentes Especificos

Todos los aspectos que expongan a riesgo de por 3ccién de un

5. Broquitis, neumonitis, efisema y fibriosis pulmonar de origen quimico, te quimico (1-18).

Todos los trabajos que exponan al riesgo por accidn de agentes
6. Asma bronquial. Quimicos y biologicos (1-18, 26)

Todos los trabajos que expongan al riesgo por accidn de agentes
7. Cancer pulmonar y de las wias respiratorias, quimicos y fisicos (1-18, 19, asbesto(28))
8. Cincery do s viss wfensd \'odoslosuabaiosmnwalrbsmpuwd&ndeuﬂx
9. Leucemia y aplasia medular y otros trastornas hematolégicos de origen mmmmwamwm«m
profesional. quimicos y fisicos (12, 19)
10, Lesiones del sistema nenvioso central y periférico; encefalitis, mielitis, Todos los trabajos que expongan al riesgo por accién de agentes
neuritis y polioneuritis. quimicos, fisicos y biologicos (1-18-22, 23, 24)
11. Lesiones de los Geganas de los sentidos. 5% 105 SET0A (50 GpARIRA S Sty pit SCCi S0 GRS

quimicos y ficos (1-18-19,20, 21)

12, Lesiones de los drganos del movimiento (huesas, articulaciones y miisculos);
artrits, sinowitis, tendonitis, miositis, celulitis, calambres y trastomos de la Todos los trabajos que expongan al riesgo por accidn de agentes
circulacion y sensibilidad quimicos, fisicos y bioldgicos (9, 19, 22, 23y 24)

13. Neurosis profesionales incapacitantes que pueden adquirir distintas formas & deci

2 o Todos los trabajos que expongan al riesgo de tensidn psiquica y se
de presentacion clinica, tales como: trastorno de adaptacion, depresion reactiva, 1260 f
trastomo por somatizacién y por dolor craico. comprube decausaa >

14. Laringitis con disfonia y/o nédulos laringeos. A < i oy oo g

15, Enfermedades infectocontagiosas y parasitarias: anquilostomiasis, carbunco
cutdneo, brucelosis, tuberculosis bovina y aviaria, rabia, tétano, leptospirosis,
infeccion por Virus de Inmunodeficiencia Adquirida hepattis B, hepatitisC, 1000 (0% abajos que expongan al iesgo de agentes bolégicos (24)

infeccién por hantavirus, fiebre Q.
16. Enfermedades generalizadas por accidn de agentes bioldgicos: mordedura o Todos los trabajos que expongan al riesgo de agentes bioldgicos
picadura de ardcnido o insectos (abejas, arafias, escorpiones) animales (25)
Todos los trabajos que extrafian el riesgo por accién de agentes
17) Paradenciopatias especificos, quimicos, fisicos, biologicos y pohvo (1-4-5-6-7-8-10-14~
16-17-18-19-20-21-23-26-27-28)
18) Mesotelioma pleural Todos los trabajos que expongan al riesgo por accién de pobvo con
Mesotelioma peritoneal Asbesto.(28)
Todos los trabajos que expongan al riesgo por accidn de agente
19) Angiosarcoma hepitico quimico (Cloruro de vindo(11))
20) Enfermedad por exposicidn aguda o cronica a altura geografica. Enfermedad Todos los trabajos que expongan al riesgo por accion de agentes
W»Whm fisicos (22)

*Extraido de la ASCH, Decreto Supremo n°109, del reglamento para la calificaciéon y

evaluacion de los accidentes del trabajo

La ley N°16.744 que establece las “Normas sobre accidentes en el trabajo y Enfermedades
Profesionales” que es un Seguro Social Obligatorio, buscando prevenir, otorgar atencion

médica, prestaciones econdmicas, rehabilitar y reeducar en caso de un accidente, dentro del
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lugar de trabajo o en el trayecto ya sea desde su casa al trabajo o viceversa. También
considera como accidente todo lo que tenga relacion con la actividad laboral como

capacitaciones fuera del lugar, viaje de negocios o enfermedades profesionales.

Al establecerse un seguro social obligatorio a las empresas, se hace indispensable contar con
organismos administradores de este seguro. Para ello, existen tres mutualidades donde los
trabajadores pueden asistir, estas son: el Instituto de Seguridad del Trabajo (IST), la
Asociacion Chilena de Seguridad, y la Mutual de Seguridad de la Camara Chilena de la
Construccion (MSCCHC).

Una vez que estos organismos establecen que el afectado cuenta con algin tipo de
enfermedad profesional y que debe ausentarse de su lugar de trabajo, la Comisién de
Medicina Preventiva e Invalidez (COMPIN), es la que evalla, constata y certifica la salud
del trabajador afectado para determinar las medidas que deben adoptar los empleadores y que

ademas autoriza el pago de la licencia médica.

“La COMPIN, Comisiéon de Medicina Preventiva e Invalidez, es un departamento
técnico administrativo encargado de evaluar, constatar, declarar y certificar el estado
de salud de los trabajadores y demas beneficiarios, a objeto de determinar la
capacidad de trabajo o recuperabilidad de sus estados patolégicos permanentes o
transitorios, con el fin que accedan a los beneficios estatutarios, laborales,
asistenciales y/o previsionales y para que las autoridades administrativas, las
entidades previsionales y los empleadores adopten las medidas correspondientes. Las
acciones ejecutadas por las COMPIN se concretan en informes, dictamenes
resoluciones y certificaciones, que gozan de legalidad y exigibilidad” (COMPIN,
2012).

Por lo tanto, en conjunto con lo anterior sefialado, el Ministerio de Salud es quien fija y
formula las politicas de salud, que dependiendo de la locacion donde se encuentre el afectado
y su lugar de trabajo, la representacion la asumen las distintas Secretarias Regionales
Ministeriales, en adelante SEREMIS.

La ley 19.937 de Autoridad Sanitaria, establece que las Seremis de salud velan por el
cumplimiento de las normas relativas a la salud; ademas alli radica la gestion de planes de
prevencion y promocion de la salud de los trabajadores. Ademas, en el caso de la certificacion
de la licencia médica es la COMPIN quien entrega servicios médicos en caso de ser
necesarios y emite también la licencia médica si la enfermedad del trabajador lo estipula ya
gue este es otro organismo encargado de certificar y validar la licencia médica y el estado de
salud de los trabajadores.

Aunque estos dos organismos parecen complementarse, la verdad es que no siempre

concuerdan en los criterios dando como resultado, por ejemplo, que la entidad
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correspondiente al trabajador, ya sea ISAPRE o Fonasa determine el no pago de la licencia
médica, implicando una pérdida o un coste que debera ser asumido por el trabajador.

Las ISAPRES corresponden al area de la salud privada de Chile que opera desde 1981, estas
captan las cotizaciones de los individuos de forma libre, es decir, ellos han escogido
pertenecer a este sector que corresponde a un 16% de la poblacién, al optar por una ISAPRE,
dejan de pertenecer al sistema publico obteniendo beneficios tanto para él como para su

familia, por medio de un contrato donde se sefiala el monto o precio del plan.

Fonasa por otra parte corresponde al sector publico de la salud que otorga cobertura de
atencion tanto a aquellos que cotizan el 7% de su sueldo, como a aquellos que financia el
Estado, con un aporte fiscal debido a su condicién financiera. Dicho organismo también tiene
las facultades de fiscalizar las cotizaciones de salud y recursos destinados a las prestaciones

segun la ley 19.650.

La Ley N°17.744, establece normas para el seguro de los trabajadores, pero no regula en los
casos de discordancia entre las entidades. Cabe sefialar, que las administradoras que regulan
los seguros obligatorios son escogidas y pagadas por las mismas empresas, lo que podria

generar diferencias al momento de acudir a un servicio médico.

2.1.3 Division del trabajo en los papeles sexuales y sexuados

A través del tiempo se ha podido apreciar los cambios que tiene la familia y los roles que sus
integrantes cumplen al interior de esta, sobre todo en el trabajo en donde esposa-ama de casa
era hasta hace poco la funcion principal de la mujer y el resto de las tareas no domésticas
eran de responsabilidad de los hombres quienes tenian la obligacién social de llevar el

“sustento familiar”.

Esta reduccion de las funciones occidentales, sobre todo a partir de la revolucion urbano
industrial, ha hecho que la estructura de la comunidad doméstica sea reducida a dos términos
o como lo propone Martin Lépez (2000) variables bioldgicas irreductibles: el sexo y la edad,
el autor hace referencia a que estas diferencias van mas alla del tiempo y las denomina como
suprahistdricas. A pesar de ello siempre ha habido diferencias entre lo que se considera

femenino y masculino sobre todo en lo que a tareas y trabajo se refiere.

Martin Lopez (2000) sefiala que las variables sexo y edad han tenido una notable repercusion
en la sociedad y se definen culturalmente, por lo tanto se puede entender que, la definicién
de los roles masculino y femenino para el trabajo también es un constructo social historico
mas que puramente biologico. Tiene que ver los papeles sexuales que cumplen a través del

rol sexual masculino o femenino.

Es a partir de la industrializacién donde comienza a hacer la primera aparicion de las mujeres

en el trabajo, sobre todo en los estratos bajos, alli también los nifios eran parte de la fuerza
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laboral, pero en los estratos medios y altos, la integracion a la vida laboral se hace de forma
mucho mas tardia. Estas primeras apariciones de las mujeres en la fuerza laboral es por la

necesidad que se tiene ante la escasez de los hombres por las guerras etc.

Martin Lépez (2000) queda cada vez més claro sobre la base de los componentes bioldgicos
como el sexo, o la diferenciacion de sexo entre masculino y femenino, entran importantes
componentes del caracter cultural, es decir la integracion se daria dependiendo de la cultura
a la cual pertenezcan los individuos, ya que el varon adulto se le atribuyen actividades
productivas extrafamiliares, en cuanto a la mujer, se le reconocia su superioridad en el plano
de las tareas domésticas. “Esto es propio de una sociedad en la que existe una clara
definicion de lo sexual y lo sexuado ”(Martin Lépez, 2000. Pag 191)

Posterior a la incorporacion de la mujer al trabajo en la industrializacién debido a una
necesidad, en la época moderna las necesidades cambian, al igual que las sociedades y ya no
es requisito para el sustento econdémico del pais o el sustento unico del hogar el trabajar por
parte de las mujeres, pero de todas formas ellas contintan con su labor, sus ingresos forman
parte del sustento familiar y muchas veces son el Unico con el que cuenta su familia
dependiendo de como esta se conforme, independiente de esto, en las sociedades modernas
siguen habiendo tendencias sobre la sexualidad en los trabajos y es por ello que hay trabajos

gue son mas masculinizados como en este caso el de la mineria y otros mas femeninos.

Es mas dificil para una mujer irrumpir en un trabajo netamente ligado a lo masculino como
la mineria, ya sea por la intensidad de la tarea, la exigencia que esta conlleva dependiendo
del puesto de trabajo y la carga horaria a la que se ven expuestos quienes trabajan en este
sector en particular, pues aun culturalmente las mujeres tienen un peso y presencia en el
nucleo familiar que es importante, ademas es vista de forma diferente la ausencia prolongada

de la mujer en el cuidado de los hijos a diferencia de los hombres.

2.1.4 El sexo v la posibilidad de enfermar

Tanto para hombres como para mujeres el enfermar no es econémicamente rentable, para las
mujeres por sobre todo tiene una alta referencia en la capacidad de no ser productivas, para
ellas lo principal radica no en las causas que pueda producir la enfermedad, lo importante en
el entorno social, es la no productividad tanto en su area de trabajo como en el hogar, porque
hay que considerar que hasta el dia de hoy la mayoria de las mujeres cumplen un doble rol

como ama de casa y trabajadora.

“Enfermar enmarca uno de los temores que enmascara la referencia Gltima de toda
mujer, ya que la pérdida de salud es un proceso que lejos de lo que puede parecer es
la manifestacion mas clara de una mayor exclusion social (Arriagada Flores, y otros,
pag. 389) .
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Entonces mas alld de las implicancias econémicas que tiene para una mujer enfermar,
también existen diferencias de morbilidad entre hombres y mujeres, pues la mayoria de las
enfermedades estudiadas son en su forma mas especifica orientada hacia las personas de sexo

masculino, es decir los hombres.

“Las mujeres tienen un peor estado de salud, incluso los trastornos relacionados con
la reproduccidn, pero viven mas que los hombres. A lo largo de su vida las mujeres
experimentan mas enfermedades crdnicas, mientras los hombres desarrollan més

precozmente enfermedades mortales.” (Sanchez, 2003, pag. 163).

Por lo tanto, de lo anterior se desprende que dependiendo del sexo que tenga el trabajador, el
riesgo asociado va a ser mayor o menor ademas del que tiene su trabajo, teniendo en cuenta
que la mineria en una de las actividades con mas tendencia al riesgo, si es mujer quien realiza

este trabajo las posibilidades de enfermar son mas altas que los hombres.

Se debe tener en cuenta que la mayoria del trabajo operativo se hace por los hombres y gran
parte de las mujeres realiza tareas administrativas, por lo tanto son los hombres quienes se

encuentran mas expuestos al riesgo de enfermar.

“En la asistencia sanitaria los diferentes contextos sociales de hombres y mujeres,
pueden conducir a diferencias de género en los sintomas, la evolucion natural de las
enfermedades, etiologia, causas, diagndstico e incluso a la gestion y el tratamiento

de las enfermedades (Sanchez, 2003, pag. 163).

Dentro del contexto en el que se encuentran los trabajadores, las posibilidades de enfermar,
como ya se ha mencionado, son mayores por el tipo de tarea y turno en el que estan inmersos,
también es importante el contexto social en la gestacion de enfermedades, es decir el clima

laboral al interior de las areas de trabajo influye tanto en hombres como en mujeres.

2.2 Trabajo v Clima Laboral

Los seres humanos nacen, crecen, viven y mueren dentro de distintas organizaciones, y el
trabajo no seria nada mas que otra de las formas de interaccion dentro de una organizacion.
La Sociologia tiene por objeto, estudiar las relaciones y procesos sociales que existen dentro

de grupos de individuos que operan en las organizaciones.

El quehacer de cualquier tipo de trabajo y de la categoria trabajo propiamente tal, como es el
trabajo obrero, sobre todo en el caso de esta empresa, se realiza mediante grupos de trabajo
en su mayoria y estos tienen ciertas técnicas y herramientas, aunque también hay otros grupos
o trabajadores, los cuales sus herramientas no son del tipo técnicas, sino que mas bien
tecnoldgicas, pero no es esto lo que diferencia a los grupos de trabajo, sino la diferencia la

generan ellos mismos. “La diferencia caracteristica no radica en que se utilicen o no maquinas
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y aparatos altamente desarrollados, sino en la forma social de los grupos de trabajo” (Mayntz,
1996, pag. 14).

En el caso de esta empresa, se trabaja bajo sistemas de grupos de trabajo y de turnos, el
realizar el trabajo desde esta perspectiva forma parte de, como lo Diria Weber (1997)
una accion social, es la accion social llamada trabajo. Trabajo es accion pues se da en

grupos que en su interior interactdan unos con otros.

Los trabajadores al momento de realizar su labor tienen distintos motivos para realizarlas, y
puede ser uno o méas de uno dependiendo de las experiencias que tengan o de las vivencias
que hayan pasado en sus vidas, asi Weber (1997) distingue 4 tipos de acciones sociales las

que podrian explicar las experiencias que los conducen a realizar su trabajo.

“La accion social, como toda accion puede ser: 1) racional con arreglos a fines:
determinada por expectativas en el comportamiento tanto de objetos del mundo
exterior como de otros hombres, y utilizando esas expectativas como “condiciones”
o “medios” para el logro de fines propios racionalmente sopesados y perseguidos. 2)
racional con arreglo a valores: determinada por la creencia consciente del valor —
ético, estético, religioso o de cual quiera otra forma como se le interprete propio y
absoluto de una determinada conducta, sin relacion alguna con el resultado, o sea
puramente en méritos de ese valor. 3) Afectiva, especialmente emotiva, determinada
por afectos y estados sentimentales actuales, y 4) tradicional: determinada por una

costumbre arraigada” (Weber, 1997, pag. 20).

Para el caso de los trabajadores de la planta, el realizar el trabajo se puede ver desde
cualquiera de las 4 formas de la accion social que Weber plantea. Con arreglo a fines el
trabajo que se realiza dentro de la empresa es un trabajo formal y productivo, que para los
sujetos quienes lo realizan de por medio hay beneficios econdmicos que les trae la
consecuencia de prestar servicios mediante una actividad productiva la accion social puede
orientarse, segun el sentido concebido de alguna manera subjetiva por los participantes, por

un puro resultado econémico: cobertura de necesidades o perseguir un fin propio.

Si al sentido de la accidn se lo ve como racional con arreglos a valores, el trabajo en si se ve
como generador de estima moral, es decir que es moralmente bien visto poseer un trabajo y
es premiado como un miembro activo y contribuyente con la sociedad, por lo tanto para la
persona el realizar el trabajo le genera un valor y el proseguir con esa conducta de la forma
menos absentista es mejor vista, en cambio cuando las ausencias son prolongadas o
consecutivas, puede verse disminuido el valor del trabajo que tiene la persona no desde la

mirada econdmica, sino que la mirada valdrica ante sus compafieros de trabajo o su jefatura.

Si el trabajador ve su trabajo desde la accion social afectiva, o que lo motiva a realizar su

tarea es el afecto, esto puede ser por la estima que se le tiene al trabajo, aqui caben aquellas
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personas a las cuales ir a trabajar no es un castigo sino que es parte del quehacer que han
optado y que les gusta, sobre todo para aquellos que tienen una carrera profesional y que las
funciones que realizan van orientadas a lo que estudiaron y sus estudios fueron una eleccion

por vocacion.

Como ultimo tipo de accidn esté el tradicional, que esta determinado como ya se expuso, por
las costumbres, siendo esta empresa una empresa que lleva muchos afios en el rubro de la
mineria, el trabajo se va dando generacionalmente. El abuelo puede haber trabajado alli,
luego el padre y lo que se espera del hijo es que también trabaje en el mismo lugar que sus
antecesores. Cuando esta empresa estaba a cargo de otro conglomerado mas pequefio, existia
el -canje- y esto significaba que cuando el padre se retiraba de la empresa por jubilacion,
podia dejar a su hijo en el mismo puesto de trabajo, es aqui donde mejor se ve reflejado lo

tradicional.

Aunque se explican las acciones sociales una a una, no implica necesariamente que los
trabajadores desarrollen su trabajo solo centrandose o solo guiandose por una de estas

acciones, de hecho pueden darse lo mas probable dos acciones 0 mas, inclusive las cuatro.

El trabajo cuenta con dos dimensiones 0 componentes, estos son objetivos y subjetivos que
lo hacen funcionar y se desarrollan en el interior del trabajador, es decir, se desarrollan en
quien trabaja. Desde la perspectiva objetiva, el trabajo es un modelador del individuo en
sociedad ya que lo transforma de forma consciente o inconsciente. Esto es independiente de
coémo sea valorado el trabajo por la sociedad, es el medio de creacidn de riqueza, esta no es
s6lo conforme a lo material, sino que la riqueza, en esta concepcidn de trabajo también puede
ser inmaterial, y es quien a su vez las hace circular, en consecuencia esta actividad tiene

componentes tanto objetivos como subjetivos.

Dentro de las dimensiones subjetivas De la Garza (2000) explica que el trabajo es un medio
para satisfacer necesidades, que son construidas culturalmente en conjunto con las relaciones
de poder, el ideal subjetivo es el que existe dentro de la mente del trabajador, es el proyecto

al cual se embarca al momento de realizar su trabajado.

En cualquier tipo de trabajo, sea formal o informal, no implicando esto que la informalidad
se refiera a lo ilicito que es otro tipo de trabajo o quehacer, voluntario o forzado, no se puede
obviar el hecho de que en su interior se gestan relaciones sociales y laborales que mueven y
motivan a los trabajadores dentro de la organizacion. Ademas, hay una multiplicidad de
definiciones que convergen dentro de la categoria de trabajo y que conforman los grupos y
equipos de trabajo que hacen mas rica y diferente cada relacion, ya sea afectando las
motivaciones que cada uno puede aportar de forma positiva 0 negativa y esto genera en los

actores un tipo de organizacion.
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La organizacién tanto del actor como de sus compafieros de trabajo para formar lo que se
Ilama experiencia de reinsercion laboral luego del ausentismo laboral, se da en una constante
de relaciones dentro de un sistema llamado trabajo. “El actor <<es>> el sistema porque actua
segun las <<necesidades>> o las leyes del sistema” (Destacado en ¢l original) (Dubet, 2011,
pag. 109); lo que deja en claro que estas relaciones tampoco se dan de forma azarosa, sino
que estan obligadas por una necesidad del quehacer laboral y puede que las relaciones

sociales se den en mayor o menor medida pero nunca estan ausentes.

“Los actores tienen una intencionalidad, son <<libres>> y persiguen objetivos
propios, pero estos estan fijados por normas, papeles, valores y mecanismos de
control social que son formas de interiorizar las reglas del sistema social” (Dubet,

2011, pag. 110. (destacado en el original).

Dentro del trabajo los actores o trabajadores también son libres de escoger trabajar 0 no
dentro de la empresa, pero al momento de escoger trabajar al interior de esta también escogen
los valores por los cuales se guia la empresa, estan sujetos a un papel que van a desempefar

y entran en una interaccion constante con los otros, llamado esto también clima laboral.

El clima es el cdmo se dan las relaciones al interior de la empresa, porque si bien hay un
mecanismo de control social que las normay las guia, este mecanismo no puede responder o

imponer a la forma en que ellas se daran.

“Las conductas y las representaciones de los obreros, producen una cultura obrera que a su
vez, se explica por el lugar o la <<funcién>> de los obreros en el sistema” (Dubet, 2011, pag.
111) (<< >> En el original). Desde esta perspectiva que propone Dubet, si la funcién del
obrero o del trabajador cambia, por un hecho en concreto y particular que es el ausentismo
por parte de uno de sus compafieros, cabria la posibilidad que cambien las relaciones en el
sistema y las representaciones de la cultura que se vienen dando hasta ese entonces, haciendo
que se amolde a una nueva configuracion de trabajo y después sufrir un nuevo cambio
teniendo que reintegrar a su compafiero ausente, pero también para él cambian las
representaciones culturales, pues el tiempo inactivo cambio los esquemas Yy el espacio social

en el que habitualmente solia desenvolverse.

Casanueva Rocha & Espasandin Bustelo( 2007) sefialan que el nicleo o la centralidad poseen
tres componentes; el rango, la cercania y el grado de intermediacion, donde se ve el poder o
influencia que puede llegar a tener el sujeto o trabajador gracias a la red en la que se maneja

dentro de sus relaciones laborales.
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2.3 Higiene laboral y Ausentismo

Durante mucho tiempo, las afecciones como las causadas por accidentes de tipo
traumatologico tanto para el absentista como para los comparieros de trabajo las medidas
tomadas en estos casos eran sélo reparatorias del dafio causado y sélo se avocaba en la

mayoria de los casos a otorgar una licencia médica al trabajador.

En la actualidad bajo los estandares de la Salud Ocupacional y los planes de accion de la
OMS y la OIT, en conjunto con la ley 17.744, las medidas ya no tienen esta accion como
reparacion o compensacion al trabajador sino que la salud también debe contar con una parte

de prevencion y promocién de esta.

El concepto de Higiene Laboral cuenta con un componente activo que es la seguridad.
También esta disciplina es conocida como Higiene Industrial y hace referencia a:

“La Higiene del Trabajo o Higiene Industrial, definida por la American Industrial
Higienist Assosiation (AIHA) como la <<ciencia y arte dedicados al reconocimiento,
evaluacion y control de aquellos factores ambientales o tensiones emanadas o
provocadas por el lugar de trabajo y que pueden ocasionar enfermedades, destruir la
salud y el bienestar o crear algin malestar significativo entre los trabajadores o los
ciudadanos de una comunidad>>, también definida como la <<técnica no médica de
prevencion de las enfermedades profesionales, que actla sobre el ambiente y las

condiciones de trabajo>>". (Diaz, 2007, pag. 45) (<< >>en el original).

Existe una relacién entre Seguridad en el Trabajo e Higiene Laboral, a pesar de que como se
menciond con anterioridad estos dos términos no son lo mismo, aunque si se logran

complementar, porque la finalidad de ambos es cuidar de la salud de los trabajadores.

Diaz (2007) evidencia la diferencia entre estos dos conceptos de forma clara y breve:
“Seguridad del Trabajo: Conjunto de procedimientos y recursos técnicos aplicados a
la eficaz prevencién y proteccion frente a los accidentes. Higiene del Trabajo:
Conjunto de procedimientos y recursos técnicos aplicados a la eficaz prevencion

frente a las enfermedades del trabajo (Diaz, 2007, pag. 45).

Mientras la Seguridad se preocupa de la prevencién de los accidentes, la Higiene apunta a
las enfermedades, de las cuales puede tener implicancia, es decir, son aquellas que se dan
bajo el ambiente laboral y donde existe cierto control para la prevencion. Cabe sefialar que
los factores del trabajo desembocan en las licencias médicas y para el caso de este estudio,
en licencias médicas prolongadas. Las condiciones de trabajo se pueden ver resumidas en el

siguiente cuadro:
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Cuadro 2. Ambientes y condiciones de trabajo.

