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RESUMEN

Diversas actividades laborales requieren que la persona manipule
carga durante la jornada de trabajo, pese a que existen limites de
peso y posturas recomendadas, la repetitividad y frecuencia al
momento del levantamiento de la carga exponen al trabajador
a multiples lesiones principalmente a nivel de la zona lumbar.
Mediante el estudio de gufas técnicas se ha aplicado criterios
ergonémicos y antropométricos para el desarrollo de un proceso
de diseno centrado en el usuario, el modelado e impresiéon
3D fueron fundamentales para la creacién de este prototipo.







iINDICE

DediCatornia s, 4

AgradeCimieNtO . i 5

RESUMIEN . e 6

ADSTIACT 1o, 7

INdice de IMEZENES ...veeieeeeeeeee e, 10
Objetivo general ..o 11
Objetivo eSpecifiCo ..oiiiiiiiiii e 11
1 ContextualizaCion .o, 12
1.1 PESOS Y CArgas .oieiiiiiiiiee e 14
1.2 Elesqueleto . 14
1.3 Columna vertebral ..o, 14
1.4 Propdsito de las VArtebraS...oooovvvveeeeeeeiii 15
1.5 Funciones de la columna vertebral.............cccooeennnn. 15
1.5 1 ProteCCion cooieiiiii it 15
1.5.2 Base para sUjeCiON cceee e 15
1.5.3 Apoyo eStructural .cocueeicciiiiiiiieeeeeeeeeeee 15
1.5.4 Flexibilidad y movilidad......ccccovvveveieiii 15
S TS T O 1 = T TP PPPPPPRURRRRR 15
1.6 LOS MUSCULOS evviiiieeecee e 15

1.6.1 Funciones de oS mMUSCUlOS .cvvviiiiiiiiieeiiiieeeeieee, 16
1.6.2 FUNCIONAMIENTO .ceiiieeiiiiii e 16
1.6.3 Enfermedades vy [eSioNesS......cccvvvvvveeeiiiii 16
1.6.4 Limites en la manipulaciéon de cargas.......cceeeuvvee... 17
1.6.5 Técnica para un correcto levantamiento................ 17

1.7 Problemas vy lesiones frecuentes a nivel dorso-lumbar

............................................................................................... 17
1.7.1 Lumbalgia oo 17
1.7.2 CONTraCTUIa eveiieiiiii e 18
1.7 3 HEIMI@ i 18
1.7.3.1 Hernia Discal uecoiiiiiiiic 18
2 PlanificaCion .o 20
2.1 Definicion del Usuario..eieoieeeiieeeeeeeee e 22

2.1.1 Mecanismo de produccion de lesion intervertebral

............................................................................................... 22
2. 1.2 Lumbalgia .o 22
2.1.3 Contractura MUSCULAr ..ccvvieiiiiieceeeeeee e, 23
2.2 Definicién de movimientos corporales.........ccocuve....... 23

2.3 Actividades laborales de alto riesgo para la regiéon lum-
DB e, 23

2.4 Aspectos técnicos a considerar previos al plantea-



MIENtO de SOLUCIONES oveeeeee e 24

2.4.1 Materiales oo 24
2.4.1.1 Clasificacion de cintas, cuerdas y cordones........ 24
2. 4.2 1mMpPresion 3D oo 25
2.4.2.1 PlASTICO PLA oo, 25
2.5.2 Aspectos importantes a considerar .........cccoeeeeennnn. 25
2.5.2.1 ANTropOmMELtria coooueeieiiiiiiiiiiieeeee e 25
2.5.2.2 BIONICA citiiiiiiieeie e 26
2.5.2.3 BiOMECANICA 1ttt 26
B3 1dEACION e 28
3.1 ANTECEAENTES t ittt 30
3.2 BOCETACION 1iiiiiieie e 30
3. 2. 1 ELAPa Lo 30
3.2.1.1 Boceto #1: Soporte con sistema de poleas......... 30
3.2.1.2 Boceto #2: Arnés con soporte dorsal........cccue. 31
3.2.1.3 Boceto #3: Arnés con asistencia elastica............ 31

3.2.1.4 Boceto #4: Arnés con tiras de sujecion y soporte
UM DA 32

3.2.2 Bocetacion etapa 2. coooeiviviiieeeeieiee e 32

3.2.2.1 Boceto #5: Arnés con soporte dorsal y exoesquele-
O VErtebral i 32

3.2.2.2 Boceto #6: Modelo de vertebras de exoesqueleto
............................................................................................... 33

3.2.2.3 Boceto #7: Arnés completo de térax con exoesque-

leto vertebral . 33
3.2.3 Bocetacion etapa 3. 34
3.2.3.1 Boceto #8: Arnés y vertebras ........ccccccvveevevireenn. 34
3.2.3.2 Boceto #9: Tensién en levantamiento ................ 34

3.2.3.3 Boceto #10: Modelo de vertebras del exoesqueleto
PlANTEAAO .. i 35

3.2.3.4 Boceto #11: Modelo de arnés con exoesqueleto 35

A RESUILAOS v 36
4.1 Concrecion formal ..o, 38
4.1.1 Formasy materiales ......oooooviiiioiiiiieeeee 38
4. 0.2 ACCESOMOS ciiiiiiiee e e e 39
4.2 Planos TECNICOS uuiiiiiiiiee et 40
4. 2.0 BaSE i 40
4.2.2 Vertebra inferior-superior. ..o, 41
4.2.1 Vertebra media...cooieiiiieee e 42
CONCIUSTONES vttt 47
ReCOMENdAaCIONES. ..iiiiiiiieeeiie e 47

