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ABSTRACT

Introduction: the objective of the research was to evaluate the dysergonomic conditions and factors of 
musculoskeletal conditions in gravediggers of a private cemetery. 
Method: the study was framed in the quantitative, field, non-experimental paradigm of a descriptive level 
with an ergonomic approach. The population and sample was census type and consisted of eighteen (18) 
workers, who work as gravediggers/gardeners. Observation and interview were used as data collection 
techniques and the pain body schema and the REBA (Rapid Entire Body Assessment) method were used as 
information collection instruments. Statistical analysis of the data was performed using descriptive and 
correlational statistics. 
Results: this was a population composed exclusively of men with an average age of 49,4 years. The study 
revealed that the pain areas, the shoulders were the most affected, followed by the knees, lower back and 
elbows. The results of the REBA evaluation reflect a work environment with high biomechanical demands, 
where all the activities evaluated presented “high” or “very high” risk levels. 
Conclusions: the results obtained in this study reflect a worrying panorama in terms of occupational health 
for gravediggers, evidencing high levels of biomechanical risk in all the activities evaluated. The activities 
carried out, characterized by significant daily variability, involve extreme postures and repetitive movements 
that mainly affect the trunk, shoulders and. the neck, areas that present the highest risk scores according 
to the REBA method.

Keywords: Dysergonomic Conditions; Musculoskeletal Pain; Ergonomic Evaluation; Workplace.

RESUMEN

Introducción: la investigación tuvo como objetivo evaluar las condiciones disergonómicas y factores de 
afecciones musculoesquelético en sepultureros de un cementerio privado. 
Método: el estudio se enmarcó en el paradigma cuantitativo, de campo, no experimental de nivel descriptivo 
con enfoque ergonómico. La población y la muestra fue de tipo censal y estuvo conformada por dieciocho (18) 
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trabajadores, que se desempeñan como sepultureros/jardineros. Se utilizó como técnica de recolección 
de datos la observación y la entrevista y como instrumentos de recolección de información se empleó el 
esquema corporal del dolor y el método REBA (Rapid Entire Body Assessment). El análisis estadístico de los 
datos se realizó utilizando estadística descriptiva y correlacional. 
Resultados: se trató de una población compuesta exclusivamente por hombres con una edad promedio de 
49,4 años. El estudio reveló que las zonas de dolor, los hombros fueron los más afectados, seguidos por 
las rodillas, la espalda baja y los codos. Los resultados de la evaluación REBA reflejan un entorno laboral 
con demandas biomecánicas elevadas, donde todas las actividades evaluadas presentaron niveles de riesgo 
“alto” o “muy alto. 
Conclusiones: los resultados obtenidos en este estudio reflejan un panorama preocupante en términos de 
salud ocupacional para los sepultureros, evidenciando altos niveles de riesgo biomecánico en todas las 
actividades evaluadas. Las actividades desarrolladas, caracterizadas por una variabilidad diaria significativa, 
implican posturas extremas y movimientos repetitivos que afectan principalmente el tronco, los hombros y 
el cuello, áreas que presentan las mayores puntuaciones de riesgo según el método REBA.

Palabras claves: Condiciones Disergonómicas; Dolor Músculo Esquelético; Evaluación Ergonómica; Puesto de 
Trabajo.

INTRODUCCIÓN
Una de las labores que más relación tiene con la muerte es el oficio del sepulturero. Este quehacer forma 

parte de un conjunto de profesiones, mal llamados “profesionales de la muerte”. Esta labor, estigmatizada 
por muchos por considerarse como trabajo sucio, forma parte de los oficios o trabajos, reconocidos como 
necesarios, pero aun así son denigrados, según varias categorías (trabajo servil, trabajos con alto riesgo físico, 
trabajo con basura, deshechos, trabajos informales, entre otros).(1,2,3,4) 

Dentro de este grupo de trabajadores se puede identificar a una gran variedad, entre ellos se pueden 
mencionar: médicos forenses, trabajadores de funerarias, embalsamadores, sepultureros o enterradores, entre 
otros.(5,6,7,8) Con relación a este último grupo, es importante señalar que su proceso de trabajo radica en realizar 
inhumaciones, lo cual supone manipular los cadáveres en los cementerios, desde la inhumación original hasta 
la exhumación y reducción de los restos, pasando por el acondicionamiento y mantenimiento de los espacios 
sepulcrales; también se encargan de estar pendientes de la vigilancia y del cuidado del cementerio o panteón 
donde trabajan. Se cuentan entre los trabajadores de perfil más bajo.(9,10,11,12,13)

