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Introduccién

Los estudios epidemioldgicos
han demostrado el enorme
impacto social del dolor lumbar
en todo el mundo (1) asi como
la gran repercusion econdmica

que ello supone (2).

En los paises occidentales el
70-80% de |la

padece dolor lumbar en algun

poblacion

momento de su vida, (3) y
convirtiéndose en la principal
causa de restriccion de
movilidad, discapacidad a largo
plazo, disminucién de Ia
calidad de vida y por ende, en
una de las principales causas
de absentismo laboral y de
consulta médica en los
servicios de traumatologia vy

cirugia ortopédica (4).

La lumbalgia es por tanto un

grave problema socio-
sanitario. Esta considerada la
principal causa de limitacion
de la actividad en personas
menores de 45 afos y la

tercera en mayores de 45
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Resumen A 1 [
Las actividades laborales de cargar y manipular materiales se anos, asl como la patOIOQIa

relacionan con un mayor riesgo de dolor lumbar. El objetivo de . T

este estudio es cuantificar diversos factores de riesgo dindmicos mUSCUIO_eSqueletlca de mayor
durante la manipulacion de cargas, para aportar bases objetivas .

en la profilaxis de la lumbalgia. El estudio se realiza en 25 prevaIenC|a €n mayores de 65
sujetos. Para medir el rango de movimiento se ha utilizado un

sistema de electrogoniometria, valorando la movilidad lumbar, en anos. En muchas ocasiones,
los tres planos al variar la técnica de levantamiento con una y

dos manos, el angulo de inicio para el levantamiento de la carga los pacientes desarrollan un
entre 00 y 90° de rotacion a la derecha, y el peso de la carga de
4y 12 Kg. Los resultados muestran que los valores mas altos de
flexion y rotaciéon se producen al elevar cargas con las dos
manos, con un angulo de inicio de 90°. Sin embargo el . . L.
levantamiento con una mano produce una mayor inclinacion incapacita para la actividad
lateral derecha, tanto a 0° como a 90°, sobre todo al aumentar

el peso a 12 Kg. Estos datos podrian ser utilizados por el laboral (5)

Terapeuta Ocupacional en el disefio ergondmico del entorno

laboral y en la educacion y entrenamiento de la Escuela de

Espalda para prevenir el dolor lumbar.

proceso  cronico que les

Diversos estudios
Summary

Work activities of loading and handling materials related to an i inlaAi
increased risk of low back pain. The aim of this study is to ep|dem|olog|cos y

quantify various risk factors to manipulate dynamic loads, to b ;. h . d
provide an objective basis for prophylaxis of low back pain. Iomecanicos an permltl 0

OThe study was performed in 25 subjects. To measure the ) e L.
range of movement has used a system of electrogoniometry, identificar entre los prlnC|paIes
valuing the 32 lumbar mobility, in all three planes to vary the

lifting technique with one or two hands, the start angle for lifting factores de riesgo asociados a
the load between 0° and 90° clockwise rotation, and the weight

of the load 4 and 12 kg. The results show that the highest
values of bending and rotation occur when lifting loads with both dolor lumbar las frecuentes

hands, with a starting angle of 90°. But lifting with one hand incli . . d
produces greater lateral tilt right, both at 0° and 90°, especially InClinaciones 'y rotaciones €
by increasing the weight to 12 kg. These data could be used by .

the Occupational Therapist in the ergonomic design of the columna, el levantamiento de
workplace and in education and training of the Back School to o

prevent back pain. cargas y las repeticiones de
movimiento (6-9).La relacién del dolor lumbar con determinados trabajos
industriales también se conoce desde hace tiempo (10-12), asi como las
actividades de cargar y manipular materiales (12,13). Los sobreesfuerzos
producidos por la manipulacién de cargas pesadas se han convertido en el
principal mecanismo de produccidon de lesiones por accidentes de trabajo no
mortales, habiéndose observado un fuerte incremento en su incidencia en los
ultimos afos (14). Gutiérrez et al (2001) establecen diferencias entre el grupo
de trabajadores que tienen un trabajo mas sedentario respecto a aquellos que

habitualmente movilizan y transportan cargas (15).