Bibliografia. oo 48



INDICE IMAGENES

https://tusintoma.com/huesos-del-cuerpo-humano/

........................................................................................ 14
https://es.slideshare.net/niltonmalaga/teji-
d0-05€0-40367940....cummieiiiiieeeeeeeeeeeee 14
www.spineuniverse.com/espanol/anatomia/colum-
Na-Vertebral ..ol 14
www.spineuniverse.com/espanol/anatomia/colum-
NA-Vertebral .o 15

https://www.ecured.cu/Archivo:Sistema_Muscular.JPG

........................................................................................ 15
https://agita.cl/manejo-manual-de-cargas-levan-
ta-carga-sin-que-tu-espalda-sufra/...........ccoeeeinnnnn, 17
https://agita.cl/manejo-manual-de-cargas-levan-
ta-carga-sin-que-tu-espalda-sufra/...........ccoeeeinnnnne, 17

https://www.slideshare.net/SergioGalindo9/1-mane-
jo-y-levantamiento-de-cargas....cooovvvveveeeieieiiiieeeeeee, 17

https://classtetica.wordpress.com/2015/08/14/con-
tractura-muscular-QUe-€S/ ....cccveeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee, 18

https://chaparrolesionesdeportivas.com/2016/08/18/
lUMBALZIA/ el 18

https://quiropracticallard.com/barcelona/2018/03/13/
dolor-lumbar-hernia-discal/.....ccccooeeeei, 18

https://i.blogs.es/b4c7c8/mecanismo-her-
NIa/1366_2000.JD8 weeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeee e 22

https://mariavillalbaquiromasaje.files.wordpress.
com/2015/09/contractura-muscular-4.jpg................ 23

http://industrial-alturasysaludocupacinoal.blogspot.
com/2013/07/ergonomia-levantamiento-de-cargas.
NI 23

https://merceriasarabia.com/cintas/9608-espiga-na-
tUr-3-CMLNEML 24

http://tecnoweb.com.uy/producto/correa-para-mu-
danza-y-levantamiento-de-objetos-pesadas/ ........... 25

http://lopezparra.es/tensoeres/4577-pulpo-goma-gan-
chos-150cmx20mm-12u-elastico-8412372760185.html

http://www.ngenespanol.com/ciencia/descubrimien-
tos/15/06/16/las-impresoras-3dunnegocioqueavanza-
lentoperosinPauSal/ e 25

https://frs-cnc.com/impresoras-3d/consumi-
bles-3d/736/bobina-de-abs-detail ....cccoceeeeeeeeeeenil. 25

http://lacasacromatica.blogspot.com/2011/02/plasti-
ca-l-eso-ejercicio-n-21.html. ..o 26

http://tecnoweb.com.uy/producto/correa-para-mu-
danza-y-levantamiento-de-objetos-pesadas/ ........... 26

https://www.ergonautas.upv.es/metodos/biomecani-
ca/biomecanica-ayuda.php....cccooooiiiiiiiii 26

http://www.insht.es/InshtWeb/Contenidos/Documen-
tacion/FichasPublicaciones/Divulgacion/Carteles/
Carteles_A4/Car_041_impP.jRg..cccoeeeeeeeciiieieeeeeeeeen 30

10



OBJETIVO GENERAL

Mejorar el desempeno laboral del trabajador mediante la
asistencia de carga con el fin de reducir la fatiga y disminuir el

riesgo de posibles lesiones.

11

OBJETIVOS ESPECIFICOS

1. Analizar la situacion del trabajador al momento de levantar
las cargas cuando estas estén dentro y fuera de los pesos
recomendados.

2. Determinar las variables en las que se puedan dar asistencia
para reducir los posibles danos a la salud que puedan tener los
trabajadores cuando estos realizan levantamiento de carga.

3. Generar una propuesta de disefio que brinde asistencia al
trabajador durante el levantamiento continuo de carga para
aminorar la presiéon y fatiga que esta actividad causa.



CAPITULO 1

—— CONTEXTUALIZACION ——




CONTEXTUALIZACION

INTRODUCCION

En este capitulo se presenta una visidon general de los posibles
problemas que aquejan al trabajador cuya actividad involucra
la manipulacion de carga, enseha datos y recomendaciones
de guias técnicas que ayudan a salvaguardar la integridad del
empleado, asi como también indica los érganos vy sistemas del
cuerpo humano que se ven relacionados con esta actividad.
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CONTEXTUALIZACION

1.1 Pesos y cargas

Los pesos y cargas a ser movidas siempre suponen la posibilidad
de convertirse en un problema en cualquier contexto, mas aun
cuando en forma repetitiva y en situaciones laborales, por la
misma naturaleza de la labor, se hace necesario transportar
cargas desde un punto hacia otro. Hay puestos de trabajo que
requieren realizar este trabajo continuamente aungue no hay
gue desestimar aqguellos que de manera ocasional movilizan
cargas, porgue en ambos casos la probleméatica puede estar
enfocada no solo en la magnitud de los pesos y sino también en
la frecuencia de la transportacion.

Siempre hay que resaltar que ésta situacion, a mas de exigir una
logistica especifica a resolver, es una de las causas de lesiones
musculo-esqueléticas mas frecuentes que se manifiestan en
forma de lumbalgias, hernias y contracturas en los trabajadores
motivando un significativo ausentismo, importantes pérdidas
econdmicas para las empresas y un perjuicio personal en los
ingresos del trabajador.

1.2 El esqueleto

El esqueleto humano es el conjunto total y organizado de piezas
dseas que proporciona al cuerpo humano una firme estructura
multifuncional. En biologia, el sistema esquelético o esqueleto
es el sistema que proporciona soporte, apoyo y proteccion a los
tejidos blandos y musculos en los organismos vivos. El sistema
esquelético asociado a la estructura articular y muscular, tiene
funciones de locomocién, sostén y proteccién. Los vertebrados
presentan un esqueleto interno o endoesqueleto, con varias
secciones claves para la estructuraciéon del sistema.

£/
https://tusintoma.com/huesos-del-cuerpo-humano/

NUMERO DE HUESOS

B E| esqueleto humano esta formado por 206 huesos, sin contar los
huesos supranumerarios (sesamoideos y wormianos).

