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Resumen: Este estudio analiza los factores determinantes de inasistencia a citas médicas a través de un
enfoque mixto. Se realizd una encuesta a 200 pacientes y se complementd con entrevistas
semiestructuradas para profundizar en las razones detrds del absentismo. Los resultados del analisis de
regresion logistica mostraron que los problemas de transporte y los largos tiempos de espera para obtener
citas son los principales factores que influyen en la inasistencia. Variables como edad, sexo, olvido de la cita,
motivos laborales, disgusto con la atencion médica, mejora en el estado de salud y nivel de educacion no
resultaron ser predictores significativos. Las limitaciones del estudio incluyen el tamafio reducido de la
muestra y la falta de consideracion de los pacientes por tipo de tratamiento. Se propone como futura linea
de investigacion la ampliacion del tamafio de la muestra y la realizacion de estudios longitudinales para
evaluar la efectividad de las intervenciones especificas.
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Determinant factors of non-attendance to medical Appointments: a mixed-
methods approach

Abstract.- This study analyzes the determinant factors of non-attendance to medical appointments
through a mixed-methods approach. A survey was conducted with 200 patients, supplemented by semi-
structured interviews to delve deeper into the reasons behind absenteeism. The logistic regression analysis
results showed that transportation problems and long waiting times for appointments are the main factors
influencing non-attendance. Variables such as age, gender, forgetting the appointment, work-related
reasons, dissatisfaction with medical care, improvement in health status, and education level were not
significant predictors. The study's limitations include the small sample size and the lack of consideration of
patients by treatment type. Future research should focus on increasing the sample size and conducting
longitudinal studies to evaluate the effectiveness of specific interventions.
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I. INTRODUCCION

La inasistencia a citas médicas, comunmente referida con el anglicismo “no- show” representa un desafio
significativo para los sistemas de salud en todo el mundo. Este fengmeno impacta tanto en la eficiencia
operativa y la economia de las instituciones de salud, como en la calidad de atencién brindada a los
pacientes al interrumpir la continuidad de su cuidado y seguimiento médico necesario para el manejo de
diversas condiciones de salud. Los hospitales en Dinamarca, por ejemplo, reportan que uno de cada 20
pacientes no asiste a sus citas, ni las cancelan. Como resultado, se pierden mas de 50,000 citas de un total
anual de aproximadamente 1,1 millones de visitas ambulatorias [1]. Por otro lado, de acuerdo a una
investigacion reciente, la tasa de ausentismo mas alta se presenta en el continente Africano (43,0%),
mientras que la mas baja se registra en Oceania (13,2%) [2].

En el caso de Ecuador, el problema de ausentismo en las citas médicas se reconoce Unicamente en una
investigacion del Ministerio de Salud Publica desarrollada en el afio 2014, con un nivel de ausentismo que
fluctia entre el 17% y 18% en los meses de julio, agosto y septiembre en las diferentes unidades de salud a
nivel nacional [3].

Diversos estudios han identificado multiples factores que contribuyen a la inasistencia de citas médicas,
que pueden ser barreras socioecondmicas, problemas de transporte, olvido, trabajo o problemas de salud
imprevistos; asi como también influye la poca comunicacién que el establecimiento de salud mantiene con el
paciente [4], [5], [6], [7]. Por esto, las razones detras de la falta de asistencia a citas médicas programadas
son complejas y, por lo tanto, requieren de un andlisis detallado para implementar medidas correctivas que
ayuden a minimizar el problema, teniendo en cuenta para ello dos enfoques: uno, centrado en el absentismo
con el fin de mejorar las tasas de asistencia y, por otro lado, el estudio completo de acceso a la salud y la
demanda del paciente [8].