El mayor problema para realizar estos estudios biomecanicos ha sido siempre la
falta de métodos satisfactorios para obtener resultados fiables, sin embargo,
actualmente se dispone de electrogoniometros ligeros vy flexibles utilizados en

ensayos clinicos y de laboratorio (16-18) y en aplicaciones ergondmicas
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(19,20), reconociendo su efectividad para cuantificar la movilidad articular y
evaluar las posturas. Las aplicaciones de la ergonomia en Terapia Ocupacional,
son importantes porque permiten la evaluacién y adaptacién de los ambientes
de trabajo, para que se ajusten a las necesidades especificas de cada persona,
a través de la utilizacidon de estrategias propias de la profesién, tendentes a
brindar un ambiente confortable en la ejecucion de todos sus roles y garantizar

tareas mas productivas (21).

La ergonomia preventiva trabaja en intima relacion con las disciplinas
encargadas de la seguridad e higiene en las areas de trabajo, mientras que la
ergonomia geométrica o biométrica asegura un espacio de trabajo adecuado y
una disposicion correcta de los elementos que utiliza el trabajador para evitar

movimientos y posturas perjudiciales para su salud (22).

El objetivo de este estudio es la recogida y andlisis de datos cuantitativos de
distintos factores de riesgo dindmicos que producen dolor lumbar, como el
angulo de inicio y destino de la carga, la técnica de levantamiento con una o
dos manos y la variacidn de peso para aportar bases objetivas en la profilaxis
de lumbalgia a través de intervenciones ergondmicas llevadas a cabo en el

lugar de trabajo.

2. METODOLOGIA

Sujetos

El estudio se ha realizado en 25 sujetos varones diestros, con una edad media
de 24,5 afhos (rango de 18 a 35 afos) y una estatura media de 175 cm (rango
de 168 a 189 cm) voluntarios, sin antecedentes de patologia lumbar conocidos.
Material

Para medir el rango de movimiento se ha utilizado un sistema de
electrogoniometria, que permite medir de forma fiable la movilidad lumbar (9),
sin obstaculizar el movimiento, por su ligereza y flexibilidad. El sistema consta
de (Figura 1):
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-Gonidmetro biaxial, que utilizamos para medir la flexién y las inclinaciones
laterales.

-Torsidmetro, que utilizamos para medir las rotaciones a nivel del raquis
lumbar.

Ambos sensores son extensibles permitiendo un desplazamiento lineal ya que
llevan unas galgas extensométricas, protegidas por un alambre en espiral. Se
sujetan con adhesivos colocados en sus extremos plasticos, a la piel del sujeto
(Figura 2).

-Una unidad para el registro continuo de los angulos articulares, que permite el
procesado de los datos en tiempo real y su visualizacién en un monitor con dos
canales. Esta unidad se puede calibrar a cero en la posicion que el observador

considera como neutra (Figura 1).

Método

Los sensores los colocamos con los extremos adheridos sobre las apdfisis
espinosas de la duodécima vértebra dorsal y la primera sacra de forma que las
galgas miden la movilidad del raquis lumbar comprendida entre los extremos.

El sistema lo calibramos a cero grados cuando el sujeto estaba en posicion
anatémica, considerando esta como la posicion neutra, para medir el rango de
movimiento del raquis lumbar en los tres planos al realizar distintas actividades
de levantamiento de carga, utilizando un pequefio ball rectangular (Figura 1)
en todas las pruebas, con diferente peso (4 y 12 Kg). Las medidas del ball,
eran de 35 cm de largo, 23 cm de alto y 20 cm de ancho. Para reducir al
minimo la variabilidad de las condiciones en el manejo de las cargas se
colocaron tres asas equidistantes en la parte superior del baul (Figura 1), dos
en los extremos, para las actividades de carga con dos manos, siendo la
distancia entre éstas de 30 cm, y una tercera en el centro, para las actividades

de carga con una mano, utilizando siempre la derecha.

Las cargas se elevaban desde una plataforma inferior de 57 cm de altura, hasta
una plataforma superior de 90 cm de altura, que estaba siempre colocada

enfrente del sujeto (Figura 2), de manera que la distancia desde el centro de la

TOG (A Corufa) Vol 10. Num 18. Nov 2013. ISSN 1885-527X. www.revistatog.com
Pagina 4 de 16




Original: Analisis de factores de riesgo dinamicos en la manipulacién de cargas.

carga (una vez colocada en la plataforma superior) hasta el raquis lumbar del
sujeto fuera de 66 cm, por ser ésta la distancia horizontal media encontrada en

los trabajadores con alto riesgo de lumbalgia (8-9).