ESQUELETO N _DE HUESOS
" COLUMNA VERTEBRAL 24
" SACRO 01
= COCCIS 01
" CRANEO 08
" CARA 14
" 0IDO MEDIO 06
® HIODES 01
" ESTERNON 01
" COSTILLAS 24
" MIEMBRO SUPERIOR 64
* MIEMBRO INFERIOR 62

https://es.slideshare.net/niltonmalaga/tejido-oseo0-40367940

1.3 Columna vertebral

La columna vertebral (o espina dorsal) se extiende desde el
créaneo hasta la pelvis y se compone de 33 huesos individuales
gue se denominan vértebras. Las vértebras se apilan un grupo
sobre otro en cuatro regiones:

Columna vertebral Columna vertebral
vista lateral vista posterior
(de costado) (de atras)

r ot

region cervical

regién cervical =

regién toracica

www.spineuniverse.com/espanol/anatomia/columna-vertebral
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CONTEXTUALIZACION

Término C’ant. de | Area del Abreviatura
vértebras | cuerpo
Cervicales 7 Cuello C1-C7
Torécicas 12 Pecho T1-T12
Parte baja
Lumbares 506 de la L1-L5
espalda
5 .
Sacras (fusionadas) Pelvis S1-S5
Coxis 3 Rabadilla Ninguna

www.spineuniverse.com/espanol/anatomia/columna-vertebral

1.4 Propésito de las vértebras

Aungue las vértebras varian en tamano (las cervicales son las mas
peqguenas, las lumbares, las méas grandes) los cuerpos vertebrales
son las estructuras de la columna vertebral que soportan el peso.
El peso de la parte superior del cuerpo se distribuye a lo largo de
la columna hasta el sacro y la pelvis. Las curvas naturales de la
columna, cifoticay lordética, proveen resistenciay elasticidad en
la distribucion del peso corporal y las cargas axiales sostenidas
durante el movimiento.

Las vértebras se componen de muchos elementos que son
vitales para el funcionamiento general de la columna, e incluyen
los discos intervertebrales y las articulaciones facetarias.

1.5 Funciones de la columna vertebral
1.5.1 Proteccién

« Médula espinal y raices nerviosas
+ Organos internos

1.5.2 Base para sujecion

+ Ligamentos
« Tendones
* MUsculos

1.5.3 Apoyo estructural

+ Cabeza, hombros, pecho
+ Conecta la parte superior e inferior del cuerpo
« Equilibrio y distribucién del peso

1.5.4 Flexibilidad y movilidad

« Flexion (inclinacion hacia adelante)

« Extension (inclinacién hacia atras)

* Inclinaciéon hacia el costado (izquierda y derecha)
* Rotacion (izquierda y derecha)

« Combinacion de las anteriores

1.5.5 Otras
« Almacenamiento de minerales
1.6 Los musculos

El mUsculo es un érgano o masa de tejido, compuesto de fibras
gue, mediante la contracciéon vy la relajacion, sirve para producir
el movimiento en el hombre y todos los animales.

Sistema muscular:

En anatomia humana, el sistema muscular es el conjunto de
los mas de 650 musculos del cuerpo, cuya funcion primordial es
generar movimiento, ya sea voluntario o involuntario -musculos
esqueléticos vy viscerales, respectivamente. Algunos de los
musculos pueden enhebrarse de ambas formas, por lo que se los
suele categorizar como mixtos.

El sistema muscular permite que el esqueleto se mueva,
mantenga su estabilidady la forma del cuerpo. En los vertebrados
se controla a través del sistema nervioso, aunque algunos
musculos (tales como el cardiaco) pueden funcionar en forma
auténoma. Aproximadamente el 40% del cuerpo humano esté
formado por musculos, vale decir que por cada kg de peso total,
400g corresponden a tejido muscular.

et
https://www.ecured.cu/Archivo:Sistema_Muscular.JPG
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CONTEXTUALIZACION

1.6.1 Funciones de los musculos

Locomocién: consistente en realizar el movimiento necesario
de las extremidades y los muUsculos estabilizantes del térax para
efectuar los desplazamientos en el espacio.

Actividad motora de los érganos: los mUsculos estan presentes
colaborando en las funciones de muchos otros oérganos vy
sistemas: como el cardiovascular o circulatorio, el digestivo o
el urinario. Informacion del estado fisiolégico: por ejemplo, un
colico renal provoca contracciones fuertes del musculo liso
generando un fuerte dolor, signo del propio célico.

Mimica: el conjunto de las acciones faciales, también conocidas
como gestos, que sirven para expresar lo que sentimos vy
percibimos.

Estabilidad: los musculos conjuntamente con los huesos
permiten al cuerpo mantenerse estable, mientras permanece en
estado de actividad.

Postura: el control de las posiciones que realiza el cuerpo en
estado de reposo.

Produccién de calor: al producir contracciones musculares se
origina energia caldrica.

Forma: los mUsculos y tendones definen la morfologia del sujeto
dando el aspecto tipico del cuerpo.

Proteccion: el sistema muscular sirve también como proteccién
para los drganos vitales.

1.6.2 Funcionamiento

Los musculos son asociados generalmente de forma obvia con
el movimiento, pero en realidad, como vimos, son también los
gue nos permiten impulsar la comida por el sistema digestivo,
respirar y hacer circular a la sangre.

El funcionamiento del sistema muscular se puede dividir en 2
grandes procesos, relacionados a su vez al funcionamiento del
sistema nervioso: uno voluntario que nos permite por decisiéon
operar los musculos esqueléticos, produciendo movimientos
conscientesy el segundo involuntario realizado por los muUsculos
gue responden al sistema nervioso simpatico o auténomo que
regenta las funciones vitales moviendo los musculos que rigen
los sistemas cardiorrespiratorio, digestivo, excretor, etc.

El sistema musculo-esquelético nos permite caminar, correr,
saltar, en fin nos faculta una multitud de actividades voluntarias.
En cuanto a los musculos de funcionamiento auténomo, se
puede decir que se desempenan de manera independiente a
nuestra voluntad pero son supervisados y controlados por el
sistema nervioso central, se encarga de generar presién para el
traslado de fluidos y el transporte de sustancias a lo largo del
organismo con ayuda de los movimientos peristalticos (como el
intestinal moviendo el alimento, durante el proceso de digestién
yexcrecién). Ejemplodeestoesel procesoauténomodel corazén,
organo basicamente muscular que se contrae regularmente,
millones de veces durante la vida, debiendo soportar la fatiga y
el cansancio, sin detenerse.