Inmersos en este contexto, es donde se pueden identificar a aquellos sujetos, generalmente individuos sin 
ocupación fija, que realizaban las tareas que nadie quería poner en práctica por el enorme riesgo sanitario y la 
tachadura social que esto conllevaban.(14,15,16,17)

Además de los riesgos mencionados por Bau, son muchos los riesgos laborales que deben enfrentar estos 
trabajadores en sus actividades laborales diarias, sin embargo, es de interés para este grupo de investigadores, 
abordar en este estudio el riesgo ergonómico, ya que en este proceso de trabajo coexisten actividades propias 
de este proceso como: Manipulación manual de cargas, movimientos repetitivos, posturas forzadas, abrir y 
cerrar fosas para lo cual deben picar y palear, entre otras.(18,19,20,21)

Estos mal llamados trabajadores de la muerte del cementerio estudiado, señalan que una de las labores que 
más les afecta y la que más tiempo requiere es la realización de sepulturas en tierra lo cual se realiza a pico y 
pala, lo que implica cavar fosos de unas dimensiones de 2,30 x 1,00× 80 metros.(22,23,24,25) 

La situación obliga a la actuación en el ámbito de la cultura preventiva, donde la promoción y la prevención 
sean pilares fundamentales. Dentro de esta cultura que se alude, debe ser un estandarte el control de los 
riesgos a los que se exponen los trabajadores en los procesos de trabajo, tomando en consideración la educación 
continua, como eje transversal que permee todos los aspectos de la vida de los trabajadores, de modo que ellos 
mismos internalicen que son susceptibles de ser afectados por los riesgos a los que se expone en sus lugares de 
trabajo.(26,27)

Afín con lo precedente, el objetivo de esta investigación fue evaluar las condiciones disergonómicas y 
factores de afecciones musculoesquelético en sepultureros de un cementerio privado.

MÉTODO
La investigación se enmarcó en el paradigma cuantitativo, de campo, no experimental de nivel descriptivo 

con enfoque ergonómico. La población y la muestra fue de tipo censal y estuvo conformada por dieciocho (18) 
trabajadores, que se desempeñan como sepultureros/Jardineros, el cual fue el puesto de trabajo evaluado.

Estos trabajadores realizaban tareas a cielo abierto en un cementerio privado en un horario de 07:00 am a 
12:00 pm y de 01:00 p.m. a 04:30 p.m., de lunes a domingo. Utilizaban como herramientas de trabajo: pico, 
pala, transportador tipo señorita, carretilla.
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Se utilizó como técnica de recolección de datos la observación y la entrevista y como instrumentos de 
recolección de información se empleó el esquema corporal del dolor de una investigación. Los datos obtenidos 
se clasificaron y analizaron en términos de frecuencia y porcentaje, permitiendo identificar las zonas más 
recurrentes de molestias. 

Para evaluar el riesgo biomecánico asociado a las actividades laborales, se utilizó el método REBA (Rapid 
Entire Body Assessment), una herramienta validada que permite analizar las posturas del cuerpo, la carga 
física y las fuerzas aplicadas durante las tareas. Cada actividad fue desglosada en sus componentes posturales, 
asignando puntuaciones específicas a los segmentos corporales, como el tronco, el cuello, las piernas, los 
hombros, los codos y las muñecas, según los ángulos de movimiento y las cargas manipuladas. Las puntuaciones 
obtenidas se integraron para determinar el nivel de riesgo final, clasificado en categorías de riesgo alto o muy 
alto (Instituto Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo [INSST], 2003).

El análisis estadístico de los datos recopilados se realizó utilizando estadística descriptiva y correlacional. 
Se calcularon medidas de tendencia central, como la media y la desviación estándar, para las variables 
continuas, y frecuencias absolutas y relativas para las variables categóricas. Para evaluar las relaciones entre 
las puntuaciones REBA y los segmentos corporales, se utilizó el coeficiente de correlación de Spearman, dado 
que las puntuaciones del método REBA son ordinales y no siguen una distribución normal. Este análisis permitió 
identificar las interacciones entre los segmentos corporales y su contribución al riesgo global.

