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RESUMEN

Se realizd un estudio sobre la morbilidad por incapacidad tem-
poral en el Instituto Nacional de Salud de los Trabajadores (INSAT)
de Cuba en el periodo de 2005 a 2007, con €l objetivo de evaluar el
comportamiento de este indicador en la entidad, determinar la
cantidad de certificados médicos presentados y establecer compara-
ciones entre dichos afios. Se revisaron los controles existentes en el
departamento de Recursos humanos de la institucion, se analizaron
los trabajadores que presentaron certificados médicos, reflejando en
cada caso el diagnéstico, los dias perdidos y las cantidades pagadas
por concepto de subsidio, asi como €l origen de laincapacidad y las
categorias ocupacionales. Se present6 durante los tres afios analiza-
dos un total de 287 certificados médicos con patologias dictamina-
das a 132 trabajadores, con un predominio de la enfermedad de
origen comun, del sexo femenino, de la categoria ocupacional de
técnicos y de los grupos de edades comprendidos entre 31 y 60
anos. En los afios 2005 y 2006 se presentaron cantidades mayores
de certificados que, sin embargo, difirieron entre si en cuanto a los
indices de dias perdidos y los subsidios pagados. Durante €l afio
2007 se observéd un comportamiento mucho mas positivo al dismi-
nuir considerablemente todos estos indicadores; entre los diagndsti-
cos més comunes se encontraron los relacionados con el sistema
osteomioarticular. Se observé una disminucion progresiva de los
dias perdidos por concepto de incapacidad temporal, y en e afio
2007 un mejoramiento favorable que pudiera estar relacionado con
la mativacion producida por €l incremento salarial efectuado en el
sector.
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cados médicos

ABSTRACT

A study of the morbidity for temporary inability in the National
Institute for Workers' Health (INSAT) from 2005 to 2007 was
carried out, with the objective of evaluating the behavior of this
indicator in the entity, to determine the quantity of medical certifi-
cations that were presented and to establish comparisons among
these years. The existent controls were revised in the Department of
Human Resources of the institution. There were analyzed the work-
ers that presented medical certifications, reflecting in each case the
diagnosis, the lost days and the quantities paid by subsidy concept,

1

to Nacional de Salud de los Trabajadores, La Habana, Cuba

as well as the origin of the inability and the occupational categories.
They were presented during the three analyzed years a total of 287
medical certifications with pathologies ruled to 132 workers, with a
prevalence of the illness of common origin, of the feminine sex, of
the occupational category of technicians and of the groups of ages
among 31 and 60 years. In 2005 and 2006 were presented bigger
quantities of certifications. However, they differed to each other as
for the indexes of lost days and the paid subsidies. During 2007
there was a much more positive behavior when diminishing all these
indicators considerably. Ones of the most common diagnoses were
those related to the osteomioarticular system. A progressive de-
crease of lost days by temporary inability was observed, and in 2007
a favorable improvement that could be related with the motivation
taken place by the salary increment made in the sector.

Key words: occupational morbidity, temporary inability, medical
certifications

INTRODUCCION

El Ingtituto Nacional de Salud de los Trabajadores
(INSAT) de Cuba, antiguo Ingtituto de Medicina del
Trabgjo, es una entidad de ciencia e innovacion tecno-
l6gica adscrita a viceministerio de Higiene y epide-
miologia del Ministerio de Salud Publica (MINSAP).

Avalado por més de 30 afios de experiencia profe-
sional en € campo de la atencion a la salud de los
trabajadores, dedicados especificamente a desarrollo
cientifico técnico de la especialidad y a brindar cober-
tura y apoyo a los programas nacionales de atencion
médica integral y diferenciada a los trabajadores so-
metidos a riesgos laborales, la institucion posee como
parte de su objeto social el consolidarse como consul-
tante oficial para €l desarrollo, control y modificacion
de la legislacion nacional vigente en lo referente a la
seguridad social y los certificados médicos, acorde
con la filosofia actual del MINSAP y del Ministerio
de Trabgjo y Seguridad Socia (MTSS), a través de
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asesorias, supervisiones y controles de las actividades
nacionales relativas a la seguridad social de los traba
jadores en los aspectos fundamental es de la competen-
ciaded MINSAP (peritgje médico laboral, certificados
meédicos a trabajadores, etc.), constituyendo de hecho,
el centro naciona de referencia de la especialidad de
Salud de los trabgjadores y que tiene como objetivo
fundamental garantizar que la atencién médica inte-
gra a trabgjador cubano se sustente en una politica
rigurosamente cientifica y coherente, en correspon-
dencia con € nivel actual de desarrollo de la ciencia
contemporanea, con las concepciones éticas y morales
de nuestra sociedad y con las posibilidades y recursos
de que dispone e pais en cada momento de su desa
rrollo. Desde hace ya varios afios, ademas, €l instituto
obtuvo y mantiene su condicion de centro colaborador
para la Salud ocupacional de la Organizaciones Mun-
dial y Panamericana de la Salud (OMSy OPS, respec-
tivamente) en el &reade América Latinay El Caribe ™.

