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Resumen 

Según los datos obtenidos por el INEI al año 2017, existen 3 millones 51 mil 612 personas que 

tienen algún tipo de discapacidad y dentro de ellas se encuentran las personas afectadas por 

accidentes cerebro vasculares. De acuerdo al último Censo Nacional, esta cifra representa el 

10.4% del total de la población del país para ello el cuidado de una persona afectada por un 

accidente cerebrovascular causa un estrés debido a la carga física y psicológica; por lo tanto, 

para contribuir con la actividad de aseo personal de pacientes con grado de dependencia IV, se 

diseñó una máquina confortable mediante el método de marco de referencia lógico que abarca 

diferentes aspectos evaluados como: clasificación de objetivos, establecimiento de funciones, 

fijación de requerimientos, determinación de características, generación de alternativas y 

evaluación de alternativas de solución. En síntesis, se obtuvo el diseño de la máquina 

confortable mediante el análisis estructural en el software SolidWorks obteniendo valores del 

límite elástico, del esfuerzo de desplazamiento, la deformación unitaria y el factor de seguridad. 

 

Palabras clave: Accidente cerebrovascular, diseño, análisis estructural.  
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Abstract 

According to the data obtained by the INEI in 2017, there are 3 million 51 thousand 612 people 

who have some type of disability and among them are people affected by cerebrovascular 

accidents. According to the last National Census, this figure represents 10.4% of the total 

population of the country. For this, the care of a person affected by a cerebrovascular accident 

causes stress due to the physical and psychological load; therefore, to contribute to the personal 

hygiene activity of patients with degree of dependency IV, a comfortable machine was proposed 

using the logical reference framework method that covers different aspects evaluated such as: 

objective classification, establishment of functions, fixation of requirements, determination of 

characteristics, generation of alternatives and evaluation of solution alternatives. In summary, 

the design of the comfortable machine was obtained through the structural analysis in the 

SolidWorks software, obtaining the elastic limit, the displacement effort, the unitary 

deformation and the safety factor. 

 

 

Keywords: Stroke, desing, structural analysis. 
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Introducción 

Los accidentes cerebrovasculares es una de las principales causas de muerte y discapacidad en 

el Perú y el mundo, desafortunadamente el servicio médico proporcionado por el estado tiene 

serias dificultades de infraestructura, recursos insuficientes para la recuperación de este tipo de 

pacientes [1]. Durante el periodo 2000 al 2018 según el Registro Nacional de la Persona con 

Discapacidad sostiene que existe un total de 217,765 personas con alguna discapacidad, de la 

cual el 43.8% de las personas inscritas presentan limitaciones severas, un 40.6% presenta 

limitaciones moderados y finalmente un 15.3% presentan restricciones leves [2] . 

Para el mejor cuidado de las personas que presentan algunas limitaciones, se busca identificar 

la asociación entre el grado de carga del cuidador familiar en la dimensión social y el grado de 

dependencia del paciente [3], en lo cual los factores principales para la rehabilitación de estas 

personas es generar un ambiente adecuado. 

Según el estudio realizado en los Estados Unidos en el año 2020, se verifico que al desplazar a 

un paciente con limitaciones en su autonomía, existe el riesgo de sufrir trastornos 

musculoesqueléticos por parte de la persona que lo desplaza, por ello se debe utilizar 

mecanismos de elevación logrando disminuir la carga articular [4]. En ese sentido, el país 

desarrolló investigaciones que combino las características de la ingeniería y las necesidades del 

cliente mediante el método de toma de decisiones multicriterio para proponer el diseño de una 

máquina para pacientes con limitaciones [5]. 