Hay que necesariamente hacer una breve referencia a una
situacion que suele implicar a los dos sistemas, voluntario vy
auténomo sin que signifigue un nuevo régimeny esta relacionado
a cuando se da una situacidon extrema de alto riesgo vy los
movimientos musculo - esqueléticos vy viscerales responden
a respuestas instintivas o reflejos que son las repuestas
involuntarias generadas como resultado de un estimulo de
peligro, situacién en la que participan incluso el sistema
endocrino segregando sustancias como la adrenalina, que hace
gue el sujeto incremente sus latidos cardiacos, adquiera fuerzay
velocidad inusuales y hasta que excrete involuntariamente.

1.6.3 Enfermedades y lesiones

Las enfermedades que afectan al sistema muscular pueden ser
producidas por algunos virus que atacan el sistema nervioso
rector o directamente al musculo, también se experimentan
dolencias por cansancio muscular, posturas inadecuadas,
lesiones por ejercicios bruscos o sucesos laborales y accidentes.
Algunas enfermedadesylesiones que afectanalsistema muscular
de forma frecuente son:

+ Desgarro: ruptura del tejido muscular.

» Calambre: contraccién espasmaodica involuntaria, que afecta a
los muUsculos superficiales.

* Esguince: lesion producida por un dafno moderado o total de
las fibras musculares y/ o ligamentos de una articulacion.

* Distrofia muscular: degeneraciéon de los musculos esqueléticos.

* Atrofia: pérdida o disminucién del tejido muscular.

16



CONTEXTUALIZACION

* Hipertrofia: crecimiento o desarrollo anormal de los musculos,
produciendo en algunos casos serias deformaciones. No
obstante, la hipertrofia muscular controlada es uno de los
objetivos del culturismo.

* Poliomielitis: conocida comuUnmente como polio. Es una
enfermedad producida por un virus, que ataca al sistema
nervioso central, y ocasiona que los impulsos nerviosos no se
transmitan y las extremidades se atrofien.

* Miastenia gravis: es un trastorno neuromuscular, se caracteriza
por una debilidad del tejido muscular y el sistema muscular es
un componente acido.

1.6.4 Limites en la manipulacién de cargas

Enfermedades y especialmente lesiones significan un gran
problema de salud publicayempresarial, a sabiendas qgue muchos
de dichos riesgos se presentan en la jornada laboral, un alto
porcentaje son debido a la incorrecta o forzada manipulacién
de carga, por lo que el Instituto Nacional de Seguridad e Higiene
en el Trabajo de Espafna plasma en una guia técnica el siguiente
concepto: ” se considera una carga todo aquel elemento a
manipular qgue pese mas de 3 kilogramos”. Asi mismo establece
como carga maxima a manipular en condiciones optimas un
peso de 25 kilogramos para los hombresy maximo 15 kilogramos

para mujeres.
no des
tirones
acércate
la carga
n'® 4 ﬁ

calcula colocu espnlda asegura  camind con  primero suelta
los pies recta el agarre paso seguro  luego ajusta

https://agita.cl/manejo-manual-de-cargas-levanta-carga-sin-que-tu-espalda-sufra/

Siempre serd un factor determinante la frecuencia con la que
el trabajador realiza el levantamiento de carga. Ya que en
una jornada laboral de 8 horas deberfa transportar una carga
acumulada de no mas de 10000kg siempre que la distancia
maxima sea de hasta 10 metros.

/4
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1.6.5 Técnica para un correcto levantamiento

Es crucial que los trabajadores conozcan y apliquen una técnica
de levantamiento que les permita evitar el méaximo la sobrecarga
muscular, las molestias y las lesiones. La mas difundida es la que
figura a continuacion:

1. Aproximarse a la carga apoyando los pies firmemente en el
suelo (con el cuerpo centrado).

2. Separar los pies a una distancia aproximada de 50 cm.
3. Doblar las rodillas para coger la carga.

4. evantarse con la fuerza de las piernas, manteniéndola espalda
recta, la cabeza levantada y el abdomen vy gliteos apretados.

Altura vertical a la que se transporta la carga: para esto se
contemplan dos posibilidades, la altura de los codos (111 cm
en hombres y 105 cm en mujeres), o la altura de los nudillos del
trabajador (79 y 72 cm respectivamente).

(1 12, 13/ 4/

https://www.slideshare.net/SergioGalindo9/1-manejo-y-levantamiento-de-cargas

1.7 Problemas y lesiones frecuentes a nivel dorso-lumbar

Hay que destacar que la incorrecta manipulacién de carga pone
en riesgo la salud del trabajador, las siguientes son las posibles
lesiones a las que estéd expuesto:

1.7.1 Lumbalgia

La lumbalgia o lumbago es un término para el dolor de espalda
baja, en la zona lumbar, causado por un sindrome musculo-
esquelético, es decir, trastornos relacionados con las vértebras
lumbaresy las estructuras de los tejidos blandos como musculos,
ligamentos, nervios y discos intervertebrales.
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CONTEXTUALIZACION

https://chaparrolesionesdeportivas.com/2016/08/18/lumbalgia/

1.7.2 Contractura

Una contractura es una contraccion patoldgica involuntaria,
duradera o permanente, de uno o mas grupos musculares.
Puede aparecer al realizar un esfuerzo y entre los sintomas mas
frecuentes encontramos el abultamiento o inflamaciéon de la
zona, dolory alteracién del funcionamiento normal del musculo.

Tejido muscular normal

Tejido muscular contracturado

https://classtetica.wordpress.com/2015/08/14/contractura-muscular-que-es/

1.7.3 Hernia

El término hernia muscular significa: La formada por la salida de
una porciéon de un vientre muscular no desgarrado, a través del
agujero accidental de la aponeurosis o fascia que envuelve el
musculo. También se llama miocele.

1.7.3.1 Hernia Discal

La hernia discal es una enfermedad en la que parte del disco
intervertebral (nucleo pulposo), que se encuentra entre las
vértebras, se desplaza hacialaraiznerviosa, la presionay produce
lesiones neurolégicas derivadas de esta lesion.

https://quiropracticallard.com/barcelona/2018/03/13/dolor-lumbar-hernia-discal/
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CAPITULO 2

— PLANIFICACION —




CONTEXTUALIZACION

INTRODUCCION

Este capitulo da una vision en perspectiva de los sujetos a
guienes se dirige el proyecto, la mecanica de producciéon de
las lesiones y una mirada de los materiales y la tecnologia que
puede utilizarse para plantear las soluciones.
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2.1 Definicién del usuario

Debemos delimitar momentos y actividades respaldados en
estudios y datos, para de esta manera generar resultados que
solucionen la probleméatica expuesta.

