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Manipulación Manual

de Cargas

 

En principio, en la legislación argentina se tuvo en cuenta principalmente la MMC y el SOBRESFUERZO 
como origen de los trastornos de origen ergonómico. De a poco se han ido considerando otros factores 
de riesgo. 
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▪ Manejo inadecuado de Cargas

▪ Una pobre condición física.

▪ Una mala postura

▪ Sobrepeso

▪ Estrés

▪ Sobre-esfuerzos

▪Otros 

LABORAL ESTILOS DE VIDA   

FACTORES DE RIESGO LABORALES Y EXTRALABORALES

 

La OIT afirma que la manipulación manual es una de las causas más frecuentes de accidentes laborales 
con un 20-25% del total de los producidos. 
En Argentina, las estadísticas de accidentes de trabajo y enfermedades profesionales de 2018 recogen un 
22,2% de accidentes de trabajo con baja causados por sobreesfuerzos, muchos de ellos debidos 
probablemente a la manipulación manual de cargas. En cuanto a la naturaleza de la lesión, el 8,9% de los 
accidentes se debió a lumbalgias, y el 0,1% a hernias discales.  
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PRINCIPAL FACTOR DE RIESGO ERGONÓMICO

EL MANEJO INADECUADO DE 

CARGAS

 

 

• Desconocer el método para levantar cargas en forma apropiada 

• Levantar un peso Excesivo y acarrear objetos demasiado pesados 

• Recorrer distancias muy largas transportando materiales. 

• Sujetar incorrectamente o tomar objetos en forma inadecuada. 

• Apilar o retirar materiales de manera incorrecta. 

• No usar los equipos de protección personal, tales como zapatos de seguridad y 
guantes. 

• Efectuar movimientos repetitivos con cargas pequeñas durante toda la jornada laboral 
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▪ Espasmos

▪ Desgarros

▪ Esguinces

▪ Deformidad ósea a nivel de columna v.

▪ Tendinitis  

▪ Lumbalgias

▪ Hernias discales

▪ Bursitis

Lesiones ósteo-musculares 

 

 

Los trastornos músculo-esqueléticos no son mas que patologías ósteo-musculares muy 
discapacitantes. 
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Bursitis: inflamación de las 

bursas (bolsas con líquido 

para lubricación de las 

articulaciones

MIEMBROS INFERIORES

 

En los miembros inferiores hay gran cantidad de lesiones incapacitantes. Una de ellas es la bursitis. 
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Compresión del Nervio Ciático

Patologías de rodilla

MIEMBROS INFERIORES

 

Las lumbalgias por lesiones en el nervio ciático o las inflamaciones de rodilla son causales de gran 
cantidad de bajas laborales temporales. 
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Inflamación de las vainas 

tendinosas del manguito 

rotador del húmero.

Tendinitis

Epicondilitis

MIEMBROS SUPERIORES

 

En los miembros superiores también hay perturbaciones musculo esqueléticas incapacitantes. 
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Tendinitis

Compresión del nervio Cubital

Síndrome 

Túnel 

Carpiano

MIEMBROS SUPERIORES

 

Hay trastornos de codo y manos que también ponen fuera de servicio a una persona. 
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Parálisis por compresión del nervio radial

MIEMBROS SUPERIORES

Fractura del escafoides
 

La parálisis por compresión del nervio radial produce desde sensación de adormecimiento hasta 
parálisis. En MMC es muy común la fractura del escafoides. 
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L5-S1

COLUMNA VERTEBRAL

 

Las lesiones más peligrosas e incapacitantes son las de la columna vertebral. 
En la MMC dado el complejo esquema de acciones y reacciones, generalmente resulta dañado el disco 
intervertebral. El punto que más sufre es el L5-S1. 



Diapositiva 14 

1.y 3. cuerpos vertebrales

2. Disco Intervertebral:

que sirve como      

amortiguador de la columna 

en cada uno de sus 

movimientos o traumas que 

pueda sufrir. 