Ante esta problemática se planteó la siguiente interrogante ¿Cómo facilitar el diseño de una 

máquina para el aseo de personas que presenta grado de dependencia IV ?, donde el objetivo 

general es diseñar una máquina confortable que permita facilitar el aseo de personas que 

presentan grados de dependencia IV de bajo costo, para ello se plantearon los siguientes 

objetivos específicos: recopilar información de máquinas de aseo confortables existentes en el 

mercado nacional para definir las funcionalidades de la máquina a diseñar, evaluar los 

protocolos de los cuidados que requiere un paciente con grado de dependencia IV, seleccionar 

mediante una matriz morfológica los componentes de una máquina confortable que cumpla con 

los protocolos del aseo del paciente de grado de dependencia IV y finalmente realizar análisis 

estructural de máquina confortable utilizando el software SolidWorks. La presente 

investigación pretende obtener una máquina que cumpla una función mixta evitando lesiones 

musculoesqueléticas tanto del paciente como el del cuidador, para ello se identificó las cargas 

aplicadas y se realizó el análisis estructural mediante el software CAD permitiendo simular la 

máquina a toda su capacidad másica de 120 kg. 
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Objetivos 

➢ Objetivo General 

Diseñar una máquina confortable que permita facilitar el aseo de personas que presentan 

grados de dependencia IV de bajo costo. 

➢ Objetivos Específicos 

1. Recopilar información de máquinas de aseo confortables existentes en el mercado 

nacional para definir las funcionalidades de la máquina a diseñar. 

2. Evaluar los protocolos de los cuidados que requiere un paciente con grado de 

dependencia IV. 

3. Diseñar una máquina confortable que cumpla con los protocolos del aseo del paciente 

de grado de dependencia IV. 

4. Simular el análisis estático estructural de la máquina confortable utilizando el software 

SolidWorks 
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Justificación 

Económico 

Esta máquina reemplazará accesorios para baño de pacientes discapacitados 

 

 

 

 

 

Ambiental 

El diseño es conformado por piezas mecánicas, que van a ser accionados por un motor eléctrico. 

No presenta fuente de energía que emita gases contaminantes, asegurando que no exista ningún 

efecto contra el medio ambiente 

Tecnológico 

Su diseño le permite accionarse como silla, facilita posicionar al paciente mediante los 

mecanismos de elevación mediante husillos mecánicos. Los bloques unidos por juntas brindan 

aumentar el área de trabajo del cuidador. 

 

Tecnológico 

Su diseño le permite accionarse como silla, facilita posicionar al paciente mediante mecanismos 

de elevación a través de husillos mecánicos. Los bloques unidos por juntas brindan aumentar el 

área de trabajo del cuidador. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 Costo (S/.) 
Banda de movilización 270 

Cinturón de transferencia  135 

Banda elástica universal 240 

Silla de ruedas 570 

Cama clínica 3500 
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Hipótesis 

General 

• Si se diseña una máquina confortable que permita facilitar el aseo de personas que presentan 

grados de dependencia IV, entonces se mejorará la calidad de vida de los pacientes 

 

Específicos 

• Si se recopila información sobre máquinas confortables de aseo existentes en el mercado 

nacional, entonces se podrá evaluar las funcionalidades de la máquina a diseñar. 

• Si se evalúa los protocolos de cuidado que se requiere un paciente con grado de dependencia 

IV, entonces se va a realizar un diseño adecuado de la máquina de aseo confortable. 

• Si se selecciona los componentes de la máquina confortable para personas con grado de 

dependencia IV a través de una matriz morfológica, entonces se va a cumplir los protocolos 

de cuidado para pacientes que presentan grado de dependencia IV. 

• Si se simula el análisis estructural de la máquina mediante el software SolidWorks entonces 

se garantiza la estabilidad y se obtiene una máquina confortable. 
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Revisión de literatura 

Se conoce como accidente cerebrovascular a la isquemia o hemorragia que afecta una sección 

del encéfalo, a consecuencia de un proceso patológico anómalo y la califica en grupos y 

subgrupos: enfermedad cerebrovascular asintomática, enfermedad cerebrovascular focal 

(ataque transitorio de isquemia, ictus cerebral), hemorragia intracerebral y hemorragia 

subaracnoidea [6]. Para ello mediante terapias y un riguroso tratamiento, las personas que 

sufren de grado de dependencia producto de un accidente cerebrovascular pueden recuperar 

cierta autonomía. Uno de los factores principales para la rehabilitación de estas personas es 

generar un ambiente adecuado, es por ello que existe programas como PADOMI [7]. 