Todos los participantes firmaron un consentimiento informado, en el que se les explicó el propósito del 
estudio, los procedimientos a realizar y su derecho a retirarse en cualquier momento sin repercusiones. Se 
aseguró la confidencialidad de los datos mediante el uso de un código alfanumérico para identificar a los 
participantes. 

RESULTADOS 
La población en estudio está compuesta exclusivamente por hombres (100 %). La edad promedio de los 

participantes es de 49,4 años, con una variación de 12,4 años. La mayoría de los participantes (50 %) tienen 50 
años o más, mientras que los grupos de menor edad están menos representados: el 5,5 % pertenece al rango de 
19 a 29 años, y el 16,6 % se encuentra entre los 30 y 39 años (tabla 1).

Tabla 1. Características sociodemográficas

Características o Variables n % X ± DS

Sexo -

Masculino 18 100 -

Femenino 0 0 -

Edad (años) 49,4 ± 12,4

Edad por Grupo Etario -

19-29 1 5,5 -

30-39 3 16,6 -

40-49 5 27,7 -

50+ 9 50,0 -

Peso (Kg) 71,3 ± 13,8

Estatura (cm) 169,6 ± 5,9

Escolaridad -

Bachiller 4 22,3 -

Técnica 0 0 -

Universitaria 0 0 -

Secundaria 0 0 -

Primaria 14 77,7 -

En cuanto al peso, el promedio fue de 71,3 kg, con una variación de 13,8 kg, lo que significa que hay 
diferencias significativas entre los participantes en esta variable. Por otro lado, la estatura promedio fue de 
169,6 cm, con una variación más pequeña de 5,9 cm, lo que indica que las alturas son más homogéneas en 
comparación con el peso.

En términos de escolaridad, la mayoría de los participantes (77,7 %) reportaron haber alcanzado únicamente 
el nivel de primaria, mientras que el 22,3 % logró el nivel de bachillerato. No se registraron casos con niveles 
técnicos, secundarios o universitarios, lo que refleja un nivel educativo bajo en general.
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Zonas de dolor 
Se identificaron las zonas de dolor y molestias reportadas por 18 participantes tras una jornada laboral. De 

estos, 4 participantes (22 %) no reportaron ningún tipo de dolor o molestia, lo que refleja una ausencia parcial 
de síntomas en una parte del grupo evaluado. Por otro lado, los 14 participantes restantes reportaron diversas 
áreas del cuerpo afectadas, permitiendo identificar las zonas más recurrentes y clasificar la frecuencia de las 
molestias.

A partir de los datos, se determinó que los hombros fueron la zona más frecuentemente reportada, con un 
21,87 % de las menciones, seguidos por las rodillas con un 18,75 %. Otras zonas destacadas incluyen los codos 
y la espalda baja, ambos con un 12,50 %. La espalda alta, el cuello y la cabeza representaron un 6,2 % de las 
menciones cada uno, mientras que las muñecas, pantorrillas, la mano derecha y el pectoral derecho tuvieron 
menor incidencia, con un 3,125 % cada uno (tabla 2).

Tabla 2. Frecuencia de las zonas de dolor

Zona de dolor Frecuencia Porcentaje (%)

Hombros 7 21,87

Rodillas 6 18,7

Codos 4 12,5

Espalda baja 4 12,5

Espalda alta 2 6,25

Cuello 2 6,25

Cabeza 2 6,25

Muñecas 1 3,12

Mano derecha 1 3,12

Pectoral derecho 1 3,12

Pantorrillas 1 3,12

Muñeca derecha 1 3,12

En la figura 1 se observa el esquema corporal asociado al análisis de las zonas de dolor en diferentes niveles 
de frecuencia. Las áreas marcadas en color púrpura representan las zonas con mayor frecuencia de molestias 
(hombros y rodillas). Las zonas en color rojo corresponden a frecuencias medias, como la espalda baja y los 
codos, mientras que las áreas en color amarillo indican frecuencia baja, como las muñecas, las pantorrillas y 
otras zonas aisladas.

Zonas de molestia con frecuencia alta

Zonas de molestia con frecuencia media

Zonas de molestia con frecuencia baja

Figura 1. Zonas de dolor
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Descripción del proceso sepultureros 
Las operaciones del cementerio se llevan a cabo en una jornada laboral de 7:30 a.m. a 4:30 p.m., con una 

variabilidad significativa en los servicios diarios. Según los datos registrados entre enero y agosto de 2024, el 
promedio mensual es de 71 entierros y 51 cremaciones, lo que da un total de 567 entierros y 407 cremaciones. Esta 
actividad presenta una distribución irregular, que puede incluir desde días sin servicios hasta jornadas con 5 o 6.