Disco Intervertebral:

1.Anillo Fibroso: 

este se rompe y sale el 

2. Núcleo pulposo y se 

Produce la comúnmente 

Llamada Hernia Discal

COLUMNA VERTEBRAL

L5S1

 

La lesión más común es la hernia discal 
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HERNIA DISCAL: Causas de dolor por 

compresión de la espalda

Parte del lumbar - vista superiorCOLUMNA VERTEBRAL

 

La hernia discal se manifiesta como un desvío del núcleo del disco intervertebral que es pinzado por las 
vértebras. 
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levantamiento de carga y giro de la cintura

HERNIAS DE DISCO POR COMPRESIÓN-TORSIÓN.

 

Muchas veces el causal de las lesiones de columna no son las grandes cargas sino los movimientos 
repetitivos. 
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Factores de análisis de MMC
• Peso de la carga

• Posición de la carga frente al 

cuerpo

• Capacitación en levantamiento

• Desplazamiento vertical de la carga.

• Giros del tronco

• Agarres de la carga

• Frecuencia de la manipulación

• Distancia de transporte

• Inclinación del tronco

• Fuerzas Empuje-Tracción

• Tamaño de la carga

• Superficie de la carga

• Ubicación del centro de gravedad.

• Tipo de suelo

• Pausas y descansos

• Confinamiento de los espacios.

• Despeje de los espacios

MMC

 

Para comprender la incidencia del MMC en las Enfermedades Profesionales hay que considerar el valor 
de la carga a levantar sumado a otros factores que maximizan el efecto de dicha carga. 
Los factores que deben aplicarse para corregir la máxima carga permitida surgen de análisis 
biomecánicos. 
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P x Lp + W x Lw = MA

RM x 5cm = MR
MA = MR RM x 5cm = MA

BIOMECÁNICA DEL LEVANTAMIENTO SIN TRANSPORTE

 

Lo primero es comprender la biomecánica del levantamiento. Es importante comprender cómo los 
músculos próximos a la columna vertebral deben reaccionar frente al levantamiento de una carga 
distante.  



Diapositiva 20 

El levantamiento en diagonal

El levantamiento de potencia

Colocación en cuclillas, cabeza derecha, espalda en arco, pies 

separados, un pie adelante del otro al hacer el levantamiento.

Colocación casi en cuclillas, cabeza derecha, espalda en arco, pies 

separados, un pie adelante del otro al hacer el levantamiento.

LEVANTAMIENTO SIN TRANSPORTE

 

Técnicas de levantamiento con las piernas. Esto descarga la tensión sobre la musculatura periférica de la 
columna vertebral. 
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BIOMECÁNICA DE LOS LEVANTAMIENTOS MANUALES 

COPLANARES

 

El estudio biomecánico del brazo y antebrazo permite explicar la condición de trabajo más favorable de 
este sistema (condición a, equivalente a un sistema de palanca con apoyo intermedio) 
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Posición de la carga frente al cuerpo

Cuadro 1
 

Se debe considerar si la tarea de transporte se extiende más o menos de 2 horas al día. 
V = altura inicial de la carga 
H = Distancia al centro del eje trazado entre los talones 
D = distancia a transportar el objeto  
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Peso de la carga

 

• El peso máximo que se recomienda no debe sobrepasar los 25 kg, protegiendo así al 85% de la 
población trabajadora sana. 

• Considerando 15 kg como carga máxima, se logra proteger al 95% de la población y al 90% de las 
mujeres y jóvenes y mayores.  

• En circunstancias especiales los trabajadores sanos y entrenados físicamente podrán manipular 
cargas de hasta 40 kg, siempre que la tarea se realice de tarea esporádica  y en condiciones 
seguras. 
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Movimiento Vertical de la Carga

Este factor corrige las cargas límite propuestas en el cuadro 1 

 

En el acto del levantamiento de una carga aumenta el peligro de TME.  Por esto se aplican coeficientes 
de minoración en función de la cantidad de movimiento vertical. 

• El valor ideal es menor a 25 cm preferentemente entre la altura de los hombros y la altura de 
media pierna. 

• Evitar la manipulación de objetos a alturas superiores a 1,75 m. 
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Giros del tronco

Este factor corrige las cargas límite propuestas en el cuadro 1 

 

Otro coeficiente aplicado es en función del giro del tronco. 