SISTEMA ECOLOGICO

SISTEMA MEDIO AMBIENTAL

SISTEMA OCUPACIONAL

SALUD = »  TRABAJD
-—
T \_\
PATOLOGIA DEL L
TRABAJO AMBIENTE

{Danos Profesionales)

(Diaz, 2007, pag. 31)

Este cuadro da cuenta que en la Higiene Laboral no sélo son los ambientes fisicos los que
influyen en la salud de los trabajadores, sino que también las condiciones de trabajo, el

ambiente y las relaciones laborales que se gesten al interior de los grupos de personas.

Como parte del ambiente y las condiciones de trabajo “debe(n) considerarse aquellos otros
factores de caracter psicologico o social que pueden existir en el puesto de trabajo, sino que
también deberian considerarse aquellos otros factores de caracter psicoldgico o social que
puedan afectar de forma organica, psiquica o social la salud del trabajador” (Diaz, 2007, pag.
31).

El ambiente fisico es aquel que puede dafiar a la persona en su salud fisica y orgénica; el
ambiente psicoldgico crea en el trabajador problemas de adaptacion estrés, etc.; por ultimo
en el ambiente social es la consecuencia de las relaciones al interior de la empresa que afecta

los sistemas de valores, mandos, relaciones con jefaturas, etc. (Diaz, 2007).

La higiene no solo evita aquellos males mencionados con anterioridad —fisicos, psicoldgicos
0 sociales- sino que “[...] ademas procura el maximo desarrollo de los individuos y ayuda
para que el hombre sea sano, fuerte y bien preparado fisica y mentalmente” (Hernandez &

Zudiga, 2005, pag. 23).

Ya que el objetivo fundamental de la higiene y seguridad en el trabajo es salvaguardar la vida
y la integridad de las personas que realizan una labor de trabajo, en actividades laborales tales
como la mineria, resulta fundamental como actividad preventiva tanto de enfermedades como

de accidentes de trabajo.

La actividad minera es uno de los trabajos donde sus trabajadores se exponen mas a riesgos
de trabajo y accidentes laborales, sobre todo de caracter grave, por la dificultad de las tareas
que implica. Ejemplo de esta condicion la tienen los trabajadores que desempefian el puesto
de maestros sangradores cuya tarea fundamental se divide en dos, el sangrado y el flujo lo
que significa que permite que el material fundido llegue al sector de moldeo, donde se

elaboran los anodos de cobre.
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Esta tarea se realiza bajo condiciones de temperatura aproximadas a 32°C ambientales y con
material fundido que va a uno 1000°C, lo que se puede expresar en un gran riesgo para su
salud en caso de tener algun tipo de contacto con el material candente o si no mantiene una

buena hidratacion.

Aqui se consideran dos aspectos, la prevencion de accidentes con los elementos de proteccion
personal que debe llevar cada trabajador y la promocion de la salud mediante la explicacion

de la importancia de la hidratacion para la salud y el cuerpo humano en este caso particular.

“La seguridad e higiene aplicadas a los centros de trabajo tienen como objetivo
salvaguardar la vida y preservar la salud y la integridad fisica de los trabajadores, por
medio del dictado de normas encaminadas tanto a que se les proporcionen las
condiciones adecuadas para el trabajo, como a capacitarlos y adiestrarlos para que se
eviten, dentro de lo posible, las enfermedades y los accidentes laborales” (Hernandez

& ZUfiga, 2005, pag. 23).

Si bien se ha sefialado la importancia que tiene la higiene y la seguridad para el tema de la
Salud Ocupacional y para la Salud en si de los trabajadores, siendo una actividad sobre todo
preventiva de accidentes y que promociona las buenas préacticas y las practicas saludables
para la calidad de vida de los trabajadores, la higiene y la seguridad se centran en la

conservaciéon éptima de la salud.

Cuadro 3. Reconocimiento de metodologia para la Higiene Laboral.

Agente Accidente
Hombre Exposicion Riesgo Enfermedad
Ambiente Profesional

Extraido de (Hernandez & Zufiga, 2005, pag. 25).

Del cuadro se desprende que, lo primero que se debe hacer para el reconocimiento y
evaluacion de la higiene laboral es el reconocimiento del agente, después el reconocimiento
de la poblacién a la cual este afecta y finalmente el reconocimiento del ambiente que favorece
la exposicion. La exposicion conlleva a un riesgo tanto para los trabajadores como para la
misma organizacion, los riesgos pueden ser variados y estos van desde el accidente comun,
hasta los diferentes tipos de enfermedades y sobre todo lo que interesa en esta investigacion

en particular, las enfermedades profesionales.
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“De lo expuesto hasta aqui conviene destacar los siguientes aspectos mas

significativos:

e EIl objetivo de la higiene industrial es la prevencion de las enfermedades
profesionales

e Las enfermedades profesionales estan causadas por los contaminantes
presentes en el puesto de trabajo

e Su metodologia se basa en la identificacion, medicion, evaluacién y control
de los contaminantes.

e Las acciones de control de estos contaminantes se desarrollan en el ambiente,

puesto de trabajo” (Floria, 2009, pags. 29-30).

Los dafios derivados del trabajo se pueden dividir en dos patologias: las especificas y las
inespecificas. Dentro de las primeras —especificas- se encuentran las enfermedades
profesionales diagnosticadas y que en su mayoria desembocan en ausencias laborales, esta
relacién es una causa efecto. Las segundas patologias, las de origen inespecificos, tenemos
todo tipo de molestias no diagnosticadas, como el estrés, envejecimiento prematuro y toda

patologia inespecifica que su relacion de causalidad no sea tan especifica (Diaz, 2007).

De alli radica su importancia, pues en la prevencion de las enfermedades, ya sean estas
especificas 0 no, es que se pueden tener planes de accion lo suficientemente buenos para que
la higiene laboral surta efecto en la prevencion de enfermedades y no derive en la inasistencia

por incapacidad médica.

En el momento en que la higiene laboral falla en la prevencion, las enfermedades se
manifiestan mediante una licencia médica y la inasistencia al trabajo; como todas las
enfermedades no son iguales, tampoco seran iguales, por lo tanto los tipos de ausentismo.
Marin (1992) explica que cada tipo de absentismo debe ser tratado de un modo particular y

destaca tres tipos:

1. Absentismo Voluntario: aqui entran en juego decisiones personales de cada
trabajador.

2. Absentismo por Enfermedad: todas las enfermedades normales no profesionales.

3. Absentismo por patologia profesional: todas las enfermedades que se deriven de

patologias profesionales.

Asi como diferentes son los tipos de absentismo, la medida que se hace de ellos también es
variada, de las cuatro que presenta el autor, la mas comun es el porcentaje de ausencias sobre

el trabajo esperado, que se resume en la siguiente férmula:
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Horas reales de ausencias
: . 100

Horas tedricas de trabajo

Fuente: Marin, 1992, pag. 238.

Existen diferentes definiciones sobre ausentismo o absentismo laboral, pero ellas dependen

del acento o importancia que se quiera dar.
Moliner (1995) propone cuatro definiciones:

1) Toda ausencia al trabajo, sea justificada o no, computable por diferencia
cronoldgica existente entre los tiempos de trabajo contratados y los efectivamente
realizados.

2) Absentismo es la no presencia del trabajador en su puesto de trabajo.

3) Es el acto individual de ausencia al trabajo consecuencia de una eleccion entre
actividades alternas que implica en ocasiones abandono de sus obligaciones.

4) Se puede también definir absentismo laboral como el incumplimiento por parte
del empleado de sus obligaciones laborales, faltando al trabajo, cuando estaba
previsto que acudiese al mismo, de manera justificada o injustificada, o no
desarrollando su cometido de forma voluntaria durante una parte o la totalidad de

la jornada.
Ademas de este, hay otros tres indices que dan informacion complementaria que sirve en los

estudios de absentismo:

MNumero de casos
El indice de frecuencia .-

n.® de empleados

Momero de dias

El indice de gravedad lg =
n.” de empleados

Mimero de dias

Duracion media 0 =
n.” de casos

Fuente: Marin, 1992, pag.239

Toda esta informacion sirve para conocer cdmo se comporta el ausentismo como sintoma de
algun tipo de falencia entre las personas, la empresa o en el mismo proceso de reinsercion

que hace existir los altos indices de ausencia laboral.

Las repercusiones de las ausencias al trabajo son variadas, dentro de ellas estan las
repercusiones economicas, el desorden en la organizacion, desmoralizacion, perdida de
prestigio y trabajo administrativo complementario (Marin, 1992). También las repercusiones

sobre el ausentismo se palpan al interior de los grupos ya que se deben redisefiar las relaciones
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laborales a fin de cumplir una tarea, es por ello que la experiencia de la reinsercion resulta

tanto o mas importante que el hecho mismo de la ausencia al trabajo.

2.4 La experiencia de la Reinsercion Laboral

Al momento de abordar el problema del ausentismo laboral por parte de los trabajadores y
del conocimiento de cuales son sus causas Yy las posibles implicancias de este fendmeno,
entendiendo como una parte fundamental e indisociable del ausentismo laboral, surge el

concepto de la Reinsercion Laboral, ya sea para él, como para sus comparieros de trabajo.

Existe un significado clave a tener en cuenta para conocer la perspectiva propia sobre la
vivencia del ausentismo: 1. Propia de quien sufre la enfermedad laboral y por tanto incurre
en la ausencia al trabajo y 2. Colectiva por parte de quienes comparten un espacio de

interaccidn social llamado trabajo.

La reinsercion laborar es una experiencia social para todos los integrantes del grupo o unidad
de trabajo.

Segun Dubet (2011) “La nocidén de experiencia posee un significado doble. El primero se
refiere a lo vivido, al flujo de emociones, sentimientos e ideas, el segundo designa técnicas

de medicion, verificacion y resolucion de problemas” (pag. 124)

Segun el mismo autor la experiencia social se remite mas al segundo significado, es decir,
técnicas de medicion, y resolucién de problemas. En el caso estudiado se encuentran dos
tipos de experiencia de reinsercion laboral, la primera es la experiencia del mismo trabajador
referido a lo vivido —la primera clase de experiencia que menciona Dubet- y la experiencia
de reinsercion laboral segin lo que viven los compafieros y pares de trabajo del absentista,
mediante la resolucion de problemas a las que se deben enfrentar en este hecho social Ilamado

reinsercion laboral por ausentismo a causa de enfermedad profesional.

La Reinsercion Laboral no es una experiencia Unica para el trabajador y de forma separada
para el grupo de trabajo y en otra esfera para su jefatura directa, sino que al momento de
volver a su antiguo puesto de labor y tambien durante la ausencia, los integrantes del grupo
laboral al que pertenece el ausente, debe buscar nuevas formas de enfrentar su trabajo para
resolver los problemas relacionados con la nueva carga laboral a la que se deben acomodar,
que en el momento de la reinsercion se debieron readecuar y volver a dar un significado a los
roles o papeles que cada uno cumple al interior del grupo de trabajo, no es la simple

descripcidn sino que:

“La experiencia social no es algo <<vivido>> que corresponde a una simple
descripcion comprensiva es un trabajo, una actividad cognitiva, normativa y social

que debemos aprender a analizar cuando la programacion de las funciones sociales y
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el juego de los intereses no permiten dar cuenta de ello de forma cabal” (Dubet, 2011,

pag. 125).

Por lo tanto, el reconocimiento de la experiencia que tienen los trabajadores cuando se genera
el cambio en el momento de la reintegracion al trabajo es algo que los participantes de esa
interaccion deben tomar -peso de su existencia- pues no es un fenémeno dado sino que
cuando se pregunte por la reinsercion, los participantes de ella deben rememorar las
condiciones en las cuales se dio en primer lugar la ausencia, su vivencia y finalmente la

reinsercion.

“Si se considera que la experiencia es un <<trabajo>> el investigador debe crear
artificialmente las condiciones de ese trabajo <<obligando>> a los actores a interrogarse

sobre si mismos en la medida en que son sujetos sociales” (Dubet, 2011, pag. 125).

Como se ha dicho anteriormente, la experiencia no sélo se construye con el absentista, sino
también con quienes comparten el mismo espacio social “La vida animica no es asequible
por medio de la experiencia de si mismo, sino también mediante la experiencia de lo ajeno”

(Husserl, 1992, pag. 41).

La experiencia como fendmeno a ser estudiado se ubica en dos dimensiones, la interna y la
externa. “Lo <<externo>> experimentado no pertenece a la interioridad intencional, aunque

la experiencia misma si forma parte de ella como experiencia de lo interno” (Husserl, 1992,

pag. 42).

La construccion del significado de la reinsercion laboral del trabajador no se construye
exclusivamente mediante el hecho de reintegrarse a su labor cotidiana que fue interrumpida
por una enfermedad laboral. Se construye mediante las distintas realidades y experiencias,
estas experiencias son parte del significado, el significado no solo de estar ausente sino que
el de la adecuacion que deben hacer los trabajadores con la carga laboral y el significado que

tiene posteriormente la reincorporacion.

Desde el significado de las experiencias externas como el ausentismo, las relaciones
laborales, salud ocupacional, higiene y trabajo es que el trabajador forma para si mismo la
experiencia de lo interno y del significado que le dara a esta experiencia interna. De la misma
forma lo hardn sus compafieros de trabajo y jefe que por medio de las externalidades
construiran un significado propio sobre la comprension del ausentismo y como gracias a esta
comprension es que van a construir la realidad el ausentismo que les afectara tanto de manera
externa a la vez que la hacen parte de lo interno por medio de cémo ellos comprenden el

fenémeno de la reinsercién laboral.

Como ya se ha explicado con anterioridad, la Reinsercién Laboral no puede ser vista desde

un sélo angulo, sino como la suma de las diferentes perspectivas como el Ausentismo
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Laboral, la Salud Ocupacional y todos los otros aspectos ya mencionados. Pues de la misma
forma que el fendmeno de la construccion de la experiencia por ausencia prolongada resulta
de la complejidad de cada uno de los actores presentes, ya sea esta complejidad por parte de
quien incurre en la ausencia al trabajo, sus pares directos o su jefe cada una de las
experiencias que aportan estos interlocutores se puede apreciar una construccion del

significado de la experiencia del fendmeno.

Para conocer realmente la experiencia de reinsercion laboral, hay que tomar cada una de las
partes Ausentismo e higiene laboral, trabajo y clima laboral y Salud Ocupacional;
transformarlas en un todo llamado experiencia de reinsercién laboral que es mas complejo

que las partes ya mencionadas.

La experiencia, no es algo que se presente de forma inmediata a los actores, en este caso —
trabajadores- sino gue tiene dos formas de ver la gestacion; la primera es la del sujeto en el
periodo de establecimiento de la enfermedad. Posterior a ello, el mismo hecho de enfermarse,
ir al médico, presentar el certificado en la empresa y ausentarse, implica nuevas formas de
accion en el grupo y un cambio en las dindmicas establecidas. Por Gltimo la cura de la
enfermedad o el término de la licencia —que no siempre implica lo mismo- y reinsertarse
laboralmente, ocurre en un periodo de tiempo, lo que da como resultado la experiencia, que

€S un proceso.

Hay que distinguir mediante lo anterior el concepto de accion y de acto “Toda accion ocurre
en el tiempo o mas precisamente en la conciencia temporal interna, en la durée. Es una
realizacion inmanente a la duracion. El acto en cambio, es lo cumplido trascendente a la
duracion” (Schiitz, 1993, pag. 69).

La vivencia de la experiencia de la conducta, es algo que incluso al momento de rememorar
dicha accion trae consigo formas de sentir y de actuar frente a eso que se siente y recuerda.
Por lo tanto, trae consigo una cierta conducta con la que se enfrentaran las acciones futuras
en ese entorno social, y la conducta se internaliza en el yo, en el sujeto ya sea el miembro del
equipo, el jefe o quien se esta reinsertando laboralmente y responde a una determinada
situacion o acto. “La conducta como vivencia difiere de todas las otras vivencias por el hecho

de que presupone una actividad del yo” (Schiitz, 1993, pag. 71)

Este tipo de experiencia, la cual es tomada en especifico para posteriormente ser rememorada
por los actores y atribuirles un significado, Schiitz las propone bajo el nombre de experiencias
discretas “Llamaremos experiencias “discretas” (wOhlumgrenztes) a las que han sido
“seleccionadas” de esta manera, y diremos que les “atribuimos un significado”. (comillas en

el original) (Schitz, 1993, pég. 71).
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Entonces se va a estudiar experiencias discretas y buscar como fue la experiencia y el
significado de estar ausente y tener un miembro del grupo de trabajo ausente y que se

reintegra.

Dentro de la Durée, el ausentismo es una experiencia discreta que se trae al presente y se
rememora en forma de vivencia para dotarla de significado, este significado es particular al
Y0, ya sea un yo como trabajador ausente, como jefe o como parte de un grupo de trabajo,
todos ellos reviven la experiencia de una forma u otra y hacen que sea real en el ahora, que
es seleccionada de entre otras muchas experiencias en el tiempo cronolégico para traerlo al
aqui y ahora en el tiempo social y dotarlo de sentido y darle el significado que se espera

conocer al preguntar por la experiencia de estar ausente.

De esta forma la vivencia le es consistente al yo en todo lo que a su experiencia de mundo se
refiere; esta experiencia puede ser traida al yo consiente del aqui y ahora a partir de la
reflexion o la rememoracion, cualquiera de estas dos formas en las que el yo consiente traiga
la experiencia debe dotarla de un significado en particular para que la experiencia pueda ser

definida como una experiencia discreta (Schiitz, 1993).

La experiencia de la Reinsercion Laboral es una constante rememoracion, cada vez que se
vaya a preguntar por este fendmeno a los participantes de la reinsercion, ellos tendran que
vivenciar nuevamente el hecho y reflexionar sobre él, para dar como resultado su propia
experiencia, que para el caso de este estudio se ha dicho con anterioridad no es unilateral,
sino que es una experiencia compartida entre quien se reinserta al trabajo y sus compafieros
de labor, “lo que vivenciamos en la duracion no es un ser que sea discreto y bien definido,

sino una transicion constante del ahora-asi a un nuevo ahora-asi” (Schiitz, 1993, pag. 75).

“Las vivencias son aprehendidas, distinguidas, puestas de relieve, destacadas una de
otra; las vivencias que se constituyeron como fases dentro del flujo de la duracion se
vuelven entonces objeto de atencion como vivencias constituidas [...] solo puede
Ilamarse significativa una vivencia pasada, es decir que esta presente a la mirada

retrospectiva como ya terminada y sustraida al devenir” (Schiitz, 1993, pags. 81-82).

No es posible explicar una vivencia a través de un determinado esquema interpretativo, ya
gue existen muchos y esto varia puesto que las vivencias pueden ser rememoradas una y otra
vez, y en este acto de rememoracion, la interpretacion que el sujeto le dé a la vivencia puede
variar, y el esquema interpretativo que se aplique a la rememoracion va a depender de la

atencion con que esta sea fijada.

Los esquemas de la experiencia son entonces interpretativos y los distintos significados de
las experiencias, ya sea el de la ausencia, readecuacion o reincorporacion que se muestran en

el transcurso del tiempo y la durée, no es evidente por si mismo, es decir, lo que se sabe de
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la realidad lo podemos conocer gracias a los procesos interpretativos que hace la vivencia en
la rememoracién cuyos contenidos han sido construidos socialmente. (Schiitz, 1993).

La forma como cada individuo revive esa experiencia es diferente y de esta rememoracion se
puede extraer un discurso sobre el significado de la reinsercion laboral tanto de forma interna
—mediante el yo absentista- como externa — jefe y compafieros- y consolidarlo para asi tener
un entendimiento acabado sobre lo que significa la experiencia de reinsercion laboral y qué

consecuencias trae para el absentista, como para sus comparieros de trabajo y jefatura.
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Capitulo 111 Marco Metodolégico

El problema que aborda esta investigacion es la experiencia y el significado que le otorgan a
la experiencia los trabajadores que regresan de un ausentismo prolongado y los del equipo
de trabajo en una planta, que se dedica a la mineria donde existen recurrentes fallas de
personal que se encuentra ausente por enfermedades sobre todo de tipo laboral. Para entender
este fendmeno se identifican las caracteristicas que adopta el ausentismo y cdmo es la
reinsercion laboral del trabajador luego de licencias prolongadas.

En una planta que se dedica a la mineria, donde existen recurrentes fallas de personal
derivadas del ausentismo por enfermedades sobre todo de tipo laboral, se estudia la
experiencia y el significado que los trabajadores que se reincorporan de un ausentismo

prolongado y los del equipo de trabajo le otorgan a la experiencia de la ausencia

Esta investigacion se realiza en dos etapas, es decir es de caracter mixta, porque ocupa la
metodologia cuantitativa y cualitativa, de forma secuencial, la primera cuantitativa destinada
a caracterizar el ausentismo y la relacion con las caracteristicas de los trabajadores y de sus
respectivos puestos de trabajo. La segunda etapa cualitativa destinada a comprender la

experiencia de la reincorporacion del trabajador en su nucleo de trabajo.

3.1 Primera etapa: Fundamento del disefio cuantitativo

Se trata de un disefio descriptivo relacional, destinado a obtener las caracteristicas de los

trabajadores que presentan licencias médicas.

La naturaleza de la investigacion, en esta primera etapa cuantitativa es empirica ya que se
trabaja en base a las evidencias de licencias médicas y el discurso sobre la experiencia dado
por los trabajadores que afrontan la reinsercion laborar luego de licencias médicas
prolongadas en una la planta cuprifera de la quinta region

Los objetivos que se abordan en esta etapa son:

e Caracterizar el tipo de absentismo de los trabajadores dentro de la empresa

e ldentificar las caracteristicas del trabajador y del empleo que genera licencias

laborales en la empresa.

El paradigma que se utiliza en esta primera etapa corresponde al positivista, ya que es por
medio de la basqueda y revision de los datos los que nos permite comprender la realidad
social. El paradigma positivista es el que se ocupa en la metodologia cuantitativa para medir

las variables cuantitativas.

Por tanto, se necesita un tipo de estudio especifico en esta primera etapa para poder medir,

evaluar o caracterizar a los trabajadores a fin de seleccionar a aquellos que representen de
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mejor manera los extremos absentistas de la planta, esta investigacién entonces es de tipo

descriptivo en primer lugar porque:

Esta investigacion mide y evalla diversos aspectos, dimensiones o componentes del
fendmeno o fendmenos a investigar. Desde el punto de vista cientifico, describir es
medir. Esto es, en un estudio descriptivo se selecciona una serie de cuestiones y se
mide cada una de ellas independientemente, para asi -y valga la redundancia-
describir lo que se investiga. (Hernandez Sapieri, Fernandez Collado, & Baptista

Lucio, 1997, pag. 71) (Cursivas en el original).

La metodologia a utilizar en este tipo de estudio y en concordancia con el paradigma
positivista es la metodologia cuantitativa pues lo primero que se debe hacer en este estudio
es obtener los datos de los sujetos mediante una metodologia cuantitativa para buscar la

distribucion del fenémeno pertinente a la investigacion.
Cerdn (2006) sefiala que la metodologia cuantitativa es:

Una estrategia de investigacion que conceptualmente delimita propiedades de sus
sujetos de estudio con el fin de asignarles nimeros a las magnitudes, grados y tipos
en los que estos las poseen y que utilizan procedimientos estadisticos para resumir,
manipular y asociar dichos numeros. Adicionalmente, con el fin de obtener la
informacion necesaria para este trabajo, la investigacion cuantitativa tiende a utilizar,
aunque no necesariamente la encuesta social y los muestreos probabilisticos. (pag.
38).

Lo que se busca entonces con esta metodologia es la distribucion de forma cuantitativa de las
variables asociadas; el ausentismo estudiado a través de las licencias médicas presentadas en
un periodo de tiempo determinado. Luego en la segunda etapa, entre los trabajadores que se
reintegran de una licencia prolongada, se recopilay estudia la experiencia de los trabajadores

que se reintegran y el grupo de trabajo ademas del jefe directo de éste.

Para la etapa cuantitativa se establece la siguiente hipétesis (correlacional): El ausentismo

laboral esta relacionado con las caracteristicas del empleo y del trabajador.
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3.2 Definicion de las Variables

que tiene el trabajador dividida por
turnos, estos pueden ser por dias o por

horas.