En el país de China se realizó un estudio en 61 pacientes seleccionados que sufrieron accidentes 

cerebrovasculares, el objetivo fue verificar la viabilidad de un modelo de rehabilitación asistida 

por una persona con afinidad consanguínea, la cual fue capacitada comparándola con la 

rehabilitación asistida por la atención en un centro médico. Se evaluó diferentes aspectos como: 

la movilidad de transferencia de cama y silla, caminar en terreno llano, subir y bajar escaleras, 

cuidado personal al comer, vestirse y bañarse, para finalmente el control de la micción y heces. 

Cada uno de estos parámetros fueron cuantificados, las cual se obtuvo un valor de 100, de 

acuerdo al Índice de Barthel para ser evaluados en lapsos de 3 meses y 6 meses, las cuales se 

identificó que no existe mucha diferencia entre ambos procesos de rehabilitación permitiendo 

realizar mejoras en el proceso de rehabilitación con el fin de que las personas con limitaciones 

económicas mejoren su calidad de vida [8]. 

La movilidad articular de una persona según el libro Manual de Exploración Física del Aparato 

Locomotor menciona que se realiza en tres planos del espacio: sagital, coronal y horizontal, los 

cuales se utilizan para definir los siguientes términos: flexión y extensión, por ejemplo el codo, 

las rodillas o los dedos, en este caso la flexión representa el movimiento que doblan la 

articulación y la extensión es aquella que estira completamente la articulación; mientras que el 

movimiento de abducción se aleja una extremidad teniendo como referencia a una línea media, 

y la aducción representa a los movimientos en el que una extremidad se acerca hacia una línea 

media de referencia; por último el movimiento de rotación externa y rotación interna se habla 

que una extremidad rota en un plano la cual la aleja de una línea media base [9]. El sistema 

locomotor está conformado por el esqueleto, las articulaciones y los músculos, en el caso del 

esqueleto consiste en el conjunto de huesos cuya función es soportar y proteger las estructuras 

corporales, en cambio las articulaciones es la región donde se asocian los huesos y por ultimo 

los músculos se encuentran unidos mediante tendones con respecto al hueso, además están 
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conformadas por células musculares esqueléticas, tejido conectivo, vasos sanguíneos y nervios 

[10]. 

De acuerdo Wiggerman y Zhuo [11]en su investigación realizaron un estudio sobre los riesgos 

de trastornos musculo esqueléticos que puede sufrir el cuidador al realizar movimientos como: 

halar al paciente hacia un lado de la cama, reposicionamiento lateral del paciente, voltear al 

paciente completamente hacia un lado, los cuales permitieron identificar valores de fuerza 

manual máxima de 340 N realizando dicha actividad sin ningún tipo de asistencia de giro, 

mientras que al utilizar la asistencia de giro se obtuvo un valor de 253 N. En el caso de la carga 

de compresión espinal máxima ya sea con ayuda de la asistencia de giro o sin ella, se obtuvo 

valores por debajo de los 1700 N. 

Para diseñar una máquina de acuerdo a Cross en su libro Engineering Design Methods 

menciona varios métodos de diseño como: métodos para explorar situaciones de diseño, 

métodos de búsqueda de ideas, métodos de exploración de la estructura del problema, métodos 

de evaluación y método con marco de referencia lógico, donde cada una de ellas presenta etapas 

en el caso del método de referencia lógico está compuesto por: clasificación de objetivos, 

establecimientos de funciones, fijación de requerimientos, determinación de características, 

generación de alternativas, evaluación de alternativas y mejora de detalles [12]. Para ello 

Mahmoud et al. [13] propone el diseño de una silla de ruedas con respaldo anidado y 

reposamanos mediante el método de toma de decisiones de criterio único, cuyo propósito fue 

identificar las características de ingeniería de acuerdo a las necesidades del usuario, 

considerando la mecánica de los movimientos corporales y las longitudes antropométricas 

asegurando corregir las malas posturas al momento de transportar a una persona discapacitada. 