El ingtituto posee una estructura organizativa com-
puesta por cinco vicedirecciones y un departamento
independiente, y su fuerza de trabgjo, al cierre del afio
2007, estaba compuesta por un total de 170 trabajado-
res, 109 de ellos perteneciente al sexo femenino 2.

Por otra parte, y a partir del triunfo de la Revolu-
cion en 1959, se emprendié la construccion de una
sociedad socidista en la que los trascendentales cam-
bios ocurridos en la estructura econémica del pais
repercutieron en la politica social, la paulatina crea-
cion de condiciones materiales y € consecuente au-
mento de la renta nacional, que redundd en una pro-
teccion cada vez més ampliaala poblacion.

El Sistema Naciona de Salud ha extendido la co-
bertura de la asistencia médica a toda la poblacion
mediante una red de establecimientos a cargo del
MINSAP. El sector de la salud cuenta hoy con recur-
sos humanos y financieros suficientes para asegurar €l
creciente mejoramiento de los servicios médicos,
cuyos excelentes resultados pueden juzgarse a obser-
var |as estadisticas de mortalidad y morbilidad *°.

No obstante, se ha analizado que € perfecciona
miento del sistema y las actividades inherentes al
mismo han ido determinando nuevas relaciones de
trabajo y nuevas concepciones en la atencién médica,
acorde alas transformaciones que en el orden metodo-

Tablal
Certificados médicosy promedio de trabajador es

I6gico se ha producido en el sector con €l objetivo de
obtener un mayor grado de eficiencia en las acciones
que desarrollamos y, sin embargo, desde hace unos
anos el sector de la salud es uno de |os que mas aporta
al gasto de la seguridad social a corto plazo, por lo que
se han emprendido investigaciones dirigidas a analizar
la calidad de vida'y condiciones de seguridad y salud
en sus entidades; como parte del mismo, se ha pro-
puesto realizar un estudio de su comportamiento en el
periodo de 2005 a 2007 en el INSAT ®.

MATERIAL Y METODO

Se revisO € control de los certificados médicos
existente en el departamento de Recursos humanos de
la institucion, con € fin de extraer la informacion
relativa a los afios desde 2005 hasta 2007; se andliza-
ron los trabajadores que presentaron certificados mé-
dicos, reflgiando en cada caso el sexo, puesto de traba-
jo y categoria ocupacional, €l diagnostico, los dias de
reposo indicados para determinar los dias perdidos y
las cantidades pagadas por concepto de subsidio, asi
como €l origen de laincapacidad.

Se solicitd la informacién anual sobre el promedio
de trabgjadores y la plantilla cubierta por categorias
ocupacionales, para determinar los indicadores nece-
sarios que permitieran analizar e comportamiento de
la morbilidad por incapacidad temporal durante €l
periodo objeto de andlisis.

Se observd € cumplimiento de lo establecido en la
legislacion vigente sobre seguridad social para el
control, reporte y pago de estas prestaciones, y las
disposiciones complementarias para € control de los
certificados médicos >,

RESULTADOS Y DISCUSION

Durante los afios desde 2005 hasta 2007 fueron
presentados en €l departamento de Recursos humanos
un total de 287 certificados médicos, que correspon-
dieron a 132 trabgjadores de las diferentes categorias
ocupacionales. La tabla 1 muestra el comportamiento
en cada afio y los indices calculados con relacion a
promedio de trabajadores.

Promedio anual de Trabajadorescon  Cantidad de certi- indices
Afo trabajador es certificadosmédicos  ficados médicos
1 2 3 2/1 3/1 32
2005 169 46 97 0,27 0,57 2,11
2006 174 50 114 0,29 0,66 2,28
2007 168 36 76 0,21 0,45 2,11

Fuente: Registros primarios
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El comportamiento de los certificados médicos
presentados fue elevado en los afios 2005 y 2006,
durante los cudles casi se alcanz y sobrepaso la cen-
tena, respectivamente, obteniéndose porcentajes supe-
riores al 50% respecto al promedio anua de trabajado-
res de la entidad. En 2007 la cifra disminuy6 en un 33
% respecto a afio precedente, aungue se mantuvo por
encima de 2 el promedio de certificados expedidos
con relacion a los trabgjadores que los presentaron,

2005-2007

siendo relevante la cantidad de casos en que se entregd
mas de un certificado y que enfermd reiteradamente
durante los tres afios que fueron objeto de andlisis.

En la tabla 2 se observa un marcado predominio
del sexo femenino en los certificados presentados,
superando en todos los afios el 65% del total, parame-
tro este que resulta proporciona a la cifra que repre-
sentan las mujeres dentro del promedio de trabajado-
res de la entidad.