2. 10 por 10 horas

3. 8 por 8 horas

4. 4x4 horas

5. Turnos rotatorios excepto el de
noche

6.Turnos rotatorios con el de noche
7.0tros

Definicion de la variable Operacionalizacion de la variable Tipo de Variable
Edad: Hace referencia a los afios que afios Ordinal
tiene el trabajador.
Sexo: Es el sexo de nacimiento del  |1. Hombre Nominal
trabajador, femenino o masculino. 2. Mujer
Escolaridad: Se cuenta hasta el dltimo |1. Bésica Nominal
afio escolar cursado por el trabajador. |2. Media Incompleta

3. Media Completa

4. Superior incompleta (CFT, IP)

5. Superior completa

6. Post Grado (MG, Phd)
Antigiiedad Laboral: Cuanto tiempo |a) Entre 6 meses y 1 afio Nominal
ha estado el trabajador al interior de la|b) Mas de 1 afio y hasta 2 afios
empresa, no necesariamente en el c) Mas de 2 afios y hasta 5 afios
mismo puesto. d) Mas de 5 afios y hasta 10 afios

e) Mas de 10 afios
Puesto de trabajo: tipo de trabajo que |1.Solo oficina Nominal
realiza el participante y que varia de |[2. Oficina y fisico suave
acuerdo a la exigencia de la tarea. 3.Solo fisico sin exposiciones

4.Fisico con exposiciones suaves

5.Fisico con riesgo moderado

6.Fisico con alto riesgo
Gerencia de Trabajo: Corresponde a |1.Gerencia de Administracion Nominal
la gerencia de la que depende el 2.Gerencia de Recursos Humanos
puesto de trabajo del empleado. 3.Gerencia de Seguridad y Salud

Ocupacional

4.Gerencia de Sustentabilidad y

Asuntos Externos

5.Gerencia de Operaciones FURE

6.Gerencia Servicios y Mantenimiento

7.Gerencia de Proyectos y Desarrollo

8.Gerencia General y Staff
Tipo de Turno: Es la carga horaria 1. 12 por 12 horas Nominal
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Duracion de la licencia 1. de 1 a 10 dias héabiles Nominal
Extension: Dias habiles que durala |2. de 11 a 20 dias habiles
licencia del trabajador, contado desde |3.de 21 a 30 dias héabiles
la fecha estipulada por el médico 4. de 31 a 40 dias habiles

tratante. 5. mas de 40 dias habiles

Variables dependientes son: duracion de las licencias (dias ausentes) y causa del ausentismo.

Por otra parte las variables independientes son las siguientes: Sexo, Puesto de trabajo

Gerencia de trabajo, tipo de turno.

3.3. Seleccién de Informantes

En la primera etapa, aplicando el método cuantitativo, se utiliza como base de datos el listado
proporcionado por la empresa y que esta construido a partir de las licencias médicas recibidas
en la gerencia de recursos humanos. Esta base contiene la siguiente informacion: SAP, RUT,
nombre completo, fecha de inicio, fecha de término, nimero de dias, indicador de
descripcion, nota para el hecho es decir una nomenclatura empleada por la empresa para
registrar quien emite la licencia; de esta forma se dispone de las evidencias que luego del
analisis permite responde a los objetivos especificos correspondiente a la parte cuantitativa
de esta investigacion que son: Caracterizar el tipo de ausentismo de los trabajadores dentro
de la empresa e identificar las caracteristicas del trabajador y del empleo que genera licencias

laborales en la empresa.

El universo correspondiente a esta investigacion son todos los trabajadores que hayan
presentado una licencia médica desde el 01-12-2011 hasta el 31-01-2013 y que se hayan
reincorporado a sus funciones, sean estas las anteriores a las licencias u otras diferentes por

motivos de salud.

A partir del registro de licencias médicas con el que cuenta la empresa se identifica el tipo
de licencia, la duracién y la unidad a la cual pertenece el trabajador ausente ya reincorporado.
Se aplica un muestreo no probabilistico ya que los sujetos se escogen bajo las variables
cuantitativas que son de interés a esta tesis. Posteriormente se procede a realizar una
entrevista semi estructurada al trabajador, al grupo de trabajo y jefe directo para obtener el

significado de la experiencia, previa, durante y posterior a la ausencia.

Para realizar este analisis de la busqueda de los trabajadores ausentes, se utilizan y revisan
datos secundarios, obtenidos de las licencias médicas vigentes para el afio 2013 que abarca
hasta el 31-01-2013. De este analisis se identifica quienes hayan tenido la o las ausencias

mas prolongadas

De los analisis hechos con las licencias médicas, contrastando los datos del cuadro de

especialidades médicas, sean estas traumatologia, psiquiatria, medicina general, etc. con las
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licencias entregadas. Apartando aquellos datos que no calzan con el perfil de los trabajadores
que se busca para realizar el andlisis de la experiencia de la ausencia, en donde se sustraen
las licencias por maternidad y se trabaja con las especialidades ya mencionadas en el cuadro
de especialidades y desde alli es donde se extraen los trabajadores que son sujetos que la

investigacion.

A partir del estudio de las licencias médicas por unidad de procedencia del trabajador se
agrupan en actividades consideradas como de alto y bajo riesgo y con mayor y menor

actividad fisica.

Cuadro 4. Tipo de trabajo y area donde se desarrolla

Trabajo de oficina
(baja actividad fisica)

Operador Locomotora | Maestro Sangrador

Area de bajo S Ing. Mant. Instrum.
: Administrativo "A"
riesgo Terreno

Cuadro de elaboracion propia construido a partir del listado de licencias médicas.

Una vez seleccionados los trabajadores segln el tipo de trabajo y el area, se procede a
identificar las caracteristicas que los trabajadores seleccionados tienen ademas el tipo de
trabajo que estan desarrollando, para hacer mas exhaustivo el analisis es que se presentan los
cuatro trabajadores correspondientes al estudio y las caracteristicas particulares de cada uno.
Las categorias de jefe, grupo y trabajador estan divididas segun el orden dado para la
actividad que realiza el trabajador que habia estado ausente.

Cuadro 5. Cddigos para los trabajadores, grupos y jefes.

Puesto de Trabajo Coddigo Trabajador Cddigo de Grupo  Cddigo de Jefe

Operador Loc. Al GAl JAL
Maestro Sang. A2 GA2 JA2
Admin. A Bl GB1 JB1
Ing. Mant. Inst. T. B2 GB2 JB2

3.6 Andlisis de datos Cuantitativos

El andlisis de los datos cuantitativos hace utilizando las mediadas de tendencia central, estas
son la media, la moda y la mediana que sirven para caracterizar el comportamiento de las

variables dependientes.

También se recurrird al analisis distributivo de la frecuencia de ausentismo y tipos de cargo,

educacion y funciones.
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3.4 Criterios de rigor cientifico

Como punto de inicio de los criterios de rigor cuantitativos se debe sefialar que los datos de
las licencias médicas son fiables y comprobables ya que, estos estan proporcionados por el
“listado de licencias médicas vigentes” que posee la empresa y los datos que alli se

encuentran no han sido manipulados para efectos de esta investigacion.

El analisis de estos datos se realiza de manera rigurosa y sistematica por lo tanto cada analisis
es trabajado con la planilla oficial de la planta y no se alteran los datos alli contenidos y este
trabajo es sometido a una posterior revision que no varia el listado de datos proporcionados,
con estos se hace un analisis de los registros que proporciona la planta, por lo tanto, no se
modifican ni alteran los datos presentados ya que solo se hace una observacion y conteo de

ellos.

Todo lo anterior sefiala por lo tanto que los items que se recopilan de los trabajadores antes
una licencia médica poseen validez interna, se estudia el acopio de los datos de un afio y se

hace un andlisis neutral, porgue los datos no se intervienen sino mas bien se contabilizan.

3.5. Sequnda etapa: Fundamento del disefio cualitativo

Los objetivos que se abordan en la segunda etapa son:

e Describir la experiencia sobre cdmo se lleva a cabo el proceso de reincorporacion
laboral que tiene los trabajadores que regresan de licencias médicas prolongadas
e Describir como es la experiencia de reincorporacion posterior a una licencia para el

equipo cercano.
Los supuestos o hipétesis de trabajo que orientan la investigacion cualitativa son:

e Laausencia del trabajador en el equipo de trabajo genera un ordenamiento dentro del
grupo de trabajo
e El proceso de reincorporacién laboral genera tensiones en las areas de trabajo donde

regresa el trabajador ausente.

La opcion paradigmatica de esta investigacion es un estudio de caracter interpretativo, ya
que la realidad no solo puede ser observada, sino que también debe ser interpretada bajo las

condiciones Unicas que permite la observacion primaria de la realidad de los participantes.

Como lo sefiala Corbetta (2007) lo importante dentro del paradigma interpretativo es
comprender, ademas de ello se debe tener en cuenta que la tarea a la cual se enfoca es a que
se debe descubrir por medio de la investigacion. Entonces lo que este paradigma indica es
que hay que tener una comprensién sobre los fendmenos que ocurren en la sociedad y con
los individuos para tener una nocion de lo que implica la realidad para ellos y no solo la

descripcion del fendomeno bastaria para cumplir con esa labor.
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Un estudio descriptivo tiene las siguientes caracteristicas, estudia situaciones que se dan de
forma natural, es decir no existen condiciones experimentales ni variables que se impongan
desde la externalidad a los sujetos y se estudia quehacer cotidiano de forma natural, lo
fundamental entonces es retratar la situacion que estan sufriendo los sujetos, para el caso de
este estudio es que se retraten las condiciones y experiencia del reingreso del ausente y como

se genera la experiencia entre ellos, sus pares y jefatura directa.

Una vez comprendiendo las caracteristicas en la que se gesta la experiencia de la ausencia al
trabajo y lo que resulta de ella que es una nueva experiencia, la del nuevo orden (es decir
aprender a realizar las tareas sin su compafiero de trabajo) y la experiencia a la reinsercion,
es que se procedera a dar una explicacidn a estos sucesos previamente observados mediante
el estudio comprensivo, ya que el estudio comprensivo se dirige a responder sobre la causa
del fenémeno, es decir en el estudio descriptivo se responde a porqué habria un cambio en
las relaciones debido a la ausencia de un trabajador, en tanto el estudio comprensivo responde

como ocurre el cambio mediante el discurso de la experiencia de los trabajadores.

Con este tipo de metodologia se puede comprender la realidad por medio de la subjetividad
de la experiencia de los sujetos y asi construir la realidad de las relaciones entre los

trabajadores y el mando directo una vez reingresa un trabajador con una ausencia prolongada.

Como la metodologia cualitativa no es monolitica, en este estudio se emplea el enfoque
fenomenoldgico ya que permite develar los significados de las acciones del hombre para

interpretar el contexto con la participacion de sus actores.

Este estudio de tipo comprensivo, donde por medio del discurso de los trabajadores se

intentara comprender la realidad en la que se ven envueltos.

3.6 Descripcion de los temas y/o Conceptos

Como concepto la experiencia cotidiana es lo que tiene el trabajador en su quehacer diario,
pero esta experiencia no solo se reduce a al desarrollo su trabajo de forma aislada, sino
también a las relaciones laborales con los otros, con sus pares, jefe y/o comparfieros de
trabajo; sobre todo en este tipo de trabajos donde la convivencia entre ellos es mucho mayor
por el tipo de turno en los que la mayoria se ve asignado. Por medio de la entrevista grupal,
se busca conocer la experiencia de relaciones con compafieros antes de presentar licencia
médica. La entrevista individual con el trabajador ausente se realiza una vez este se ha
reincorporado a la planta y permite conocer su experiencia de regreso al trabajo, y como se

les manifiesta a los comparieros de trabajo.

Para conocer como se lleva a cabo el proceso de reinsercion laboral que tienen los

trabajadores que regresan de sus licencias médicas prolongadas, se debe preguntar a los tres

grupos de esta investigacion es decir, a los absentistas, a los jefes directos y el nacleo de
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compafieros cercanos de trabajo. Para saber si este fendmeno, en su realidad produce cambios
favorables o desfavorables, o también si es que no ocurre ningin cambio, pero para ello es

que primero se debe estudiar el proceso o la vivencia de la reinsercion

Por altimo un tema generador exclusivo para los trabajadores que son compafieros de trabajo
del absentista, es como viven ellos la ausencia de un integrante del grupo de trabajo, quienes
suplen el trabajo a un compariero ausente, como se cubre esa plaza del trabajo, es decir como
ellos tienen que crear una nueva forma o estructura de trabajo en funcion de la plaza ausente

y que significa para ellos la ausencia.

Qué significa para el absentista tener una licencia médica prolongada y la experiencia de
reingreso al trabajo, ya que paso6 un largo tiempo fuera del trabajo y hubo un corte en su
rutina diaria que era asistir al trabajo para tener que quedarse en casa a consecuencia de una
enfermedad que se gestd de una de dos formas, o en su area de trabajo o por algin accidente
de trabajo, y este Gltimo puede ser por responsabilidad tanto del trabajador como de la

empresa

Los problemas que genera el ausentismo, para los compafieros y para el jefe directo como se

enfrenta las tareas de suplir la labor del ausente.

3.7 Las técnicas
La recoleccion de datos desde la perspectiva cualitativa se hara mediante entrevistas grupales,
estas son especificamente para el grupo de trabajo cercano o directo al trabajador ausente,

esta entrevista es dirigida, con preguntas abiertas estructuradas.

También se haran entrevistas individuales tanto al trabajador como al jefe directo de este,
estas entrevistas son de preguntas abiertas estructuradas y delimitadas previamente por la

investigadora.

Como se ha manifestado esta segunda etapa cualitativa, se haran entrevistas grupales e
individuales, grupales por una parte para el grupo de trabajo cercano al trabajador absentista,

de alli se discuten temas generadores en torno a esta entrevista grupal

Se realiza primero una entrevista grupal, que es una conversacion con el grupo en la que se
abordan los temas de pertinencia a esta tesis, enmarcandose en las preguntas abiertas que se
generan para conocer los objetivos principales, la diferencia que radica esta entrevista con la
entrevista individual, es precisamente, que una se enfoca a un grupo de personas y la otra, se

da en un espacio mas intimo de una conversacién entre dos personas.

Por este motivo, a los integrantes del grupo de trabajo, se les hara una entrevista grupal para
conocer el resultado de su experiencia compartida y que juntos puedan construir el
significado de esta misma, en contraste con la entrevista individual que se realizard al

trabajador absentista y al jefe de turno.
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La pauta de la entrevista para el trabajador es la siguiente:

1.

Como se sentia antes de salir con licencia; (qué pasé entre que se sintio mal y se fue
con licencia)

Como fue su primer dia de regreso al trabajo

Qué significa para usted el haber tenido una licencia médica prolongada.

Cuenteme como era la relacion con sus comparfieros de trabajo antes de ausentarse
(como describiria, cuente, o por qué

Como fue su experiencia de volver al trabajo

Coémo es ha sido la relacion con sus comparieros después de la licencia, ejemplifique.
De qué manera cree usted que su licencia puede haber afectado el trabajo de sus

compafieros

La pauta para la entrevista con el grupo de trabajo es la siguiente:

N o o a &~ wDbh e

Que cambios ocurren en el equipo de trabajo con la salida de un compariero

CoOmo es para ustedes tener un compariero de trabajo con licencia

Como era la relacion con el compariero antes que saliera con licencia

Cdémo tuvieron que cubrir la ausencia de su compafiero

¢Cdémo fue la experiencia al cubrir la ausencia?

Que significa para ustedes la ausencia de un compariero

Como es la experiencia de reincorporar al comparfiero que regresa de una licencia
prolongada

Que cambios en el equipo de trabajo se producen con el regreso de un compariero con
licencia, la relacion laboral en el puesto de trabajo o social con su compariero cuando

se reintegrd

Pauta para entrevista con jefe directo:

1.
2.

Que significa para usted tener un trabajador con licencia médica prolongada

A qué problemas se ve enfrentado debido a la ausencia del trabajador (Que tareas
especificas asume usted ante la ausencia de un trabajador con LM prolongada)

En su opinién cémo eran las relaciones del trabajador ausente con su grupo de trabajo
antes de la ausencia.

En su opinion que cambios experimenta en su trabajo un empleado que regresa de
una LM prolongada

En su opinién que cambios experimenta en su grupo de trabajo una empleado que
regresa de una LM prolongada

Como es la experiencia de reincorporar a un trabajador que regresa de una licencia

prolongada
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3.8 Seleccién de Informantes

La seleccion de informantes se hace de forma anterior a la realizacion de la etapa cualitativa
y del andlisis de los datos de las licencias médicas almacenadas en la planta, que

corresponden al periodo del 2011 al 2013.

En esta etapa cualitativa se emplea un muestreo no probabilistico intencional, ya que se
usaran los sujetos resultantes del estudio cualitativo quienes dan el margen de caracteristicas

especiales e individuales.

Como resultado del andlisis cuantitativo, se identifican los trabajadores con mas dias de
ausencia entre el periodo del 01 del 12 del 2011 hasta el 31 del 01 del 2013 y se opta por
seleccionar a los trabajadores con mas dias de licencia.

Los informantes son seleccionados en la primera parte de recoleccidn de datos cuantitativos
una vez teniendo la poblacion objetivo de los absentistas se buscaran a los jefes de estos y a

su grupo cercano de trabajo.
Criterios de inclusion y exclusion:

Exclusion; licencias maternales; trabajadores que se mantienen ausentes; que se reintegran

después de la fecha estimada con anterioridad (31-01-2013)

Inclusion: con ausencias de entre del 01 del 12 del 2011 hasta el 31 del 01 del 2013 que son

los pardmetros extremos arrojados por el estudio cuantitativo
Las licencias que se incluyen en este estudio son por accidente de trabajo y médico curativas.

Para la identificacion de los participantes se incluyen todas las gerencias y dependencias,
pero posteriormente, se diferencian por puestos de trabajo en el que realicen el trabajo mas

extremo fisicamente y menos extenuante fisicamente.

Para la este estudio se selecciona cuatro trabajadores informantes Divididos en dos grupos,
el primer grupo hace referencia a la exigencia fisica que tiene su quehacer diario, es un
trabajador que realice un trabajo de oficina con poca exigencia fisica y otro con una alta
exigencia fisica. Ademas de esto se debe detectar el area, si es un area de alto riesgo de
accidentes o de accidentes repetitivos y otro trabajador de un area donde hay baja incidencia

de riesgo de accidentes, de esta forma se tiene cuatro trabajadores quienes seran la muestra.

Cuadro 6. Cuadro de variables por tipo de trabajador

Operador Maestro Administrativo Ing. Mant.
careo Locomotora Sangrador "A" Instrum. Terreno
Cadigo

del Al A2 B1 B2
trabajador
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Edad 37 40 55 32
Sexo Hombre (1) Hombre (1) Mujer (2) Hombre (1)
Superior Media Superior Superior completa
Escolaridad
Incompleta (4) Completa (3) Incompleta (4) (5)
Antigliedad
12 10 20 5
Laboral
Puesto de | Solo fisico sin Fisico con alto Oficina y fisico
Solo oficina (1)
Trabajo | exposiciones (3) riesgo (6) suave (2)
Gerencia de Gerencia de Gerencia de Gerencia de
Gerencia
operaciones operaciones Administracidn servicios y
de trabajo
FURE (5) FURE (5) (1) Mantenimiento (6)
Tipo de
4x4 (4) 4x4 (4) 8x8 horas (3) 8x8 horas (3)
turno
Duracion
De 21 a30dias | Mds de 40 dias | De 21 a 30 dias De 21 a 30 dias
de la
habiles (3) habiles (5) habiles (3) habiles (3)
licencia

Cuadro creado por elaboracién propia.

Las entrevistas a estos 4 informantes a su vez se extienden al jefe de grupo de cada uno
sumando 4 entrevistas mas, ademas se cuenta las correspondientes entrevistas al grupo de
trabajo que son 4 entrevistas mas formando asi un total de 12 entrevistas con 3 formatos
distintos, un formato para los absentistas, otro formato para los jefes y finalmente un formato

para los grupos o comparfieros de trabajo cercanos.

De los datos se puede rescatar que las edades de los trabajadores fluctdan entre los 30 y 55
afios, donde la mayoria de ellos tenia de 30 a 40, lo que supone, son individuos que estan en
pleno uso de sus facultades, sobre todo fisicas para afrontar los distintos trabajos al interior
de la empresa. Por lo tanto resulta preocupante que a pesar de que en la edad que tienen los
trabajadores se espera que tengan un buen rendimiento fisico o estén en condiciones dentro
de la media, de todas formas las licencias traumatologicas sean a través de los afios las que

mas se repiten y ademas de las 4 licencias presentadas, 3 son de este tipo.

3.9 Andlisis de datos Cualitativos

El analisis desde la perspectiva cualitativa se realiza asumiendo los criterios que plantea el
método de comparacion constante. Anselm Strauss y Paul Glaser acufiaron este término en
1967, es un tipo de analisis de la informacion donde la teoria se construye por medio de los
datos.

Esta metodologia se emplea mediante la recogida de datos, posteriormente la clasificacion

de estos y asi construir reglas para incluir términos dentro de las categorias. Principalmente
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de esta forma funciona el método de comparacién constante y son dos posturas en frente a
este método; uno es por Strauss y Glacer (1967) y el otro por Lincoln y Guba (1985).

Para esta tesis se abordara la perspectiva de estos ultimos dos autores ya que Strauss y Glacer
sugieren al final de este método hacer una construccién de teoria que no sera realizada sino
que se centra este estudio en la explicacion del fendmeno. En cambio Lincoln y Guba
proponen un chequeo mediante un auditor externo que funcione como evaluador, en este caso

es el profesor guia.

Para realizar un analisis por medio de este método se debe tener en consideracion los 4 pasos

fundamentales a seguir que proponen Linconln y Guba (1985):

1) Elaboracidon de unidades: pedazos de informacién que sea significativa se ubica como

oraciones y parrafos de tal forma que resulten como datos relevantes.

2) Categorizacion: una vez teniendo esos pedazos de informacion se agrupan en
categorias sin nombre y de alli surgen los nombres segun la informacién que vaya
cayendo en cada montdn de categoria donde se hacen categorias, reglas de inclusion;
de alli se revisan para saber si estan completas, si necesitan reescrituras o ver

simplemente la relacion entre cada categoria.

3) Relleno de patrones: las categorias que estan incompletas o que faltan, son revisadas
para ver su relacidn con otras categorias y si la tienen; se propone una categoria nueva
hasta que se logran agotar los datos o categorias y ya se encuentran todas integradas
a un patrén de categorias.

4) Chequeo con participantes: el investigador ofrece su reconstruccién de la realidad
representada a los participantes y ellos deciden si esa representacion es fiable. De una
forma mas profunda el investigador puede ofrecer su investigacion a un auditor o

experto externo para su evaluacion.

3.10 Criterios de rigor cientifico

Para resguardar a los trabajadores participantes en este estudio, como medida de proteccion,

los datos que proporcionen y las identidades seran confidenciales y anonimas.

Dentro de los criterios cualitativos, se realizara una seleccion de preguntas abiertas lo que no
dejara una vision sesgada de la investigadora, dejando que los entrevistados cuenten con sus

palabras y segun su experiencia este mismo fenémeno.

Las preguntas para los trabajadores y jefes fueron previamente testadas en un pequefio grupo
para asegurar que cada una de las preguntas fuera comprendida y que no hubiese errores en

los conceptos o comprensidn por parte de los entrevistados, de esta forma no se entorpece el
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analisis de los resultados obtenidos mediante estas preguntas. Estas entrevistas se dan en un
espacio neutral de preferencia cerca o en su mismo lugar de trabajo para que no deban hacer
abandono de su puesto de trabajo, este espacio puede ser en las salas de descanso que son
exclusivas para los trabajadores para asegurar la comodidad de los entrevistados y para que
no exista algun tipo de miedo o recriminacion por parte de sus jefes o sus pares y sea en un

ambiente que permita la reflexion libre de cada uno de los involucrados.

Los datos obtenidos con las diferentes personas ayudan a hacer la triangulacién por medio
de informantes ya que por una parte tenemos a quien es sujeto de la ausencia y posterior
reincorporacion al trabajo y desde el otro lado se tiene la experiencia de su jefe directo y de

su grupo de trabajo cercano.

Para certificar la veracidad de los datos obtenidos por las entrevistas, estas seran grabadas asi
posteriormente y en cualquier momento, se podran acceder a ellas y hacer las consultas que
se consideren pertinentes. Asi también se tendra un registro de las decisiones tomadas a lo

largo de todo el proceso, tanto de la parte cuantitativa como de la parte cualitativa.

Entrevista con consentimiento informado, es decir, que previa a la entrevista se presenta un
formulario donde quedan expresos los términos en que se desarrolla la investigacion y que la
persona da pleno consentimiento para que sus respuestas puedan ser analizadas y transmitidas

por medio de esta investigacion.
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Capitulo 1V Resultados

A continuacion, se presentaran los resultados arrojados por los anélisis de los datos obtenidos
a lo largo de toda la investigacion, primero, se presentaran los resultados de la investigacion
cuantitativa, pues de ellos dependen los sujetos que son cruciales para la investigacion
cualitativa, pues mediante la parte cuantitativa se realiza la aproximacion al perfil de los
trabajadores que seran entrevistados y en la parte cualitativa se conoce la experiencia de estos

mismos sujetos.

Estos resultados de los trabajadores escogidos dan una imagen a lo que se refiere la realidad
de la planta desde la perspectiva de la experiencia, y mas importante adn, la experiencia de
los propios trabajadores e involucrados directos con ellos. En este documento se representa
la construccion de la propia realidad de los trabajadores en torno al tema del ausentismo y
como ellos se deben adaptar a este fendmeno, ya sea para el mismo trabajador en el proceso
de enfermar, la ausencia y el reingreso, como para sus compafieros de trabajo, suplir la

ausencia, el reacomodo de las tareas y la posterior reintegracion del trabajador.

También se tiene en cuenta que en esta construccion de la realidad por medio de la
experiencia, vincula el jefe directo de los trabajadores, pues él es el que debe cargar con la
responsabilidad de los problemas que puedan surgir mediante la ausencia de su trabajador
ademas de la posibilidad de conflictos al interior de los grupos que, dado su cargo tiene la
obligacion de resolver, el como se da la experiencia de cada una de estas partes es la
construccion completa de la realidad de la empresa, que es lo que se intenta conocer mediante
este analisis de resultados.