Los posicionamientos del paciente deben de estar dentro de los valores ya establecido (ver 

Anexo 1), donde dicha información fue obtenida en Merck and Co., conocida fuera de los EE. 

UU como MSD. 

La elaboración de los protocolos de aseo no solo busca cubrir las necesidades que presenta un 

paciente, sino que se establezca un conjunto acciones que brinden confort. La clínica Sant 

Antoni  [14], mediante su protocolo de higiene del paciente PR-008 estableció un procedimiento 

de aseo para la persona dependiente, donde el mecanismo de precaución es  verificar la 

temperatura del fluido a utilizar, identificar si existe catéteres venosos y priorizar que en todo 

el proceso de aseo que la persona no sea transgredida en su intimidad, también recalca que los 

materiales de aseo que pueden emplearse son: esponja de baño, tela para el secado del cuerpo, 

guantes descartables, crema hidratante, vestimenta adecuada para el paciente, además de seguir 

un orden de lavado que se da desde las zonas menos contaminadas, hacia las zonas más 
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contaminadas: comenzando por la cara-extremidades, segundo extremidades superiores-tórax, 

tercero abdomen- extremidades inferiores y finalmente genitales-periné. 

El aseo de una persona dependiente no es tarea agradable, es por ello que Nithyavathy et al. 

[15] propone una solución de diseño mediante un mecanismo para el aseo de pacientes 

postrados, con el objetivo de evitar que el usuario no pase por incomodas limpiezas manuales 

y evitar el traslado hacía el área de evacuación de orina y heces, para ello la máquina está 

compuesta por estructuras denominadas reposacabezas, reposapiernas, entre otros. Cada una de 

ellas fue diseñada con el software SolidWorks y están conectas a un mecanismo de transmisión 

compuesta por tornillo de avance, que van ser accionadas por motores configurados con una 

tarjeta lógica de tal forma que realice los movimientos de abertura de la zona toilet permitiendo 

un diseño multipropósito. 

Los autores [16] afirman que antes del siglo XX la seguridad se consideraba un objetivo vital 

para alcanzar las metas de fabricación, pero no se le daba la misma importancia que en el diseño, 

la confiabilidad y la calidad del producto. Las características de máquinas son un tema 

importante para los administradores de salud y seguridad en la seguridad industrial. El método 

ERGOPAR combina importantes diferencias con los métodos preventivos habituales de las 

organizaciones y tiene base en la ergonomía participativa; la ergonomía participativa mejora 

las condiciones laborales al incluir a los actores sociales en un proceso estructurado y 

organizado; tanto la mejora continua a nivel ergonómico a través de la implementación de 

medidas preventivas que eliminen o al menos reduzcan la exposición a factores de riesgo como 

la facilitación de la participación de los trabajadores, sus representantes legales y otros factores 

implicados en la prevención de riesgos, estos son los dos objetivos que pretende alcanzar el 

Método ERGOPAR. [17]. El cuestionario supone las siguientes zonas: Cuello, hombros y/o 

espalda dorsal, Espalda lumbar, codos, manos y/o muñecas, piernas, rodillas y pies [18] 

 

Figura 1: Zonas del método ERGOPAR 

 

 

 

 

Materiales y métodos 

Para recopilar información de máquinas de aseo confortables existentes en el mercado nacional, 

se indagó mediante plataformas que ofrecen y/o comercializan máquinas como: sillas de ducha, 

sillas de ruedas manuales, sillas de ruedas con motor eléctrico, sillas neurológicas, grúas de 
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traslado y se distinguió las particularidades técnicas individuales de cada una, permitiendo 

definir las funcionalidades de la máquina como: posicionar al paciente, acceder a zonas del 

cuerpo pocas accesibles y contribuir en el aseo del paciente. 

