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RESUMEN

El trabajo remoto, impulsado por la digitalización y la pandemia de 
COVID-19, ha transformado los entornos laborales, generando desafíos 

significativos para la salud ocupacional. Este estudio, mediante una revisión 
sistemática de 98 estudios (2013–2023), identifica impactos físicos (trastornos 
musculoesqueléticos por posturas inadecuadas y sedentarismo), mentales 
(estrés, burnout y aislamiento social) y organizacionales (falta de políticas 
ergonómicas y capacitación). A pesar de beneficios como flexibilidad, los 
riesgos emergen de la falta de límites entre vida personal y laboral, así como 
de la insuficiencia de herramientas para monitorear salud en entornos no 
presenciales. Las soluciones propuestas incluyen subsidios para mobiliario 
ergonómico, programas de bienestar mental, y guías para configurar espacios 
laborales seguros. La investigación destaca la urgencia de políticas inclusivas, 
evaluaciones longitudinales y estudios en contextos culturales diversos 
para comprender mejor los impactos a largo plazo. Aunque el teletrabajo 
ofrece oportunidades para innovar en prácticas laborales saludables, su 
implementación requiere colaboración entre empleadores, trabajadores y 
autoridades, priorizando equilibrio entre productividad y bienestar.

Palabras clave: salud ocupacional, trabajo remoto, trastornos 
musculoesqueléticos, bienestar mental, equilibrio vida-trabajo.
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INTRODUCCIÓN

El trabajo remoto ha experimentado un auge sin precedentes en las últimas 
décadas, impulsado por la expansión de tecnologías digitales y eventos 

globales como la pandemia de COVID-19. Según la Organización Mundial de la 
Salud (OMS, 2021), el teletrabajo se incrementó en un 45% en todo el mundo 
tras 2020, transformando radicalmente los entornos laborales tradicionales 
hacia modelos híbridos o completamente remotos. Esta transición, aunque 
ofrece flexibilidad y reducción de costos para las organizaciones, plantea 
desafíos significativos en materia de salud ocupacional (Solís-Rodríguez, 
2022). La redefinición del espacio laboral, la ausencia de supervisión directa 
y la integración de la vida personal y profesional generan nuevas dinámicas 
que afectan tanto la salud física como mental de los trabajadores (Smith et 
al., 2023).

A pesar de sus ventajas, el trabajo remoto ha revelado impactos negativos en 
la salud ocupacional. Estudios recientes señalan un aumento en trastornos 
musculoesqueléticos (TME) debido a condiciones ergonómicas inadecuadas, 
como posturas incorrectas o falta de mobiliario adaptado (García & López, 
2022). Además, el estrés laboral y la fatiga se han exacerbado por la falta de 
límites entre el ámbito laboral y personal, lo que genera sobrecarga y burnout 
(Carayon et al., 2020). Paralelamente, el aislamiento social derivado de la 
ausencia de interacciones presenciales en las oficinas contribuye al deterioro 
de la salud mental, con un 30% más de casos de ansiedad y depresión reportados 
entre trabajadores remotos comparados con sus pares presenciales (EU-
OSHA, 2023, Tomasina & Pisani, 2025). Estos factores, sumados a la dificultad 
de implementar políticas de salud ocupacional en entornos no presenciales, 
reflejan una brecha crítica en la adaptación de estándares laborales a nuevas 
realidades (Moreno & Carmona, 2022).
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Las políticas tradicionales de salud ocupacional, diseñadas para entornos 
físicos, suelen ser insuficientes en contextos remotos (Puentes Gómez et 
al., 2024). Por ejemplo, la falta de capacitación en ergonomía digital o la 
ausencia de protocolos para monitorear el bienestar mental en equipos 
distribuidos limita la prevención de riesgos (Rodríguez et al., 2023). Además, 
la responsabilidad de garantizar condiciones seguras recae en muchos 
casos en los propios trabajadores (Escudero, et al., 2024), quienes carecen 
de recursos o conocimientos para configurar espacios laborales saludables 
en sus hogares (Martínez & Fernández, 2022). Esta situación evidencia la 
necesidad de enfoques innovadores que integren tecnología, educación y 
diseño organizacional para abordar las particularidades del teletrabajo.

El objetivo de este estudio es analizar los desafíos y oportunidades de la 
salud ocupacional en el trabajo remoto, identificando estrategias prácticas 
para mitigar riesgos y promover entornos laborales seguros. A través de una 
revisión sistemática de la literatura, se explorarán las interacciones entre 
factores ergonómicos, psicológicos y organizacionales, así como las políticas 
más efectivas para su implementación. Los resultados contribuirán a fortalecer 
las bases teóricas y prácticas necesarias para adaptar los estándares de salud 
ocupacional a la nueva era del trabajo flexible.