4.0 Resultados Cuantitativos

4.1 Distribucion del ausentismo en la empresa

El ausentismo laboral es inevitable y es uno de los aspectos caracteristicos en el trabajo y que

hace referencia el no estar presente en el lugar de labor ya sea de manera justificada o no.

Para la presente investigacion se cuentan con las licencias médicas entre el periodo del 01
del 12 del 2011 hasta el 31 del 01 del 2013, con especial atencion en el periodo 2012- 2013

ya que en estos ultimos dos afios ha ido aumentando considerablemente la ausencia.

Hasta el ultimo conteo realizado en el afio 2013 la planta cuenta con aproximadamente 972
trabajadores con contrato, esto quiere decir que no se cuentan los trabajadores que estan
subcontratados y por lo tanto es imposible saber cuantos de ellos existen prestando servicios
a la planta.
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En total, desde el afio 2011 se han presentado 1112 registros de licencias médicas, estas son
de todo tipo, tanto curativas como de accidentes de trabajo, accidentes de trayecto o
enfermedad profesional, algunas de estas licencias se dan en la Direccion de Salud

Ocupacional, en adelante DSO, especificamente en el policlinico con el que cuenta la planta.

La planta cuenta con la DSO, que es parte de las 8 gerencias con las que cuenta para
funcionar, esta corresponde a la Gerencia de Seguridad y Salud Ocupacional debido a que
una de las preocupaciones que tiene la empresa es con relacion a la salud de los trabajadores
que se ve reflejado por ejemplo en los Estdndares de Salud en el Trabajo, este es un manual
que tiene como objetivo garantizar un ambiente de trabajo sano y seguro favoreciendo estilos

de vida y trabajo sanos y saludables.

Dicha direccion esta compuesta por el Gerente de la DSO, quien trabaja en el policlinico,
este es también médico de profesion y su staff esta integrado por otros dos médicos, uno que
trabaja con jornada laboral completa, es decir de 8am a 5pm de lunes a viernes, mas otro
médico suplente quien trabaja por turnos. Esta direccion también cuenta con 2 dentistas que
trabajan por turnos, una asistente de dentista que trabaja en horario de oficina o jornada
laboral completa y un pequefio staff de paramédicos que tienen turnos rotatorios incluido el

de noche, por dltimo cuentan con un ergénomo, una higienista y una enfermera.

Las licencias son otorgadas principalmente por uno de los tres médicos, este es el médico
principal de turno, el médico asesor que trabaja por turnos rotatorios entrega licencias previa
consulta con el médico principal y en Ultima instancia, solo en casos excepcionales por el

director de Salud Ocupacional, quién a su vez también es médico pero no atiende pacientes.

De los registros estudiados, 44 de ellos corresponden a licencias hechas por el médico
principal de la D.S.O, quien como Yya se dijo trabaja al interior de la planta, y solo 5 de los
44 registros fueron hechos en el afio 2013, el resto de las licencias fueron hechas en afos
anteriores. El segundo médico, o el médico que trabaja por turnos expendié 48 licencias en

este periodo de tiempo.

También cabe destacar que aunque el director de S.O no atiende pacientes, de todas formas
remitié 5 licencias médicas, lo que podria indicar que estos casos, si bien no eran graves
como para realizar un traslado hasta el hospital mas cercano, si debié haber involucrado algin
grado de complejidad en el caso que involucrara a la plata o al funcionamiento normal de

esta como para que €l se hiciera cargo de la situacion.

El porcentaje de las licencias médicas otorgadas por algin facultativo de la planta es y

corresponde al 8% de las licencias recibidas
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Gréfico 1: Total de la Licencias médicas

Total de Licencias médicas

8% Licencias
de la DSO

6% 45%

= Licencias de la DSO = Médico Genral = Médico de Turno = Director de S.0

Del cuadro de licencias médicas se aprecia que un 8% de las licencias, que fueron las que
entregaron los médicos del area de SO, se debieron a algun tipo de accidente laboral, pero
gue no tuvo necesidad de derivacion hasta el centro mas cercano, por lo tanto podrian no ser
accidentes graves ya que no fueron derivados a algun centro de asistencia en convenio con
la planta para su tratamiento, este tipo de atencién facilita el manejo de la situacion para los
trabajadores al no tener que trasladarse en estos casos menores.

Del total de registros de licencias médicas, se observa que 47 de los casos, que corresponden
aun 85,4% de las licencias entregadas por los médicos de SO fueron por accidentes de trabajo
—que derivaron en licencia-, por ultimo 8 de los casos, un 14,5% fueron causados por

accidentes de trayecto de las 55 licencias que entregaron los médicos de SO.

Entre todas estas licencias, ya sea entregadas desde el 8% que entregé la planta méas las
licencias emitidas por otros médicos especialistas, hay entidades, las cuales se hacen cargo

del pago de estas licencias médicas prolongadas, estos son los administradores de licencias.

Al estudiar los administradores de las licencias, se pueden dar distintas categorias o
entidades, estas son el sistema privado como las ISAPRE o por sistema publico FONASA,
665 de los trabajadores es decir cerca del 55% estan inscritos a algin sistema previsional
privado, mientras que el 37% es decir 454 trabajadores estan adscritos al sistema publico
FONASA. EI 8% es decir 93 pertenecen a “otro” el cual no esta identificado en la base de

datos esto se ve en el siguiente grafico:
Gréafico 2: Administrador de Licencias Médicas.
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Administrador
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Se entiende por lo tanto que la mayoria de los trabajadores estan afiliados a algun tipo de
sistema privado de salud. Este fendmeno se puede entender o explicar porque esta, al ser una
de las empresas mas grandes a nivel pais y a nivel de la misma region donde se encuentran,
genera interés para estas empresas que ofrezcan sus servicios. Por el hecho de tener una
remuneracion estable y estar expuestos a enfermedades y accidentes, mas que los
trabajadores de otras areas de la produccion, estos trabajadores son una fuente de posibles
clientes para las ISAPRES. Esto queda demostrado, pues muchas veces a la salida de los

turnos de los trabajadores se ven distintos tipos de empresas intentando captar clientes.

Una de las principales empresas que intentan vender sus productos a los trabajadores son
precisamente las relacionadas con las areas médicas. Dentro de las que se pudieron observar,
estaban en primer lugar las relacionadas con distintos tipos de seguros médicos y también las
ISAPRE. Por esa razon que no deberia extrafiar que en un futuro fueran habiendo cada vez
menos trabajadores en el sistema publico y ganaran més adeptos los distintos tipos de
sistemas privados, pues al realizar estas ventas ofrecen alicientes a sus productos y planes

gue hacen mas atractivas las ofertas para los trabajadores.

Los dias de licencias que suman los trabajadores son mas de trece mil en total, donde la
mayoria de estos son afiliados a ISAPRES llegando a doblar la cantidad de dias de los
trabajadores que se encuentran adheridos al sistema publico de salud. También cabe destacar
que hay una cierta cantidad de trabajadores que se encuentran en una nebulosa, pues no se
sabe a qué tipo de entidad estan adheridos, porque no aparece en la base de datos manejada.
De estos, 66 de los casos corresponden a la categoria “Admin. del médico PR”, que es lo que
se conoce como Administracion de Meédicos Privados, correspondiente a pequefias
asociaciones de médicos que funcionan de forma parecida a una ISAPRE y otras 27 licencias

tienen la afiliacion con casilla vacia lo que hace imposible su identificacion.

Estas pequefias Administraciones de Médicos Privados cuentan con un 8% del total de las
licencias médicas emitidas, en tanto FONASA cuenta con un 32% de las licencias y las
ISAPRES un 60%, este fendmeno se puede deber a dos circunstancias, la primera es que
exista una mayor afiliacion a los sistemas privados de salud, o la segunda que la cantidad de

dias por licencia sea mucho mayor en las ISAPRES que las que se dan en FONASA.

Chi cuadrado de Dias de licencias y afiliacion

Dias Afiliados Marginal Row Totals
Fonasa 4409 (4466.63) [0.74] 454 (396.37) [B.38] 4863
Isapre 8201 (8143.37) [0.41] 665 (722.63) [4.6] 8866
Marginal Column Totals 12610 1119 13729 (Grand Total)

The Chi-square statistic is 14.129. The P value is 0.000171. This result is significant at p < 0.05.
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Se aprueba por lo tanto que existe una influencia o relacion entre la cantidad de dias que se
da mayormente en ISAPRE que en FONASA, esto gracias al cruce de los datos del tipo de
afiliacion y la cantidad de dias que cada uno de estos presenta, por este motivo si hay una
correspondencia entre ellos y se cumpliria que hay una mayor cantidad de licencias en
ISAPRE. En cuanto a la otra afirmacion no se puede deducir ya que hay un vacio en cuanto
a los datos para poder completarlo pues hay otros tipos de afiliaciones que no aparecen y

también una tercera que es la de médicos privados.

A continuacion se presentan la cantidad de dias por institucion de ausencia entre los

trabajadores:

Cuadro 7. Numero de dias de ausencia por sector:

l

[

-

e EU
1368

il

De las 1112 licencias presentadas por los trabajadores, al momento de enfocar cual sistema
previsional es el que ha aportado la mayor cantidad de licencias, sin contar la cantidad de
dias que cada uno tiene, como mas arriba se pudo detallar, son los trabajadores afiliados a
ISAPRE quienes mas han aportado licencias, en segundo lugar FONASA y por ultimo

aquellos que corresponden a la categoria otros.

Si se detalla por tipo de ISAPRE a la cual estan afiliados los trabajadores, Consalud es la que
tiene mayor cantidad de trabajadores afiliados que han presentado una licencia médica, en
segundo lugar Cruz Blanca, seguido por Banmédica, Vida tres, Mas Vida y por ultimo
Colmena. A continuacidn se presentara un cuadro con las estadisticas de las ISAPRES vy las

licencias presentadas a ellas.

Cuadro 8. Porcentaje de dias de licencia segiin ISAPRE

Banmédica 61 10,7%
Colmena 5 0,8%
Consalud 267 47,2%
Cruz Blanca 165 29,2%
Mas vida 11 1,9%
Vida 3 56 9,9%
Total 565 100%
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A la ISAPRE Consalud es a la que se le presentan mas licencias médicas, estas suman un
total de 267 dias de ausencias, es decir un 47% de los trabajadores, lo que resulta
contradictorio si se revisan los rankig del gobierno en cuanto a las ISAPRES, pues alli se
constata que Consalud no se encuentra dentro de los primeros lugares en cuanto a la calidad
de servicios, pagos, mantencion de los precios. Aunque a nivel pais Consalud se encuentra

dentro de las tres ISAPRES con mayor cantidad de cotizantes en el mercado.

Para el primer semestre del afio 2012 dentro de la empresa los niveles de ausentismo llegaron
a un 4,5%, siendo su punto mas alto en el mes de Abril, al comparar con afios anteriores se
puede apreciar que la tendencia ha sido en aumento. Recordando que para la fecha del
segundo semestre del 2013 la cantidad total de trabajadores es 972, y que segun las
estadisticas de la division, en los Gltimos afios el nimero de trabajadores con contrato en la

empresa bordea los 1000.

En diciembre del 2012 el mayor porcentaje del total de licencias médicas corresponde a
lesiones de tipo traumatologicas. En segundo lugar estan las licencias de tipo psiquiatricas y
en tercera ubicacion por medicina general, y por ultimo estan las enfermedades de tipo
profesionales. Para el afio 2013 nuevamente son las licencias de tipo traumatolégicas quienes
tienen mayor cantidad de dias con 475 en total y en segundo lugar las licencias de medicina
general con 249 dias. Esta tendencia en donde la principal causa de las licencias es por tipo
traumatoldgicas se viene dando desde antes del 2011 y al parecer es una constante dentro de
la planta.

Con este indice de licencias médicas traumatolégicas se puede subentender que las medidas
de proteccién y elementos de proteccion —EPP- de los trabajadores no son de correcto uso
y/o conocimiento, también se puede deber a la cultura organizacional y que sea parte del
quehacer de los trabajadores realizar la tarea de tal manera que para ellos resulta con mas
accidentes de tipo traumatolégicos, otra idea sobre estas licencias es que se puedan deber a
la carga laboral que pone la planta sobre sus trabajadores por ejemplo el dafio que causan los

movimientos repetitivos a lo largo del tiempo.

En ningun caso las licencias logran explicar si, por ejemplo, dentro de las enfermedades
psiquiatricas existe una relacion o son causa de enfermedades de tipo laborales, lo que hace
gue no se tenga una real nocidn de cudles son las enfermedades de origen laboral que estan
afectando a los trabajadores, ya que sélo se estiman aquellas donde su comprobacion pueda
ser fisica. Por ejemplo la incapacidad laboral por sordera producida por el constante ruido

que hay en ciertos sectores o0 puestos de trabajo al que se encuentran expuestos los sujetos.
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Gréfico 3. Cantidad de licencia segun la especialidad médica:

Especialidad Médica por Numero de dias de ausencia

B Traumatologia

B Psiquiatria

B Medicina General
Neurologia

m Cirugia

B Oncologia

B Otras Especialidades

B Traumatologia Enf. Prof

B Enfermedad Profesional

*Grafico creado a partir del Control de Ausentismo del afio 2012.

También se debe considerar que existe una division en el tema de las enfermedades
profesionales ya que el cuadro muestra que por una parte existen las “enfermedades
profesionales™ sin especificar a qué tipo de enfermedades o0 a qué tipo de especialidades se
refiere , pero por otra presenta la categoria “Traumatologia Enfermedades Profesionales” sin
mencionar el porqué de la diferenciacion con el resto de las enfermedades profesionales o
incluso con la misma patologia —traumatologia- que ya se encuentra contemplada dentro del
grafico, por lo tanto no lo toma como traumatologia ni como enfermedad profesional lo que
en conjunto daria como resultado de 51 dias, un 2% de las licencias, si se sumasen ambas
categorias, superando por lo tanto a otro tipo de enfermedades y ya no estarian en los Gltimos

lugares.

Gréfico 4. Porcentaje de licencia por mes.

2% 3%

H Traumatologia

W Psiquiatria

= Medicina General

m Neurologia

W Cirugia

m Oncologia

m Otras Especialidades

= Traumatologia Enf. Prof
Enfermedad Profesional

Se observa en el grafico N°4, que en las licencias por razones de salud mental y que no es
considerada una enfermedad profesional en si, ocupa el segundo lugar en el ranking de las
enfermedades que afectan a la compafiia. Si se analizan los datos de las licencias por mes,
esta especialidad es la Unica que ha ido al alza en cuanto al crecimiento mensual, llegando
incluso a un 25% en el mes de Marzo.
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Este dato muestra un avance en el deterioro de la salud mental de los trabajadores de la
empresa, haciendo que sea un factor de riesgo que se debe analizar dentro de las causas del
absentismo, porque apunta directamente a la experiencia de la realizacion del trabajo y las

relaciones laborales que tengan en conjunto con sus comparieros de labor y jefatura directa.

Enel cuadro 6 estan clasificados los trabajadores con mayor ausencia laboral que volvieron
a realizar sus labores dentro de la planta, segun las caracteristicas dadas en la definicion de

las variables cuantitativas en el marco metodoldgico.

La tnica variable no integrada en el marco metodologico es “codigo del trabajador”, lo que
ayuda a hacer referencias a la distincion de los grupos, ya que el nombre del trabajador

ausente, sus pares y su jefe es confidencial, de esta forma se permite agrupar en una categoria.

En el cuadro 9 se muestra un registro de todos los cargos con los cuales cuenta la empresa
hasta el afio 2013, estos al ser demasiados se reagruparon, segun la actividades fisica que
realizan y también, mas importante adn por la similitud entre los cargos, para después en el

siguiente cuadro, el cuadro 9 ver ya los cargos reagrupados.

En la planta se cuenta con un aproximado de mas de 40 cargos que realizan tanto labores
administrativas como de operaciones, por este motivo es que se redujeron a lo que se observa
en el cuadro 9, para esta reagrupacion solo se tomé en cuenta la similitud de los cargos entre
unos y otros y no se categorizaron como lo hace la empresa en rol “A” o “B”, que es una

divisién interna.

Cuadro 9. Cargos agrupados

Cargos Agrupados

1 Electronico - Electromecénico 13 Quimico. técnico quimico
2 Gerente, Director, Superintendente 14 Mecénico

3 Asistente - Ayudante - Secretaria 15 Jefe

4 Hornero 16 Coordinador

5 Matricero - Fogonero 17 Encargado

6 Gruero 18 Plasticista

7 Abogado, Consejero, Asesor de
Relaciones Publicas, Especialista en
Comunicaciones

19 Preparacion Aditivos,
Cuadrador, Pesador, Planificador

20 Gestionador de Bodega -

8 Paramédico
Despachador

21 Liquidador de Remuneraciones,

9 Administrativo - Administracion Contralor, Estadistico

10 Analista 22 Maestro Sangrador

11 Electricista 23 Oficial, V_|g|Iante, Inspector,
Capataz de patio

12 Ingeniero - Experto 24 Operador
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En el siguiente cuadro se muestra la agrupacion entre la enfermedad y el puesto de trabajo,
para ello al ser demasiados los puestos de trabajos involucrados en la planta, primero se
agruparon dichos cargos, segun la proximidad de la labor, es decir, que tan parecidos eran
los puestos de trabajos unos de otros, el tipo de desempefio que deben realizar y como esta
les afecta a cada uno. Para esto se definen, categorias de inclusion para reagruparlos y que la
cantidad de puestos no sea tan extensa.

Graficob : Tipo de licencia segun cargo

Tipo de licencia y Cargo
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Otras Especialidades Medicas Neurologia-Neurocirugia- psigiatria

Medicina general Traumatologia

Al hacer el cruce del tipo de licencia con el puesto de trabajo, se puede dar cuenta que los
trabadores que mas prestan licencias médicas son los operadores, esto se debe a que también
son los operadores quienes cuentan con una mayor cantidad de contratos al interior de la
planta, lo que si es un nuevo hallazgo es que la mayor cantidad de licencias son por Medicina
General y en segundo lugar por Traumatologia, pero la brecha entre estas dos ramas es
demasiado pequefia como para ser significativa ya que son solo 7 dias de diferencia entre una
y otra, pero en comparacién con las demas ramas, la diferencia si es sustancial, aunque el
otro tipo de licencia que mas se le acerca es el de psiquiatria aunque a niveles mucho mas

bajos que las dos anteriores.

Por lo tanto son los operadores quienes se encuentran mas expuestos al superar los 100 dias
de licencia cada uno y se debe enfocar aqui los planes de accion que involucre tanto la higiene
laboral como la salud ocupacional y como lo propone Diaz en el cuadro de ambientes y
condiciones de trabajo, se debe con estos trabajadores tener un especial cuidado en los
distintos sistemas para que la Salud y el Trabajo se relacionen en un ambiente favorable que

ayude a disminuir las licencias médicas de los operadores.
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Gréfico 6: Tipo de Licencia para el sexo masculino

Tipo de licencia y duracion para el sexo masculino

m Cirugia m Dermatologia E. Cardiovascular
Gastroenterologia B Ginecologia y Obstetricia M Internista

B Medicina general B Nefrologia B Neurologia-Neurocirugia

B Oftalmologia H Oncologia H Otorrinolaringologia
Psiquiatria Reumatologia Traumatologia

En el caso de los hombres se esperaria que la Unica licencia con la que no contaran fuese la
de la especialidad ““ginecologia-obstetricia”, que son licencias ginecoldgicas y maternales,
pero debido al plan aprobado en el 2007 por la OMS destinado a proteger y promover la salud
de los trabajadores es que la empresa lanz6 los Estandares de Salud en el Trabajo donde
gracias a ellos puede dar cabida un permiso por paternidad. Una de las caracteristicas del
plan de accion de salud es que sea uniforme, por cuanto todos tienen derecho a prestaciones
definidas por las necesidades que la originan, asi lo plantea Pongracz en 1994.

Del total de licencias, las que menos se presentaron fueron por reumatologia y nefrologia en
donde hubo un 0% de trabajadores que presentaron ese tipo de licencia, en el extremo
contrario el mayor nimero de licencias son por traumatologia y al ver las licencias por
neurologia y psiquiatria sumaria un 18% que en total es la segunda causa por la que los

hombres presentan mayores cantidades de licencias médicas.
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Gréfico 7: Licencias segun el sexo femenino

sexo femenino

Tipo de licencia y durac

m Cirugia H Dermatelogie E. Cardiovascular
Gastroenterologia H Ginecologia y Obstetricia M Internista

W Medicina general H Nefrologia B Neurologia-Neurocirugia

M Oftalmologia B Oncologia B Otorrinolaringologia
Psiquiatria Reumatologia Traumatologia

También es importante sefialar que hay especialidades donde practicamente las mujeres no
han solicitado ningdn tipo de LM, a pesar de que para hombres y mujeres se implementen las
mismas politicas en cuanto a Salud Ocupacional destinadas a promover la salud en el trabajo,
hay 9 tipos de licencia que ninguna de las mujeres contratadas solicitaron, dejando de lado
las licencias médicas por la especialidad de urologia, entonces serian 8 de 16, es decir no

solicitaron la mitad de las LM por especialidad que hay dentro del listado

Para las mujeres aun sin agrupar neurologia y psiquiatria, solo con esta ultima especialidad,
tienen un 17% que es la tercera causa de licencias médicas, siendo la primera ginecologia y
obstetricia, esto se debe a que las licencias por maternidad son mucho mas largas que casi
cualquier otro tipo de licencia que se de en la empresa, por lo tanto es un resultado a esperar
que ginecologia y obstetricia esté en el primer lugar, seguido por traumatologia con un 24%

de las licencias médicas.

Por ultimo si se agrupa neurologia y psiquiatria es un 19% que es un porcentaje relativamente
alto si se compara con el resto de las especialidades que no sobrepasan el 4% de las licencias

gue han entregado las mujeres dentro de la planta.

Gréfico 8: Porcentaje de licencias entregadas por hombres v/s mujeres

Porcentaje de licencias por sexo

H Femenino

B Masculino
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En este cuadro se puede apreciar la cantidad de dias de licencia médica segun la especialidad
y el sexo de los trabajadores. Los aspectos a sefialar son variados, en primer lugar, al tener
una cantidad de empleadas que sean, precisamente del sexo femenino, se espera gque tengan
un menor nimero de LM, cosa que se cumple. Pero se destaca ademéas que es
considerablemente mayor la cantidad de licencias que presentan los hombres en comparacion
con las mujeres. Al agrupar neurologia y psiquiatria como una sola categoria subieron los
niveles para todos los trabajadores en estas licencias quedando siempre un poco por debajo

de las licencias de tipo traumatologicas que son las mas altas a nivel divisional.

Traumatologia con o sin enfermedad profesional y psiquiatria-neurologia es en donde
hombres y mujeres presentan practicamente la misma cantidad con mas de dias de licencia,
esto resulta una realidad abismante entre estas categorias, la cual solo puede ser seguida
levemente de cerca por Medicina General con 1000 licencias aproximadas por hombres y por
mujeres respectivamente, de alli en adelante todas las licencias son muchos menores en
cuanto a dias; lo que deja en claro que Traumatologia es el punto focal en el cual se deben
centrar las medidas de proteccién y promocion de salud de la planta, pues esto hace ver que

el disefio de las politicas no es suficiente para contrarrestar tal cantidad de licencias.

La DSO por lo tanto en sus planes de Salud Ocupacional deberia replantarse si es por un tema
de la intensidad del trabajo al que se ven expuestos los trabajadores, si es por el mal uso de
los —EPP- Elementos de Proteccion Personal o si las medidas en si no son correlacionales a
la realidad que afronta la empresa, pues se asume que el componente del auto-cuidado que
deben tener los trabajadores al pensar en la Salud Ocupacional es un tema presente por medio

de las charlas que dan al momento de contratarlos y al inicio de cada jornada laboral.

5.0 Resultados Cualitativos:

Lo primero a tener en cuenta en los analisis cualitativos es saber el por qué se estan
realizando. En este caso son dos importantes, el primero de ellos lo que intenta hacer es poder
describir la experiencia sobre el proceso de reincorporacion de los trabajadores que regresan
de licencias médicas prolongadas, es decir como es que un trabajador que tuvo una licencia
médica pudo hacer reingreso a su trabajo. El segundo de ellos es describir cobmo seria esta
experiencia de reincorporacion después de haber tenido una licencia médica prolongada para
quienes trabajan con el absentista y de esta forma poder construir una realidad o una
experiencia comun que dentro de la subjetividad que presenta la experiencia, sea 1o mas
completa posible tomando las distintas aristas del problema del estar ausente y asi, conocer

coémo es que las relaciones entre todos ellos se vieron afectadas en los distintos procesos.

Se entrevistaron a 4 trabajadores definidos en el cuadro 4 segun la intensidad de la actividad
fisica y la cantidad de riesgo implicada en el area, de alli derivaron 4 cargos que son el
operador de locomotora, el maestro sangrados, administrativo A e ingeniero en mantencion

de instrumentos en terreno. De estos trabajadores también se entrevistaron a sus respectivos
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grupos de trabajo, una entrevista por grupo dando como resultado 4 entrevistas exclusivas
para grupos de trabajo y por ultimo, una entrevista a cada uno de los jefes con una pauta

especifica para él. Por lo tanto, en total son 16 entrevistas con 3 formatos distintos.

