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ABSTRACT

The objective of this study was to identify the main ergonomic risks affecting administrative personnel, their
consequences on occupational health, and the preventive measures adopted. The PRISMA 2020 guidelines
were followed, and the PICO framework was applied to structure the research questions. A total of 33
studies published between 2000 and 2025 were identified in scientific databases (PubMed, Scopus, SciELO),
meeting specific inclusion criteria. The narrative synthesis grouped the results into four categories: physical,
organizational, technological/environmental, and psychosocial risks. The findings revealed a high prevalence
of musculoskeletal disorders (MSDs), visual fatigue, and mental workload, associated with factors such as
prolonged postures, non-adjustable furniture, continuous screen exposure, and inadequate working conditions,
particularly in telework contexts. The most effective interventions included adjustable workstations, active
breaks, and participatory ergonomics strategies. However, the implementation of such interventions remains
limited in Latin America, where research is predominantly descriptive. Regional, methodological, and practical
application gaps were identified, highlighting the urgent need to strengthen public policies, institutional
programs, and regulatory frameworks in occupational health.

Keywords: Ergonomics; Office work; Occupational risks; Occupational health; Musculoskeletal disorders.

RESUMEN

El objetivo de este estudio fue identificar los principales riesgos ergondmicos que afectan al personal
administrativo, sus consecuencias sobre la salud laboral y las medidas preventivas adoptada. Se siguieron
las directrices PRISMA 2020 y se aplicé el marco PICO para estructurar las preguntas de investigacion. Se
identificaron 33 estudios publicados entre 2000 y 2025 en bases de datos cientificas (PubMed, Scopus, SciELO),
cumpliendo criterios de inclusion especificos. La sintesis narrativa agrupo los resultados en cuatro categorias:
riesgos fisicos, organizativos, tecnolégicos/ambientales y psicosociales. Se identifico revelan alta prevalencia
de trastornos musculoesqueléticos (TME), fatiga visual y carga mental, asociadas a factores como posturas
prolongadas, mobiliario no ajustable, exposicion continua a pantallas y condiciones laborales inadecuadas,
especialmente en contextos de teletrabajo. Las intervenciones mas efectivas incluyen estaciones de trabajo
ajustables, pausas activas y estrategias de ergonomia participativa. Sin embargo, la implementacion de
intervenciones es limitada en América Latina, donde predomina una investigacion de tipo descriptivo. Se
constaron brechas regionales, metodoldgicas y de aplicacion practica, que refuerza la urgencia de fortalecer
politicas publicas, programas institucionales y marcos regulatorios en salud laboral.

Palabras clave: Ergonomia; Trabajo de oficina; Riesgos laborales; Salud ocupacional; Trastornos
musculoesqueléticos.
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INTRODUCCION

En la Gltima década, el trabajo de oficina se ha consolidado como un componente esencial de las estructuras
productivas contemporaneas, impulsado por la digitalizacion, el uso intensivo de tecnologias de la informacion y
nuevas formas de organizacion laboral. Sin embargo, este entorno laboral también ha generado preocupaciones
crecientes en torno a la salud ocupacional, particularmente en relacion con los trastornos musculoesqueléticos
(TME).

A nivel mundial, la Organizacion Mundial de la Salud (OMS, 2022) reconoce a los TME como una de las
principales causas de discapacidad, afectando a mas de 1.710 millones de personas y representando una causa
significativa de anos vividos con discapacidad. En Europa, la Agencia Europea para la Seguridad y la Salud en
el Trabajo (EU-OSHA, 2019 los identifica como una de las enfermedades laborales mas comunes y costosas.

Diversos estudios internacionales respaldan esta problematica. Hales et al. (2007) reportaron altas
prevalencias de molestias musculoesqueléticas en cuello y extremidades superiores en trabajadores de
telecomunicaciones. Janwantanakul et al. (2008) documentaron sintomas similares en oficinistas tailandeses,
y Omokhodion (2003) en personal administrativo en Nigeria. Un metaanalisis europeo evidencio prevalencias
de TME en cuello, hombros, espalda y muiecas entre el 42 % y el 60 % en los Ultimos 12 meses (Govaerts et
al., 2021).