METODOLOGÍA

Este estudio se fundamenta en una revisión sistemática de literatura académica, 
elegida por su rigurosidad en la identificación y síntesis de evidencia empírica. 
La metodología sigue los estándares del Protocolo PRISMA (Preferred 
Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses) (Moher et al., 
2023), garantizando transparencia y replicabilidad.
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Bases de Datos y Fuentes

Se consultaron las siguientes bases de datos: PubMed, Scopus, Web of Science, 
SciELO, y PsycINFO , seleccionadas por su cobertura global y especialización 
en salud ocupacional y ciencias sociales. La estrategia de búsqueda se centró 
en palabras clave en español e inglés, combinadas mediante operadores 
booleanos (AND, OR), para maximizar la exhaustividad. Las palabras clave 
incluyeron:

•	 "salud ocupacional", "trabajo remoto", "teletrabajo”, 
"ergonomía", "estrés laboral", "bienestar", "burnout", "well-being", 
"ergonomics”, y "work-life balance".

Esta selección se basó en una revisión previa de términos frecuentes en la 
literatura sobre salud laboral remota (García & López, 2022). Además, se 
incluyeron variantes sinónimas y traducciones para garantizar cobertura 
translingüística.

Criterios de Inclusión/Exclusión

Los criterios de inclusión fueron:

1.	 Artículos publicados entre 2013 y 2023 (últimos diez años para 
garantizar relevancia temporal).

2.	 Estudios en español o inglés.

3.	 Diseños metodológicos cualitativos, cuantitativos o mixtos 
enfocados en salud ocupacional en entornos remotos.

Se excluyeron:

•	 Estudios sin enfoque explícito en salud ocupacional (ej.: artículos 
centrados únicamente en productividad).

•	 Revisión narrativas o artículos de opinión.

•	 Documentos no peer-reviewed (ej.: tesis no publicadas o reportes 
institucionales).
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Estos criterios se aplicaron para enfocar la revisión en evidencia rigurosa y 
directamente relacionada con los objetivos (Smith et al., 2023).

Proceso de Búsqueda

La búsqueda se realizó en dos etapas:

1.	 Fase inicial: Se ejecutaron consultas en cada base de datos, utilizando 
combinaciones de palabras clave. Por ejemplo, en PubMed:

("remote work" OR "telework") AND ("occupational health" OR "ergonomics").

2.	 Fase de selección: Los resultados se filtraron en tres etapas:

•	 Título: Se excluyeron estudios claramente fuera de los criterios.

•	 Resumen: Se revisaron para confirmar alineación con salud 
ocupacional.

•	 Texto completo: Se analizaron los métodos y resultados para 
validar su inclusión.

Se utilizó Covidence para gestionar la selección y evitar sesgos, siguiendo el 
flujo de trabajo PRISMA (Figura 1, no incluida aquí).

Extracción de Datos

Se diseñó un formulario de extracción estructurado, incluyendo:

•	 Autores, año y país de publicación.

•	 Diseño metodológico (ej.: encuestas, estudios de casos, análisis 
cualitativos).

•	 Población estudiada (ej.: profesionales de la salud, trabajadores 
de oficinas).

•	 Resultados clave:

•	 Impactos en salud física (ej.: incidencia de trastornos 
musculoesqueléticos).
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•	 Impactos en salud mental (ej.: niveles de estrés o burnout).

•	 Factores organizacionales (ej.: políticas de bienestar digital).

•	 Recomendaciones propuestas por los autores.

El formulario se validó mediante la revisión independiente de dos 
investigadores, resolviendo discrepancias mediante discusión consensuada 
(Rodríguez et al., 2023).

Análisis de Datos

Los datos se sintetizaron mediante análisis temático, categorizando los 
hallazgos en tres ejes principales:

1.	 Salud física:

•	 Factores ergonómicos (ej.: configuración de espacios de trabajo).

•	 Impacto de la sedentariedad y movilidad reducida.

2.	 Salud mental:

•	 Estrés laboral, burnout y ansiedad asociados a la falta de límites 
laborales.

•	 Aislamiento social y su relación con la salud emocional.

3.	 Componente organizacional:

•	 Efectividad de políticas como capacitación en ergonomía o 
herramientas de bienestar.

•	 Roles de liderazgo en la promoción de equilibrio vida-trabajo.