Estos sujetos son los que participaron en la entrevista semi-estructurada ya que si bien habia
preguntas base, cuando se consideraba necesario se ahondaba en algin tema con preguntas
mas especificas. Se expone en el cuadro 6, una caracterizacion de los informantes por medio
de los datos dados por los trabajadores correspondientes a la propia caracterizacion como la

edad, la cantidad de afios dentro de la empresa, el tipo de turno, etc.

Andlisis de Resultados de datos Cualitativos

El andlisis que se haré con los datos cualitativos serd mediante el método de comparacion
constante. Para esto se construyeron o se agruparon diferentes categorias que serviran para
el analisis del estudio que guia esta tesis, estas categorias son: Relaciones previa a la ausencia;
La experiencia de estar ausente; El significado de la ausencia; Relaciones posterior a la
ausencia y Cuidado de los trabajadores. Esto porque fueron los puntos mas importantes que
se encontraron al momento de abordar las entrevistas tanto con los trabajadores, el grupo y

el jefe directo del trabajador.

5.1 Relaciones Previa a la ausencia

En la relacion que tienen los trabajadores previa a su ausencia, lo que resulta importante a la
hora de conocer si es que es un factor a tener en cuenta en la misma licencia o en su posterior
recuperacion, por ejemplo la trabajadora que tuvo licencia médica neurolégica sefiala que la

enfermedad se fue gestando en el tiempo:

“[...Jdificultades de concentracion en el trabajo, problemas de &nimo, veia que ya
no, mi memoria estaba teniendo problemas, como que me costaba mucho recordar
las cosas, me confundia eh, realmente me sentia muy, muy como, como muy
desconcentrada, muy alterada em, me sentia como muy cansada Yy

agotada/.../ ’(informante B1)

Esto sefiala un precedente en la consideracion por parte del trabajador sobre si la enfermedad
tenia las caracteristicas suficientes como para acudir a un médico. Para los otros trabajos que
son mas del tipo fisico las relaciones entre grupo son de compafierismo y para los jefes resulta
ser hasta de importancia que sean lo mas cordial posible pues afectarian directamente la

calidad del trabajo.

Spector (2003) sefiala algunos puntos importantes a discutir, por ejemplo que el
establecimiento de la enfermedad, los sintomas de los que se aquejaba el trabajador en su
proceso de enfermar y cdmo juzg6 su enfermedad denota una priorizacién por su trabajo

mas que por su salud, ya que el tiempo transcurrido para tomar en cuenta los sintomas
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mencionados fue de dos meses y buscé ayuda médica no por la preocupacion de su salud,
sino por su rendimiento en el trabajo y por la preocupacion que tenia por su familia.

En la parte de diagndstico, el como la trabajadora administrativa A interpreta su enfermedad,
lo hace de tal forma en que para ella mé&s que una preocupacion por su propia salud, lo

manifiesta como una preocupacion por su trabajo:

“La licencia en cierta forma fue como una situacion incomoda como le comentaba
porque eran muchos dias, yo llevo ya 20 afios trabajando para la empresa y nunca
en mi vida habia sentido una situacién como la que vivi de tanto estrés de tanta
frustracidn y de no sentir pertenencia a un equipo de trabajo como tal... ” (informante
B1)

Otro de los puntos importantes que sefiala Spector (2003) es el de la recuperacion de los
trabajadores, para el caso de esta trabajadora en particular, se ve que maneja muchas
dificultades que hacen que este papel, el de la recuperacion se vea tanto en su autoimagen y
en su estado de salud actual como algo negativo que no solamente la estaria afectando a ella

sino que también a la empresa.

“hay un cierto cuestionamiento por mi parte respecto a si sigo capacitada o no para
esta labor, igual estoy cerca de la edad de jubilacién, se empieza a cuestionar dentro
de la empresa si sustituir mi cargo con personal mas joven, mas econémico también
y desde ese aspecto hay mucho cuestionamiento en cuando a si yo sigo siendo

funcional para la empresa o no” (informante B1)

Este analisis también ayuda a conocer como son las relaciones al reingreso al puesto de
trabajo y sirve como precedente para saber que no han cambiado, pero este tema en particular

se ahondara en otra categoria mas adelante.

La frustracion se expresaria por lo tanto en el quehacer de sus funciones normales y en el
coémo se siente ella frente a la recuperacion ya que de esta forma, en donde vivio una situacion
de estrés que no ve mejorada, lo mas probable es que las repercusiones que tenga sean iguales
0 mayores pues no hay una verdadera recuperacion de la trabajadora; sobre todo si siguen
presentes las mismas condiciones de trabajo y de clima laboral desde antes de la licencia

médica y la relacién al regreso de esta.

Para el resto de los trabajadores, las relaciones que se daban al interior de sus puestos de
trabajo previa licencia médica la definen como buenas relaciones y de comparierismo, a pesar
de que se trabaja bajo presion en puestos de trabajo con una alta demanda, no mencionan
problemas que sean preocupantes o que afecten el trabajo y clima laboral del puesto de

trabajo, uno de ellos resume su relacion previa de la siguiente forma:
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“la relacion con él es buena, a veces lo tengo que retar porque uno no se puede
distraer y hay que hacer las cosas a tiempo, pero es buena la mayoria del tiempo,
como los dos somos relativamente jovenes y estamos casi todo el dia juntos,

conversamos harto igual, asi que no, ningun problema”(informante Al)

Hay diferencias en las caracteristicas del trabajo si estos se realizan de forma manual, con
maquinas o aparatos como lo menciona Mayntz, y en el caso del entrevistado anterior, el
trabajar como operador de una locomotora podria tensionar las relaciones en el clima laboral.
Es mas, esta tension se podria ver agravada por el tipo de turno y funcionamiento que poseen
en la planta, pero a pesar de ello las relaciones en general hasta el momento del accidente son
propias de un clima laboral sano para todos ellos y solo se ve interrumpido por el evento, en

este caso la licencia, que quiebra este patron de normalidad.
Uno de los trabajadores con cargo maestro sangrador bien relata que:

“Antes obviamente era un compafierismo muy bueno no hay mayores problemas
dentro del area obviamente una que otra discusion pero producto del mismo trabajo
pero se simplifica y se trata de mantener al margen lo externo con lo interno o sea
yo fuera, somos todos compafieros y dentro podemos tener roces propios del trabajo

pero en general toda relacion es buena” (informante A2)

Relata el informante que la relacién se da de una buena manera y que solo eran pequefias
discusiones a las que se veian enfrentados que no logran generar una real tension en las
relaciones sociales, pues producto de estar en constante interaccion, se les hace mas facil la
resolucion de conflictos segun lo que ellos sefialan y esos roces o pequefios conflictos no son

por las relaciones como compafieros sino que se dan propiamente por el trabajo.

Los jefes sefialan practicamente como una obligacion el hecho de que las relaciones entre los
empleados tienen que ser buenas, porque dependeria de esto el real éxito en el quehacer
laboral y también en la posterior reinsercion y continuacion del trabajo. Se puede decir que
la realizacién de que las relaciones funcionen de tal manera que se pueda llevar a cabo la

labor diaria no importando si funcionan o no las relaciones personales dentro de los grupos.

Solamente uno de los casos de la categoria “B1”, trabajadora administrativo A sefiala que la
relacion es mala: “La relacion entre ellas dos era, he... siendo sincero mala, pero ya eso
pasaba por cosas personales de ellas y ahi no me meto, a mi me tienen que cumplir con lo
que les pido”. Esto entonces se debe a conflictos personales entre la trabajadora y su
compafiera de trabajo o grupo de trabajo, pero tampoco el jefe da cuenta de hacer algin

esfuerzo para que cambie esta dinamica en las relaciones.

Si se hace este mismo analisis con los otros jefes de trabajador ausente al hacer ver la

categoria de como eran las relaciones previa a la ausencia, el jefe del operador de locomotora
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bajo el codigo de JAL sefala que: “Bien, bien, siempre tiene que ser buena si trabajan todo
el dia juntos, y préacticamente solos asi que estdn obligados a llevarse bien o si no,

>

aguantarse no mas.”,

Este no es el Unico que sefiala la buena relacion o practicamente la obligacion en mantener
una buena relacion entre sus trabajadores, el jefe JA2 dice que: “Eran buenas, se desenvolvia
bien con el demas personal ”. Esto no implica necesariamente que no existan conflictos al
interior de la empresa o de los grupos de trabajo, sino que se sobrellevan de tal forma o son
tan pocos que no alcanzan a pasar al jefe para que sea mediador, lo que hace a los jefes
entonces dar cuenta a la hora de las entrevistas que las relaciones entre sus grupos o los

integrantes de sus grupos son buenas.

Es solo en el caso de la trabajadora con licencia neuroldgica que el jefe se ve envuelto
también en la situacion y es la trabajadora que de igual forma acusa que durante el periodo
de sintomatologia en que no asistié al doctor y durante el tiempo en que estuvo trabajando
previa a la ausencia, el jefe también estaba envuelto en esta dinamica de una relacién tensa o
dificil que solo mejoraba cuando una de las trabajadoras no se encontraba presente: “mi jefe
superior como que habia una buena relacion cuando ella no estaba presente, no, no sabria
explicar muy bien cual era sistema que habia, pero era una relacién incomoda cuando

estdbamos los tres presentes”

El jefe parece ignorar la mala relacion entre la trabajadora, y el ignorar las relaciones entre
los trabajadores no es solo exclusividad de este jefe sino que los demas en cierta medida

también lo hacen solo que ellos asumen que la relacién es buena.

A diferencia de los otros grupos, es solo la trabajadora B1 y su grupo de trabajo quien
manifiesta una mala relacion y un mal clima laboral, pues como se ve en los otros grupos, las

relaciones gque existen entre ellos son buenas.

Es importante la buena relacion y es algo que se cultiva al interior de la empresa en la mayoria
de las areas, también es importante para ellos, la confianza, pues en base a esta desarrollan
gran parte de su trabajo y logran por medio de esta aprender unos de otros, al preguntarles
como era la relacion con su compafiero antes de salir con licencia el GA2, por ejemplo
respondié: “T2: Buena siempre buena, en el grupo somos todos amigos. T1: Harta confianza

igual, se desarrolla en el trabajo y he, en lo personal.”

Las relaciones previas a la ausencia son de camaraderia entre el absentista y su grupo de
trabajo ya que el grupo responde por la pregunta a ;como eran las relaciones antes de la
ausencia? De la siguiente manera: “Bien, no, en ese sentido nada que decir, super bien,
siempre me estuvo ensefiando harto y como no es tan mayor que yo teniamos buena relacion”
(informante GA1). En este sentido la relacién entre compafiero o grupo y el absentista

muestra un grado de afecto que se nota en lo que el compariero expone con la ensefianza.
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5.2 La experiencia de estar ausente

5.2.1 Problemas en el &rea de trabajo y/o produccion

Uno de los primeros conceptos que resultan de importancia es el significado que le atribuyen
los trabajadores a la ausencia, este significado y el resto de los que se presentan se pueden
clasificar segun los tipos de informantes, el primero al que se referira son los jefes, pues todos
presentan distintos problemas y se deben afrontar a diferentes problemas cuando el trabajador
se ausenta, pero es el jefe el primero en recibir el comunicado y en hacer los ajustes necesarios

para suplir y ver como se desarrollarg el trabajo en funcion de la ausencia.

6

s que acarrea bastantes problemas [ ...] sobre todo cuando hay emergencias, ahi tenemos
que hacer, redoblar los esfuerzos para poder suplir la, la falta de este trabajador”
(Informante JB2).

Para algunos jefes, la ausencia es mas un problema de produccion desde la parte
administrativa, ya que el personal no es suficiente para cubrir las plazas de trabajo o el trabajo
que normalmente se realiza en un periodo regular de trabajo, con la consiguiente pérdida de
produccién. Desde la perspectiva objetiva, el trabajo es un modelador del individuo en
sociedad y es el jefe el primer modelador para dar el ejemplo a sus trabajadores por lo tanto
es él quien asume en primera instancia las responsabilidades del retraso y los problemas en

el &rea de produccion

Analizando lo dicho por los distintos jefes, se reitera que el ausentismo genera un problema
de produccion; este contratiempo es compartido por parte de todos de los jefes mencionados
y también es importante la preocupacién por la sobrecarga que tendran sus trabadores y el

mismo jefe para poder suplir la ausencia que da paso a otra categoria.

5.2.2 Carga de trabajo para los jefes

La sobrecarga de los jefes puede ser un factor de riesgo. Si el jefe no sabe a ciencia cierta el
manejo de la maquinaria o de cobmo opera el puesto de trabajo de su trabajador ausente, aun
asi asume parte del rol que lo puede poner en peligro tanto a él como al resto como lo

ejemplifica a continuacion:

“yo como tal, tengo que ingenidarmelas para cubrir el puesto y no es como otras areas
donde otro de los jefes puede ir y cubrir de cierta manera porgue yo no tengo idea
de cdmo manejar el tren, asi que lo que si puedo hacer o lo que he tenido que hacer

es suplir al ayudante”. (Informante JA1).

Al dejar de lado los aspectos técnicos que deberia tener un trabajador para operar una
maquinaria en especifico y tener que cubrirlo el jefe, las medidas y planes de accion
discutidas por laOMS y la OIT como la promocion y prevencion de la salud estarian fallando

al no haber un real cuidado ni del jefe ni de los trabajadores
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Por lo tanto, asumen una carga laboral extra porque toman parte de las responsabilidades al
asumir el rol del trabajador. El informante JB2 lo deja en claro

“el caso de que ellos no puedan yo mismo tengo que suplirlo en algin momento para

poder hacer una rotacion mejor de las tareas asignadas”

A pesar de que la empresa tiene politicas en las que las licencias prolongadas se suplen, pero
en la practica esto no sucede y queda solamente a criterio del jefe y el grupo de trabajo el

cémo dividir la tarea.

El jefe pasa a tener un doble rol al interior de la empresa ya que deja de ser solo jefe y pasa
a ser también un trabajador para poder suplir esa plaza de trabajo, esto hace aumentar su
carga de trabajo al cumplir dos roles, uno de los cuales no esta preparado ni cualificado para
desarrollar, falla por lo tanto el concepto de higiene laboral como componente activo de la

seguridad tanto para el jefe con doble identidad como para los trabajadores.

A pesar de que la ausencia se produce por personas Y las afecta directamente, los jefes la ven
como una deficiencia para la empresa, de la cual deben hacerse cargo y no de un trabajador

que pudo haber desarrollado algun tipo de enfermedad o lesion.

5.2.3 Ausentismo provoca mayor carga laboral

La empresa no se hace cargo de la sobrecarga laboral de los trabajadores, sino que es el grupo
el que de alguna forma debe sacar adelante la produccién a pesar de tener un hombre menos
en el cual apoyarse como manifiesta el grupo que trabaja con el ingeniero en mantenimiento

de instrumentos en terreno:

“Un poco mas de carga laboral porque nadie mas que nosotros puede hacer el
trabajo que hacemos, no es como en otros lados que si te falta una secretaria, llamas
a otra de otro turno y estds listo, aca no, si llamas a cualquiera, no puede arreglar el

tipo de maquinaria que nosotros revisamos”’ (informante GB2: T2)”

La manifestacion en cuanto a la carga laboral, no siempre es una muestra de apoyo hacia el
compafiero ausente, en un caso en particular, la relacion entre el grupo y el absentista se da
de manera en que la compafiera, en este caso, no asume como un rol propio la ayuda a su

compafiera ausente, sino que como algo externo e impuesto:

“como te dije, yo no tenia por qué hacer su trabajo pero tenia que hacerlo igual y
nadie me ayudaba mientras ella estaba en la casa sin hacer nada” (informante GBI

Administrativo A).

Existe una preferencia por parte de los trabajadores a realizar ellos mismos el cubrimiento de
la plaza ausente, pues es parte de un sistema de trabajo que ya de por si gracias a la ausencia

se ve amenazado, por lo tanto son ellos quienes muchas veces deciden trabajar mas, a pesar
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de que existan politicas en la empresa que dicten que al haber una ausencia prolongada se

debe hacer un reemplazo, eso rara vez ocurre.

Para estos grupos de trabajo se va en contra de todo lo que la higiene laboral intenta promover
como el reconocimiento, evaluacion y control de aquellos factores ambientales o tensiones
emanadas o provocadas por el lugar de trabajo y que pueden ocasionar enfermedades, destruir
la salud y el bienestar o crear algin malestar significativo entre los trabajadores, pues el

mayor factor que tensiona y puede provocar enfermedades son los mismos trabajadores.

La mayor carga laboral en ciertos casos viene acompafiada por un cambio de roles en los
trabajadores al tener que asumir mayores responsabilidades dentro del grupo como lo relata

el informante del grupo de ingeniero en mantenimiento de instrumentos en terreno.

5.2.4 Cambio en la dindmica de las tareas de grupo

Otro de los problemas que manifiestan los grupos de trabajo es el cambio en las tareas,
debiendo ellos mismos distribuirlas de tal forma en que les resulte viable una mayor cantidad
de trabajo en un menor tiempo, el grupo del maestro sangrador lo relatan de la siguiente

manera.

T1: “tenemos que cambiar la distribucion de trabajo en funcion de lo que sea mas

importante en el momento...

Este cambio viene asociado a un temor por realizar posiblemente mal la practica que
anteriormente su compafiero ausente era encargado, en este punto la seguridad en el trabajo
deberia buscar soluciones que acomoden a los trabajadores y facilite el quehacer de su labor,
pero al final la seguridad laboral no logra cuidar del todo a los trabajadores porque son ellos

mismos quienes no lo permiten.

El cambio en los roles no siempre resulta bien recibido por parte de los trabajadores, mas alla
del miedo como fue uno de los casos, también estd la molestia por asumir un rol que en

teoria no le corresponde a la trabajadora:

“me hice cargo de tareas que no eran mias, como si me fueran a pagar mas por eso

y no es asi.”(GB1: Administrativo A)

Hay grupos para los que el cambio en los roles no siempre es malo y lo asumen como parte
de sus labores, acomodandose 1o mejor posible a esta nueva situacion que se les plantea,
tratando por lo tanto que en el ambiente y condiciones de trabajo el sistema ocupacional sea
lo menos perjudicial tanto en el trabajo como en la salud para que asi de forma consciente o

inconsciente no se generen nuevas patologias en el trabajo (Diaz, 2007)

Otro integrante importante al hacer el analisis del significado de la ausencia, es el mismo

absentista. Marin (1992) sefiala que en primer lugar se debe tener en claro que existen
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diferentes maneras de estar ausente pero en la planta o en este estudio solo se enfoca una de
ellas y son los trabajadores ausentes por patologia profesional, esto quiere decir que son todas

aquellas enfermedades que deriven de alguna clase de enfermedad profesionales.

También para este estudio se toma en cuenta las enfermedades por trauma profesional y solo
hay una excepcion de absentista por enfermedad, que es por una enfermedad no profesional,
pero que al ser de larga duracion también cuenta para la realizacién de este estudio que fue

el trabajador que tuvo una fractura practicando deporte.

El significado de la ausencia para los trabajadores asi como las ausencias también son
variados, pero se pueden agrupar o tomar ciertos aspectos como los principales y los que méas

les aquejan al momento de ser entrevistados.

5.2.5 Preocupaciones de ser ausente

El estar ausente por un largo periodo de tiempo en la empresa no solo tiene repercusiones,
como se vio para los jefes y los grupos de trabajo, el estar ausente también genera en los
mismos enfermos ciertas preocupaciones mas alla de la mera enfermedad y la recuperacion
de esta, cuando esto deberia ser lo primordial para ellos, en las entrevistas se pudo apreciar

que ese punto pasaba a un segundo plano cuando se hablaba de una licencia prolongada.

El trabajador operador de locomotora perteneciente a la categoria Al toma un punto
importante al momento de la ausencia que es el tema monetario y que para él y en gran parte

para sus compafieros absentistas es el que mas le afecta

I

ira lo mas fuerte de todo es el tema de la plata, saber que igual tienes que ver
cuanto de la licencia te van a reembolsar o si no lo han a hacer y si po’ eso es como
lo que més uno piensa, también a veces me ponia a pensar si es que me podian echar

por tener una licencia tan larga y uno va generando inseguridades” (informante Al).

Los trabajadores comparten preocupaciones por temas monetarios y sobre todo si se hara
efectivo el pago de la licencia cuando en realidad, cotizando mensualmente como lo deben
hacer no deberian tener problemas en ese aspecto, pero aun asi es una preocupacion para
ellos. A pesar de que la seguridad e higiene como lo propone Herndndez & Zufiiga (2005)
sean aplicados en los centros de trabajao para salvaguardar la salud e integridad fisica de los
trbajadoras, no hay normas o no alcanza la higiene a cubrir las preocupaciones y posibles

repercisiones psicoldgicas que pueda tener el trabajador ysu entorno.

Esta preocupacion se traduce mas alla de lo monetario como lo describe el informante
operador de locomotora, sino que repercute en las relaciones familiares que tiene este y los
conflictos que por la misma licencia surjan al interior de su familia o de él mismo como

trabajador y/o persona.
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Temor que se lleva no solo al terreno de lo familiar, sino que también al del mismo trabajo
sobre todo cuando las relaciones no son las mejores como lo que ocurre con la trabajadora

Administrativo A, categoria B1:

“no sabia como iba a ser el recibimiento, si iban a haber manifestaciones de poco
apoyo a lo sucedido y desde entonces igual habia cierto temor a como iba a ser el

recibimiento”.

Cabe destacar la preocupacion de uno de los trabajadores que no solo se ve enfocado en lo
que seria la parte monetaria, sino que la ausencia repercute sobre sus compafieros, de esto se
podrian derivar las patologias no especificas que explica Dias (2007) que no son
diagnosticadas por algun profesional del area de la medicina, estas son por ejemplo el estrés,
envejecimiento prematura y toda causalidad que no sea tan especifica.

5.3 Relaciones posterior a la ausencia

Las relaciones tienden a cambiar a lo largo del tiempo y sobre todo cuando hay factores que
la hagan gatillar en diferentes aspectos, estos cambios se pueden dar por la ausencia y es
esperable que las relaciones posterior a la ausencia de un trabajador no sean las mismas que

las que existian antes de partida.

5.3.1 Experiencia de los trabajadores en cuanto a su ausencia

Para los trabajadores de la planta no hay una linea divisoria entre la relacion social y laboral,
pues manifiestan un vinculo que hacen funcionar su trabajo bajo la mecanica que a ellos les
estima como mas conveniente y dicho vinculo también les infunde una cierta familiaridad y

camaraderia que ayuda en la relacion social.

Spector (2003) sefiala dos preguntas fundamentales para entender la relacion del enfermo en
el proceso de enfermar estas son principalmente ¢como ha cambiado su vida a consecuencia
de la enfermedad? y ¢qué presiones sociales tiene de cara a su recuperacion?. Posterior al
proceso de enfermar, esta la reincorporacion al puesto o la reubicacion dependiendo del caso,
en este sentido el autor tiene otras dos preguntas que son un apoyo para la comprension de
las relaciones, una es: ¢puede asumir su rol previo? y la otra es si ¢ha cambiado su

autoimagen?.

Como ejemplo de lo anterior, para el maestro sangrador, con licencia por quemadura de
extremidades producto de una mala maniobra, las relaciones laborales durante su reingreso

se centraron en el cuidado de las lesiones, a lo que el trabajador refiere

“... Se me ve como una persona nueva mds que una persona experimentada, se me

trata de ayudar 100% en todo lo que hago™.

Esta mejoria en la relacion por el cuidado que le prestan al ausentista no es solo exclusiva de

ese trabajador o de esa area. A los trabajadores que les ocurrié una situacion o accidente
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similar al del entrevistado manifiestan hacia sus comparieros mayor confianza y apoyo en el
que hacer de las tareas al momento del reingreso, durante el primer periodo se le presta ayuda
en sus tareas aungue sus compafieros no estan obligados a ellos a pesar de lo que plantea
Dubet (2011) de estar obligados en una necesidad del quehacer laboral, los trabajadores no

estan obligados a prestar ayuda y cuidado a su compafiero que ha sido ausente.

Quienes incurrieron en la ausencia en su mayoria sienten un gran apoyo por parte de sus
compafieros, ademas que se sienten en deuda y agradecen el hecho de que son asistidos por
alguien més, sobre todo los trabajadores con licencias traumatoldgicas que ven limitadas sus
posibilidades de movimiento autbnomo, ya que no se puede obviar el hecho de que al interior
de la planta se gesten relaciones sociales y laborales que mueven y motivan a los trabajadores,
en este caso la motivacion es ayudarse mutuamente en la realizacion del trabajo para poder

cumplir con las etas asignadas por produccién.

Los trabajadores podrian sentir cierto grado de culpa al hacer abandono de su trabajo, como
lo plantea Weber (1997), esto cabe dentro de la categoria de accion afectiva por la cual se
realiza el trabajo y sentir que se esté fallando no solo a si mismo sino que a su grupo con el
que se siente comprometido mas alla del contrato explicito que tiene la empresa, como
también la sobre carga de trabajo a sus comparieros lo que significa su ausencia lo que les

hace compartir mas afectos que en otros tipos de trabajo.