En América Latina, aunque la produccion cientifica es mas limitada, los datos son igualmente preocupantes:
en Bolivia, se plantea que hasta el 68 % del personal administrativo presenta TME (Avila et al., 2023); en México,
estos trastornos fueron la principal causa de afnos vividos con discapacidad entre 1990 y 2021, con un aumento
del 57.3 %, siendo la lumbalgia la mas comdn y la osteoartritis la de mayor crecimiento, especialmente entre
mujeres y desde edades tempranas (Clark et al., 2024).

Ademas de los factores fisicos, se han identificado consecuencias psicosociales relevantes. Noblet &
LaMontagne (2006) sefalan que la exposicion prolongada a condiciones ergonémicamente desfavorables se
asocia con estrés laboral y fatiga cronica, afectando tanto el bienestar como el rendimiento laboral. En este
mismo sentido, la Comision Econdmica para América Latina y el Caribe y la Organizacién Panamericana de la
Salud (CEPAL-OPS, 2024) alertan sobre el deterioro de indicadores clave de salud tras la pandemia de COVID-19,
destacando la necesidad de fortalecer los sistemas de salud para garantizar el acceso equitativo y sostenible.

La implementacion masiva del teletrabajo durante la pandemia puso en evidencia nuevas problematicas
ergonomicas: falta de mobiliario adecuado, iluminacion deficiente, escasa frecuencia de pausas y difuminacion
de los limites entre el ambito laboral y personal. Estudios recientes indican que entre el 34 % y el 95 % de los
usuarios de computadoras presentan TME (Demissie et al., 2024). Cercado Bajana et al. (2021) identificaron
factores como posturas inadecuadas, condiciones ambientales desfavorables y variables psicosociales —
iluminacion, ruido, disefio de mobiliario— que influyen directamente en el bienestar del personal administrativo.
Lejos de ser una solucion temporal, el teletrabajo ha evolucionado hacia una modalidad estructural que esta
transformando el trabajo en modalidades hibridas y digitales (Oakman et al., 2020; Cruz & Herrera, 2021).

En este contexto, la ergonomia adquiere un papel estratégico al adaptar el entorno laboral a las necesidades
humanas, optimizando la interaccion entre el trabajador, las herramientas y el entorno. Su implementacion
no solo protege la salud ocupacional, sino que contribuye a la sostenibilidad empresarial y al cumplimiento de
los Objetivos de Desarrollo Sostenible relacionados con la salud (ODS 3) y el trabajo decente (ODS 8) (Naciones
Unidas, 2015). La literatura evidencia que los TME disminuyen la calidad de vida, aumentan el ausentismo y los
costos sociales, y reducen la productividad (EU-OSHA, 2020; Govaerts et al., 2021).

No obstante, persisten vacios en la investigacion. Si bien estrategias como pausas activas, estaciones de
trabajo ajustables y programas de capacitacion ergonomica han demostrado efectividad (Henning et al., 2010;
Robertson et al., 2013), su implementacion es limitada, especialmente en América Latina, donde los sistemas
de prevencion carecen de institucionalizacion.

Ante estarealidad, resulta fundamental revisar la literatura reciente con el objetivo identificar los principales
riesgos ergonomicos que afectan al personal administrativo, sus consecuencias sobre la salud laboral y las
medidas preventivas adoptada. Con ello se busca aportar evidencia para el disefio de politicas publicas e
institucionales orientadas a la prevencion y promocion de entornos laborales saludables.

METODOLOGIA
Tipo de estudio

Se llevo a cabo una revision sistematica de enfoque cualitativo. La investigacion se desarrollé conforme a los
lineamientos establecidos por la guia PRISMA (Page et al., 2021), lo que garantizo transparencia, trazabilidad
y rigurosidad metodologica en todas las etapas del proceso: identificacion, seleccion, evaluacion critica y
sintesis de la evidencia.
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Formulacion de preguntas de investigacion (PICO)

Para estructurar las preguntas de investigacion, se empleo el modelo PICO, adaptado al contexto ergonémico.
Este marco permitio precisar cuatro componentes fundamentales: poblacion (P), exposicion (E), comparacion
(C) y resultados (0). Como muestra la Tabla 1, La formulacion de preguntas orient6 la organizacion de los
resultados en torno a tres ejes: riesgos fisicos, organizativos y ambientales/tecnoldgicos.

Tabla 1. Preguntas de investigacion segtn marco PICO adaptado a ergonomia.
Elemento Definicion aplicada Pregunta de investigacion

;Qué caracteristicas tienen los trabajado-
P (Poblacién) Trabajadores administrativos de oficina  res administrativos estudiados en relacion
con la ergonomia laboral?