En el Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social (IEES) de la ciudad de Jipijapa en Ecuador, la inasistencia a
citas médicas es una preocupacion recurrente que necesita ser abordada para mejorar la calidad de
servicios y optimizar el uso de recursos. Asi, el objetivo que se planted en este estudio fue identificar los
factores determinantes de la no asistencia a citas médicas en dicho establecimiento de salud. De este modo,
se logré cuantificar la magnitud del problema, asi como profundizar en las percepciones y experiencias de
los pacientes, proporcionando una vision holistica de este fendmeno. A su vez, la identificacién de estos
factores es esencial para disefiar intervenciones especificas que puedan mejorar la tasa de asistencia y, en
consecuencia, la calidad de cuidado del paciente.

Il. DESARROLLO
A. Impacto de la no asistencia en la calidad del cuidado y eficiencia del sistema de salud

La programacion de citas médicas es una actividad transcendental en un hospital, ya que se deben utilizar
eficientemente diferentes capitales: tanto humanos como materiales. Uno de los problemas analizados en
este trabajo es la inasistencia de un paciente a la consulta médica, lo que disminuye la eficiencia del uso de
estos recursos [4].
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El absentismo se presenta como una barrera significativa para alcanzar el objetivo de la salud universal,
pues resulta en un desperdicio de recursos, tiempo de personal y espacio clinico, que podrfan haber sido
destinados a la atencion de otros pacientes, mientras que la reprogramacion de citas supone una
sobrecarga en las listas de esperas, dificultando el acceso oportuno a servicios de salud. Un estudio
realizado en Colombia muestra que la inasistencia a citas médicas tiene un costo significativo para el sistema
de salud de dicho pafs, disminuyendo la eficacia y calidad del servicio proporcionado. En 2018, se registraron
361,613 citas médicas no atendidas equivalente a un 12,3% de las citas programadas en ese periodo,
resultando una pérdida inmensurable de recursos [9].

Existe un consenso general en la literatura sobre que las inasistencias no ocurren de forma arbitraria y
varios estudios han identificado la necesidad de analizar estadisticamente los factores que influyen en su
comportamiento para mejorar los procesos asistenciales y amortiguar los efectos de las citas perdidas [2]. Es
posible observar dinamicas complejas entre pacientes y proveedores de salud, asi como barreras
estructurales dentro del mismo sistema de atencion. Por lo tanto, para comprender completamente las
ausencias, es crucial investigar los procesos cognitivos y decisionales que llevan a los pacientes a faltar a sus
citas, como se muestran en los factores de la tabla 1.

Tabla 1. Factores potenciales que afectan la ausencia de pacientes.

Factor Causa
e Falta de sentido de urgencia y responsabilidad.
. e Mejora en el estado de salud que provoca salto de citas.
Problemas relacionados con . .
. ) e Miedo y ansiedad.
el paciente: ) .
¢ Cuidado de nifios.
e Barreras de idioma y olvido.

Cuestiones relacionadas con el transporte.
Cuestiones ambientales: ¢ Indisponibilidad de zonas de parqueo.
Condicion climatica.

Costo del servicio.

Tipo de seguro y cobertura.
Tiempo de espera prolongado.
Hora de cita asignada.

Problemas financieros:

Problemas relacionados con
la programacion:

Fuente: Tabla adaptada por el autor a partir de Marbouh et al. [10].

El ausentismo en citas médicas no es simplemente un fenémeno superficial determinado por factores
descriptivos de los pacientes. Mas bien, revela una complejidad subyacente que involucra aspectos
relacionales y organizativos de los encuentros de atencion médica [11]. Al faltar a la cita, los pacientes se
estan privando del servicio de salud acarreando problemas graves como puede ser la falta de adherencia al
tratamiento que conduce a resultados clinicos precarios y al aumento de tasas de morbilidad y mortalidad y
al fracaso de las actuaciones médicas [12], [13]. Esta situacion conlleva al colapso de los servicios de
urgencias, de los centros de atencién de segundo y tercer nivel, redundando en el deterioro de la salud del
paciente y en el incremento de los costos operacionales [14].