En un estudio realizado por el Instituto Nacional de Seguridad
e Higiene en el Trabajo de Espana, muestra la relacion de las
lumbalgias con el trabajo, los resultados exponen la asociacién
de las lesiones a nivel dorso lumbar con variables laborales como:
puesto de trabajo, esfuerzo fisico, levantamiento de cargas,
cantidad de peso que se levanta, puesto que a pesar de que
clinicamente la lumbalgia estd considerada un sindrome vy las
causas de su aparicién no son claras, hay resultados estadisticos
gue nos muestran una 6ptica diferente.

Los resultados de dicho estudio exponen datos como, que el
dolor lumbar es 2,5 veces mayor en trabajadores cuyo puesto
de trabajo incluye actividades como levantamiento de cargas
fisicas pesadas y posiciones forzadas en comparacién con los
puestos administrativos, de servicios que estdn expuestos a
menores demandas fisicas, asi mismo concluye que la frecuencia
de lumbalgia es 8 veces mayor en trabajadores que estan
relacionados con el levantamiento de carga que en trabajadores
gue no levantan cargas.

Segln datos (2012) del Instituto Ecuatoriano de Seguridad Social
las afecciones profesionales mas frecuentes relacionadas al
sistema musculo-esquelético fueron la lumbalgia crénica, hernia
discal. La lumbalgia y el hombro doloroso (caso de tendinitis)
juntas sumaron el 69% del total de casos reportados en el 2012.

2.1.1 Mecanismo de producciéon de lesién
intervertebral

Se produce, en general, tras un esfuerzo de levantamiento de
una carga con el tronco inclinado hacia delante, (esta carga
puede ser el propio peso de nuestro cuerpo) en tres tiempos:

https://i.blogs.es/b4c7c8/mecanismo-hernia/1366_2000.jpg

1. Primer tiempo A: la presion en la parte anterior del disco,
provoca que el nucleo se desplace hacia atrds, abriéndose
espacio a través de los pequenos desgarros.

2. Segundo tiempo B: al iniciar el levantamiento del tronco,
con carga o no, el aumento de presién desplaza bruscamente el
nucleo atravesando el anillo fibroso.

3. Tercer tiempo C: al enderezarnos la vértebra vuelve a su sitio
pero el nucleo pulposo no regresa, ya que el aumento de presién
hace ceder al disco bajo la presién y la masa queda bloqueada
contra el ligamento comuUn posterior, momento en el que
acontece el gran dolor caracteristico, comunmente llamado
Lumbalgia.

2.1.2 Lumbalgia

En el caso de la lumbalgia que como se explicd es el dolor
localizado en la parte inferior o baja de la espalda, cuyo origen
es indefinido y responde a multiples variables, una de las cuales
y muy importante es la estructura musculo-esquelética de la
columna vertebral, que en un momento es una caracteristica
particular de cada individuo, por lo que desde un punto de vista
médico segln la Fundacion Kovacs, se trata de un dolor local
acompanado de dolor referido o irradiado que por la complejidad
del diagndstico debe entenderse que califica como lumbalgia si
no se produce como consecuencia de lesiones detectables como
fracturas, traumatismos ni causas neoplasicas, neurolégicas,
infecciosas, vasculares, endocrinas, metabdlicas, ginecoldgicas
ni psicosomaticas.

Esta patologia afecta tanto a personas jévenes, como adultas
y mayores y aparece tanto en trabajos sedentarios, como en
aqguellos que implican un gran esfuerzo fisico.

La lumbalgia que estd definida, como se explicé, a modo de
dolor en la region vertebral o paravertebral lumbary afecta o ha
afectado al 70-80% de los individuos aunque sea una vez, con un
episodio de dolor lumbar en su vida.

Es uno de los motivos mas frecuentes de consulta médicay la 2°
causa de baja laboral en las empresas.

El 90% de los casos de lumbalgia se atribuyen a alteraciones
mecanicas de estructuras vertebrales, en la mayoria de caracter
inespecifico (lumbalgia mecanica o inespecifica).
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El 10% restante puede deberse a sindrome radicular, secundario
a hernia de disco, estenosis de canal lumbar, espondilitis
anquilosante, dolor no organico o psicégeno y un grupo de
enfermedades potencialmente graves, que sélo representan un
2-3% de los dolores lumbares pero que es necesario descartar:
tumores (0,7%), infeccién, fractura vertebral reciente y dolor
referido visceral.

Aungue la lumbalgia mecanica se debe a alteraciones
estructurales, se puede encontrar relaciones indirectas no
definitivas con situaciones de sobrecarga funcional o postural
de los elementos que forman la columna lumbar.

Por lo que a pesar de gque no hay consideracién concluyente
que la relacion entre el manejo de cargas, alteraciones de la
estatica, desequilibrios musculares o sobrecargas musculo-
ligamentosas pueden ser causa de lumbalgia mecanica, se
considera importante tomar las precauciones necesarias para
proteger la estructura vy la funcionalidad lumbar, con técnicas
practicas y consistentes. Aunque la realidad es que la causa de
los sintomas en la mayoria de los pacientes es desconocida.

2.1.3 Contractura muscular

Una contractura muscular es, Contractura muscular
una contraccién continuada s aumento de  tensény el acotamiento de un
e involuntaria del musculo  EAELRELCESEILT
o) algunas de sSusS ﬁbras que funcionamiento normal del musculo.
aparecen al realizar un esfuerzo

por lo que es obvio que deba
relacionarse con la incorrecta
o desmedida realizacion de
esfuerzos, especialmente
referidos al levantamiento
O transportacion de pesos vy
cargas.

Piscs ando

https://mariavillalbaquiromasaje.
files.wordpress.com/2015/09/
contractura-muscular-4.jpg

2.2 Definicién de movimientos corporales

Ellevantamiento de carga obliga a que la columna soporte a mas
del peso corporal, el peso de la carga. Por el esfuerzo adicional
de la espalda se puede sufrir dolores y lesiones que pueden
comprometer la salud del individuo.