Factores de riesgo ergondémicos (postu-
E (Exposicion) ras, mobiliario, teletrabajo, carga men-
tal, iluminacion, sedentarismo)

;Qué factores ergonomicos afectan el
entorno laboral de estos trabajadores?

Trabajadores sin exposicion o con inter-
venciones ergonomicas (pausas activas,
estaciones ajustables, programas de ca-
pacitacion)

;Qué diferencias se observan entre traba-
jadores expuestos y aquellos con medidas
ergonomicas implementadas?

C (Comparacion)

;Como se manifiestan los efectos de estos
riesgos en la salud fisica, visual y mental
de los trabajadores?

TME, fatiga visual, estrés, sobrecarga

O (Resultados) mental, disminucién de productividad

Estrategia de busqueda

La busqueda bibliografica se realizo entre enero y marzo de 2025 en las bases de datos PubMed, Scopus y
SciELO. Se construyeron ecuaciones de bisqueda utilizando operadores booleanos (AND, OR), truncamientos
(*), y términos controlados (como MeSH en PubMed), adaptados a cada plataforma. Se incluyeron articulos
publicados entre 2000 y 2025, en inglés o espaiol.

Ejemplo de ecuacion de busqueda:

(“ergonomics” OR “ergonomia”) AND (“workplace” OR “lugar de trabajo”) AND (“office” OR “oficina”)
AND (“occupational health” OR “salud ocupacional”) AND (“musculoskeletal disorders” OR “trastornos
musculoesqueléticos”) AND (“work-related disorders” OR “trastornos relacionados con el trabajo”)

Se aplicaron filtros para limitar la busqueda a articulos arbitrados en revistas cientificas.

Criterios de inclusion y exclusion
Criterios de inclusion:
o Articulos originales con resultados empiricos.
o Publicados entre 2000 y 2025.
» Redactados en inglés o espanol.
o Estudios centrados en riesgos ergondémicos en entornos administrativos de oficina.
» Evidencia sobre impactos en la salud musculoesquelética o condiciones asociadas.

Criterios de exclusion:

» Revisiones narrativas sin base empirica.

» Investigaciones realizadas en sectores distintos al administrativo.
o Articulos duplicados o sin acceso al texto completo.

Proceso de seleccion de estudios
La gestion y depuracion de referencias se realizé mediante el software EndNote X20.4.1. De los 350 registros
iniciales, se eliminaron 49 duplicados. Se preseleccionaron 301 documentos por titulo y resumen, de los cuales
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197 fueron descartados por no cumplir los criterios de elegibilidad. Finalmente, se incluyeron 33 estudios en la
sintesis final. Este procedimiento se ilustro en el diagrama de flujo que muestra la Figura 1.

Identificacion de loz estudios en bazez de datos
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Figura 1. Diagrama del proceso de seleccion de estudios.

Sintesis de la evidencia

Dada la heterogeneidad metodologica de los estudios incluidos, se opto por una sintesis narrativa estructurada
en cuatro categorias tematicas: riesgos fisicos, organizativos, ambientales/tecnologicos y psicosociales. Esta
clasificacion permitio integrar los resultados de manera comprensiva, evitando fragmentaciones y facilitando
el analisis transversal entre estudios.

RESULTADOS
Caracteristicas generales de los estudios incluidos

La Tabla 2 resume las principales variables metodologicas y contextuales de los estudios analizados,
incluyendo region geografica, idioma de publicacion, disefio de estudio, periodo de publicacion, eje de riesgo
abordado, tipo de intervencion evaluada y modalidad de trabajo. Como puede observarse, la produccion
cientifica esta concentrada en paises del hemisferio norte, con limitada representatividad de América
Latina, lo que sefnala una brecha geografica importante. Asimismo, se destaca un predominio de estudios
transversales y observacionales. Los factores fisicos siguen siendo el foco principal de analisis, aunque los
riesgos psicosociales y tecnologicos muestran un crecimiento posterior al contexto pandémico. Por Gltimo, si
bien algunas investigaciones han evaluado intervenciones ergondémicas, su aplicacion sistematica sigue siendo
limitada, en particular en regiones con menores capacidades institucionales.
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Tabla 2. Caracteristicas generales de los estudios incluidos (n = 33)