Por otra parte, en aquellas relaciones que se ven dafiadas previo a la ausencia, no se observan

cambios positivos:

“...se mantiene el mismo tipo de relacion, un poco tensa... desde entonces como te
decia igual hay mayor tension, hay como un ambiente mds denso... Igual sigue
habiendo mas trabajo para mi y todo el tema pero yo la verdad no me quejo de ese

aspecto. ” (informante Administrativo A: B1)

5.3.2 Sequridad v cuidado en el Trabajo

Los trabajadores piensan que un comparero que tiene una licencia prolongada necesita un
apoyo importante, durante su enfermedad como en su reingreso a las labores como lo

manifiesta el grupo del maestro sangrador:

“nos cuidamos mas y eso es bueno”(informante GA2) y la funcionalidad inmediata

no es completa por lo menos durante los primeros periodos.

En los grupos hay una dependencia que no se acaba con la licencia médica y que continua al
momento de que el trabajador vuelve aunque el grupo deba ayudarle en sus tareas, de todas
formas es bien recibido pues en la categoria trabajo hay una multiplicidad de definiciones
gue conforman los grupos y equipos que hacen diferente cada relacion de forma diferente en
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las motivaciones que cada uno puede tener y afectar de manera positiva 0 negativa, esto

genera un nuevo tipo de organizacion.

El cuidado de los trabajadores no es solo depende de él, sino también involucra a su grupo
laboral, Dubet (2011) sefiala que los actores son libres y dentro de esta libertad también estan
los valores y mecanismos de control social, para los trabajadores, para los grupos la seguridad
se vuelve parte de los valores de control social cuando regresa su compariero ausente. Si bien
para la mayoria de los trabajadores que integran un grupo es un alivio que vuelva su
compafiero ausente, también hay situaciones conflictivas. Ejemplo estd el caso de una
trabajadora que sefiala que preferiria trabajar con otra persona, ya que con la anterior tenia

conflictos, esta es la compafiera de la Administrativa A:

“A mi en lo personal como que me...me da lo mismo, si ella tenia que volver a hacer
su trabajo no mas, entonces, si es ella o es otra persona la verdad no me importaria
o preferiria que viniera otra persona que no se fuera a ir con licencias y mejor se
jubile.” (GBI)

En ese caso particular, al contrario de los otros que se pudo observar durante las entrevistas,
no hay un sentimiento de cuidado hacia el trabajador ya que la informante declara que no le

importa y que preferiria que viniera otra a realizar ese trabajo de su compariera ausente.

Un aspecto importante que sefialan los trabajadores, es el cuidado que se entrega posterior a
la licencia, sobre todo en medidas preventivas, pero no por parte de la empresa, sino que de

sus mismos comparieros de trabajo o grupo de trabajo.

5.4 Adecuaciones de Reingreso

Como se ha sefialado a lo largo de este estudio, las relaciones no son iguales una vez que el
trabajador se va con licencia médica prolongada, por lo tanto tampoco son iguales al
momento de reingresar a su puesto laboral. Es entonces importante que pase por distintas
entidades, la mas importante para la evaluacion de su trabajo es en primer lugar el médico y

dependiendo de lo que este diga, su jefe, quien cumple una funcién importante al reingreso.

5.4.1 Funcion de los jefes al reingreso:

En la planta como se explicd en un inicio existe la reeducacion laboral, que prepara a los
trabajadores para volver a ocupar su puesto de trabajo. La preparacion para volver a su
trabajo puede ser de dos formas, la reeducacién para el mismo puesto o la movilidad a otro
si es que las condiciones del trabajador asi lo ameritan, pero esta preparacion es netamente

para la parte operativa del trabajo, no para las relaciones interpersonales ni psicoldgicas.

La salud laboral en Chile cuenta con reglamentos establecidos en la ley 16.744, y dentro de

esta, hay normativas especificas para el sector de la mineria que indican medidas de
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seguridad, por lo tanto la empresa y los jefes deberian cefiirse a tales reglamentos para

facilitar la reinsercion laboral de sus trabajadores como lo es la reeducacion y reinsercion.

Este paso no lo cumplen todos los jefes, pero si lo hacen algunos. Por ejemplo el jefe de los
ingenieros en mantenimiento de instrumentos en terreno lo sefiala como “una re-instruccion
para que se acomode nuevamente al grupo y ver que no vuelva a tener una licencia”. En el
caso de que el trabajador no pueda seguir en su puesto de trabajo se hace lo que se menciond

de readecuarlo para otro puesto que no tenga las mismas exigencias que el anterior:

“muchas veces le provoca estrés eso mismo [...] y no pueda seguir en el puesto

laboral, se intenta que siga en otra area (JA2: Jefe Maestros sangradores) .

5.4.2 Falta de reeducacién laboral

Como punto positivo al momento de reingreso por parte de los comparieros de trabajo es que
el grupo se preocupa de cuidar la salud de su compafiero, de asistirlo en la medida en que
este lo necesite y de ser necesario modifican su forma de operar para facilitar la
reincorporacién del compafiero, ademas de esto, estan mas pendientes tanto del trabajador
como de ellos mismos por los riesgos de accidentes sobre todo aquellos quienes lo
presenciaron. Este hecho facilita entonces la reincorporacion exitosa de los trabajadores

ausentes.

Mientras que la ley 16.744 se preocupa de prestar un seguro obligatorio para las empresas,
queda a criterio de la misma empresa el hecho de la reeducacidon laboral o el traslado a una
nueva area de menos riesgo o que le sea mas fécil operar por el tipo de lesién sufrida. La
empresa en sus Estandares de Salud en el Trabajo se ocupa de las restricciones, restricciones
por enfermedad comun, re-ubicacion, rehabilitacion y reeducacion laboral para todos sus
empleados, esto no es parte del seguro promovido por el IST sino que es parte de las

preocupaciones de la planta con sus empleados.

La re-ubicacion de un trabajador enfermo si se contempla en el articulo de 71 de la ley 16.744,
siempre y cuando estén aquejados de alguna enfermedad profesional, esto no cubre por lo
tanto enfermedades que se desarrollen en el tiempo a causa del trabajo pero que no sean
diagnosticadas como profesionales, este seria el caso de la trabajadora por licencia

neuroldgica, Administrativa A.

En este analisis también se pueden dar cuenta de ciertas tensiones identificadas en las areas,
partiendo especificamente con la trabajadora que tiene una licencia de tipo neuroldgica, que
a pesar de ser mayor y faltarle algunos afios para su jubilacion, tenia miedo a ser despedida

antes de cumplir la edad de jubilacion.

Esto teniendo en cuenta que en el caso de las mujeres resulta un tanto complejo el tema de

las jubilaciones, ya que si bien en el sistema chileno se pueden jubilar a los 60 afios, todo el
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sistema de pensiones esta disefiado y pensado para que lo hagan a la edad de 65 y la mujer
de este estudio tenia 55 afios, lo que haria que le faltaran aproximadamente 10 afios para su
jubilacion, ella estaba dispuesta de todas formas permanecer en las mismas condiciones antes

de perder su trabajo.

Se rememora esa conducta como una actividad del yo, una vivencia que difiere de todas las
otras vivencias como lo plantea Schiitz (1993) y esta es especialmente importante para los
trabajadores porque fueron parte de esa vivencia, si bien no la “vivieron” de primera mano,
es decir ellos no fueron los accidentados, pero de todas formas estuvieron alli y son capaces
de rememorar ese accidente, lo que les hace actuar en funcion de esa experiencia y ese

recuerdo haciéndolo que sea un patréon de conducta el ser “mas cuidadoso”.

Toda esta informacion sirve para conocer como se comporta el ausentismo como sintoma de
algun tipo de falencia entre las personas, la empresa o en el mismo proceso de reinsercién

que hace existir los altos indices de ausencia laboral

Lo que se logra destacar todos los entrevistados sobre el significado de la ausencia es que
ella es un problema y es un problema grave que los afecta a todos y de diferentes maneras,

Ilegando a afectar también a la misma empresa.
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V Conclusiones
5.1 Finalidad del estudio

Conocer las experiencias del ausentismo laboral, como este afecta al trabajador, jefe y grupo
cercano de trabajo, ademas de conocer como es el proceso de reinsercion laboral, tanto en el

trabajo propiamente tal como psicoldgico tanto para él como para su grupo.

Parte de la finalidad es conocer los datos y proponer en alguna medida pautas para dar

soluciones en un futuro en las &reas mas deficitarias que se expusieron en el presente trabajo.

Por medio de este trabajo se pueden disefiar instrumentos que los encargados de Salud
Ocupacional pueden ocupar para conocer y poder resolver las inquietudes de los trabajadores
y las tensiones que se dan al interior de las areas de trabajo, de esta forma dar soluciones para

que este problema no se haga reiterativo en el tiempo.
A modo de conclusion:

La experiencia de ausentismo, desde la perspectiva psicologica, segun lo relatado por los
entrevistados es algo negativo, segun los jefes por la merma de produccion, desde el punto
de vista del trabajador ausente es un motivo de angustia tanto por factores personales como
econdmicos y para el grupo de trabajo es una sobrecarga de trabajo tanto en cantidad como
en aumento de horario. Como forma de medicion tenemos la duracion de la licencia, que en
todos superan los 20 dias y en ese tiempo se gesta un tipo de experiencia, que es la de la
adecuacion por parte del grupo y el jefe a una nueva forma de hacer la tarea y el periodo de
reposo por parte del trabajador. El tiempo al momento de volver no puede ser medido pues

no se sabe cuanto le toma a cada uno volver a sus antiguas funciones o relaciones.

Puede que al momento de ocurrido el accidente las relaciones estuviesen mucho mas tensas
de lo que ellos en realidad recuerdan, pero al traer esa vivencia en especifico al aqui y ahora
y dotarla de un significado, como lo es la experiencia de la ausencia, el recuerdo de ella se
ve distinto y cada vez que se rememore va el trabajador a dotarle significados distintos. Tal
vez el significado que aporta a esta investigacion, ese recuerdo le sirva solo a este estudio
pues se preguntd por la experiencia de la ausencia de una forma especifica para que solo
tomara ciertos detalles por lo tanto esta construccién de la experiencia es Unica, porque esta

en base a este sistema interpretativo.

Un punto a favor que tienen los trabajadores al momento de volver de un accidente es que ha
cambiado su autoimagen en el trabajo a una mas positiva ya que con el cuidado que se dan
unos a otros se sienten importantes y realmente parte de un equipo que se les valora no solo

como persona sino que también como trabajadores.

En los grupos con mayor dependencia fisica, en donde los trabajadores interactian

constantemente y de forma directa, las relaciones tienden a ser mas amigables y hay una
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mayor sensacién de compafierismo, incluso se manifiesta en el cuidado al reintegrar a un

trabajador que ha estado ausente.

Esto sobre todo si como se menciond en el marco teorico, la actividad minera es una de las
faenas donde sus trabajadores se exponen méas a riesgos y accidentes laborales por las
dificultades que en si implican las tareas. Por este motivo, si un trabajador que tiene una tarea
o labor que es de dificil maniobra y se ausenta, se ven multiplicados los peligros en esta
ausencia pues es su jefe quien, por lo visto en las entrevistas, la mayoria de las veces asume
el rol del absentista, segun lo manifestado por ellos mismos. Esto aumenta la cantidad de
riesgo de accidentes, no solo para él sino que para el resto del grupo, pues el jefe antes dicho
no maniobra de igual forma ni conoce el trabajo de la misma manera como sus compafieros

de trabajo o de grupo gue tienen una nocion o comparten la misma labor.

En caso contrario, donde hay menos dependencia fisica, como los trabajos de oficina, las
relaciones se tienden a dar de forma mas tensa, es este el caso de la Trabajadora B1, quien a
diferencia de los otros grupos de trabajo no dependia de forma directa o indirecta de sus
comparieros, por lo que la relacion existente con su compariera especificamente la describe
como mala y tensa. Del mismo modo manifiesta poco apoyo de parte de su jefe para el

mejoramiento del clima laboral con su compariera.

Podria ser entonces, la dependencia fisica de otros para realizar su trabajo, un factor favorable
para el desarrollo de un buen clima laboral, pues aqui estan sujetos a lo que ellos denominan
como “confianza” al trabajar en equipo. Por lo tanto la confianza es fundamental en un equipo
de trabajo para que existan buenas relaciones en un clima laboral sano, independiente de si
el jefe de estos se interesa 0 no por el clima laboral

Tomando en cuenta estas tres aristas, el absentista, el jefe y los grupos, es que se puede
entender en cierta medida por qué en la planta sigue habiendo altas tasas de ausentismo, si a
los grupos de trabajo se les estresa y se les presiona para cumplir con ciertas metas, al
trabajador que se reintegra no se le da un tiempo adecuado o las herramientas adecuadas que
en teoria deberia entregarse como una reeducacion laboral y los jefes directos, que son
quienes deberian velar por la salud de los trabajadores, son presionados a cumplir con las
metas de produccion dejando a un lado lo que tiene que ver con la parte del clima e higiene

laboral.

Las relaciones entre los trabajadores es un tema importante en la conclusién de los resultados,
por lo dos polos opuestos en cuanto a grupos se refiere, ya sea concordia o discordia, puesto
que si hay una buena relacidn, esto puede facilitar la recuperacién y reinsercion del trabajador
que regresa de una licencia médica prolongada, pues, como se aprecia en las entrevistas, 10s
compafieros son una fuente de apoyo, prestando ayuda en lo que al ausentista le sea necesario,

incluso apoyandolo en la realizacion de las tareas que le son de dificultad debido a la lesion.
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Sin embargo, si existe una relacién de discordia entre los compafieros de trabajo, se generan
tensiones en el ambiente laboral, lo que, como se menciona anteriormente, dan pie a la

posibilidad de una nueva licencia.

Para los absentistas existen inquietudes en comdn en cuanto a sus licencias prolongadas,
expresadas en la preocupacion de ser una carga para sus comparieros al no poder realizar sus
funciones en la misma medida que lo hacian previo a la licencia, asi como al conflicto de
tener que enfrentar mas trabajo, sobre todo para la trabajadora Administrativa A con licencia

de tipo neuroldgica.

Al fin y al cabo, estos trabajadores, quienes deben asumir distintos roles al quedarse
laborando, sufren un dafio desde la perspectiva de la higiene laboral. El dafio se puede dar
tanto de forma especifica, formando uno de ellos alguna lesion por la sobre carga de trabajo
a la que se debid ver enfrentado en la ausencia de su compafiero, 0 una patologia de origen
inespecifico que causa todo tipo de molestias que en el tiempo puede causar una molestia

mayor, ejemplo de esto es el estrés o el envejecimiento prematuro.

Por ultimo, como tema a destacar, estd el que afecta a los trabajadores que han tenido una
licencia médica prolongada, tanto por el factor monetario como el también emocional, pues
debido a esto se generan discusiones en el seno familiar y presiones autoimpuestas al no
poder sostener apropiadamente a su familia y no sentirse un aporte a la sociedad como lo era

antes de su enfermedad.
5.3 Hallazgos

Entre los hallazgos detectados, destaca la cantidad de enfermedades relacionadas con las
especialidad de Neurologia y Psiquiatria, en lo que podriamos concluir que se aborda un
problema de salud mental mayor al que se tiene en realidad en cuenta dentro de la planta,
pues una licencia psiquiatrica puede pasar por una licencia de neurocirugia, encubriendo las

enfermedades ligadas al aspecto psiquiatrico.

Otro punto interesante a observar es que los jefes entrevistados no se preocupan de las
relaciones humanas y asumen que éstas deben ser buenas y son responsabilidad de los
trabajadores, argumentando que su responsabilidad es cumplir con las metas de produccion

y no las relaciones interpersonales de los trabajadores.

El jefe de la Administrativa A, no se vio afectado a un cambio o una reeducacion al volver
su trabajadora a su puesto habitual, ya que ésta era netamente de la parte administrativa y
podia seguir con sus funciones comunes y corrientes, aunque, segun lo que se tiene entendido,
debid habérsele llevado a una charla que se da al inicio a todos los trabajadores que reingresan

0 que ingresan por primera vez a la planta, llamada Derecho a Saber —-DAS-, entre otras.
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Ademas, a pesar de que las ISAPRES y FONASA son los encargados del pago de las
licencias, la empresa no contrata reemplazo cuando debiera hacerlo, segln los planes de

accion que ellos mismos han implementado.

En lo que respecta a las relaciones previas a la licencia, independiente de que éstas sean de
camaraderia o conflictivas, se observa una repercusion debido a la ausencia, que afecta
directamente al trabajador ausente, quien manifiesta temor a ser despedido o relegado de sus
funciones, principalmente aquellos que tienen algun tipo de secuela fisica producto de
accidentes laborales de tipo traumatolégico. En muchos casos, los trabajadores reingresados
deben afrontar una mayor carga laboral por tener que hacerse cargo de faenas que quedaron
pendientes o sus comparieros dejaron de realizarlas, creandose asi un conflicto al interior del
grupo o la seccion donde desarrolla la actividad. También manifiestan sensacion de culpa por

el abandono de sus funciones.

Al existir una sobreposicién de roles y funciones, donde el jefes pasa a ser reemplazante y
jefe, aumenta la cantidad de riesgo para todos, por la presion psicoldgica debido al aumento
de carga laboral, asi como incremento de las probabilidades de accidentes laborales por

exposicion a maquinaria, segun sea la funcion del trabajador ausente.

Las relaciones interpersonales son importantes cuando hay apoyo ante la adversidad. A esto
se agrega que, aunque se tienda a minimizar el clima laboral por parte de los jefes, el apoyo
que hay en el grupo de trabajo ayuda a superar esta adversidad y se ven mejoras en las
relaciones laborales y personales. Se destaca también que el grupo de trabajo manifiesta tener
mayor precaucion en las maniobras que llevan a cabo, sobre todo en aquellos casos en los

que presenciaron algun accidente laboral por descuido.

También puede existir un problema mental encubierto al momento de ver el analisis de las
licencias de neurologia y psiquiatria que pertenecen a una misma rama, pero la empresa las
separa como si fueran dos enfermedades o dos tipos de enfermedades completamente
distintas, dado que al momento de sumar ambos tipos se ve aumentado en gran cantidad el
namero de esta especialidad, llegado a estar entre los primeros lugares de licencias

presentados por los trabajadores de la planta.

En respuesta a los objetivos se puede decir que, si bien las aseveraciones a continuacién no
son concluyentes debido a que el nimero de la muestra no es estadisticamente significativa,
si lo es desde la perspectiva en que se tomaron los valores mas extremos para analizarlos. El

inconveniente que surge es que no existe una medida de comparacion.

Respecto al primer objetivo, el tipo de absentismo en 3 de los 4 casos es por patologia
profesional y solo uno de ellos por enfermedad no profesional. Se destaca un predominio de

las licencias por causa traumatologica, por descuido del trabajador, lo que hace rescatar la
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importancia de los programas de prevencion tanto para el trabajador en general, como para

aquel que se vaya a reintegrar a sus funciones.

En cuanto al segundo objetivo, la licencia o los motivos de ésta estan en directa relacion con
el tipo de trabajo establecido: las de tipo neuroldgicas-psiquiatricas en el trabajo de oficina 'y
traumatoldgicas en los casos de los trabajadores que tienen una alta actividad fisica o en
terreno (como manejo de maquinaria pesada, manipulacion de las lineas de produccion, entre
otras). También se debe tener en cuenta que las edades de los trabajadores generalmente no
sobrepasan los 40 afios y son de sexo masculino. La persona de mayor edad en este estudio

tiene 55 afios, siendo también la Gnica con un tipo de licencia neuroldgica y de sexo femenino.

Como conclusion del tercer objetivo, el trabajador que se reincorpora manifiesta expectacion
en cuanto al recibimiento por parte de su grupo laboral, la mantencion de su puesto de trabajo,
la continuacion de su funcion y el desempefio cabal del mismo. En el caso de los accidentes
que se puedan catalogar como traumaticos, como el trabajador que se accidento6 en la linea
de produccion quemandose las manos, el cuidado que tiene y el temor a que se repita el
accidente es mayor que en los otros casos. También se debe tener en consideracion que la
planta tiene programas de reeducacion laboral para trabajadores que han estado ausentes por
largo tiempo que en la practica no se ha implementado en ninguno de los trabajadores

entrevistados.

Por ltimo, referente al cuarto objetivo, el equipo recibe al trabajador reincorporado con
satisfaccion por la redistribucion de la carga laboral. Se debe tener en cuenta que también la
reincorporacion es paulatina y no se le deja hacer sus funciones normales apenas reingresa y
prefieren que haga ciertos trabajos que no supongan un riesgo tanto para ellos como para él.
Por ello manifiestan inquietud y preocupacion para que no se repitan los motivos de la
licencia, mostrando disposicion a colaborar en la reinsercion, con excepcion de aquellos

equipos de trabajo donde las relaciones eran y son tensas, incluso antes de la licencia.
5.4 Recomendaciones y nueva pregunta de investigacion

No hay claridad exacta del diagnostico de las licencias en el sentido de que si son
profesionales o no profesionales, pues se dividen las afecciones o patologias en distintas
categorias, haciendo que los datos se dispersen y no se pueda tener una cuenta clara del su
namero. EIl 8% de licencias entregadas por médicos de SO, son profesionales de la salud que
ejercen como medicos generales, por lo tanto, sus licencias son catalogadas en el sistema
como medicina general sin especificar el motivo. Esta practica puede estar disfrazando una

enfermedad profesional.

Lo mismo ocurre en la subdivision que se realiza en las especialidades de psiquiatria y
neurologia- neurocirugia, puesto que en el caso de un Burn out o sindrome del quemado,

podria catalogarse en psiquiatria como una depresién y en neurologia como estreés.
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Por este motivo es que se considera de vital importancia para futuras investigaciones, que los
registros de licencias especifiquen el diagndstico de las enfermedades sean o no de tipo
profesional. Dicha acotacion también permitiria tener un catastro en cuanto a las licencias
que son por enfermedades de tipo profesional y no profesional. Desde esta perspectivas, se
podrian plantear intervenciones al interior de la empresa respecto a las enfermedades de tipo
laboral que realmente existan dentro de la planta y aquejen a sus trabajadores, pudiendo de

esta forma crear planes de accion efectivos y especificos en lo que a higiene laboral se refiere.

Una recomendacion que se entrega a la empresa es que aborde la temética de clima laboral
entre jefe, grupo de trabajo y trabajador que ha estado ausente, puesto que, si bien existe
buena dinamica laboral entre trabajador y grupo, ayudandose mutuamente, se manifiesta
como una constante la distancia entre el jefe y los trabajadores, ignorando u obviando éste la
situacion del clima laboral del grupo. Esto conllevaria a facilitar la comunicacion, las tareas
0 metas de produccion, el compromiso de los trabajadores con su empresa y una baja

significativa en los indices de ausentismo por la menor ocurrencia de accidentes en el trabjo.

Refiriéndonos a este tema que tiene que ver con el clima laboral de la empresa, por lo
anteriormente mencionado en cuanto a las relaciones entre el trabajador, con el grupo y el
jefe, puede plantearse como interrogantes para proximas investigaciones: cuél es la cifra real
de burn out dentro de la empresa; cdmo se maneja por parte del trabajador, el equipo cercano
de trabajo y su jefe dicha situacion al momento de la reincorporacidn; cuales son las medidas
preventivas y de intervencion por parte de la empresa a partir de sus politicas de salud

ocupacional.

Dicho lo anterior se propone como pregunta para una futura investigacion: ¢Cual es la

percepcion y significado que le asignan los trabajadores a su tipo de trabajo y a su empleo?
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Capitulo VII: Anexos

7.1 Consentimiento Informado para Participantes de Investigacion

El propdsito de esta ficha de consentimiento es proveer a los participantes en esta
investigacion con una clara explicacion de la naturaleza de la misma, asi como de su rol en
ella como participantes.

La presente investigacion es conducida por Paulina Zafiga Vidal, de la Universidad
Catolica Silva Henriquez. La meta de este estudio es: Conocer la experiencia de la
reinsercion posterior a una licencia médica prolongada. Esta tesis lleva por nombre: “EL
FENOMENO DE LA REINCORPORACION LABORAL DESPUES DE AUSENTISMOS
PROLONGADOS EN EMPRESA MINERA”

Si usted accede a participar en este estudio, se le pedira responder preguntas en una
entrevista. Esto tomara aproximadamente 10 minutos de su tiempo. Lo que conversemos
durante estas sesiones se grabard, de modo que el investigador pueda transcribir después las
ideas que usted haya expresado.

La participacion es este estudio es estrictamente voluntaria. La informacién que se
recoja serd confidencial y no se usard para ningin otro propésito fuera de los de esta
investigacion. Sus respuestas al cuestionario y a la entrevista seran codificadas usando un
namero de identificacion y por lo tanto, seran andnimas. Una vez trascritas las entrevistas,
las grabaciones se destruiran.

Si tiene alguna duda sobre este proyecto, puede hacer preguntas en cualquier
momento durante su participacion en él. Igualmente, puede retirarse del proyecto en
cualquier momento sin que eso lo perjudique en ninguna forma. Si alguna de las preguntas
durante la entrevista le parecen incomodas, tiene usted el derecho de hacérselo saber al
investigador o de no responderlas.