El levantamiento seguro de cargas requiere no solamente
fortaleza fisica, sino el conocimiento y practica de algunas
técnicas:

Indicaciones para un correcto
levantamiento de carga:

1. Posicion segura para levantar:
acercarse a la carga, mantener
los pies separados y los talones
en el piso. La cadera baja vy las
rodillas dobladas. Las orejas,
hombros y cadera deben formar
una linea recta.

http://industrial-
alturasysaludocupacinoal.blogspot.
com/2013/07/ergonomia-levantamiento-

2. Preparacién para levantar: de-cargas.html

sujetar firmemente el objetoyapretarlos musculos abdominales.

3: Ellevantamiento debe hacerlo las piernas: mantener recta la
espalda, no girar el cuello o los hombros.

2.3 Actividades laborales de alto riesgo para la
region lumbar:

Dentro de las actividades laborales que tuvimos en cuenta
para la obtencién de datos estan: metal mecanico, distribuidor
de gas doméstico y mecénico automotriz. Estas actividades
presentan caracteristicas que estan dentro de las estadisticas de
lesiones laborales estudiadas. La obtencién de datos se centrd
en determinar el nUmero de repeticiones y el peso acumulado
durante la jornada laboral de 8 horas diarias, puesto que las
posibilidades de lesion aumentan con los momentos de fatiga
fisica.
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Setomaronestostrescasosdebidoaquelaspersonasinvolucradas
con estas actividades laborales no cuentan, necesariamente,
con un espacio fisico especifico para desempenar su actividad.
Durante toda su jornada de trabajo realizan tareas repetitivas,
mantienen posturas forzadas y manipulan distintos tipos de
carga. Unicamente en la actividad del distribuidor de gas se
pudieron obtener datos algo mas especificos con respecto al
peso acumulado durante las 8 horas de trabajo, debido a que el
cilindro de gas doméstico presenta pesos estandares, hecho que
ayudo en la realizacién de los calculos.

2.4 Aspectos técnicos a considerar previos al
planteamiento de soluciones

2.4.1 Materiales

Luego de investigar los multiples materiales a disposicién
consideramos que el que mejores prestaciones ofrece para
aplicarlo al planteamiento de posibles soluciones relacionadas
con la manipulaciéon de pesos y cargas en diferentes situaciones
y en diferentes escenarios, definitivamente es el denominado
nailon, nilén o nylon en sus diversas presentaciones, dada su
gran resistencia a la fatiga, a la ruptura, a la abrasion vy a la
degradacién por la luz solar, sumado a sus bajos costos frente a
otros materiales con los que se tejen cuerdas y cintas naturales
y sintéticas

2.4.1.1 Clasificacién de cintas, cuerdas
y cordones

Segln su material: Se clasifican en naturales: cdfamo, cabuya,
manila, algodén vy sisal, y de tipo sintético nailon, poliéster,
dracén, polipropileno, kevlar, polietileno y perlén, entre otras.

Las cuerdas y cintas sintéticas estdn conformadas por
delgadas fibras continuas; hay mas de 20 tipos de materiales
para su elaboracién, entre los cuales sobresalen el nailon, el
poliéster y el polipropileno,. Uno de los primeros materiales
creados para el uso en cuerdas fue el nailon, que por su
dinamismo, ligereza vy resistencia es usado para la escalada
y actividades extremas; aunque una de sus debilidades es
gue, cuando se moja, pierde cerca de 5% de su fuerza, lo que
debe ser considerado al calcular margenes de seguridad.
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Por lo general, las cuerdas y cintas de fibras sintéticas se
componen de una parte externa o coraza, (la cual representa 30%
de la capacidad de la cuerda) y una parte interna llamada alma
(que representa 70% de la capacidad de la cuerda y confiere a la
cuerda la correcta proporcién entre resistencia y elongacion).

Segun su elasticidad: De acuerdo a su elongacién, las
cuerdas se clasifican en estatica si su elongacién estd cerca
de 2%, dindmica si su elongacion estd cerca de 17-21%

Estatica: Se caracterizan por su poca elongacién (cerca de 2%)
y absorciéon de energia; Se utilizan principalmente para realizar
labores de rescate y descensos en rappel, que son situaciones de
riesgo limitado.

Dinamica: caracterizadas por poseer gran elongaciéon (de 17% a
21%) y absorciéon de energia (alrededor de 60%); esto le permite
ser elastica, lo cual genera reduccién en el choque de impacto.

Las cintas de Nilén (nylon): Segin lo explicado el nilén es uno
de los polimeros mas comunes utilizados como fibra, pertenece
al grupo de las poliamidas y es cono conocido con las siglas PA.

Sus principales caracteristicas son su enorme resistencia a la
abrasion lo que les confiere gran fiabilidad en el tiempo vy larga
duracion, caracteristica que incide en los costos por lo que
encuentra multiples aplicaciones en la industria del automovil,
textil y en actividades aeronduticas y militares.

Su considerable resistencia al calor y al desgaste, sumada a
la gran capacidad de amortiguar golpes, ruido y vibraciones
las convierte en primera opcidén en ambientes con congestién
sonora, pues no aporta a incrementar el ruido existente.

Su tremenda dureza junto a su elevada relacién de fuerza/
resistencia, y sus altas tolerancias a los aceites, grasas, solventes
y a los alcalis la hace muy utilizada en labores de emergenciay en
actividades fabriles, siempre considerando que es termoplastico
(al calentarse se ablanda).

Un ejemplo de las generosas
posibilidades que ofrecen las
correas de nilon son la solucion
gue plantea el gradfico con correas
ajustables, asi podriamos llevar
facilmente pequenas y grandes
cargas. Las correas son de nylon
de alta resistencia suficiente para
soportar hasta 2000 libras de
tension.

v

https://merceriasarabia.com/cintas/9608-
espiga-natur-3-cm.html

En el producto que se plantea en el presente proyecto se incluye
las cintas de nilén como uno de las principales materiales debido
a las caracteristicas y propiedades analizadas y también porque
es un material de facil obtencién y de bajo costo, lo que nos
ayudara a cumplir con una de las caracteristicas planteadas
para nuestro producto, que es la accesibilidad a la solucién del
problema que nos ocupa.