Variable

Categorias principales

Observaciones clave

Region geografica

Idioma de publica-
cion

Disefio metodolo-
gico

Periodo de publi-
cacion

Eje de riesgo abor-
dado

Tipo de interven-
cion evaluada

Contexto laboral

América del Norte (EE. UU., Cana-
da): 15

Europa: 13

Asia: 2

América Latina: 3

Inglés: 26
Espanol: 7

Transversales: 15
Revisiones: 7
Estudios de caso: 6
Experimentales: 4
Informes técnicos: 1

2000-2010: 4
2011-2019: 12
2020-2025: 17

Fisico: 14

Organizativo: 6
Ambiental/Tecnolégico: 5
Psicosocial: 8

Observacional: 22
Intervencion ergonémica: 7
Disefios mixtos: 44

Presencial: 23
Teletrabajo: 7
Modelo hibrido: 3

Predominio de estudios en paises desarrollados; esca-
sa representacion latinoamericana.

Predominio del idioma inglés en la difusion cientifica.

Predominio de disefios descriptivos; escasa evidencia
longitudinal o experimental.

Incremento significativo de publicaciones tras la pan-
demia por COVID-19.

Prevalencia de estudios centrados en factores fisicos;
aumento reciente de investigaciones sobre riesgos
psicosociales y tecnoldgicos.

Escasa implementacion practica sostenida, especial-
mente en América Latina.

Tendencia creciente hacia estudios en entornos hibri-
dos en los ultimos afos.

La Tabla 2 presenta una sintesis estructurada de los estudios analizados, organizados segln las cuatro
categorias de riesgo ergonomico: fisicos, organizativos, ambientales/tecnologicos y psicosociales. Para cada
categoria se identificaron los factores mas relevantes, los tipos de estudio predominantes, los resultados
principales, las regiones con mayor produccion cientifica y las tendencias recientes observadas.
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Tabla 2. Sintesis temdtica integrada de riesgos ergonomicos y principales resultados.

Categoria Ejemplos de Tipos de Principales . . .
. . . Regiones Tendencias recientes
deriesgo factores analizados estudios resultados
Posturas estaticas, Alta prevalencia de
e . Transversa- - .
mobiliario no ajus- . TME y fatiga visual. . . ,
. . les, experi- . . EE. UU., Creciente interés en
.. table, iluminacion Las intervenciones . . . .
Fisicos L mentales, .. . Reino Unido, estaciones ajustables
deficiente, uso - ergonomicas mejoran ~ L
estudios de . Espana y ergonomia visual.
prolongado de pan- el bienestar y la pro-
caso -
tallas ductividad.
. Las pausas breves y Avance de la ergo-
. Revisiones, . , .2,
Pausas activas, er- . frecuentes mejoran el . nomia participativa
, . estudios de . . Europa occi- .
s gonomia participa- bienestar sin afectar . como estrategia
Organizativos > caso, ensayos L ._ dental, Amé-
tiva, carga de tra- . la productividad. Baja . moduladora entre
: ; experimen- . rica del Norte .. .
bajo, sedentarismo tales implementacion en riesgos fisicos y psi-
entornos reales. cosociales.
El teletrabajo permi-
. i ntinui - . ,
Teletrabajo, auto- Revisiones :ac:is/g t el:od:ge(r)]rt)jé Aumento del interés
Ambientales/ matizacion, digitali- . ’ . » P EE. UU., Aus- en la IAy en riesgos
o . . . estudios de riesgos posturales y . -
Tecnologicos  zacion, inteligencia tralia, OMS  derivados de entornos
e caso mentales. Uso emer- o
artificial (1A) laborales hibridos.
gente de |A para eva-
luar riesgos.
El teletrabajo inten- .
. . .. s Crecimiento de es-
Estrés, ansiedad, Revisiones sifica la carga mental .
. . . . tudios centrados en
fatiga cognitiva, narrativas, v visual, con efectos EE. UU., Eu-

Psicosociales

Interrelaciones
transversales

sindrome de vision estudios ex-
por computadora  perimentales

Interaccion entre

factores fisicos, Estudios mix-
organizativos y psi- tos
cosociales

acumulativos sobre la ropa
salud y el rendimiento
laboral.