Tabla2
Cantidad de certificados médicos por sexo y grupos de edades
Afio Certificados Sexo Grupos de edades
médicos F M -20 21-30 3140 41-50 51-60 +60
2005 97 65 32 4 14 22 23 29 5
2006 114 77 37 2 3 35 29 38 7
2007 76 49 27 0 4 15 25 23 9

Fuente: Registros primarios

Los grupos de edades més representados se encuentran
entrelos 31y 60 afios, entre los que igual mente se encuentra
lamayor cantidad delafuerzadetrabgo dd centro.

La categoria ocupaciona de técnicos, mayoritaria-
mente seguida por las de obreros y de servicios, eslade
mayor incidencia de los certificados médicos presentados
(tabla 3), sSituacion esta que se comporta normal mente, ya

Tabla3

que en dllas se encuentran las mayores cifras de la planti-
lla cubierta de la ingtitucidn. Merecen ser destacados
relevante incremento de los trabgjadores de servicios
enfermos en € 2006 y la cifra estable de obreros de 2007
respecto ad afio anterior, a pesar de la notable disminu-
cién dd total de certificados de un periodo aotro.

Cantidad de certificados médicos por categor ias ocupacionales

Afio Certificados Categor ias ocupacionales

médicos Dirigentes Administrativos  Técnicos Obreros Servicios
2005 97 9 3 55 15 15
2006 114 2 5 53 19 35
2007 76 0 0 38 19 19

Fuente: Registros primarios

Las cantidades de dias perdidos por enfermedad ha
ido disminuyendo progresivamente a través del periodo
analizado (tabla 4), y en 2007 fue inferior a afio prece-
dente en un 23 %. Resulta elevado € indice de dias per-
didos con respecto a total de trabgjadores que presenta
ron certificados, lo que ratificalo reflgjado anteriormente
sobre la ocurrencia de la presentacién de més de un certi-
ficado por e mismo trabgjador.

Al comparar las cantidades obtenidas en los afios
2005 y 2006, se observa un hecho interesante, y es que
en d 2006, a pesar de exigtir un cifra mayor de certifica-
dos, la cantidad de dias perdidos es mucho menor y dis-
minuye de 16,5 a 10,2 € promedio de dias por certifica
do, en contraste con un notable incremento dd total
pagado por subsidio, algo que tiene su explicacion por €
incremento salaria aplicado a sector y que magnifica €
alcancey larepercusion de dicho beneficio.

Se observa que entre los diagnésticos mas comu-
nes se encuentran los relacionados con e sistema
osteomioarticular, y los que con més frecuencia se
presentaron son los siguientes:

1. Esguince (lumbosacro, tobillo, antepié)

2. Fisuras

3. Cervicadgia

4. Sindrome ansioso depresivo

5. HTA descompensada

6. Sacrolumbalgia

7. Fracturas (clbito, radio, costillas, metatarso)
8. Asmabronquia

9. Dengue o procesos de fiebre prolongada

10. HepatitisC
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Tabla4
Cantidad de dias perdidosy subsidios pagados por invalidez temporal
. Subsidios
Promedio de Traba;aplpres Certificados Dias pagados o
~ : con certifica- - . ; Indices
Afio trabajadores o médicos perdidos (milesde
dos médicos
pesos)

1 2 3 4 5 41 42 43 54
2005 169 46 97 1604 1270400 95 349 165 7,92
2006 174 50 114 1165 15169,00 6,7 233 10,2 13,02
2007 168 36 76 897 850700 53 249 11,8 948

Fuente: Registros primarios, néminas

De todo lo anteriormente expuesto, podemos ex-

traer las conclusiones siguientes:

1

La morbilidad por invalidez tempora presenta un
comportamiento elevado en la entidad, acorde con
lo expresado sobre la problemética existente en el
sector de lasalud.

Se observa que menos de la tercera parte de los
trabajadores del centro se encuentra entre los que
presentan certificados médicos, pero lo hace en
mas de una ocasién (superior a 2 como promedio),
lo que produce un aproximado del 50% de certifi-
cados médicos con relacion al promedio de traba-
jadores.

El origen de la incapacidad es mayoritariamente
comun; el predominio del sexo femenino, delaca-
tegoria ocupacional de técnicosy de los grupos de
edades comprendidos entre 31 y 60 afios, se debe a
gue estos aspectos constituyen mayoria entre la
plantilla cubierta.

Se observa una disminucion progresiva de los dias
perdidos por concepto de incapacidad temporal, un
incremento del subsidio pagado en el afio 2006 y
un mejoramiento de todos |os indicadores analiza-
dos en €l afio 2007, lo que pudiera estar relaciona
do con la motivacion producida por €l incremento
salarial efectuado en el sector.
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