CordonesElasticos: Uno de los materiales a usar son los cordones
elasticos de seguridad, los cuales estan conformados por fibras
eldsticas en su interior con una cobertura de nilén lo cual ayuda
a una mayor duracion de las fibras, estos cordones tienen una
elongacion maxima segura del 55%, asi como una resistencia
maxima de carga de 75 libras (cordén de 1cm de didmetro)

http://lopezparra.es/tensoeres/4577-
pulpo-goma-ganchos-150cmx20mm-12u-
elastico-8412372760185.html

http://tecnoweb.com.uy/producto/correa-
para-mudanza-y-levantamiento-de-objetos-
pesadas/

25



PLANIFICACION

2.4.2 Impresion 3D

La impresion 3D es una tecnologia de fabricaciéon donde un
objeto previo modelado tridimensional es creado mediante
la superposicién de capas de material. Las impresoras 3D son
mas rapidas, baratas y faciles de usar que otras tecnologias de
fabricacién por adiciéon, como en cualquier proceso industrial,
estaran en relacion directa entre su precio de adquisicion vy la
toleranciaenlasmedidasdelosobjetosaproducir. Lasimpresoras
3D ofrecen la capacidad para imprimir partes y montajes hechos
de diferentes materiales con diferentes propiedades fisicas vy
mecanicas. Las tecnologias avanzadas de impresién 3D permiten
desarrollar productos a nivel de prototipo.

Mediante el control de los ejes X, Y y Z el extrusor se mueve
segln requiera el disefo precargado a imprimir, con la ayuda del
extrusor y un dosificador del filamento o material que se utilice
este ira agregando capa tras capa de material hasta completar el
objeto deseado. Las impresoras 3D estan en constante evolucion
en cuanto a la aplicacion de diferentes materiales y también de
sus tamanos, se las utiliza para impresiones de partes dseas muy
pequenas hasta la posibilidad de imprimir una vivienda.

http://www.ngenespanol.com/ciencia/descubrimientos/15/06/16/las-impresoras-3dunnegociogueav
anzalentoperosinpausal/

2.4.2.1 Plastico PLA

El dcido polilactico (PLA) fue uno de los primeros bioplasticos
en ser conocido a nivel desde el sector de consumo. Fabricado
a partir de dextrosa (azUcar) de maiz, como principal fuente,
es el bioplastico con mayor madurez en el mercado desde su
introduccion en 2003.

El PLA es uno de los materiales
(Ailamento) utilizado en las
impresoras 3D debido a sus
propiedades fisicas y a su
moderado costo con respecto
a otros materiales como el
ABS, filamentos eldsticos o de
madera.

https://frs-cnc.com/impresoras-3d/
consumibles-3d/736/bobina-de-abs-detail

2.5.2 Aspectos importantes a considerar
2.5.2.1 Antropometria

Definicion: antropometria es el estudio de las proporciones vy las
medidas del cuerpo humano.

Un correcto estudio antropométrico es indispensable en la
realizacion de este proyecto, en especial para la obtenciéon
de medidas y proporciones de la espalda en su totalidad y de
manera especial de la seccién lumbar.

Una profunda consideracion de
las medidas antropométricas de
la espalda nos permitird conseguir
una mayor adaptabilidad de
nuestro  producto al buscar
solucionar los distintos casos
especificos de materiales a ser
manipulados y de los sujetos que
se beneficiarfan del producto, pues
esta consideraciéon comprenderia
la posibilidad de reflexionar sobre
aspectos étnicos o de género e
incluso muy particulares de las

http://lacasacromatica.blogspot. personas beneficiarias de Su
com/2011/02/plastica-1-eso-ejercicio-n-21. utilizacién
html :

E 21: ANTROPOMETRIA

[
L ceeedaa
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2.5.2.2 Bidnica

Es la ciencia que estudia el diseno, la creacién y construccion
de aparatos y tecnologia aplicada para sustituir o apoyar a las
funciones dindmicas naturales de los seres vivos.

http://tecnoweb.com.uy/producto/correa-
para-mudanza-y-levantamiento-de-objetos-
pesadas/

2.5.2.3 Biomecanica

La biomecanica se enfoca en la tarea de establecer una
analogia entre una maquina vy el cuerpo humano, o sea entre
palancas, poleas, cuerdas y motores, replicando imitando
o repitiendo los movimientos de los huesos, articulaciones,
tendones y musculos. Se puede definir que una articulacion es
el punto de apoyo de una palanca (un hueso largo) accionada
por un musculo (la potencia), para vencer una resistencia
(el peso propio de los miembros y la carga sostenida).

Fotenals = Misculs

~

Breis da Palanca = Husso

Resistancis = Carga

https://www.ergonautas.upv.es/metodos/
biomecanica/biomecanica-ayuda.php
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IDEACION

INTRODUCCION

En este capitulo se muestra desde el inicio el estudio, analisis y
sintesis, graficando sistematicamente el desarrollo del estudio
y mostrando con imagenes ese proceso, profundizando en los
conceptos técnicos y de diseno del artefacto asistencial de
carga, motivo del presente proyecto.
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3.1 Antecedentes

Haciendo hincapié en el objetivo de este proyecto, que es mejorar
el desempeno laboral del trabajador mediante la asistencia
de carga con el fin de reducir la fatiga y disminuir el riesgo de
posibles lesiones, mediante toda la informacién recabada
durante las etapas previas se conjugaron con los procesos de
diseno requeridos para la posterior materializacion de nuestro
producto.

Enfocandonos puntualmente en las lesiones a nivel de espalda,
las cuales se presentan como contractura muscular, lumbalgia
y hernia discal, tomamos esta region corporal, para desarrollar
nuestro producto asistencial de carga, ya gue segun el Instituto
Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo de Espana estas
son las lesiones con mayor riesgo de comprometer la salud del
trabajador debido a la complejidad de sus tratamientos.

Tomando en cuenta estos aspectos procedimos a realizar el
proceso de bocetacion.

ESTRUCTURA DE LA ESPALDA

LAS MALAS POSTURAS

| rl lumna {
o R y PUEDEN PRODUCIR MULTIPLES LESIONES

la musculatura que la conforma.