Desde ya le agradecemos su participacion.
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Firma Consentimiento informado

Acepto participar voluntariamente en esta investigacion, conducida por Paulina Zufiga
Vidal. He sido informado (a) de que la meta de este estudio es: Conocer la experiencia de la
reinsercion posterior a una licencia médica prolongada

Me han indicado también que tendré que responder cuestionarios y preguntas en una
entrevista, lo cual tomara aproximadamente 10 minutos.

Reconozco que la informacidn que yo provea en el curso de esta investigacion es
estrictamente confidencial y no sera usada para ningln otro propésito fuera de los de este
estudio sin mi consentimiento. He sido informado de que puedo hacer preguntas sobre el
proyecto en cualquier momento y que puedo retirarme del mismo cuando asi lo decida, sin
que esto acarree perjuicio alguno para mi persona.

Entiendo que una copia de esta ficha de consentimiento me sera entregada, y que
puedo pedir informacion sobre los resultados de este estudio cuando éste haya concluido.

Firma del Participante Fecha
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7.2 Entrevistas

Entrevista Al:

-E: Buenos dias me encuentro con el trabajador correspondiente a la categoria...a ver... Al, el ya ha
sido informado previamente que esta entrevista esta siendo grabada y estd de acuerdo con esto y
con los términos de confidencialidad y de los términos en los que se estd dando esta tesis
mediante el consentimiento informado. Vamos a partir haciendo un par de preguntas para
establecer los datos base y que podamos seguir, continuar con la entrevista. Me podria decir su
cargo, edad y tiempo que lleva en la empresa.

-Emmm, hola primero que todo, yo tengo 37 y llevo mds menos como 8...10...12 si, como 12 afios
trabajando en la empresa y qué mas, ha si, soy operador de locomotora, mi pega es manejar los
trenes.

-0k, gracias, la primera pregunta es eh, Cémo se sentia antes de salir con licencia, o sea qué pasé
entre que usted se sintié mal y el haberse ido con la licencia.

-Bueno, yo como que no me senti mal, la verdad la licencia me pasé de puro pajarén, mira acd en
la empresa tenemos nuestro club de futbol y nos vamos a juntar alld a las canchas que estan antes
de los champinones pa’ que te ubiques un poco y bueno alli tenemos nuestros partidos, yo voy
siempre a jugar y un dia estabamos jugando y me hicieron una plancha y me esguince el tobillo
con una rotura de ligamentos, me operaron y todo, entonces como que no me senti mal, solo fue
el momento y ahi me fui 30 dias pa’ la casa.

-Ya y después de esos 30 dias, como fue el primer dia de regreso al trabajo.

-A ver, el primer dia, como que tenia un poco de miedo en hacer esfuerzos porque igual aun
estaba con las sesiones de Kinesiologia y terminando de recuperarme, menos mal que mi pega no
necesito moverme mucho y mas que nada tengo que estar sentado con mi compaiiero, él es el
gue mas se mueve, entonces igual le volvi a aliviar la pega, pero no era eso... el, el que tenia cierto
temor a moverme o a hacer esfuerzos.

-Usted me habla de este temor que...que tenia de moverse o hacer ciertas cosas, qué significo para
usted el haber tenido una licencia médica prolongada.

-El tiempo que estuve ausente, que fue para mi eso?

-Si, qué significa para usted ese tiempo de haber tenido una licencia.

-Mira lo mas fuerte de todo es el tema de la plata, saber que igual tienes que ver cuanto de la
licencia te van a reembolsar o si no lo han a hacery si po’ eso es como lo que mds uno piensa,
también a veces me ponia a pensar si es que me podian echar por tener una licencia tan larga y
uno va generando inseguridades

-Y la relacién con sus compafieros de trabajo antes de ausentarse, cémo era.
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-Mira yo trabajo con uno solo no mas, un cabro que es mds joven que yo, y heee, la relacién con él
es buena, a veces lo tengo que retar porque uno no se puede distraer y hay que hacer las cosas a
tiempo, pero es buena la mayoria del tiempo, como los dos somos relativamente jévenes y
estamos casi todo el dia juntos, conversamos harto igual, asi que no, ningln problema, esas
pequefias cosas como te decia, que hay que hacer en el acto pero aprende rdpido, sino lo hacemos
aprender —risas-.

-Podria ejemplificarme uno de esos momentos de tension que usted me describia

-A ver, mira, por ejemplo se daba todo al principio porque como no sabia muy bien cémo
funcionaba el asunto, de tener que cambiar carril, hacer palanca, cosas asi, entonces me enojaba
harto o lo retaba harto, me entiendes, pero ahora ya no tanto, sino que le digo a veces que lo
tiene que hacer o esta pajaroneando y tengo que repetirle y las cosas las tenemos que hacer
rapido.

-La siguiente pregunta es cdmo fue su experiencia de volver al trabajo

-Mira, dentro de todo lo mejor que puedo rescatar es que ahora tengo mas confianza con la
persona que trabajo, porque tuvo que hacerse cargo de mi puesto y ahora sé que si me pasa algo
mientras estoy en la pega él se puede hacer cargo y antes no tenia esa...esa seguridad por asi
decirlo entonces se desarrollé mayor confianza por asi decirlo y la experiencia en ese sentido ha
sido buena.

-Cémo es ha sido la relacidn con sus compafieros después de la licencia

-Como te dije recién ha mejorado la relacidn, entonces ha sido buena, le tengo mas confianzay
hay mds apoyo por parte de él porque yo lo dejo hacer mas cosas.

-De qué manera cree usted que su licencia puede haber afectado el trabajo de sus compaferos

-Bueno, siendo bien sincero...yo creo que estaba caga’o de miedo porque nunca habia tenido que
hacer mi pega y para mds remate solo, entonces yo creo que le afecto bastante porque tenia una
carga mayor de lo que hacia normalmente, si antes me ayudaba solamente después paso a ser el
gue hacia todo, entonces debe haber sido complicado para él.

-Bueno eso seria todo, o sea todas las preguntas de la entrevista hee...Gracias

-De nada, espero que te sirva.

Entrevista GA1:

-Buenos dias, estoy con la pauta para el grupo de trabajo del trabajador correspondiente a... la
categoria de... del trabajador con el cddigo A1, el entrevistado esta de acuerdo con que esta
entrevista esta siendo grabada y también esta de acuerdo con los términos de consentimiento. El
puesto de trabajo del trabajador A1l solo cuenta con un companero de trabajo que vamos a
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entrevistar ahoray... la primera pregunta es ¢ Qué cambios ocurrieron en el equipo de trabajo con
la salida de un compafiero?.

-He, hola, cambios, a ver... basicamente de ser ayudante pasé a tener que hacerme cargo de todo,
asi que me vi con mas cosas que hacer que antes no hacia y ahi no solo tenia que hacer mis cosas,
sino que tenia que hacer las de mis companeros, hasta que me pusieron a alguien que me
ayudara, pero no cachaba nada.

-Yaaa...En este sentido cémo es para usted que su compafiero esté con licencia

-Traaagico, no, mal, mal, porqué como te dije, tuve que hacerlo todo, entonces estaba como
asustado, imaginate, mira, yo ya sé manejar la locomotora, pero no tengo la experiencia de mi
compafiero, entonces mandarme un condoro...

-Como era la relacién con su compafiero antes de la LM

-Bien, no, en ese sentido nada que decir, super bien, siempre me estuvo enseifando harto y como
no es tan mayor que yo teniamos buena relacién.

-Que bueno he, cédmo tuvo que cubrir la ausencia de su compafiero.

-éCémo?, he, haciendo su pega, primero estaba solo y después me pusieron a alguien para que me
ayudara un poco como estuvo ausente por harto tiempo, se demoraron eso si, pero pusieron a
alguien, no ayudaba asi como mucho, pero era mejor que andar solo.

-cémo fue la experiencia al cubrir la ausencia

-Quiero mucho a mi compadre pero... fue mala, estaba estresado pensando que tenia que hacerlo
todo solo como te dije antes.

-Qué significa para usted la ausencia de un companero.

-Hacer una pega que no es mia y mas pega...eso

-Ya, em... cdmo es la experiencia de reincorporar al compafiero que regresa de una LMP.

-Buena, es un alivio, si, es sUper buena porque uno puede entrar a hacer su trabajo mas tranquilo,
aunque igual tengo que ayudarlo mas en ciertas cosas que no puede hacer bien, pero es mejor a
estar solo.

-Qué cambios en el equipo de trabajo se producen...con el reingreso de un compafiero con LM, la
relacidn laboral o social al reintegrarse.
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-Pucha a ver, es que como que cambio, cambio, se vuelven a las funciones de un principio no mas,
yo vuelvo a estar en mi puesto y él en el suyo que antes ocupaba yo pero de reemplazo no mas, asi
gue no hay mayores cambios creo yo.

-Esas serian todas las preguntas, gracias por su tiempo.

-Ya, no te preocupes, ojala te sirva.

Entrevista JAL:

-Buenos dias, estoy con el jefe del trabajador...el jefe del A1, él ya estd informado que la entrevista
estd siendo grabada y que, que, de los términos en los cuales se dard la entrevista para los
propdsitos de esta tesis y ya ha sido informado y estd de acuerdo. La primera pregunta es qué
significa para usted tener un trabajador con licencia médica prolongada.

-Mira en el caso del operador es complicado porque él es quien opera o maneja el tren y no hay
nadie en ese turno que haga lo mismo, lo Unico que tiene es este asistente que de todas formas en
caso de emergencia sabe manejar y todo pero... no se puede, no se compara con lo que es quien
maneja principalmente, entonces igual hay un cierto temor a dejarlo solo y se nos complica
bastante la cosa, asi que cuando le pasa algo hay como bastante temor pero igual confio en el
chiquillo que asiste en el caso de que el operador no esté.

-A qué problemas se enfrenta usted como jefe cuando tiene una ausencia prolongada

-A ver... yo como tal, tengo que ingenidrmelas para cubrir el puesto y no es como otras areas
donde otro de los jefes puede ir y cubrir de cierta manera porque yo no tengo idea de cémo
manejar el tren, asi que lo que si puedo hacer o lo que he tenido que hacer es suplir al ayudante y
subirme con el de vez en cuando si, si cuando tuvo el accidente yo sali un par de veces a darme
vueltas pero no podia dejar mi pega botada asi que tenia que he, dividirme por asi decirloy
cumplir otras funciones y sé que todos tienen que hacerlo de repente hasta que pongan a otra
persona si es que puede ser como te digo, reemplazada.

-Y las relaciones entre estos dos trabajadores antes de la licencia como era.

-Bien, bien, siempre tiene que ser buena si trabajan todo el dia juntos, y practicamente solos asi
que estan obligados a llevarse bien o si no, aguantarse no mas.

-La siguiente pregunta es, en su opinién que cambios experimenta en su trabajo un empleado
gue regresa de una LM prolongada.

-Bueno yo creo que anda como mas... con mds cuidado un poco mas temeroso al hacer las cosas
porque tiene que cuidar su salud entonces eso lo hace estar como alerta.

-Ok y el compafiero qué cambios habra experimentado al regreso de su antiguo compafiero.
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-lgual que el otro, como que lo anda cuidando mas y asistiéndolo mds porque no puede realizar
sus tareas como las hacia antes desde un principio.

-Y bueno... la ultima pregunta seria como es la experiencia de reincorporar a un trabajador que
regresa de una LMP.

-Siempre es buena porque nos quita un estrés tremendo a mi como jefe y al trabajador, si
contamos con uno menos el trabajo se hace mas lento, entonces es super bueno que vuelva
aunque no sea en sus plenas capacidades porque podemos...podemos comenzar a trabajar a un
ritmo mds o menos normal.

-Eso seria todo, muchas gracias

-De nada
Entrevista A2:

-E: Buenos dias estamos haciendo la pauta para la entrevista del trabajador ausente, el trabajador
gue se encuentra aqui a mi lado ha sido informado previamente que esta entrevista va a ser
grabada y esta de acuerdo con los términos en los que se va a dar, primero vamos a establecer
preguntas base como cual es su edad

-A2: 40 anos

-E: Cudl es su oficio dentro de...

-A2: Maestro sangrador

-E: Em, cuantos afos lleva trabajando usted en la empresa

-A2: Mas de 25 afios

-E: Vamos a proceder entonces con las preguntas de la entrevista. ¢ COmo se sentia usted antes de
salir con la licencia? O sea que pasé entre que usted en el caso de que se sintiera mal, se empezo a
sentir mal, o como fue el accidente en el caso de haber tenido un accidente y el haberse ido con
licencia.

-A2: El accidente como tal fue tragico, parte de las extremidades quedaron atrapadas en la linea
de produccion por lo cual produjo quemaduras hee antes de eso yo me sentia bien, producto de
una mala maniobra que realicé solamente, un intercambio ahi de palabras con otro compafiero yo
me distraje y cai dentro de la produccién del accidente, me sentia bien dentro de todo pero si se
me vio afectada mi integridad fisica y emocional producto verme yo accidentado en el momento.

-E: Cuénteme mas menos de que se trata su trabajo para poder establecer una linea mejor y
entender heee como fue su accidente.
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-A2: Nosotros dentro de la linea de produccion de fundicién monitoreamos la correcta
funcionalidad de la linea, mantenemos un orden de que no haya atascos, cosas atascadas dentro
de la linea y eso pueda hacer un correcto conducto de la produccién

-E: Como fue su primer dia de regreso al trabajo

-A2: Mas que nada orientacién nueva he producto de que a raiz de mi accidente hay una serie de
modificaciones dentro de la empresa para poder controlar el riesgo de esa actividad mas que nada
solo en reuniones, charlas motivacionales, porque nuevamente volver a un trabajo en el cual yo
me vi afectado dentro de toda la empresa.

-E: Que significa para usted el haber tenido una licencia médica prolongada

-A2: Heee... monetariamente mal no, debido a que uno tiene una licencia sobre los 30 dias ya
significa un ingreso menos dentro de la familia te afecta emocionalmente, econdmicamente,
animicamente porque tu te vez acongojado de que no puedes llevarle el sustento normal a la
familia y eso a la larga afecta tanto en la relacién en la casa como en la relacién interpersonal con
el trabajo

-E: Cuénteme como era la relacién con sus companieros de trabajo que me habld recién al
momento de volver, como es esta relacion antes de ausentarse

-A2: Antes obviamente era un compafierismo muy bueno no hay mayores problemas dentro del
area obviamente una que otra discusién pero producto del mismo trabajo pero se simplifica y se
trata de mantener al margen lo externo con lo interno o sea yo fuera, somos todos compafieros y
dentro podemos tener roces propios del trabajo pero en general toda relacién es buena.

-E: Cémo fue su experiencia de volver al trabajo ya habiendo, volvié durante un tiempo como se
dio esto en el tiempo a eso me refiero

-A2: Claro no fue algo paulatino, muy lento porque producto de que yo solamente sé hacer esto,
yo he hecho esto toda mi vida y tengo que saber volver donde mismo me accidenté y ver el mismo
lugar todos los dias, entonces para mi es un proceso lento actualmente todavia trabajo con otro
compafiero que cumple mi misma funcidn pero de ya ir a ver, sacandolo y metiéndome a mi un
poco mas para ir dejando de lado y yo poder volver 100% a mi puesto de trabajo

-E: O sea que hay otra persona que lo estd remplazando en estos momentos

-A2: Hay otra persona actualmente que hace la misma pega que yo

-E: Y es del mismo turno o es...
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-A2: Es del mismo turno, se tuvieron que modificar todas las cosas producto de que mi trabajo no
afectara al orden normal de produccion

-E: Ha ya... cdmo ha sido la relacién con sus compafiero después de la licencia

-A2: Bueno hay mucho...mucho cuidado ahora después de esto, se me ve como una persona nueva
mas que una persona experimentada, se me trata de ayudar 100% en todo lo que hago de esto
que yo sufri directamente en mis manos y tengo que lamentablemente mi profesion es con las
manos yo mi, toda mi fuente era, la ejerzo con estas extremidades entonces cualquier exceso de
fuerza y trabajo fisico que lo incorpore tengo que saber estar acompafado o asistido por alguien
para que no me vuelva a ocurrir en algo

-E: Ok, de qué manera cree usted que su licencia puede haber afectado el trabajo de sus
compaferos,

-A2: Yo creo que todos se afectaron porque hay que reorganizarla el grupo, nosotros somos
alrededor de 10 personas y de la cual ya tener una menos significa traer otra persona, volver a
ensefiarle lo mismo y después estar pendiente de que esa persona no le pase un accidente como
lo que me pasé a mi, entonces afecta toda la vida, afecta el entorno, porque todos andan
preocupados de que si él se accidentd nos ird a pasar a nosotros también, qué me pasé a mi, en
gué estaba pensando que me accidenté y todo eso trae un problema ya mas personal que de
trabajo.

-E: O sea usted me estd diciendo que no solamente afecta a sus compafieros directos a los que
ejercen la misma profesion que usted, si no que al resto que interactian de una u otra forma
también.

-A2: A todos les afecta porque todos te conocen, o sea tu trabajas con personas no con maquinas y
una que falle te desequilibra todo y saber que se ve arriesgada tu vida en este trabajo y tienen
accidente afecta a todos indirecta o directamente.

-E: Ok muchas gracias por su tiempo

-A2: De nada mi niiia, gracias a usted.

Entrevista GA2:

-Buenas tardes he, estamos con los dos trabajadores que conforman el grupo de trabajo del
trabajador correspondiente a la categoria de... A2, la entrevista esta siendo grabada y estan de
acuerdo con...el consentimiento para los usos de la tesis. La primera pregunta es qué cambios
ocurren en el equipo con la salida de un compafiero.

-T1: équé cambios?

-T2: Asi como con nosotros, yo creo que la forma en que distribuimos la linea
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-T1: Si, si eso, tenemos que cambiar la distribucién de trabajo en funcién de lo que sea mas
importante en el momento.

T2: Como trabajamos con una persona menos tenemos que trabajar mas rdpido igual.

T1: Y trabajar mas a las finales porque la pega que hacemos nosotros no podemos llegar y traer a
otra persona que...porque ya tenemos un sistema

-T2: Si po y sabemos cémo trabaja cada uno.

-Entonces cdmo es para ustedes tener un compariero con LM

T2: Malo, como ya le dijimos, es un trabajo complicado porque trabajamos expuestos a altas
temperaturas y es peligroso, entonces tenemos que cubrir nosotros

T1: y preferimos igual cubrir nosotros porque tenemos un ritmo de trabajo que cada uno lo
conoce porqgue ya llevamos bastante tiempo trabajando asi juntos.

-Como era la relacion con el compafiero antes que saliera con LM

T2: Buena siempre buena, en el grupo somos todos amigos

T1: Harta confianza igual, se desarrolla en el trabajo y he, en lo personal.

-Y cuando su companiero se fue, cémo tuvieron que cubrir la ausencia

-T1: nosotros no mas...

-T2: Es mejor que hagamos mas a que venga otro, asi que nos vamos turnando y cambiando tareas
en la linea.

-Como fue la experiencia de cubrir la ausencia.

-T2: He, agotadora ¢écierto?

-T1: Si, bastante porque tenemos que producir lo mismo con uno menos.

T2: Ademas aca el viejo se pone medio neurdtico cuando tiene que cubrir.
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T1: No es para tanto, he, lo que pasa es que me preocupa el hecho de que haya uno menos,
ademas yo vi el accidente de mi compafiero entonces...igual...como que da cierto temor si fue
fuerte, yo pensé que iba a perder la mano.

T2: Ve, andaba todo nervioso y me ponia nervioso a mi también.

-Qué significa para ustedes la ausencia de un compaiiero.

T1: Mas trabajo

T2: He, mas presién también por parte del jefe.

-Ya... y al momento en que su compafiero regresa, cémo es la experiencia de reincorporarlo
después de la licencia.

-T2:Bien, super bien, nos ayuda bastante porque ya no estamos tan atareados y podemos volver
mas menos a un ritmo casi normal en la linea de produccién

T1: de todas formas tenemos bastante cuidado de no repetir el accidente y yo que estaba ahiy no
me di cuenta, ahora ando mas al pendiente, nos hizo mas consciente, al menos a nosotros dos
porque a este otro no tanto.

T2: Ya siigual ando con mas cuidado que antes, pero alguien tiene que estar mas relajado si los
dos andan medios tensos después del accidente.

-Qué cambios en el equipo de trabajo se producen he, con el ingreso de su compafiero con
licencia.

-T2: Que andan todos mas pendientes igual que las viejas.

-T1: somos mas cuidadosos como no te pasé a ti y no viste como quedd, no es tanto, pero nos
cuidamos mas y eso es bueno o no?

-Claro que si, bien he, muchas gracias por su tiempo caballeros eso seria todo.

Entrevista JA2:

-E: Buenas tardes estamos haciendo la pauta para la entrevista con el jefe directo del trabajador
que fue maestro sangrador que tuvo 30 dias de licencia he vamos, he vamos a partir diciendo que
él ya estd informado que esta entrevista sera grabada y de los términos en los cuales se esta
dando segun la tesis. La primera pregunta es: ¢ qué significa para usted tener un trabajador con
licencia médica prolongada?
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-JA2: Emmm, significa en muchos aspectos hee, una baja, una merma en la produccién porque se
cuenta con elemento menos para desarrollarse

-E: ¢A qué problemas se ve enfrentado debido a la ausencia del trabajador?, por ejemplo que tares
especifica hace usted ante la ausencia con un, con licencia médica prolongada.

-JA2: Con una licencia prolongada lo que se hace comunmente es la linea es que se suple con otros
trabajadores, con sus companeros especificos que tienen, por ende ellos tienen que hacer
mayores turnos, turnos mas largos para poder suplir la ausencia de él, durante todo el tiempo que
él esté fuera.

-E: Y usted, équé tareas especificas tiene que hacer en cuanto a eso?

-JA2: Si bien el caso de que ellos no puedan yo mismo tengo que suplirlo en algiin momento para
poder hacer una rotacidon mejor de las tareas asignadas

-E: Ok, en su opinidn, cobmo eran las relaciones del trabajador ausente con su grupo de trabajo
antes de la ausencia.

-JA2: Eran buenas, se desenvolvia bien con el demas personal, no tenia muchas fallas, se podria
decir que era un trabajador muy calificado

-E: En su opinidn que cambios experimenta su trabajo un empleado que... en su trabajo un
empleado que regresa de una licencia médica prolongada

-JA2: Heee, el trabajador cominmente vuelve casi como no sabiendo nada porque muchas normas
a veces cambian, la distribucién de horarios, la produccion en si, las cosas nuevas que se van a
manejar, todo va variando con el tiempo y el estar tanto tiempo ausente provoca que parta de
nuevo entonces muchas veces le provoca estrés eso mismo.

-E: De esta misma forma, qué cambios experimenta entonces el grupo de trabajo de un empleado
que regresa de una licencia médica prolongada

-JA2: El grupo de trabajo cominmente tienen que volver a ensefiarle los compafieros, la
produccién en si no aumenta tanto uno quisiera y casi el trabajador pasa a ser alguien como una
persona nueva porque no se puede inmediatamente empezar con todos sus labores, tiene que ser
pausada

-E: Y con el grupo de trabajo en si, cual diria usted que es el cambio mayor solo tomando en
cuenta el grupo con el trabajador

-JA2: El, con el grupo se ve una mejoria en algunos aspectos porque al fin y al cabo va a haber en el
proceso una persona mas, los turnos se bajan en el tiempo, el desarrollo todo.
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-E: Como es la experiencia de reincorporar un trabajador que regresa de una licencia médica
prolongada.

-JA2: Se tiene que cuando el ingresa se dan a unas charlas DAS el entra con prevencioncitas de
riesgo para que el vuelva a su comportamiento normal en la empresa, se pueda adaptar mejor, se
desenvuelva correctamente en el area, en el caso de que no ocurriera eso o en el que sea muy
prolongada y no pueda seguir en el puesto laboral, se intenta que siga en otra area que si pueda y
se acomode eso demora tiempo, hay que contratar otra persona que lo reemplace, intentamos
que si pueda salir con la DAS, y si es muy factible que no haiga que hacer nada mas que la DAS,
pero si en caso que no, que no, que no pueda que no, es, se reubica, nunca se le hecha, se reubica
y se le reeduca.

-E: La reeducacién va solamente cuando se reubica o también va con la licencia

-JA2: Como mencioné anteriormente cuando el trabajador lleva mucho tiempo fuera de la oficina
se reeduca para que vuelva a su puesto laboral, y como también lo habia mencionado, en caso de
que no pueda seguir en su puesto se educa en este caso en otro puesto y eso lo hacen
comunmente los prevencioncitas de riesgo tanto como para el DAS, la reeducacién como para el
nuevo puesto

-E: Ok esas serian todas las preguntas gracias por su tiempo, hasta luego.
Entrevista B1.:

-E: Buenas tardes, estamos con la trabajadora del administrativo A, que corresponde al cédigo B1,
ella ya estd informada sobre el protocolo de la entrevista y también esta informada en que esta
entrevista va a ser grabada y esta de acuerdo con ello y con que va a ser completamente anénima
para resguardar su seguridad, vamos a establecer primero dos preguntas base que son la edad y la
antigliedad laboral para poder completar los datos y poder proceder con la entrevista. Buenas
tardes, me podria decir su edad por favor.