Las rutinas para el aseo de una persona discapacitada, es muy particular ya que cada paciente 

presenta condiciones y necesidades diferentes, el orden de lavado se da de las zonas menos 

contaminadas hacia las zonas más contaminadas siendo el factor a considerar sin importar el 

tipo de procedimiento de aseo. Con respecto a la evaluación de los protocolos de cuidado que 

requiere un paciente con grado de dependencia IV se consideró aspectos que menciona la 

Clínica Universidad de Navarra como: temperatura del agua, caídas a distintos niveles, 

corrientes de aire, enfermedades cutáneas, tiempo de lavado. 

Para centrarnos en la selección de la matriz morfológica, se utilizó el método de referencia 

lógico el cual parte de la clasificación de objetivos que fueron identificados mediante el estudio 

titulado Atención higiénica realizado por Alberto Romero. Se consideró diversos aspectos 

como: periodos de tiempo de contacto entre una zona del cuerpo con una superficie para 

establecer las funciones de la máquina a diseñar. Los requerimientos para el diseño, 

determinación de características se evaluó parámetros como datos antropométricos, movilidad 

corporal, de tal forma cubrir las necesidades del cliente junto con los parámetros de ingeniería. 

Para ejecutar las diversas simulaciones se utilizó el software FTool y SolidWorks, permitiendo 

realizar el cálculo de las fuerzas mediante fórmulas, donde los valores de estas fuerzas fueron 

programados para identificar valores como: esfuerzo máximo, factor de seguridad, 

desplazamiento máximo, deformación unitaria. La distribución de estas fuerzas parte de los 

pesos relativos de las partes del cuerpo humano que se encuentran definidos en el estudio 

titulado Modificaciones adaptativas en el sistema locomotor. 

. 
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 Operalización de Variables 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

TIPO DE 

VARIABLE 
VARIABLE DEFINICIÓN CONCEPTUAL 

DEFINICIÓN 

OPERACIONAL 
UNIDADES INSTRUMENTOS 

Independiente: 

“Diseño de una 

máquina para el 

aseo de personas 

que presentan 

grados de 

dependencia IV” 

Factor de 

Seguridad 

Capacidad de asegurar que los valores requeridos reales 

sean los más óptimos 
Nd ̶ 

Uso de software 

SolidWorks, FTOOL, 

Cálculos escritos, Hoja de 

cálculo Excel 

Propiedades 

Mecánicas 

Propiedades que presenta cada material, que están son 

alteradas cuando interactúa con fuerzas 
Aceros MPa 

Confiabilidad 
Porcentaje de error mínima para la existencia de fallas en 

intervalos de tiempo 
̶ ̶ 

Dependiente: 

“Capacidad de 

Confort” 

Peso Máximo de 

Carga 

Valor máximo de peso el cual puede ser manejada en 

procesos de traslado de cargas 

Peso del Cuerpo 

Humano 
Kg 

Altura 
Distancia respecto a punto de partida medidas en 

coordenadas Y 
̶ m 

Angulo de 

Movimiento 
Rangos definidos para la libre movilidad ̶ ̶ 
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Resultados y discusión 

Identificación de funcionalidades 

Se identificó actividades como: alimentación, traslado del paciente de la silla a la cama, aseo 

personal, uso de retrete, bañarse, desplazamiento, subir y bajar escaleras, vestirse y desvestirse, 

control de heces, control de orina, estas fueron cuantificadas para dar una valoración a la 

discapacidad de una persona mediante el método Barthel [19] . Cada una de ellas presentaron 

diversas opciones de respuestas diferentes que permitió ponderar las 10 actividades aplicando 

opciones de respuestas cuyas puntuaciones fueron 0,5,10 y 15, evaluando si las máquinas 

existentes en el mercado contribuyen, no contribuyen, facilitan, no facilitan el procedimiento 

ejecución de cada actividad (ver Anexo 2). 