La atencién médica periddica es crucial para el manejo efectivo de enfermedades cronicas y para la
deteccién temprana de nuevas condiciones de salud, asi, si un paciente no asiste a una cita se pierde la
oportunidad de realizar un seguimiento acorde y un ajuste de tratamiento, segin sea el caso. En este
sentido, la falta de evaluacion o la ausencia del paciente pueden provocar un retraso en la deteccion de la
enfermedad, por lo que reducir las tasas de inasistencia puede disminuir los costos y mejorar la calidad de la
prestacion de atencién médica [15].
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A. Estrategias para reducir la inasistencia a citas médicas: intervenciones y mejoras practicas

Es crucial desarrollar e implementar estrategias efectivas para reducir las tasas de inasistencia. Estas
estrategias deben ser multifacéticas, de forma que se aborden tanto los factores individuales que llevan al
ausentismo en la cita médica, asi como elementos sistémicos que podrian estar contribuyendo al problema.
Las investigaciones presentadas en ese apartado muestran la variedad de enfoques Utiles, que pueden ser
llevados a la practica e implementarse en diversos contextos.

Reducir el nivel de ausentismo a las citas médicas trae beneficios para la propia persona, el centro de salud
y otros pacientes en espera. Por lo que es relevante, por un lado, poder identificar causas o caracteristicas
que pueden hacer mas propensa una inasistencia, en busca de concentrar los esfuerzos y, por otro lado,
identificar qué mensaje puede empujar al paciente a tomar una accion que favorezca, en este caso, su salud
y la utilizacion adecuada de recursos.

La tecnologia puede convertirse en un aliado imprescindible para reducir las tasas de inasistencias a citas
médicas, como es el caso del Sparta Comunity Hospital, ubicado en un sector rural de lllinois, Estados
Unidos. La tasa promedio de inasistencia fue cercana al 15%, sin embargo, la organizacion esta utilizando
tecnologia de comunicacion proactiva que combina los registros médicos electrénicos con un sistema de
comunicacion para entregar informacién y recordatorios médicos pertinentes directamente a los pacientes.
Desde la implementacion, el hospital ha reducido las tasas de inasistencia del 15% al 9% [16].

La tarifa por no presentarse es una practica comun en la industria aérea, donde a los pasajeros se les cobra
una tarifa por no asistir a su vuelo reservado. La industria de la salud también podria considerar adoptar
esta practica aplicando sanciones o incentivos financieros cuando los pacientes faltan o asisten a sus citas
reservadas. Ademas, los proveedores de atencion médica pueden adoptar una politica de alta para los
pacientes que repetidamente no se presentan para obligarlos a desarrollar un buen sentido de
responsabilidad [10]. De igual forma, la decisién de imponer sanciones econdmicas por no presentarse debe
tener en cuenta una serie de consideraciones, como el importe de la multa, el tipo de servicio, el
establecimiento de un sistema eficaz de cobro de multas, el nivel socioecondmico del paciente vy la
posibilidad de exacerbar las disparidades en acceso a la atencién médica [17].

Los pacientes que no se presentan a las citas ambulatorias programadas son un problema generalizado en
toda la medicina. Para hacer frente a esta situacion, se ha constatado que realizar llamadas telefénicas
personales previo a la cita de pacientes logran reducir significativamente el absentismo del 20,99% al 7,07%
[18]. Con respecto a los tiempos de espera, se ha observado que las tasas de inasistencia experimentan un
aumento proporcional al tiempo de espera, llegando a un 19,60% para un plazo de 20 dias y un 21,40% para
un plazo de 30 dias [19]. Por lo que este ultimo factor puede ser un predictor importante para la asistencia
de pacientes a las citas médicas.