- B1: Buenas tardes, mi edad son 55 afios

-E: Y la antigliedad laboral

- B1: A ver yo estoy trabajando con la empresa hace ya 20 afios mas menos asi como 20 afios
porque era desde la ENAMI antes que cambiara el nombre y todo.

-E: Ok, la primera pregunta es cdmo se sentia antes de salir con licencia, es decir que pasé entre
que usted se sintié mal y se fue con la licencia, expligueme como fue esa historia por decirlo asi.

- B1: A ver en realidad todo el tema de la licencia fue una situacidn bastante desagradable, eh, yo
estuve sintiéndome muy mal como dos meses antes de consultar con el médico... emmm, cuando
me refiero a que me sentia mal hablo de mareo, problemas de suefio, dificultades de
concentracidén en el trabajo, problemas de animo, veia que ya no, mi memoria estaba teniendo
problemas, como que me costaba mucho recordar las cosas, me confundia eh, realmente me
sentia muy, muy como, como muy desconcentrada, muy alterada em, me sentia como muy
cansada y agotada por eso fue que, que consulté mas que nada al neurdlogo porque no estaba
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funcionando a mi 100%, esto estaba afectando a mi familia también y desde entonces me
comencé a preocupar.

-E: Como fue su primer dia de reingreso al trabajo

- B1: El dia de reingreso como tal, fue un dia de mucha inseguridad no porque, imaginese lo que
son 30 dias de licencia, regresar a un lugar donde habia tenido dificultades como tal con mi equipo
de trabajo, no sabia cdmo iban a reaccionar después de tantos dias de licencia, si mi puesto como
tal lo habia sustituido de alguna forma otra persona en funciones, no sabia cémo iba a ser el
recibimiento, si iban a haber manifestaciones de poco apoyo a lo sucedido y desde entonces igual
habia cierto temor a como iba a ser el recibimiento

-E: Que significa para usted el haber tenido esta licencia prolongada, para usted como persona.

- B1: La licencia en cierta forma fue como una situacidn incbmoda como le comentaba porque
eran muchos dias, yo llevo ya 20 afos trabajando para la empresa y nunca en mi vida habia
sentido una situaciéon como la que vivi de tanto estrés de tanta frustracién y de no sentir
pertenencia a un equipo de trabajo como tal, independiente de que yo terminara haciendo la
mayor parte del trabajo de casi todos los trabajadores incluso de mis superiores, pero en realidad
fue complicado por ese sentido porque uno como profesional siente que no estd cumpliendo, pero
al mismo tiempo se siente muy pasada a llevar y fue muy complicado aceptar que me iban a dar
una licencia médica y mucho menos por lo que al final fue estrés.

- E: Ok, usted me habld de la relacidn que entre su superior o con sus companeros de trabajo,

podria contarme usted entonces cdmo era la relacién con sus companeros de trabajo antes de
ausentarse, cdmo describiria esta relacion, cuénteme como, como era, porqué se daban estas
cosas.

- B1: Es que en realidad es complicado he a ver em... con mis compafieros de trabajo como una
relacidn mas paralela las dificultades como tal no eran tan severas, mds que nada habia gente que
no hacia su pega y en ese sentido yo como que no miraba mucho lo que hacian o dejaban de
hacer, pero ya a nivel de superiores era un poco mas, mas complejo pero no sé si sea bueno como
entrar en mas detalle de eso y no sé, no sé si sea correcto.

- E: Cuénteme como se sentia usted, entre lo que es correcto y lo que no es correcto cuando se
habla de descripcién de relacion o de sentimiento no hay una, no hay un limite entre lo que es una
cosa y otra, si usted describe que la relacion entre ellos era buena, si para usted era buena estd
bien, si cree que la relacién era mala, también puede...esta en todo su derecho a decir porqué era
mala y si era mala considerando tal y tal aspecto.

- B1: Si a ver emmm, a grandes rasgos como tal asi sin entrar en detalles no he, principalmente
sucedia que mi superior mas directo me delegaba mucho papeleo mucho tramites para hacer que
no correspondian especificamente a mi trabajo, he desde ese punto de vista en todos mis afios de
experiencia yo nunca le he hecho el quite al trabajo como tal entones nunca me quejé al respecto
pero a pesar de eso igual veian de mala forma mi trabajo em, ella especificamente yo creo que
habia —Interrumpido por llamada al celular de la entrevistada-.

- E: Ya seguimos
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- B1: Ok disculpa, era mi hija y no sabia si le pasaba algo... em, ya, como te iba contando em, en
ese sentido igual habia cierto rechazo por parte de esta sefiora, yo no tengo claro los motivos
especificos, mi jefe superior como que habia una buena relacidon cuando ella no estaba presente,
no, no sabria explicar muy bien cual era sistema que habia, pero era una relacién incémoda
cuando estabamos los tres presentes, como que habia cierto rechazo por su parte y yo creo que
por ese lado me delegaba mds trabajo, cuando se daba esa circunstancia, no sabria el motivo pero
bueno, asi era la cuestién como tal con los jefes superiores como te digo habia cierta incomodad
he, habia un cierto desquite por parte de esta sefiora que me habia quedarme mds rato incluso a
veces o hacer mayor papeleo.

- E: Esta sefora de la que usted estd hablando era una compaiiera en el mismo rango que usted.

- B1: Si, si, ella se comportaba como si no lo fuera pero ciertamente era del mismo rango

- E: Me parece, dentro de toda experiencia, de toda esta experiencia que usted describe como fue
la experiencia de volver al trabajo una vez que usted ya esta sentada en el trabajo, cdmo
describiria esta parte de lo que le ha pasado desde que volvié hasta ahora.

- B1: En ese sentido como te comentaba anteriormente hay un cierto cuestionamiento por mi
parte respecto a si sigo capacitada o no para esta labor, igual estoy cerca de la edad de jubilacidn,
se empieza a cuestionar dentro de la empresa si sustituir mi cargo con personal mas joven, mas
econdmico también y desde ese aspecto hay mucho cuestionamiento en cuando a si yo sigo
siendo funcional para la empresa o no, hay mucho cuestionamientos de si me van a despedir de si
realmente estoy haciendo bien mi trabajo aunque inicialmente si lo pensaba pero toda esta
situacion igual lo pone a uno a cuestionarse muchas cosas.

- E: Es como que le da una cierta inseguridad referente al trabajo.

- B1: Claro si, inseguridad seria una buena palabra.

- E: Y cdmo ha sido su relacién con esta compafiera que usted dice que era su par en el trabajo,
como ha sido, tiene mas compafieros que ella o ella era la Unica.

- B1: Cémo, no entiendo su pregunta.

- E: Quessi ella era la Unica, usted esta diciendo que ella estaba en el mismo rango que usted y ella
era la Unica dentro de ese “equipo de trabajo”, que estaba en ese mismo rango.

- B1: Hee, si, en realidad y dentro de mi cargo como tal era la Unica que estaba en el mismo rango.

- E: Ya entonces cdmo seria su experiencia, o como ha sido la relacién con ella desde que usted
volvié de la licencia.
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- B1: Mas que nada... o sea se mantiene el mismo tipo de relacién, un poco tensay cada cual yo
por lo menos intento hacer mi pega por milado y no mirar lo que hacen los demds pero desde
entonces como te decia igual hay mayor tensién, hay como un ambiente mas denso... Igual sigue
habiendo mas trabajo para miy todo el tema pero yo la verdad no me quejo de ese aspecto...
Respecto a los otros profesionales que trabajan en el lugar se mantiene la relacién cordial como
tal, hay una nueva creo que secretaria o asistente, creo que es secretaria con ella tengo una
relacion mas cercana porque igual es nueva entonces un poco igual le he ido comentando como
funciona el lugar o el sistema y con ella tengo un poco de cercania, pero fuera de eso todo se
mantiene mas menos igual.

- E: Y usted dentro de la entrevista me ha dicho que habia una especie de sobrecarga en su
trabajo, de qué manera cree usted que su licencia puede haber afectado en el trabajo a su
compafiera.

- B1: Yo me imagino que mucho, probablemente ellos no lo sabes, pero no se dieron cuenta o de
pronto vieron de que tenian el papeleo acumulado porque se vieron haciendo el trabajo que no
estaban acostumbrado a hacer, pero por ese lado yo creo que mucho o sea se vieron de antes
hacer la mitad de su pega ahora a hacerla toda porque yo no estaba, imagino que debieron haber
visto un momento de sobrecarga durante eso de casi mes un poco mas de un mes por esto que
falté por este asunto de la licencia pero supongo que tampoco lo relacionaron con...conmigo o
vieron que mi figura era importante en su desarrollo sino que vieron que tenian mas trabajo no
mas.

- E: Ok muchas gracias por su tiempo, por su disposicién y colaboracidn.

-B1: Gracias.

Entrevista JB1:

-Buenos dias, estamos haciendo la pauta para la entrevista del jefe del trabajador con el cédigo B1,
el ya ha sido informado y estd de acuerdo con que esta entrevista esta siendo grabada y que es
andénima y ha dado su consentimiento para esto, la primera pregunta es qué significa para usted
tener un trabajador con LMP.

-Buenos dias, para mi un trabajador que se ausente, sobre todo del drea administrativa es
bastante complicado porque se atrasan papeleos que son importantes y que a veces no damos
abasto porque de por si ya es complicado manejar todas las tareas que hacemos, entonces la
verdad es que para mi es un problema.

-Ok y qué problemas como me dijo usted se vio enfrentado como jefe debido a la ausencia.

-Estresado, porque no puedo recargar todo en una sola persona que no maneja los mismos
conocimientos entonces se van retrasando algunas cosas para darle prioridad a otras que sean
mas rapidas de sacar y ver qué puedo hacer yo también, porque no es el mismo trabajo pero sé al
menos qué es lo que tiene que hacer la gente a mi cargo, entonces aunque no quiera a veces
tengo que prestar apoyo.

-En su opinién como eran las relaciones del trabajador con su grupo de trabajo
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-La relacidn entre ellas dos era, he... siendo sincero mala, pero ya eso pasaba por cosas personales
de ellas y ahi no me meto, a mi me tienen que cumplir con lo que les pido.

-He ok, la siguiente pregunta es qué cambios experimenta en su trabajo un empleado que regresa
con LMP.

-Bueno, ninguno yo creo, porque tuvo que volver a hacer toda el trabajo atrasado que tenia he o
lo que quedd y después ponerse al dia con lo que tiene para adelante, he puede que tenga un
poco mas de trabajo pero tiene que hacerse.

-Ya, y el grupo de trabajo, qué cambios experimenta cuando el trabajador ausente regresa.

-Ninguno, tiene que volver a hacer sus tareas comunes y se le aliviana un poco la carga anterior
por estar haciendo parte del trabajo de la persona que no estaba, pero basicamente ningun
he...cambio.

-Por dltimo, he, como es la experiencia de he, reincorporar un trabajador que regresa de una LMP.

-Mmm... Buena porque la persona vuelve a su trabajo habitual y me aliviana un poco el trabajo y la
presidn de estar funcionando no al 100%, pero debido al tipo de licencia que tuvo, es complicado
porque he, es probable que se vuelva a repetir y va a estar fallando constantemente y voy a tener
que preocuparme de ese asunto.

Entrevista B2:

-Entrevistadora: buenas tardes, a continuacidon vamos a proceder a una entrevista a uno de los
trabajadores de la planta que es objeto de investigacién en este estudio sobre la experiencia que
tienen los trabajadores con licencias médicas. Este trabajador tuvo una licencia médica prolongada
y ya tenemos, contamos con su autorizacion para la grabacion de esta entrevista. Parta
diciéndome mds o menos cudl es su cargo, lo que usted hace la planta para tener una base en la
que sentar las preguntas.

-B2: Bueno mi cargo es ingeniero en mantencién de instrumentos en terreno, ya, soy ingeniero
mecanico en proceso de titulo, aun no culmino mis estudios y trabajo en el area de gerenciay
servicios de mantenimiento en terreno.

-E: ok y cuantos dias de licencia tuvo usted

-B2: tuve 30 dias de licencia, 30 dias habiles.

-E: ok, describanos como fue su experiencia previa su licencia, que ocurrié para que usted llegara a
tener esta licencia.

-B2: bueno como experiencia previa ¢qué te puedo contar?, bueno, mi drea de trabajo se basa
netamente en la mantencién y monitoreo de maquinaria pesada, trabajo con dos personas mds
dentro de esta area, y cémo llegué a tener este accidente, bueno, un dia estdbamos en una
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mantencién de una maquinaria en terreno y por descuido nada mas de mi persona se me
engancho mi ropa de trabajo, el overol, se me enganché en unos engranajes de una maquinaria y
no me percaté a tiempo y cuando hice la fuerza para sacar el brazo se me enganché todo esto con
el engranaje y me produjo una fractura en la muineca derecha.

-E: ya, em, qué significé para usted el haber tenido una licencia médica prolongada

-B2:Mas que nada significéd que tenia que cesar funciones, tenia que abandonar el drea de trabajo
por el motivo de salud, porque claro con la mufieca fracturada no puedo andar haciendo
mantenciones en los patios a las maquinarias porque no tendria como, como suplir el puesto por
asi decirlo porque estaria perjudicando a mis otros dos compafieros; de igual manera los perjudico
porque ya tengo que aislarme y estar 30 dias fuera de mi, de mi area de trabajo.

-E: Usted me estd diciendo que siente que hay cierta responsabilidad con sus compafieros, cémo
fue la relacién con los companeros antes de que se ausentara.

- B2: Bueno la relacion antes de ausentarme, mas que nada somos un equipo de trabajo, entre los
tres tratamos de suplir todo, toda el area de mantencién, tratamos de mantener un monitoreo
bien constante donde se hacen las mantenciones, nunca vamos todos porque si sale una
mantencién de otro sector, no vamos a estar todos en una maquinaria y la otra va a aquedar
parada, entonces tratamos de apoyarnos mutuamente en lo que eso representa, tratamos de ser
muy compafieros entre nosotros mismos.

-E: usted lo describe como una relacidon de compafierismo que se aplica a la labor que ustedes
estan realizando

- B2: Claro, porque sabemos que nuestra actividad si bien no es constante, pero trabajar con
maquinaria pesada igual es peligroso entonces tenemos que ser muy cuidadosos entre nosotros
mismos para evitar esto que me sucedié a mi.

-E: ya que usted tuvo esta licencia que fue prolongada que usted me dijo que fueron 30 dias que la
relacidn con sus compafieros era de bastante afiatamiento, compaferismo, como fue esta
relacidn, describa como es esta experiencia cuando usted reingresa al trabajo, como es la
experiencia que tiene usted de reingreso.

- B2: A ver, bueno igual tuve que pasar por un proceso cuando la...Ia licencia médica es muy larga
tenemos que pasar de nuevo por un proceso de induccién, todo el tema de recursos humanos, de
lo que es... se me fue...

-E: Charlas?

- B2: claro, charlas de prevencién para no tener accidentes, pero en la experiencia de regreso en si
al trabajo, con los companeros no fue mucho el cambio, igual hubo un tiempo largo que me perdi
muchas cosas que pasaron, pero... es como miedo, miedo de volver a enfrentarse a este trabajo y
volver a lesionarse de nuevo es complicado porque igual hubiese sido mucho mas grave, podria no
sé, el engranaje haberme arrancado una mano, cosas asi, van por descuido de uno, igual uno se
presenta con cierto recelo al trabajo de nuevo, pero es mas que eso al principio, después ya uno
vuelve a tomar la rutina que uno tenia.
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-E: Y la relacién con sus compafieros de trabajo al momento de que usted vuelve, siente que hay
un cambio que es igual.

- B2: Eee... es casi lo mismo, igual recibir las quejas de tus companieros, chuta estuviste tanto
tiempo fuera, pero eso es como broma, pero ellos siempre estdn preocupados de tu salud, he... yo
creo que se mantiene la misma relacidn, porque yo vuelvo y el equipo vuelve a estar completo,
entonces la relacién con mis companeros no varia mucho. Si hay un dejo de culpa por haberlos
dejado tanto tiempo solos, o sea, a ellos dos y cargar el trabajo de tres igual es complicado pero yo
mas o menos lo que he sentido es que la relacién no ha cambiado mucho.

-E: O sea ellos lo recibieron de una buena forma.

- B2: Claro, me...claro, asumiendo culpas y todo el tema, pero he... sabian que un accidente le
podia pasar a ellos dos, asi que no hubo mucho un cambio en la relacidn, si bien el tiempo que
estuve alejado del drea de trabajo no mas pero yo creo que la relacidn esta igual.

-E: Ok, muchas gracias por su tiempo entonces

- B2: No, de nada.

Entrevista GB2:

-Buenos...idias o tardes?

-T1:Dias aun no son las 12

-Eso, buenos dias, estamos con el grupo de trabajo del he, trabajador que corresponde a la
categoria B2, ellos aceptaron estar hem, de acuerdo con que la entrevista estd siendo grabada y
también con el protocolo de la entrevista y cuales son los alcances, la primera pregunta que me
gustaria hacerles caballeros es que cambios ocurren en el equipo de trabajo con la salida de un
compaiiero.

T2: Buenas, mire para nosotros no es tan complicado porque si bien somos un grupo, he, nuestras
tareas no dependen exclusivamente uno del otro, me explico, podemos a revisar alguna
magquinaria o ver porqué un proceso estd parado juntos, o en parejas, si es necesario, pero
también muchas veces vamos solos.

T1: El gran cambio que podriamos decirte es en que tenemos un poco mas de carga laboral que la
acostumbrada y ya no podemos ir en parejas a revisar algin equipo sor si sale alglin otro
contratiempo, no podemos dejar el puesto solo.

-Gracias, siguiente pregunta, hem, cdmo es para ustedes tener un compaiiero de trabajo con LM

101



T1: No es malo pero tampoco es bueno, fue un accidente entonces no tenemos nada que
recriminarle, y sobre todo porque fue un accidente mientras estdbamos trabajando, quizas si
alguien lo hubiera acompafiado el evento no hubiera sucedido.

T2: hay que adaptarse y saber acomodarse a las situaciones, funcionamos mejor los tres pero
podemos ser bastante funcionales si solo somos los dos como nos pasd, y nos preocupa el que
podamos tener alguna clase de accidente como ese porque basicamente hacemos lo mismo.

-Como era la relacién con su compafiero previo a la licencia

T2: Siempre nos hemos llevado bien sobre todo porque teniamos claro cudles eran los roles de
cada uno y mientras mds tiempo pasaba mas nos hemos ido uniendo como grupo.

T1: Si, siempre fuimos unidos, ademas que somos un grupo mas menos pequefio, no tenemos
mayores problemas o nunca hemos tenido

-Ustedes me hablaron de cémo realizaban el trabajo, cémo tuvieron que cubrir la ausencia de su
compafiero.

T1: Redistribuyendo las tareas, si bien entre nosotros tenemos cierta forma por ejemplo, nos
dividimos por areas, a él se le hace mas facil o el gusta mas ir a la PTBA cuando pasa algo por all3,
yo por ejemplo prefiero ver todo lo relacionado con las grias ya sean las horquillas como las que
estan en suspensidn, pero eso no significa que yo no pueda ir a la PTBA, entonces nos turndbamos
para ir a los lugares donde comUnmente iba nuestro compafiero.

T2: Y siempre tenemos que tener a alguien en la oficina por si surge alguna emergencia, porque
hay maquinas que no podemos tener paradas por mucho tiempo sino hay un fallo en la
produccién y el reto nos llega a nosotros, entonces tenemos que tratar de trabajar mas rapido
aunque estemos solos.

-Como fue la experiencia de cubrir la ausencia

T2: Hem, un poco estresante porque como te dijimos hay lugares donde cada uno es como mas
eficiente por asi decirlo.

T1: Si entonces se hace un poco complicado a veces, pero he hay que saber he coordinarse y lo
bueno es que tenemos buena relacion asi que ponernos de acuerdo no es dificil.

-La siguiente pregunta es qué significa para ustedes la ausencia de un compaiiero.

T2: Un poco mas de carga laboral porque nadie mas que nosotros puede hacer el trabajo que
hacemos, no es como en otros lados que si te falta una secretaria, llamas a otra de otro turno y
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estas listo, aca no, si llamas a cualquiera, no puede arreglar el tipo de maquinaria que nosotros
revisamos.

T1: Si, yo estoy de acuerdo con aca mi compafiero y ademas es una lata que no esté y nos
preocupamos por él y también nos cambia la forma de ver el trabajo, tenemos mas cuidado
porque pucha, yo no me puedo accidentar y de mi depende mi companero que estd acd porque si
él sale, yo le tengo que avisar en caso de cualquier cosa y mi mismo si salgo yo, perdimos parte del
apoyo que necesitamos para hacer lo que hacemos.

-Y como es esta experiencia al reincorporar a su compafiero una vez que regresa de una LM

T1: Por un lado nos preocupamos porque él se venia recién re-incorporando, entonces estdbamos
preocupados de si iba a poder realizar sus funciones como las hacia antes, pero todo bien, somos
un equipo unido y sabemos distribuir bien las tareas entre nosotros.

-Y usted que opina

T2: Es que es basicamente lo que dijo mi compafiero, siempre es mejor trabajar con el equipo
completo que el equipo a medias, entonces para nosotros es bueno que regrese, nos ayuda
bastante a volver al ritmo al que estdbamos acostumbrados.

La ultima pregunta es qué cambios en el equipo de trabajo se producen con el regreso de un
compafiero con LM em... tanto asi he, en la relacién como laboral o social.

T2: Cambios, que a él lo comenzamos a dejar a cargo en la oficina por si ocurria algo y nosotros
nos dedicdbamos mas a ir a las inspecciones en terreno y a ver las maquinarias necesarias, porque
como él tenia que recuperar bien la movilidad preferimos como equipo que él se quedara ahi...en
la oficina mientras se recupera bien y he, de ahi de apoco que se vaya integrando a sus labores de
antes.

T1: Si, he, nosotros decidimos que lo mejor seria que fuera integrandose paulatinamente hasta
que estuviera al 100% en sus capacidades y eso nos ayuda a nosotros y a él mismo para su
recuperacion porque por un lado no podemos mandarlo a hacer un esfuerzo que haga que pueda
agravar la lesidn y de paso retrasar nuestro trabajo y tener que hacerlo dos veces.

-Bueno muchas gracias por su tiempo y disposicion.

T1: Ojald que te sirva

T2: De nada.
Entrevista JB2:

-Estamos con el jefe correspondiente al trabajador B2, esta...esta de acuerdo con que la entrevista
esta siendo grabada en estos momentos y también con los términos en los cuales se va a dar, la
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pauta consta de 6 preguntas, la primera de ellas es qué significa para usted tener un trabajador
con licencia médica prolongada

-Es que acarrea bastantes problemas, acarrea bastantes problemas en el sentido en que se les
recarga el trabajo a las restantes personas que quedan, sobre todo cuando hay emergencias, ahi
tenemos que hacer, redoblar los esfuerzos para poder suplir la, la falta de este trabajador.

-A qué problemas se ve enfrentado debido a |la ausencia de un trabajador, por ejemplo que tareas
especificas asume usted ante la ausencia de un trabajador con ausencia médica prolongada

-bueno los problemas a los que se enfrentan son justamente los que te estaba diciendo
anteriormente que, uno que se recarga el trabajo al, al resto del grupo he, si hay emergencias, he
hay que estar moviendo los trabajadores sacando de un lado para darle mayor prioridad o mayor
preferencia al a... como se llama; mejor dicho priorizar, priorizar las tareas e ir dejando lo demos
importancia de lado hasta que podamos cubrirlo

-En su opinién como eran las relaciones del trabajador ausente con su grupo de trabajo antes de la
ausencia

-ningun problema, siempre son buenas y se trata de eso, de mantener una buena cordialidad y
una buena disponibilidad entre ellos mismos porque se tienen que apoyar entre ellos para poder
hacer el trabajo, aqui no hay ningun trabajo individual entonces todos se tienen que apoyar y las
relaciones tienen que ser de las mejores.

-En su opinidén qué cambios experimenta en su trabajo un empleado que regresa de una licencia
médica prolongada

-bueno si es una licencia prolongada, ciertas cosas van variando, ya he, no la metodologia pero si
el ritmo de trabajo entonces tiene que entrar como a un, una re-instruccién para que se acomode
nuevamente al grupo y ver que no vuelva a tener una licencia si es por algin accidente en este
caso para que tomen las providencias del caso a futuro

- Qué cambios experimenta el grupo de trabajo cuando el trabajador ausente regresa.

-si ha sido un accidente cambia su punto de vista, se anda mas cuidando y empieza a cuidar
también a la al resto de sus colegas o compafieros o si tiene gente a cargo también las cambia,
tiene como un cambio de chip que dicen ahora la gente

-Esto es tanto como para el grupo de trabajo como para el trabajador

-claro, claro, sobre todo él, primero él y después anda cuidando su grupo que tiene gente a cargo o
a sus colegas

-cdmo es la experiencia de reincorporar un trabajador con licencia médica prolongada
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-Buena porque la carga de trabajo baja para el resto de las personas

-Entonces ahi a usted se le estaria alivianando la carga anterior

-Correcto, correcto porgque no siempre es reemplazable una persona porque justamente falta
gente, cuando va uno se me recarga y cuando vuelve ya he, baja la presién del grupo de trabajo y
las relaciones son mejores sobre todo
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