El dolor surge cuando se lesiona cualquier

parte de la espalda, por exceso de carga o m \\gf
por malas posturas. | \@ e
Las zonas principales de la columna son: 5

ZOMNA CERVICAL (7 vértebras) j

CORRECTO INCORRECTO

LONADORBAL: T R:veriRos) Las CARGAS producen aplastamiento

del disco intervertebral

&, 20Kg 100 Kg

ZONA LUMBAR (5 vénebras)

# piscosano DISCO SAND D
ENAEPDSO BAJD GARGA

http://www.insht.es/InshtWeb/Contenidos/Documentacion/FichasPublicaciones/Divulgacion/
Carteles/Carteles_A4/Car_041_imp.jpg

3.2: Bocetacion
3.2.1Etapa l

3.2.1.1 Boceto #1: Soporte con sistema
de poleas
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3.2.1.2 Boceto #2: Arnés con soporte 3.2.1.3 Boceto #3: Arnés con asistencia
dorsal elastica

-
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3.2.1.4 Boceto #4: Arnés con tiras de 3.2.2 Bocetacién etapa 2

sujecién y soporte lumbar 3.2.2.1 Boceto #5: Arnés con soporte
dorsal y exoesqueleto vertebral
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3.2.2.2 Boceto #6: Modelo de vertebras
de exoesqueleto

3.2.2.3 Boceto #7: Arnés completo de
térax con exoesqueleto vertebral

Mediante la utilizacién de cintas nildn que estadn conformadas
por cientos de fibras y sumado el modelo de exoesqueleto
vertebral como se indicd en los bocetos de las etapa dos se
busca generar mas puntos de soporte y distribuir la presion que
sufre el sistema musculo-esquelético de la persona al momento
de manipular carga.
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3.2.3 Bocetacion etapa 3 3.2.3.2 Boceto #9: Tension en
3.2.3.1 Boceto #8: Arnés y vertebras

levantamiento
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3.2.3.3 Boceto #10: Modelo de
vertebras del exoesqueleto planteado

3.2.3.4 Boceto #11: Modelo de arnés
con exoesqueleto

Después del proceso de bocetacion en esta etapa de ideacién
hemos desarrollado ideas claras para la produccion de nuestro
artefacto tomando como puntos de partida los conceptos de
bidénica y biomecanica que nos han ayudado no solo en la parte
funcional sino que también al ser la fuente de inspiracién para
dotar de una estética mecénica-industrial a nuestro producto.
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RESULTADOS

INTRODUCCION

Este capitulo comprende la combinacién de todos los
conocimientos  adquiridos durante la realizacion de los
anteriores capitulos, toda la informacion fusionada con un
proceso de diseno nos da como resultado la materializaciéon de
nuestro prototipo.
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4.1 Concrecidén formal

Una vez definidas las ideas en la parte de bocetacién, procedimos
al modelado digital con ayuda de un software para llegar a
obtener las formas requeridas, teniendo en consideracion
principalmente los aspectos mecéanico-funcional, ergonémico vy
estético.

4.1.1 Formas y materiales

Luego de multiples estudios comparativos de la morfologia
Osea de la columna vertebral humana se realizé el disefio de
las diferentes piezas del prototipo, la vértebra inferior-superior,
vértebra media, base, enganches y soporte del muslo fueron
realizados en PLA mediante impresion 3D lo que nos permitio
tener gran libertad y exactitud al momento de conseguir las
formas y medidas requeridos para el funcionamiento de nuestro
prototipo, con respecto al peso vy resistencia el PLA ayudo a
conseguir un muy buen resultado ya que, ala pieza que va a estar
sometida a mayor presién se la doto de una mayor densidad, los
segmentos fueron impresos en densidades de entre 30 a 50%, vy
fueron necesarias mas de 80 horas de impresion.

NUmero de piezas impresas:

1. Vértebra superior-inferior: 2 unidades
2. Vértebra media: 3 unidades

3. Base: 4 unidades

4. Soporte del muslo: 2 unidades

5. Extension: 2 unidades
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Para la elaboracion del arnés se usé principalmente cinta nilén
de 50mm de ancho la cual posee una resistencia de arrastre de
2 toneladas, la utilizacion de esta cinta creemos que fue una
excelente decision debido a sus propiedades fisicas y su bajo
costo. El principal aspecto que se tomd en cuenta al momento
de desarrollar este prototipo fue la comodidad y seguridad del
usuario.

4.1.2 Accesorios

Para la conformacion total del prototipo usamos multiples
accesorios que ayudaron a gque el producto se fije y ajuste al
cuerpo de diferentes personas:

1. Velcro: por su versatilidad, se lo uso para que el prototipo
tenga un ajuste mas exacto al cuerpo del usuario.

2. Ojales metadlicos: se los utilizd para asegurar los cordones
elasticos y evitar desgarres en la cinta nilén.

3. Hebillas plasticas: utilizadas para asegurar la zona del pecho
y la cintura.

4. Tensores plasticos: se los uso para el ajuste de la cinta.
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4.2 Planos técnicos
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4.2.2 Vertebra inferior-superior
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4.2.1 Vertebra media
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CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

Finalmente como conclusiones y recomendaciones importantes
del proyecto presentado, consideramos que se cumplié con los
objetivos planteados.

1. Después de estudiar datos obtenidos de fuentes fiables se
determind enfocarnos en las lesiones a nivel dorso-lumbar ya
que estas son de gran riesgo y se presentan en mayor porcentaje
con respecto a otras lesiones del sistema musculo-esquelético.

2. Se generd una propuesta de disefio que brinda un soporte
en la espalda de la persona, que distribuye el peso de carga vy
disminuye la presién que se genera en el espacio intervertebral,
mediante la tensidon que los cordones elasticos crean en los
soportes de los muslos, la persona disminuye la fuerza que debe
realizar al momento del levantamiento.

3. Las caracteristicas del prototipo de artefacto asistencial de
carga reduce el esfuerzo que la persona usualmente ejecuta en
el levantamiento de carga.
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RECOMENDACIONES

Sibien es cierto que este prototipo fue desarrollado en base a las
necesidades de trabajadores relacionados con el levantamiento
y manipulacién de carga, se puede tomar en cuenta el sistema
gue se utilizé en el soporte de espalda para casos de mala
postura y sobrepeso en las personas.
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