Sensibilizar a los trabajadores sobre la importancia del absentismo del paciente y las repercusiones que
tiene para el sistema y la organizacion es fundamental. Otra de las opciones propuestas, es priorizar el envio
de mensajes de citas y recordatorios al segmento de poblacion con mayor porcentaje de ausentismo vy
socializar con los pacientes sobre politicas de bloqueos de citas, que permitan a la comunidad tener
conocimiento respecto a las consecuencias de este fendémeno [17].
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Al aumentar la conciencia sobre estos efectos negativos, se puede promover una mayor responsabilidad y
diligencia en la gestion de citas, que contribuird a mejorar la eficiencia del sistema de salud y la calidad del
cuidado proporcionado a los pacientes. Predecir y prevenir las citas perdidas mediante modelos de
aprendizaje automatico puede mejorar potencialmente el acceso a la atencidn, permitiendo una mejor
programacion y el uso de sistemas de recordatorio mas rigurosos para los pacientes con alto riesgo de no
asistir [17]. Al identificar patrones y correlaciones que no son evidentes a simple vista, estos modelos
predictivos pueden anticipar con alta precision qué pacientes tienen mayor probabilidad de no asistir a sus
citas programadas.

La implementacion de estrategias efectivas permite a las instituciones de salud implementar acciones
proactivas que mejoraran la gestion de las citas médicas y contribuiran efectivamente a optimizar la
eficiencia operativa y a elevar la calidad del servicio prestado a los pacientes. Cada estrategia aporta su
propio conjunto de beneficios, pero es la combinacion y adaptacion de estas medidas a las necesidades
especificas de cada entorno de salud lo que maximiza su efectividad. Al abordar de manera integral y
dinamica el problema del ausentismo se pueden optimizar los recursos disponibles, reducir costos
operativos, y lo mas importante, asegurar que los pacientes reciban la atencion continua.

I1l. METODOLOGIA

El presente estudio utilizd un enfoque mixto. Es de tipo descriptiva no experimental, y se caracteriza el
problema para identificar sus elementos, sus prospectivas y alternativas de solucién. Por otra parte, al ser
transversal permitié recopilar datos durante un perfodo determinado; en este caso, la asistencia e
inasistencia a citas médicas durante el afio 2023. Se considerd ademds exploratorio, ya que en Ecuador
existe una escasa cantidad de informacién sobre la temdatica abordada.

La poblacion del estudio incluye a todos los pacientes del IEES de la ciudad de Jipijapa que tuvieron citas
programadas durante el periodo sefialado. En la muestra se utilizd el método no probabilistico por
conveniencia, dado que se trabajé con el numero de pacientes que accedieron a participar en el estudio,
totalizando 200 participantes. Los datos de asistencia e inasistencia a citas médicas fueron obtenidos a partir
del sistema de gestion de citas del hospital. Esta base de datos proporciond informacion detallada sobre el
numero de citas programadas durante el periodo del 2023.

En lo que respecta al procedimiento, se llevd a cabo una encuesta telefénica a la muestra de pacientes que
asistieron y no asistieron a sus citas, explicandoles el propdésito de la investigacién, asegurandoles que su
participacion era voluntaria y que los datos recolectados serfan andénimos y utilizados exclusivamente con
fines investigativos. La encuesta, disefiada para explorar las razones de inasistencia y validada por criterio de
expertos, fue administrada durante la llamada telefénica, evitando la recoleccion de datos personales para
garantizar la privacidad y confidencialidad de los participantes. Para investigar en mayor profundidad los
motivos y percepciones, se llevé a cabo una entrevista semiestructurada a una submuestra, con el objetivo
de explorar en detalle las razones que subyacen a las respuestas proporcionadas. Los datos cuantitativos se
analizaron mediante el programa estadistico SPSS 0,25, utilizando estadistica descriptiva para determinar las
tasas de absentismo y los patrones asociados. Ademas, se aplicd el método de regresion logistica binaria
para identificar los factores que influyen en la probabilidad de inasistencia.

Zambrano W. et al. Factores determinantes de la inasistencia a las citas médicas: un enfoque mixto

56



ISSN-E: 2697-3650

Revista Minerva

Vol.5, Tomo N°14, (pp. 52-62)

IV. RESULTADOS

A continuacién, se presentan los resultados obtenidos a partir de la aplicacion de la encuesta realizada por
via telefonica a la muestra de participantes. La tabla 2 describe las caracteristicas generales de la poblacion

estudiada.