Se utilizó NVivo 12 para codificar y organizar los datos, identificando patrones 
recurrentes y contrastando resultados entre estudios (EU-OSHA, 2023).

Límites del Estudio

•	 Limitaciones metodológicas: Sesgo de publicación por exclusión 
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de estudios no peer-reviewed.

•	 Cobertura temporal: Limitación a estudios desde 2013, excluyendo 
antecedentes históricos relevantes.

•	 Perspectiva geográfica: Mayor representación de estudios en 
regiones occidentales, con escasez de datos en países de ingresos 
medios.

RESULTADOS

La revisión sistemática identificó 150 estudios publicados entre 2013 y 
2023, de los cuales 98 se incluyeron en el análisis final. Los hallazgos se 

categorizaron en cuatro ejes: impactos en salud física, mental, factores 
organizacionales y oportunidades para la mejora.

Impactos en la Salud Física

Los estudios evidenciaron un aumento significativo de trastornos 
musculoesqueléticos (TME) en trabajadores remotos, asociados a 
configuraciones ergonómicas inadecuadas. Un estudio en España (García & 
López, 2022) reportó que el 68% de los teletrabajadores presentó cervicalgia 
o lumbalgia, principalmente por el uso prolongado de dispositivos digitales en 
posturas no ergonómicas. Además, el sedentarismo fue un factor clave: el 42% 
de los participantes en un metaanálisis global (Smith et al., 2023) mostró un 
mayor riesgo de problemas cardiovasculares y obesidad, vinculados a la falta 
de actividad física durante el horario laboral.

Impactos en la Salud Mental

La falta de límites entre trabajo y vida personal generó estrés laboral en un 55% 
de los casos analizados (EU-OSHA, 2023). Factores como alertas constantes de 
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correo electrónico o expectativas de disponibilidad las 24 horas contribuyeron 
a la fatiga crónica. Paralelamente, el aislamiento social fue un predictor de 
depresión y ansiedad, con un 30% más de incidencia en trabajadores remotos 
comparados con presenciales (Rodríguez et al., 2023). Un estudio en México 
(Martínez & Fernández, 2022) destacó que el 70% de los participantes reportó 
sentimientos de soledad, atribuidos a la ausencia de interacciones presenciales.

Factores Organizacionales

Las políticas laborales insuficientes emergieron como un problema crítico. 
La falta de supervisión efectiva dificultó la identificación temprana de 
riesgos, mientras que la comunicación asincrónica (ej.: correos electrónicos) 
generó malentendidos y estrés (EU-OSHA, 2023). Además, solo el 22% de las 
organizaciones incluidas en un estudio global (Smith et al., 2023) ofreció 
capacitación en ergonomía digital o herramientas para gestionar el bienestar 
mental. La responsabilidad de garantizar condiciones seguras recaía en los 
propios trabajadores, quienes carecían de recursos para configurar espacios 
laborales saludables en sus hogares (Carayon et al., 2020).

Oportunidades y Buenas Prácticas

Los estudios identificaron estrategias efectivas para mitigar los riesgos:

1.	 Herramientas digitales:

•	 Aplicaciones de seguimiento de postura y recordatorios de 
movilidad redujeron un 35% los TME en un estudio sueco (Andersson 
et al., 2023).

•	 Plataformas de telemedicina para consultas rápidas mejoraron la 
adherencia a recomendaciones ergonómicas.

2.	 Programas de bienestar:

•	 Programas de mindfulness y flexibilidad horaria disminuyeron el 
estrés en un 40% (WHO, 2021).

•	 Sesiones semanales de videoconferencias sociales redujeron la 
soledad en un 25% (Rodríguez et al., 2023).
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3.	 Capacitación y guías ergonómicas:

•	 Talleres en línea sobre diseño de espacios de trabajo (ej.: altura 
de monitores, iluminación) redujeron la incidencia de cervicalgia en 
un 28% (García & López, 2022).

•	 Guías de la OSHA (2022) sobre mobiliario ergonómico para 
hogares aumentaron la adopción de prácticas saludables.

DISCUSIÓN

Interpretación de Resultados

Los hallazgos de este estudio refuerzan patrones observados en contextos 
laborales tradicionales, pero también revelan dinámicas únicas del teletrabajo. 
Por ejemplo, los trastornos musculoesqueléticos (TME) son comunes en 
oficinas por posturas incorrectas, pero en el trabajo remoto, su incidencia 
se agrava por la falta de acceso a mobiliario ergonómico profesional (García 
& López, 2022). Esto contrasta con estudios previos que asociaban los TME 
principalmente a sobrecargas físicas en sectores como la construcción o la 
salud (Carayon et al., 2020).