La jornada inicia a las 7:30 a.m. con una reunión para organizar al personal y revisar la programación diaria. 
Luego, los jardineros-enterradores se coordinan para comenzar la excavación de la fosa, un proceso manual 
que implica el uso de palas y otras herramientas para remover la tierra. La excavación se lleva a cabo en 
etapas, profundizando gradualmente mientras se asegura la estabilidad de las paredes de la fosa (ver gráfico 2). 

Una vez que la fosa ha alcanzado la profundidad adecuada, se procede al proceso de sepultura. Este consiste 
en colocar el féretro en el fondo de la fosa, donde previamente se ha retirado la tapa de cemento con el carro 
de tapa de acuerdo, con las normas y procedimientos establecidas por la empresa funeraria o lo establecido 
en la ley que rige la materia. Para ello, se necesita la colaboración de todo el equipo para garantizar una 
manipulación segura del féretro y su correcta disposición. Una vez realizado este paso, se inicia el proceso de 
sellado de la fosa, que incluye la instalación de la tapa de concreto.

Para la instalación de la tapa, se utiliza una estructura metálica (carro descensor de tapa) que actúa como 
soporte y guía, permitiendo a los operarios manipular y colocar la pesada tapa con precisión. La estructura 
metálica está equipada con rieles y soportes que facilitan el deslizamiento y ajuste de la tapa, asegurando que 
se posicione correctamente y de manera segura.

Una vez que la tapa se coloca en su lugar, se aplica una capa de cemento en los bordes para sellarla Este 
paso es crucial para garantizar la seguridad y estabilidad de la fosa. Tras el sellado, se procede a rellenar la 
fosa con la tierra extraída durante la excavación. El relleno se realiza de forma progresiva, capa por capa, con 
una compactación cuidadosa utilizando pisones manuales para asegurar que el terreno quede firme y nivelado.

El siguiente paso es la colocación de la grama. Se utiliza un pisón especial con base plana ancha para 
compactar el césped sin dañarlo, lo que garantiza que se integre perfectamente con el terreno circundante y 
quede nivelado. 

En los períodos sin servicios programados, el personal se dedica al mantenimiento que incluye el corte de 
vegetación con máquinas rozadoras y la limpieza de las áreas comunes. La jornada concluye a las 4:30 p.m., 
momento en que se finalizan las actividades del día, se limpia el área de trabajo y se documentan todos los 
procedimientos realizados.

Figura 2. Proceso de trabajo

Niveles de Riesgo de las Actividades
La evaluación ergonómica mediante el método REBA en las actividades realizadas por sepultureros evidencia 

una distribución significativa de riesgo biomecánico (tabla 3). El análisis cuantitativo indica que el 33,3 % 
(n=2) de las tareas presentan un nivel de riesgo “Muy alto” (REBA=13), mientras que el 66,7 % restante (n=4) 
se categoriza como riesgo “Alto” (REBA 8-9). Es relevante destacar la ausencia de actividades clasificadas en 
niveles de riesgo medio o bajo, lo cual indica una demanda biomecánica elevada consistente en todas las tareas 
evaluadas.
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Tabla 3. Puntuación REBA (Rapid Entire Body Assessment) para las actividades realizadas por los sepultureros

Tarea A1 A2 A3 A4 A B1 B2 B3 B4 B C Act. REBA 
Final

Nivel de 
Riesgo

1. Cavado de fosa / Exponer 
bóveda 4 2 3 2 9 4 2 2 2 8 11 2 13 Muy alto

2. Retiro y elevación de losa 3 1 2 2 6 3 2 1 2 6 8 1 9 Alto

3. Descenso de losa 3 1 2 2 6 3 2 1 2 6 8 1 9 Alto

4. Sellado de losa con cemento 3 1 4 0 6 2 2 1 2 5 7 1 8 Alto

5. Relleno de la fosa 4 2 3 2 9 4 2 2 2 8 11 2 13 Muy alto

5. Colocar grama 2 1 2 2 5 4 2 1 2 7 7 1 8 Alto

Nota: A1: puntuación tronco, A2: puntuación cuello, A3: Puntuación piernas, A4: Puntuación fuerza y/o carga, A: total 
puntuación Grupo A. B1: puntuación hombro, B2: puntuación codo, B3: puntuación muñeca, B4: acoplamiento, B: total 
puntuación Grupo B. C: Puntuación integrada A y B. Ac.t: puntaje adicional dado por las características de la actividad. 
REBA: Nivel de riesgo a LME según REBA.