Tabla 2. Caracteristicas demograficas de los encuestados.

Porcentaje

Variable Categoria Frecuencia

18- 25 afios 22 11%

26- 35 afios 56 28%

Edad 36- 45 afios 60 30%
46- 55 afios 55 27,5%

56 afios 0 mas 7 3,5%

Género Masculino 100 50%
Femenino 100 50%

No tiene 40 20%
Nivel de educacion Primaria 43 21,5%
Secundaria 59 29,5%

Superior 58 29%

Nota: se muestra la edad de las personas que estan solicitando la cita al IEES.

La muestra es diversa en términos de edad y educacion, de forma que proporciona una buena
representacion de diferentes segmentos de la poblacion que son atendidos en este hospital. La igualdad en
la distribucion de géneros asegura que las conclusiones del estudio no estén sesgadas por una
predominancia de un género sobre otro. La tabla 3 muestra las principales razones por las que cada
individuo no pudo acudir a la cita media.

Tabla 3. Razones para la no asistencia a citas médica.

Razén Frecuencia Porcentaje
Problemas de transporte 30 32%
Falta de tiempo para asistir a la cita 2 2%
Olvido de la cita 10 11%
Motivos laborales 15 16%
Disgusto en atencion médica 1%
Mejora en salud 8 9%
Tiempo de espera de las citas 27 29%
Total 93 100%

Los problemas de transporte y la espera prolongada por las citas son las razones mas significativas para la
no asistencia, lo que sugiere la necesidad de mejorar la accesibilidad y eficacia de los servicios de salud. Los
motivos labores también juegan un papel importante, sefialando que es crucial considerar horarios flexibles
para las citas médicas. La mejora en salud como razdn para la inasistencia sugiere que algunos pacientes
pueden cancelar sus citas si siente que ya no la necesitan, lo que podrfa indicar una falta de comunicacién o

seguimiento por parte de los proveedores de salud.
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Tabla 4. Resultados de la regresion logfstica.

Variable B Error Estandar Wald gl Sig. Exp(B)
Edad 20,085 0,058 2,130 1 0,144 0,019
Sexo (1) 0,215 1,115 0,037 1 0,847 1,240
Er?:!s;“r:: ?f} 25,398 6988,569 0,000 1 <0,001 1,072E+11
Falta de tiempo (1) 25679 | 22171,727 0,000 1 1,000 1420E+11
Olvido de la cita (1) 25,731 11089,338 0,000 1 0,998 1,496E+11
Motivos laborales (1) 25,571 9773,330 0,000 1 0,098 1,275E+11
Disgusto con la 23,932 4019,018 0,000 1 1,000 2,450E+10
atencién (1)
Mejora en estado de 25,697 | 12560,429 0,000 1 0,998 1,441E+11
salud (1)
Tiempo de espera de 25,492 7236,248 22,082 1 <0,001 1,825E+11
las citas (1)
Educacion (1) 1,310 1,893 0,479 1 0,489 3,708
Educacion (2) 1,392 1,550 0,686 1 0,407 4,021
Educacion (3) 1,310 1,893 0,479 1 0,489 3,708
Constante 153,109 | 50320,697 0,000 1 0,098 0,000

De acuerdo con los resultados del andlisis de regresion logistica binaria, los problemas de transporte y el
tiempo de espera prolongado por las citas fueron identificados como factores significativamente asociados
con la inasistencia a citas médicas (p < 0.001). El coeficiente By las razones de momios (Exp(B)) indican que
estos factores aumentan enormemente la probabilidad de absentismo.