Para lograr esta distancia, como el badl tenia la misma anchura que la
plataforma (20 cm), ésta se situaba a una distancia de 56 cm, desde el raquis
lumbar, esta distancia se midié desde maléolo peroneo hasta el borde proximal
de la plataforma, ya que en sujetos normales la linea de gravedad que pasa por
el raquis lumbar cae a la altura de los maléolos externos (23), para ello una
linea en el suelo indicaba donde debia colocarse el sujeto para que los maléolos

coincidieran con ella (Figura 2).

El baul se colocaba al iniciar las elevaciones de carga en la plataforma inferior,
quedando las asas del mismo a una altura de 83 cm sobre el suelo, esta
plataforma se colocaba primero delante del sujeto (Figura 3), a cero grados y
después a 90° a la derecha del sujeto (Figura 2). La distancia vertical desde el
suelo hasta las asas al quedar colocada la carga en la plataforma superior era
de 116 cm, siendo esta la maxima altura encontrada en los distintos trabajos

industriales (8).

A cada sujeto se le informaba antes de cada levantamiento del peso del baul (4
0 12 Kg) y de la forma de realizar la actividad (con una o con dos manos y con
angulo inicial de carga a 0° o a 909), pidiéndole que, previamente, la ejecutara
una vez como entrenamiento. En todos los casos se hicieron descansos de al
menos dos minutos entre los distintos levantamientos, para evitar la fatiga y

preparar la siguiente prueba.

Cada sujeto realizaba 24 levantamientos, 8 para la medicion en el plano sagital
con el gonidmetro biaxial, cuatro con el angulo de inicio y destino de la carga a
cero grados, es decir, con las dos plataformas colocadas delante del sujeto, con

cargas de 4 y 12 Kg y con una y dos manos, a continuacion realizaba otros
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cuatro levantamientos de las mismas caracteristicas pero con la plataforma
inferior colocada a 90° a su derecha. Otros 8 levantamientos para medir en el
plano frontal las inclinaciones laterales. Las 8 pruebas se repitieron una tercera

vez para la medicién de las rotaciones con el torsiometro.

Para realizar el andlisis estadistico se utilizd el programa SPSS. Se efectud un
test descriptivo para la obtencion de las medidas de tendencia central y
dispersion. Se realizd el estudio uni y multivariante con Analisis de la Varianza,
que nos permitié6 comparar las medidas de movilidad lumbar dependientes de
los diferentes factores o variantes independientes (angulo de inicio y destino de
la carga a 0° y a 909, técnica de levantamiento con una o dos manos y peso de

la carga de 4 y 12 Kg). Se trabajo con un nivel de significacién de 0,05.

3. RESULTADOS

Los datos muestran que se producen diferencias significativas en la movilidad
lumbar en todos los planos del espacio tanto cuando el angulo de inicio del
levantamiento de carga estd a 0° como a 90° (Tabla 1). La posicidon de la
plataforma inferior a 90° requiere una mayor movilidad de inclinacion lateral
derecha y rotacidon derecha, sin embargo la flexion es discretamente menor en

esta situacion que cuando la carga esta inicialmente a 0°.

También existen diferencias significativas en la movilidad lumbar en los tres
planos, cuando se comparan los levantamientos de carga con una o con las dos
manos. En la tabla 2 se observa como hay una mayor flexion y rotacion axial
cuando la elevacién se realiza con dos manos, mientras que la inclinacion es

mayor al realizarla con una mano.

En la tabla 3 se observa que el incremento en el peso de la carga produce
pequenos aumentos de la movilidad en los tres planos, siendo significativos
Unicamente los realizados en el plano frontal, con 12 Kg, mientras que las
variaciones de flexion y rotacion no son estadisticamente significativas.

Al analizar la influencia de dos o mas variables sobre la movilidad lumbar, se
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encuentran importantes diferencias al variar el angulo de inicio del
levantamiento (0° y 90°) segun se realice con una o dos manos. Los valores
mas altos de flexién y rotacidon se producen al elevar cargas con las dos manos,
con un angulo de inicio de 90°, cuando la carga es de 12 Kg, como se observa
en los graficos 1 y 3. Sin embargo el levantamiento con una mano produce una

mayor inclinacion lateral derecha, tanto a 0° como a 90° con 12 Kg (Grafico 2).