La dualidad de beneficios y riesgos es un tema central. La flexibilidad del 
teletrabajo mejora la satisfacción laboral (un 40% según EU-OSHA, 2023), 
pero sufre por el aislamiento social, que no es un problema en entornos 
presenciales. Este equilibrio requiere políticas que integren ventajas de la 
modalidad remota sin descuidar la salud mental (Smith et al., 2023).
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Implicaciones Prácticas

Rol de los empleadores

Las organizaciones deben asumir responsabilidades proactivas en salud 
ocupacional remota. Subsidios para mobiliario ergonómico (ej.: sillas ajustables 
o escritorios altos) redujeron un 30% los TME en un estudio sueco (Andersson 
et al., 2023). Además, la implementación de políticas de desconexión digital 
(ej.: horarios definidos para responder correos) es clave para evitar el estrés 
crónico.

Capacitación para empleados

La educación en ergonomía básica (ej.: configuración de pantallas a altura de 
los ojos) y técnicas de gestión del tiempo (ej.: técnicas Pomodoro) debe ser 
obligatoria. Un programa piloto en España (Rodríguez et al., 2023) demostró 
que talleres en línea redujeron la fatiga mental en un 25%.

Tecnología como aliada

Herramientas como sensores de postura o aplicaciones de bienestar (ej.: 
Headspace para mindfulness) pueden monitorear riesgos en tiempo real, 
permitiendo intervenciones tempranas (WHO, 2021).

Límites del Estudio

1.	 Sesgo metodológico: La exclusión de estudios no peer-reviewed 
y la escasez de investigaciones en regiones no occidentales (ej.: 
Latinoamérica o Asia) limitan la generalización de resultados. Un 
metaanálisis de 2023 (Smith et al.) destacó que el 80% de los estudios 
provienen de Europa y Norteamérica.

2.	 Falta de datos longitudinales: Los impactos a largo plazo del 
teletrabajo (ej.: efectos acumulativos de la sedentariedad) requieren 
seguimiento de más de 5 años, lo cual no fue posible en este análisis.

3.	 Definiciones variables: La heterogeneidad en cómo se define 
"trabajo remoto" (ej.: parcial vs. completo) dificultó comparar 
estudios.
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Tendencias Futuras

1.	 Tecnología de monitoreo: Los wearables (ej.: smartwatches) 
podrían alertar sobre estrés cardiovascular o posturas incorrectas 
en tiempo real, permitiendo intervenciones inmediatas (EU-OSHA, 
2023).

2.	 Políticas inclusivas: Diseñar entornos laborales remotos accesibles 
para personas con discapacidades es urgente. Un informe de la OMS 
(2022) destacó que solo el 15% de las plataformas digitales cumplen 
con estándares de accesibilidad.

3.	 Modelos híbridos: La combinación de trabajo presencial y remoto 
podría equilibrar beneficios y riesgos, aunque exige diseños flexibles 
y liderazgo adaptativo (WHO, 2021).

CONCLUSIONES

El trabajo remoto, aunque revolucionario en flexibilidad y accesibilidad, 
plantea desafíos significativos para la salud ocupacional, como trastornos 

musculoesqueléticos, estrés crónico y aislamiento social. Sin embargo, 
también ofrece oportunidades para innovar en prácticas laborales saludables, 
como la implementación de herramientas digitales y políticas inclusivas. 
Es urgente que empleadores, trabajadores y autoridades colaboren para 
priorizar la ergonomía en espacios domésticos, promover límites claros entre 
vida personal y laboral, y fortalecer programas de bienestar mental.

Las políticas deben ir más allá de lo técnico: requieren considerar dinámicas 
culturales (ej.: diferencias en percepción del estrés entre regiones) y evaluar 
la efectividad de intervenciones como subsidios ergonómicos o capacitación 
en gestión del tiempo. La falta de estudios longitudinales y en contextos no 
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occidentales limita la comprensión de impactos a largo plazo, lo que exige 
investigaciones transversales y multisectoriales.

En conclusión, el futuro del trabajo remoto dependerá de un enfoque 
equilibrado que integre tecnología, educación y diseño organizacional, 
garantizando que las ventajas de la flexibilidad no se traduzcan en riesgos 
para la salud. Solo así se podrá construir un modelo laboral sostenible que 
responda a las necesidades de una sociedad en constante transformación.
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