En cambio, variables como la edad, el sexo, el olvido de la cita, motivos laborales, disgusto con la atencién
médica, mejora en el estado de salud y nivel de educacion no resultaron ser predictores significativos en
este modelo. Estos resultados sugieren que, para mejorar la asistencia a las citas médicas, las estrategias
deben centrarse en reducir problemas de transporte y minimizar los tiempos de espera para obtener una
cita médica, ya que los pacientes debian esperar semanas para ser atendidos, lo que los llevaba a no asistir.
La técnica de entrevista aplicada a 20 de los participantes arrojod las siguientes tematicas, las cuales fueron
analizadas de manera integral para interpretar las opiniones vertidas por los entrevistados.

Razones para la inasistencia

Los entrevistados mencionaron varias razones para no asistir a sus citas médicas. Los problemas de
transporte fueron recurrentes, destacando la falta de transporte publico y la distancia considerable al
hospital como factores criticos. Algunos pacientes mencionaron haber olvidado su cita y otros detallaron
que, en ocasiones, las citas se generaban con largos lapsos de tiempo entre semana, por lo que no asistian.
Otros indicaron haber solicitado una cita por problemas de salud, pero al sentirse mejor decidieron no ir.

Experiencia con la Atencion Médica

La calidad de la atencién médica recibida en el hospital vario entre los entrevistados. Muchos expresaron
satisfaccion con el trato y la profesionalidad del personal médico, destacando aspectos positivos como
atencion personalizada y el cuidado recibido. Sin embargo, también se mencionaron experiencias negativas,
como tiempos de espera largos y la percepcion de un trato impersonal en algunos casos.
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Mejoras en el servicio

Los entrevistados sugirieron varias mejoras para aumentar la asistencia a citas médicas. Entre las
propuestas destacadas se incluyeron la reduccion de tiempo de espera, el establecimiento de recordatorios
de citas mediante mensajes de texto o llamadas telefonicas y la implementacion de horarios de atencion
flexibles, en los que se considere las necesidades laborales de los pacientes. La adaptacion de estas medidas
podria facilitar el acceso a servicios de salud de calidad y aumentar la satisfaccion de los pacientes.

Motivaciones para asistir a las citas

Para asegurar la asistencia a citas médicas, los entrevistados sefialaron la importancia de recibir
recordatorios constantes y oportunos. Ademas, sugirieron la necesidad de mejorar la comunicacion entre el
hospital y los pacientes, asegurando que los pacientes comprendan la importancia de sus citas médicas y lo
menester de seguirlas adecuadamente.

Segln estos resultados, se considera que el estudio aporta evidencia significativa sobre los factores que
influyen en el absentismo a citas médicas en el Hospital del IEES de la ciudad de Jipijapa, alinedndose vy
expandiendo hallazgos de investigaciones previas. Partiendo de la idea de que aquellas causas de ausencia a
las citas médicas podrian ser evitables, pudiéndose corregir o al menos reducirse [5]. Se identificaron asf
problemas de transporte [2], [6] y tiempo de espera prolongados entre las citas [19], lo cual es consistente
con estudios de diversas regiones y contextos. Los tiempos de espera prolongados, es decir, el tiempo entre
la cita programada vy la cita real hace que los pacientes sean sensibles a los retrasos, por lo que cualquier
plazo superior a dos semanas puede causar significativamente la probabilidad de no asistir a una cita [8],
[10].

En un estudio realizado en un entorno local, se encontré que la fecha en la que se programa una cita
médica tiene un impacto significativo en el nivel de ausentismo de los pacientes. Dicho ausentismo suele
estar relacionado con las largas listas de citas médicas generadas por los sistemas de salud [3]. Por lo tanto,
programas citas en fechas cercanas aumenta la probabilidad de que los pacientes asistan a su consulta.