Dado este panorama de riesgo elevado de TME, se realizó un análisis detallado, incorporando los ángulos de 
movimiento y las puntuaciones específicas de cada segmento corporal, según lo establecido en el método REBA. 
Esto permitió identificar las posturas del tronco, el hombro y el cuello como los principales determinantes del 
riesgo biomecánico. El tronco (A1) presentó la mayor carga postural, con una puntuación media de 3,17 ± 0,75 
puntos, lo que refleja una alta exigencia biomecánica asociada a flexiones y torsiones frecuentes. Según el método 
REBA, las posturas del tronco se clasificaron principalmente en los siguientes rangos: flexión entre 20° y 60°, con 
una puntuación de 3 puntos, y flexión mayor a 60°, con una puntuación de 4 puntos. Además, se identificaron 
torsiones e inclinaciones laterales en varias tareas, lo que añadió +1 punto a la puntuación base del tronco en 
dichas posturas. Estas exigencias se encontraron en actividades como el cavado y el relleno de fosas, donde el 
trabajador debe inclinarse repetidamente hacia adelante y rotar el tronco usando herramientas especificas para 
cavar y manipular tierra.

El hombro (B1) fue el segmento más comprometido dentro del Grupo B (extremidades superiores), con una 
puntuación media de 3,33 ± 0,82 puntos. Las posturas del hombro se caracterizaron por flexión entre 46° y 
90°, con una puntuación de 3 puntos, y flexión mayor a 90°, con una puntuación de 4 puntos. En varias tareas, 
se observó elevación del hombro, lo que añadió +1 punto a la puntuación base. Estas posturas son típicas en 
actividades que requieren levantamiento de herramientas pesadas o manipulación de cargas por encima del nivel 
del hombro, como el traslado de tierra a través del paleado o materiales.

El cuello (A2) mostró una puntuación media de 2,83 ± 0,41 puntos, indicando una carga significativa asociada 
a posturas sostenidas y movimientos repetitivos. Las posturas del cuello se clasificaron principalmente en flexión 
entre 0° y 20°, con una puntuación de 1 punto, y flexión o extensión mayor a 20°, con una puntuación de 2 
puntos. En algunas tareas, se identificaron torsiones o inclinaciones laterales del cuello, lo que añadió +1 punto 
a la puntuación base. 

Las piernas (A3) también jugaron un papel importante en la evaluación del riesgo postural. En la mayoría de las 
tareas, se observó soporte unilateral o posturas inestables, lo que resultó en puntuaciones de 2 puntos. Además, 
en actividades donde las rodillas estaban flexionadas más de 60°, se añadieron +2 puntos a la puntuación base, 
reflejando la alta exigencia biomecánica en estas posturas.

Para profundizar en la interacción entre los segmentos corporales y su relación con el riesgo global, se realizó 
un análisis de correlaciones de Spearman. Los resultados revelaron asociaciones significativas entre los segmentos 
más comprometidos y la puntuación REBA final. El tronco (A1) mostró una correlación muy alta con la puntuación 
REBA final (r=0,981, p=0,001), lo que indica que las posturas del tronco son un factor clave en la determinación 
del riesgo global. El cuello (A2) presentó una correlación alta con la puntuación REBA final (r=0,857, p=0,029), 
reflejando su interacción con otros segmentos durante las tareas. El hombro (B1) también mostró una correlación 
significativa con la puntuación REBA final (r=0,837, p=0,037), destacando su papel en actividades que implican 
manipulación de cargas.

Además, se identificaron relaciones significativas entre los segmentos corporales. Por ejemplo, se observó una 
correlación perfecta entre el cuello (A2) y la muñeca (B3) (r=1,000, p<0,001), lo que sugiere un acoplamiento 
biomecánico en actividades que combinan control visual y manipulación manual. Asimismo, se encontró una 
correlación alta entre el tronco (A1) y la muñeca (B3) (r=0,857, p=0,029), reflejando la interacción entre la 
postura del tronco y las actividades que involucran manipulación manual de cargas. 