4. DISCUSION / CONCLUSION
Antes de analizar los resultados nos parece importante discutir algunos
aspectos metodoldgicos, como los criterios de seleccidn seguidos, la fiabilidad

del material utilizado, etc.

Asi, la seleccidon del raquis lumbar para este estudid se decidié debido a las
altas tasas de prevalencia de dolor lumbar en la poblacién trabajadora,
indicando la necesidad de llevar a cabo intervenciones de tipo ergonémico en el

lugar de trabajo (7).

La eleccién de los pesos, las distancias verticales y horizontales entre el origen
y el destino de la carga, asi como el angulo de asimetria entre el origen y el
destino, estd basada en la revision de distintos trabajos que valoran estos
parametros en el campo laboral (8,12, 24) y estan incluidos en el indice de
levantamiento de cargas del National Institute for Occupational Safety and
Health (NIOSH) evaluados por Waters et al. (25) en un estudio realizado en 284
trabajadores, cuyos resultados evidencian que el indice del NIOSH (26) es un
indicador valido para determinar el riesgo dolor lumbar causado por los
levantamientos de carga manuales. Ademas, el peso de 4 y 12 kg para las
cargas se eligio, por ser similar a la media de peso que manejan los
trabajadores de bajo y alto riesgo de lumbalgia, respectivamente, en un amplio
estudio realizado por Marras et al. en 403 trabajos industriales de 48 compafiias
(8,12); también nos basamos en estos estudios para determinar las distancias

verticales y horizontales entre el origen y el destino de la carga, asi como el
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angulo de inicio de carga, que estos autores encuentran predominantemente a

la derecha.

Al analizar los resultados de este estudio observamos que el angulo de
asimetria entre el origen y el destino de 909, produce un aumento importante
de la movilidad Ilumbar en los planos frontal y transverso, como se aprecia en
la tabla 1. Estos movimientos se relacionan con mayor riesgo de dolor lumbar,
incrementandose la carga compresiva de las facetas y las fuerzas de
cizallamiento, cuando el levantamiento de pesos se produce con inclinacion
lateral y rotacidn (24). La rotacidon lumbar producida por el angulo de asimetria
de 90° aumenta cuando la actividad de carga se realiza con las dos manos
(Grafico 3), aumentando también en estas circunstancias la flexion lumbar
(Grafico 1), movimientos que como comprobaron Marras et al. aumentan el
riesgo de patologia de raquis lumbar (12). La asociacién de flexién de raquis
con rotacién axial aumenta enormemente la tension de las capas centrales del
anillo fibroso del disco intervertebral, cuyas fibras son mas oblicuas, y tienden a
desgarrarse y a expulsar el ndcleo hacia atras a través de las fisuras del anillo
(27).

Para concluir, los resultados de este estudio pueden aportar datos objetivos
que pueden aplicarse en la profilaxis del dolor lumbar tanto en la educacion y
entrenamiento de la Escuela de Espalda, como en el disefio ergondmico del
entorno laboral, ya que un disefo apropiado previene el dolor lumbar de forma
evidente (28,29). Los resultados expuestos revelan que para reducir la
asociacion de factores de riesgo de dolor lumbar, conocida por estudios previos,
se deben evitar las cargas en situacion de asimetria, ya que producen una
importante movilidad en al menos dos planos (sagital y transversal) de esta
zona del raquis, y también en el plano frontal en el caso de incrementar el peso
(12 kg), sobre todo en levantamientos con una mano. Cuando estas situaciones
de asimetria no puedan evitarse, la utilizacion de una sola mano para cargas

pequefas (4kg, en nuestro estudio) se revela mas adecuada.
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Sin embargo, consideramos que son necesarios mas estudios incluyendo otros
factores como una mayor variacién de los pesos de carga y de los angulos de
asimetria, asi como la valoracién de velocidades y aceleraciones del movimiento
para conocer mejor la cinematica del tronco durante las actividades de carga y

prevenir asi la frecuente patologia lumbar, que éstas producen.
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