• Los giros del tronco comprometen el compromiso lumbar ya que agregan torsión a la compresión 
propia del manejo de cargas. 

• Se puede medir el giro determinando el ángulo entre la línea de los talones y el de los hombros. 
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• Si los agarres no son adecuados, el peso adecuado debe multiplicarse 

por el factor de corrección

Los agarres de la carga

Este factor corrige las cargas límite propuestas en el cuadro 1 

 

El agarre es otro factor de minoración 
Agarre bueno: Asas o manijas confortables que permiten agarre completo dejando la muñeca en 
posición neutral 
Agarre regular: Agarre no muy bueno con hendiduras o sin asas que permiten tomar la carga sin 
flexionar la muñeca. 
Agarre malo: no se cumplen las condiciones de agarre regular. 
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Frecuencia de manipulación

Este factor corrige las cargas límite propuestas en el cuadro 1 

 

Una frecuencia elevada de la manipulación  manual de cargas puede producir fatiga física y una mayor 
probabilidad de sufrir un accidente. 
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• La carga acumulada en una jornada de 8 horas, en función de la distancia 

de transporte, no debe superar los valores expuestos en la siguiente tabla:

Distancia de transporte

 

Esta limitación no se aplica con un coeficiente, sino que limita la cantidad de kg. Transportados por día a 
cierta distancia 
Desde el punto de vista preventivo, no es conveniente transportar cargas a una distancia superior 1 
metro. 
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Cálculo de cargas límite para MMC
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Diagrama de 

flujo del 

procedimiento 

de análisis de 

valores límite 

MMC
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BIOMECÁNICA DE TRANSPORTE 

DE CARGAS AL HOMBRO

 

• El transporte de cargas al hombro es apropiado para grandes cargas en distancias 
cortas. 

• La recta de acción de la carga pasa a poca distancia del punto L5S1 lo que baja el 
riesgo de exceso de tensión en la musculatura de la espalda  

• Los puntos críticos del proceso son el momento de la carga y de la descarga 
• No se disminuye la compresión en la columna 
• Para atenuar el efecto en muchos casos conviene llevar las cargas en la cintura. 
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P x dp - W x dw = 0 P = 
      

  

BIOMECÁNICA DE LEVANTAMIENTO CON TRANSPORTE 

CARRETILLA

 

El uso de elementos mecánicos facilita el proceso de transporte personal de cargas. 
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BIOMECÁNICA DEL TRANSPORTE CON BRAZO ESTIRADO

 

En el caso de la izquierda existe la compresión de columna pero es simétrica. 
En el caso de la derecha la compresión de columna es asimétrica lo que tensiona en forma 
desequilibrada los discos intervertebrales. 
Se debe revisar la complicación que significa la forma de asir la pieza a transportar por la generación de 
estrés de contacto. 
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1. Aumentar el área de contacto mano-carga.

2. Cuando la forma del objeto no permite usar toda 

la mano para sujetarlo, utilizar en lo posible un 

instrumento auxiliar.

Estrés de Contacto
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NAM

El método está basado en la cantidad de 
esfuerzos manuales y el ciclo de estos.
El método se concentra en la actividad del 
conjunto mano-muñeca-antebrazo

 

Este método sirve para evaluar actividades sin mucho valor de carga pero con la concurrencia de otros 
factores como movimientos repetitivos, ciclos de movimiento,  
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BIOMECÁNICA DE LOS MOVIMIENTOS REPETITIVOS

Esta escala está basada en la sensación de esfuerzo que transmite el operario

 

Tareas del tipo cíclico en las que es posible determinar perfectamente el inicio y finalización. Los ciclos 
considerados son los que se repiten 2 o más veces por minuto 
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Tabla de Fuerza Pico 

Normalizada

Tabla de NAM en relación con 

la frecuencia del esfuerzo y el 

ciclo de ocupación

 

 



Diapositiva 38 

Es importante disponer de una herramienta que permita evaluar el NAM 

(Actividad que involucra mano, muñeca y antebrazo)

Evaluación del NAM

El valor para reducir los trastornos musculo-esqueléticos relacionados con el trabajo en la “actividad manual” (AM) y la fuerza máxima (pico) de la mano. La línea continua 

representa el valor límite umbral. La línea de puntos es un límite de Acción para el que se recomienda establecer controles generales.  