Las máquinas evaluadas fueron: sillas de ducha, silla de ruedas, sillas neurológicas, grúas de 

traslado de personas entre otros tipos de maquinarias, esto permitiendo identificar valores 

máximos entre 60 y 65 mediante la interpretación de puntuación en una tabla de valoración del 

0 al 100 (ver Anexo 2) validando el impacto de satisfacción en relación a las necesidades del 

paciente, permitiendo definir las funcionalidades más resaltantes a considerar en el diseño de 

la máquina. Entre las principales funcionalidades obtenidas se tiene que la máquina debe reducir    

la fatiga por la carga física, brindar accesibilidad a algunas regiones del cuerpo, lograr un 

sencillo manejo, disminuir los números de posicionamientos, acortar el tiempo de aseo 

personal, evitar lesiones del paciente y lesiones del cuidador. 

Como resultado del análisis de las diferentes maquinas en relación a las funcionalidades, se 

obtuvo una valoración de 65 para la silla de ruedas eléctrica con llantas grandes neumáticas y 

para la cama clínica importada 02 manivelas. Cabe señalar que la silla de ruedas satisface mejor 

las necesidades de desplazamiento del paciente, mientras que la cama clínica evita el traslado 

entre la silla y la cama, generando más impacto al momento de disminuir pasos en el proceso 

de higiene personal de un paciente con grado de dependencia IV (ver Tabla 1). 
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Tabla 1: Valores máximos producto de la evaluación a las máquinas existentes en el mercado 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Elaboración propia. En base a VALORACIÓN DE LA DISCAPACIDAD FÍSICA: EL INDICE DE 

BARTHEL [19] 

Evaluación de protocolos de aseo de pacientes 

En primera instancia se evaluó los protocolos de aseo de un paciente con grado de 

dependencia, en ese aspecto Romero [20] en su libro describe ciertas funciones en relación 

a la atención de las personas en situación de dependencia, detallando consideraciones 

específicas para evaluar el ambiente donde se va a ejecutar dicha actividad, para ello precisa 

ciertos parámetros médicos como son: la condición de salud que presenta el paciente, la 

selección correcta del tipo de asistencia técnica a utilizar, la fluida comunicación entre el 

paciente, cuidador y la familia, pero siempre se debe seguir el orden de lavado desde las 

zonas menos contaminadas hacia las zonas más contaminadas.  

De acuerdo a National Library of Medicine [21], detalla dos tipos de aseos realizados a 

personas con grado de dependencia estos fueron: aseo personal en cuarto de baño y aseo 

personal en la cama, donde se evaluó según los parámetros mencionados por Romero. 

Permitiendo verificar cual de ambos procedimientos es el más adecuado para una persona 

discapacitada, como resultado se identificó que frecuentemente se sigue el orden de lavado, 

en el primer caso el paciente debe tener cierto grado de autonomía y en el segundo caso va 

ser mucho más fácil manipular materiales o artículos debido a que ninguna de las manos va 

estar condicionada para evitar detener movimientos involuntarios que pueda realizar el 

paciente (ver Tabla 2). 

 

 

 

Silla de ruedas 

eléctrica con 

llantas grandes 

neumáticas 

Cama 

clínica 

nacional 

Cama clínica 

importada 02 

manivelas 

Comer 10 10 10 

Trasladarse entre la 

silla y la cama 
5 15 15 

Aseo personal 5 5 5 

Uso de retrete 0 0 0 

Bañarse/Ducharse 10 10 10 

Desplazarse 15 5 5 

Subir y bajar 

escaleras 5 0 0 

Vestirse y 

desvestirse 5 5   

Control de heces 5 5 10 

Control de orina 5 5 10 

TOTAL 65 60 65 
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Tabla 2: Ítems para evaluar procedimientos de aseo personal de una persona con grado de dependencia 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Elaboración propia en base a Atención higiénica [20] 

Diseño de la máquina confortable 

La metodología utilizada fue el método con marco de referencia lógico, el primer paso de este 

método es la clasificación de los objetivos, en los cuales estos deben satisfacer las necesidades 

del usuario. A partir de ello teniendo identificado las necesidades mediante el método Barthel, 

se definió los 4 objetivos del diseño a realizar (ver Tabla 3).  