Otra de las causas por las cuales los pacientes no asisten a sus citas médicas es el olvido (12,9%) o incluso
desconocen de su cita (16,1%), por lo que es importante que se tenga contacto con el paciente, asi como
sensibilizar a los mismos para que asistan, o caso contrario, logren cancelarla [17]. A partir de este
diagnostico, es propicio llevar a cabo la implementacion de recordatorios de citas o politicas de bloqueos
que reduzcan las tasas de inasistencias [19]. Los factores climaticos también afectan en la decision de asistir
0 no asistir a las citas, cabe destacar que en este estudio se considerd esta variable, sin embargo, no obtuvo
resultados significativos. En el estudio llevado a cabo por Curry et al [7] se observé que los pacientes
mostraban una mayor propension a faltar a sus citas en dfas con temperaturas frias (14°C a 36°C),
comparado con los dias mas calidos (69°C a 89°C), en los cuales se registraron menos ausencias.

Definir un perfil para los incumplidores, analizar los factores que influyen en dicho incumplimiento y revisar
las medidas para su controlayudarfa a mejorar la morbimortalidad de estos pacientes y la eficiencia del
sistema [13]. En el contexto del IEES de la ciudad de Jipijapa, la aplicacién de estas estrategias y el
reconocimiento de factores y estrategias pueden ser altamente beneficiosas, mas aln en caso de
combinarlas con intervenciones tecnoldgicas avanzadas como se observo en el reporte de la Asociacion de
Hospitales de Estados Unidos [16].
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La mayoria de los estudios utilizan modelos de regresion para predecir el incumplimiento de la citas, o que
permite disefiar nuevas intervenciones para mejorar los procesos de programacion y otras politicas vy
practicas para un acceso mejor y mas oportuno a la atencion médica [20]. Sin embargo, las intervenciones
efectivas requieren un enfoque cualitativo y datos etnograficos sélidos para complementar la descripcion y
categorizacion de las ausencias en los hospitales. Obtener un conocimiento integral sobre las causas de las
citas perdidas de los pacientes producira beneficios practicos y mejorard la seguridad, la coherencia y la
calidad del tratamiento en la atencion sanitaria [11]. Por lo tanto, es crucial no solo tener un registro
numeérico de las ausencias en las citas médicas, sino que es necesario analizar y comprender a fondo los
diversos factores que pueden influir en la asistencia o no asistencia de un paciente a su cita.

CONCLUSIONES

El fendmeno de inasistencia a citas médicas en el IEES de la ciudad de Jipijapa representa un desafio
multifacético que requiere una respuesta igualmente compleja y matizada. Este estudio aporta evidencia
sobre los factores que influyen en el absentismo en un contexto ecuatoriano, donde la literatura sobre este
tema es escasa.

Los hallazgos sugieren que los problemas de transporte y los largos tiempos de espera para obtener citas
son los principales determinantes de inasistencia. Esto pone de manifiesto la necesidad de abordar no solo
los aspectos internos del sistema de salud, sino también las barreras estructurales y socioecondémicas que
enfrentan los pacientes.

La combinacién de métodos cuantitativos y cualitativos empleada en este este estudio ha permitido
obtener una comprension mas profunda y matizada del problema. Mientras que el analisis estadistico
identifico los factores mas significativos, las entrevistas proporcionaron perspectivas valiosas sobre las
experiencias y percepciones de los pacientes, revelando la complejidad de las decisiones que llevan a la
inasistencia.

Es importante destacar que, contrariamente a algunas suposiciones comunes, factores como la edad, el
género o el nivel educativo no resultaron ser predictores significativos de inasistencia. Esto sugiere que las
intervenciones deben dirigirse a mejorar la accesibilidad y eficiencia del sistema de salud en general, en lugar
de enfocarse en grupos demograficos especificos. De modo que deben implementarse estrategias integrales
que aborden aspectos logisticos como comunicacionales.

Dado que los factores que influyen en la inasistencia pueden variar segin el contexto geografico y
sociocultural, es crucial desarrollar una base de evidencia mas amplia y especifica para Ecuador. Esto
permitird disefiar intervenciones mas efectivas y adaptadas a las realidades locales, mejorando asi la
eficiencia del sistema de salud y, en dltima instancia, la salud de la poblacién.
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