Hay tipos de trabajo que no involucran el manejo de grandes cargas, pero si involucran movimientos 
repetitivos  
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BIOMECÁNICA DE LA BIPEDESTACIÓN PROLONGADA

Bipedestación estática: Bipedestación con deambulación nula por lo menos durante 

DOS (2) horas seguidas durante la jornada laboral habitual. 

Bipedestación con deambulación restringida: El trabajador deambula menos de CIEN 

(100) metros por hora durante por lo menos TRES (3) horas seguidas durante la jornada 

laboral habitual.

Bipedestación con portación de cargas: Tareas en cuyo desarrollo habitual se requiera 

bipedestación prolongada con carga física, dinámica o estática, con aumento de la presión 

intraabdominal al levantar, trasladar, mover o empujar objetos pesados. 

Bipedestación con exposición a carga térmica: Todos los trabajos efectuados con 

bipedestación prolongada en ambientes donde la temperatura y la humedad del aire 

sobrepasan los límites legalmente admisibles y que demandan actividad física.

 

La bipedestación prolongada en tareas específicas es origen de enfermedades profesionales como 
várices y problemas lumbares. 
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BIOMECÁNICA DE LAS POSTURAS FORZADAS

Miembros 

Superiores

Segmento Mano-Brazo

Antebrazo

Segmento Brazo-hombro Miembros 

Inferiores

Cuclillas

De Rodillas

Posición normal

Cuello y 

Hombros

Flexión de cuello por tiempos prolongados

Mano por encima de los hombros

Trabajos con monitor Columna 

Lumbo-

Sacra

Vértebras lumbares fuera de 

posición

Trabajos sentados 
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SANTIAGO GARCIA

CUELLO

DORSALES

ISQUIOTIBIALES

ESPINALES 

Realice la rutina mínimo 2 veces al día

Rutina diaria de ejercicios. 
ESTIRAMIENTO
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• En la fase de diseño del puesto de trabajo, mediante 
automatización o mecanización de procesos para que no sea 
necesaria la intervención de esfuerzo humano.

– Paletización

– Grúas y carretillas elevadoras

– Sistemas transportadores

– Grúas y grúas pórtico

– Sistemas de poleas

3. Prevención de los riesgos relativos a la manipulación manual de cargas

Automatización y mecanización de procesos
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1. Introducción

La MMC es responsable, en muchos casos, de la 
aparición de fatiga física, o de lesiones, que se 

pueden dar de forma inmediata o por acumulación 
de pequeños traumatismos aparentemente sin 

importancia. Dinamómetro para medición 

de cargas 

 

EMPUJAR o ARRASTRAR? 

• A modo de indicación general no se deben superar los siguientes valores: 

• Fuerza inicial (para poner una carga en movimiento): 25 kg 

• Fuerza sostenida (para mantener una carga en movimiento): 10 kg 

• La zona ideal para aplicar la fuerza es entre la altura de los nudillos y la altura de los hombros. 
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Como criterio general se consideran de riesgo las cargas cuyo peso exceda de 
3 Kg.

2. Definición de criterios
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• En casos sencillos se pueden usar estos equipos para manejo 
mecánico. No eliminan la MMC pero la reducen.

– Carretillas y carros

– Mesas elevadoras

– Carros de plataforma elevadora

– Cajas y estanterías rodantes

– Ganchos, tenazas.

– Sistemas de poleas y aparejos

3. Prevención de los riesgos relativos a la manipulación manual de cargas

Uso de equipos mecánicos controlados de forma manual
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MECANIZACIÓN DE 

PROCESOS
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Hay tablas que establecen los límites de MMC ya que están construidas en función del tiempo de 
trabajo, altura de levantamiento, distancia, etc. 
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TABLAS DE LÍMITES DE FUERZA (MMC).
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TABLAS DE LÍMITES DE FUERZA (MMC).
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TABLAS DE LÍMITES DE FUERZA. (Selecc. Vehículos Eléctricos)

 

 

 