Los factores organi-
zativos pueden miti-
gar los efectos fisicos
y psicosociales. La
fatiga visual y el es-
trés son elementos
comunes a multiples
categorias.

Multirregional

salud mental y expo-
sicion digital inten-
siva.

Recomendaciones
crecientes hacia en-
foques integrados e
interdisciplinarios en
prevencion ergono-
mica.

Se demuestra que los riesgos ergonémicos en entornos administrativos son interdependientes, donde destaca
la preeminencia de los factores fisicos, especialmente en paises desarrollados. No obstante, desde 2020 se
observa un aumento sostenido de investigaciones sobre riesgos psicosociales y tecnoldgicos, en gran parte
asociados a la expansion del teletrabajo y a la digitalizacion intensiva del entorno laboral.

Los factores organizativos emergen como moduladores estratégicos capaces de reducir los efectos negativos
tanto fisicos como psicosociales. En este sentido, practicas como la ergonomia participativa y las pausas activas
muestran resultados positivos, aunque su aplicacion practica aln es limitada, especialmente en contextos
latinoamericanos. Ademas, persisten brechas regionales: mientras que América del Norte y Europa lideran con
estudios experimentales y propuestas innovadoras, América Latina presenta una produccion mas descriptiva
y centrada en el diagndstico, loque subraya la necesidad de fortalecer la investigacion aplicada en la region.
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DISCUSION

La revision de literatura confirma que los riesgos ergonomicos en entornos administrativos no constituyen
factores aislados, sino dimensiones interdependientes que abarcan aspectos fisicos, organizativos, psicosociales
y tecnologicos. Esta perspectiva integrada contribuye a un avance conceptual en la comprension del entorno
laboral moderno, donde las condiciones de trabajo ya no pueden abordarse desde perspectivas fragmentadas.

El predominio de estudios sobre los riesgos fisicos, como las posturas estaticas prolongadas, el mobiliario no
ajustable y el uso intensivo de pantallas, coincide con lo documentado en la literatura clasica sobre trastornos
musculoesqueléticos (TME) en oficinas, los cuales reportan altas prevalencias de molestias en cuello, hombros
y extremidades superiores (Cook et al., 2000; Hales et al., 2007; Janwantanakul et al., 2008). Esta tendencia
se mantiene en investigaciones recientes realizadas tanto en paises desarrollados como en América Latina
(Govaerts, 2021; Avila et al., 2023; Demissie et al., 2024), lo que subraya la persistencia y globalizacion del
problema.

A estos riesgos se suma la problematica visual, derivada de deficiencias en la iluminacion y la exposicion
prolongada a pantallas propia de la era contemporanea, que se ha relacionado con la aparicion del sindrome de
vision por computadora. Estudios clinicos y administrativos muestran alta prevalencia de este sindrome, que se
expresa en sintomas como fatiga ocular y disminucion del confort visual (Blehm et al., 2005; Boyce et al., 2006;
Veitch & Newsham, 2013; Palacios et al., 2024). Este resultado refuerza la necesidad de que las intervenciones
ergonomicas contemplen no solo factores posturales, sino también aspectos ambientales y visuales.

En cuanto a los factores organizativos, existe consenso en la literatura sobre la efectividad de estrategias
como las pausas activas, las estaciones de trabajo ajustables y la ergonomia participativa, las cuales han
demostrado mejoras sostenidas en bienestar y productividad (Henning et al., 2010; Robertson et al., 2013;
Rudakewych et al., 2001). Estas intervenciones también contribuyen a la reduccion del estrés laboral y la
fatiga, siempre que se integren en politicas organizacionales estructuradas (Noblet & LaMontagne, 2006; Thorp
et al., 2011; Goggins et al., 2008). No obstante, su implementacién en América Latina sigue siendo incipiente,
marcada por la ausencia de institucionalizacion de programas ergonomicos.

Los riesgos psicosociales adquieren especial relevancia en el contexto actual de trabajo digitalizado. Cargas
laborales elevadas, escaso control sobre las tareas y falta de apoyo organizacional se han asociado a un
aumento de TME y agotamiento mental (Lee et al., 2022; Hedge et al., 2011; Calapaqui-Chicaiza & Campos-
Murillo, 2025). Estas tensiones se intensifican en modelos de teletrabajo e hibridos, donde la delimitacion
entre vida laboral y personal se torna difusa, y las condiciones ergonémicas son menos reguladas (Organizacion
Internacional del Trabajo, 2020; Oakman et al., 2020; Cruz & Herrera, 2021).