DISCUSIÓN
La población estudiada, compuesta exclusivamente por hombres con una edad promedio de 49,4 años, 

confirma una tendencia común en trabajos físicamente exigentes como el de los sepultureros.(28,29) Este perfil 
demográfico refleja las características señaladas en investigaciones previas que documentan la predominancia 
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masculina en ocupaciones relacionadas con la manipulación de cargas pesadas y el trabajo al aire libre.(30,31,32) 
En una investigación destacan que estas ocupaciones suelen implicar altas demandas físicas, asociadas con una 
mayor prevalencia de lesiones musculoesqueléticas y una percepción de invisibilidad social.(33,34,35) En este sentido, 
la característica etaria y la baja escolaridad observadas en esta población indican una posible vulnerabilidad 
ante los riesgos laborales, dado el limitado acceso a la educación técnica o universitaria que podría facilitar la 
adopción de prácticas preventivas efectivas. Este hallazgo es consistente en un estudio el cual destacó la relación 
entre bajos niveles educativos y un acceso restringido a información sobre ergonomía y seguridad laboral en 
trabajadores similares.(36,37,38,39)

El proceso laboral descrito muestra que las actividades de los sepultureros no solo son físicamente exigentes, 
sino también variables, con jornadas que pueden incluir entre cero y seis servicios diarios.(40,41,42) Esta irregularidad, 
combinada con la falta de recursos adecuados, incrementa la carga física y el riesgo de lesiones. Un estudio señala 
que la falta de planificación y estandarización en tareas funerarias exacerba los riesgos para los trabajadores, 
particularmente en contextos donde no se dispone de herramientas adecuadas para minimizar el esfuerzo físico.(43,44)

El análisis de las zonas de dolor reveló que los hombros fueron los más afectados, seguidos por las rodillas, la 
espalda baja y los codos. Estas áreas coinciden con las demandas biomecánicas descritas en tareas que requieren 
posturas mantenidas y movimientos repetitivos, como el cavado de fosas y la manipulación de losas.(45,46) Según 
una investigación estas zonas están expuestas a un desgaste significativo debido a la carga física sostenida en 
el tiempo. De manera similar, un estudio identifico que las molestias musculoesqueléticas más comunes en 
trabajadores de cementerios se concentran en los segmentos superiores del cuerpo, debido al uso constante de 
herramientas manuales y a las posturas forzadas necesarias para la ejecución de las tareas.(47,48)

Además, la baja incidencia de molestias en otras zonas como las muñecas y las pantorrillas puede deberse a 
que las actividades evaluadas implican una menor participación de estos segmentos, aunque esto no descarta el 
riesgo asociado a movimientos repetitivos en estas áreas. Estos hallazgos son consistentes con lo señalado una 
investigacion donde destacaron que el diseño de herramientas adecuadas puede redistribuir las cargas físicas y 
reducir el impacto en las zonas críticas. La alta frecuencia de dolor en los hombros y la espalda baja sugiere la 
necesidad de rediseñar las herramientas y mejorar las técnicas de trabajo para mitigar estos riesgos.(49,50)

Los resultados de la evaluación REBA reflejan un entorno laboral con demandas biomecánicas elevadas, donde 
todas las actividades evaluadas presentaron niveles de riesgo “alto” o “muy alto”. Esto coincide con investigaciones 
previas que destacan la prevalencia de posturas extremas y la manipulación de cargas pesadas como determinantes 
clave del riesgo en cementerios. La flexión sostenida del tronco, observada durante actividades como el cavado de 
fosas y el relleno de tierra, generó puntuaciones medias altas, alcanzando niveles críticos en tareas que requieren 
movimientos repetitivos e inclinaciones mayores a 60°. Estas observaciones son consistentes con los hallazgos de 
varias investigaciones donde documentaron que estas posturas están relacionadas con un mayor riesgo de lesiones 
acumulativas y fatiga laboral, además de una percepción de desgaste físico y emocional en los trabajadores.(51,52)

En las extremidades superiores, los hombros presentaron una elevada exigencia biomecánica debido a la 
manipulación repetitiva de herramientas y cargas pesadas por encima del nivel del hombro. Estudios destacan que 
estas posturas aumentan significativamente la prevalencia de molestias musculoesqueléticas, particularmente en 
contextos laborales donde el uso de tecnología para la manipulación de cargas es limitado. Asimismo, las posturas 
mantenidas del cuello, con puntuaciones de flexión y torsión altas, refuerzan la interacción entre segmentos 
corporales en actividades que requieren control visual y manipulación manual. Este acoplamiento biomecánico ha 
sido señalado como un factor crítico en la determinación del riesgo global en tareas similares.

La correlación significativa entre las puntuaciones REBA y los segmentos corporales más comprometidos, como el 
tronco y los hombros destacan la necesidad de intervenciones ergonómicas inmediatas. El rediseño de herramientas, 
la implementación de pausas activas y el uso de dispositivos adecuados para manipular cargas se destacan como 
estrategias prioritarias para mitigar estos riesgos. Esto coincide con las recomendaciones de una investigación quien 
enfatizó la importancia de la capacitación y la planificación preventiva para reducir la carga biomecánica. 

La ausencia de actividades clasificadas como de riesgo medio o bajo en el análisis REBA es particularmente 
preocupante. Este panorama muestra la necesidad urgente de implementar medidas preventivas, como el rediseño 
de herramientas y la inclusión de tecnología para mitigar los riesgos identificados. Las recomendaciones del estudio 
sobre la introducción de tecnología y manipulación de carga asistida y la capacitación en técnicas ergonómicas son 
particularmente relevantes en este contexto, ya que podrían reducir la sobrecarga física asociada con tareas como 
el cavado y el levantamiento de losas.

En términos más amplios, las condiciones descritas reflejan una falta de conciencia colectiva sobre los riesgos 
asociados al trabajo en cementerios, perpetuando la invisibilidad social y profesional de los sepultureros. Esta 
ausencia de una cultura preventiva se debe principalmente a la falta de capacitación específica en ergonomía, y 
la carencia de herramientas que faciliten sus labores. Además, la falta de planificación y estandarización en las 
tareas incrementa la exposición a riesgos y dificulta la implementación de medidas de seguridad consistentes. La 
invisibilidad social de esta ocupación limita la inversión en políticas de seguridad, perpetuando condiciones laborales 
vulnerables. Promover una cultura preventiva que integre educación, recursos adecuados y reconocimiento social es 
esencial para reducir riesgos y garantizar un entorno laboral más seguro y digno.(53)
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CONCLUSIONES 
Los resultados obtenidos en este estudio reflejan un panorama preocupante en términos de salud ocupacional 

para los sepultureros, evidenciando altos niveles de riesgo biomecánico en todas las actividades evaluadas. La 
exclusividad masculina de la población estudiada, con una edad promedio de 49,4 años y una baja escolaridad 
predominante, confirma la tendencia de que los trabajos físicamente exigentes son realizados mayoritariamente 
por hombres y expone una mayor vulnerabilidad ante los riesgos laborales debido a la limitada formación técnica 
y preventiva. Las actividades desarrolladas, caracterizadas por una variabilidad diaria significativa, implican 
posturas extremas y movimientos repetitivos que afectan principalmente el tronco, los hombros y el cuello, áreas 
que presentan las mayores puntuaciones de riesgo según el método REBA. 

RECOMENDACIONES 
Es esencial implementar medidas ergonómicas integrales que aborden estas problemáticas, incluyendo el 

rediseño de herramientas y la incorporación de tecnología y mecanismos para las actividades de manipulación 
manual de carga, que reduzcan la sobrecarga física asociada a las tareas más exigentes. Adicionalmente, se 
recomienda establecer programas de capacitación continua que incluyan técnicas de manejo seguro de cargas, 
pausas activas y educación en ergonomía. La promoción de una cultura preventiva resulta crucial, integrando 
políticas organizacionales y fomentando la sensibilización sobre los riesgos laborales en esta ocupación. También 
es importante optimizar la planificación y estandarización de las actividades para distribuir de manera equitativa 
las cargas de trabajo y minimizar la variabilidad en la jornada laboral. Por último, se destaca la necesidad de 
dignificar la labor de los sepultureros mediante el reconocimiento social de su trabajo, mejorando las condiciones 
laborales y fomentando el bienestar físico y mental de estos trabajadores. Estas acciones contribuirán a garantizar 
un entorno laboral más seguro y sostenible, priorizando la salud y seguridad de los trabajadores en un contexto 
altamente demandante.
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