En paralelo, las tecnologias emergentes, particularmente la inteligencia artificial (IA), presentan una doble
dimension: por un lado, ofrecen herramientas innovadoras para la evaluacion ergonomica personalizada; por
otro, introducen nuevos riesgos relacionados con la hiperconectividad, la vigilancia digital y la carga cognitiva
(Safari, 2025; Tomasina & Pisani, 2022; Davila Moran, 2023). Este fenomeno obliga a replantear los marcos
tradicionales de evaluacion de riesgos desde una perspectiva mas adaptativa y tecnologica.

Un aspecto critico identificado en esta revision es la brecha entre la evidencia cientifica disponible y su
aplicacion practica, especialmente notoria en América Latina. Mientras organismos como la EU-OSHA (2019)
promueven estrategias integrales basadas en evidencia técnica y econdmica, informes de la CEPAL-OPS (2024)
alertan sobre rezagos regionales en la institucionalizacion de estas practicas tras la pandemia. Esta distancia
se explica en parte por debilidades estructurales en la gobernanza laboral, la escasa regulacion especifica y la
limitada adopcion de enfoques sociotécnicos (Dul et al., 2012; Hignett et al., 2005; Vink et al., 2006).

Por lo tanto, la efectividad de las intervenciones ergondémicas no depende exclusivamente de soluciones
técnicas, sino de su integracion en contextos organizacionales que promuevan la salud como valor institucional.
Acciones combinadas —como rediseiios fisicos, mejora del ambiente visual, pausas estructuradas, involucramiento
de los trabajadores, cultura de salud y uso responsable de tecnologias— muestran mayor impacto en la
prevencion de TME y en el fortalecimiento del bienestar laboral. El principal reto identificado para América
Latina consiste en transitar del diagnostico a la implementacion efectiva y sostenida, cerrando la brecha
entre conocimiento e intervencion mediante el disefio de politicas plblicas ergonomicas, el fortalecimiento de
capacidades institucionales y la consolidacion de marcos regulatorios integrados.

Es necesario reconocer algunas limitaciones que condicionan el alcance de los resultados del estudio. En
primer lugar, la inclusion de estudios Unicamente en inglés y espanol pudo restringir la diversidad geografica y
cultural de los resultados. Por otro lado, la exclusion de articulos sin acceso completo o con datos insuficientes
podria haber introducido sesgos de publicacion. Finalmente, si bien se abordaron de forma integrada diversas
categorias de riesgo, algunos estudios trataron estos factores de manera parcial, lo cual puede limitar la
exhaustividad tematica. Estas limitaciones no anulan la validez de los resultados, pero si refuerzan la necesidad
de futuras investigaciones con disefios mas detallados, y mayor representatividad regional.
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CONCLUSIONES

La revision de literatura evidencio que los entornos administrativos actuales estan expuestos a una amplia
gama de riesgos ergonémicos que afectan directamente la salud fisica, mental y visual de los trabajadores. Si
bien los factores fisicos siguen siendo los mas documentados, se destacan en la actualidad la importancia de los
riesgos organizativos, tecnoldgicos, ambientales y psicosociales, especialmente en contextos de teletrabajo y
modelos hibridos.

Se identificd un claro predominio de la produccion cientifica en Europa y América del Norte, sobre todo
de estudios orientados a la intervencion. En contraste, la investigacion en América Latina continla centrada
mayoritariamente en el diagndstico descriptivo, con escasa institucionalizacion de practicas preventivas y
limitada aplicacion de metodologias experimentales o longitudinales. Es indispensable avanzar hacia un mayor
rigor metodoldgico en la investigacion regional, fomentando el disefio de estudios longitudinales y de intervencion
gue generen evidencia aplicable. Asimismo, se requiere fortalecer los marcos normativos e impulsar politicas
publicas e institucionales que consoliden la ergonomia como un componente estratégico del bienestar laboral.

Estas acciones se alinean con los Objetivos de Desarrollo Sostenible (ODS), particularmente el ODS 3 (Salud y
bienestar) y el ODS 8 (Trabajo decente y crecimiento econdémico), reafirmando que la ergonomia no solo mejora
la salud ocupacional, sino que contribuye directamente a la productividad sostenible y a la calidad de vida de
los trabajadores.
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