Tabla 3:Árbol de objetivos 

 

Fuente: Elaboración propia en base a MÉTODOS DE DISEÑO ESTRATEGIAS para el Diseño de Productos [12] 

ITEMS A EVALUAR 

ASEO PERSONAL 

EN CUARTO DE 

BAÑO 

ASEO PERSONAL 

EN LA CAMA 

Se reconoció las condiciones 

médicas y el grado de 

dependencia que presenta el 

paciente 

X X 

Se estableció protocolos de 

observación, para verificar y dar 

seguimiento la correcta ejecución 

del aseo del paciente 

X X 

Se empleó procedimiento de aseo 

según las condiciones y las 

necesidades del paciente 
X X 

El ambiente es conveniente para 

satisfacer las necesidades de aseo 

del paciente 

X X 

Se estableció medidas de 

seguridad para asegurar la 

protección del paciente 

X X 

Es necesario que el paciente 

realice movimientos en 

determinadas partes del cuerpo 

X X 

Se requiere comunicar a otras 

personas para que contribuyan en 

el proceso de higiene del paciente 

X X 

Se requiriere cierta autonomía por 

parte del paciente 
X  

Los artículos y materiales son 

fácil de coger al momento de asear 

al paciente 

 X 

MÁQUINA 

CONFORTABLE PARA EL 

ASEO DE PERSONAS 

QUE PRESENTAN 

GRADO DE 

DEPENDENCIA IV 

Confort del cuidador 

Evitar sobre carga física 

Accesibilidad de algunas regiones del cuerpo 

Sencillo manejo 

Confort del paciente 

Disminuir los números de posicionamientos 

Acortar el tiempo de aseo personal 

Accionamiento silencioso 

Seguridad 
Evitar lesiones en el paciente 

Evitar lesiones en el cuidador 

Accesibilidad Bajo costo para el usuario 
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Luego se evaluó mediante la metodología de diagramas de bloques descritas en el libro 

MÉTODOS DE DISEÑO del autor Cross, donde se detalla el procedimiento a considerar para 

establecer las funciones secundarias en un proceso de diseño  [12]. A partir de ello se definió 

las principales funciones secundarias, entre ellas tenemos: posicionar al paciente mediante 

transmisión mecánica, buscar acceder a zonas pocas accesibles con estructuras articuladas por 

uniones y contribuir en el aseo del paciente. (ver Figura 1) 

Figura 2:Diagrama de Funciones 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Elaboración propia en base a MÉTODOS DE DISEÑO ESTRATEGIAS para el Diseño de Productos [12] 

Se identificó dos tipos de sistema de transmisión en base a las maquinas existentes en el 

mercado, entre las más sobresaliente se tiene el sistema mediante pistón y el sistema mediante 

tornillo sin fin, donde estos permiten accionar las estructuras articuladas definidas como 

respaldar, cadera, reposapiés. Cada una de ellas van presentar movilidad de tal forma que el 

proceso de desplazamiento y cambios posturales el cuidador o el equipo que realiza dicha 

actividad no corra el riesgo de sufrir un accidente musculoesquelético. 

En efecto a lo descrito, se evaluó las fichas técnicas de las máquinas existentes en el mercado, 

para identificar los requerimientos del nuevo diseño, siendo estos los atributos que cada 

máquina presenta y están expresados como parámetros, estos son: las dimensiones de las 

máquinas, material de fabricación, mecanismos de accionamiento, peso máximo de carga y 

entre otras (ver Anexo 3), con la finalidad de satisfacer las necesidades del cliente.  

Al comparar estos parámetros de las 12 máquinas, se identificó que las dimensiones deben estar 

acorde a las medidas antropométricas del cuerpo humano, donde el uso de la máquina se 

 

 

Sistema de trasmisión 

mecánica  

Tres diferentes 

accionamientos   Estructura articulada  

paciente 

Acceder a zonas del cuerpo 

pocas accesibles 

Contribuir en el 

aseo del paciente  
Posicionar al paciente 

encargado 

Sistema de accionamiento y control  

Transformar el 

movimiento rotacional 

en lineal 
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realizara de forma frecuente, debido a que el aseo de una persona es ejecutado de manera diaria, 

es por ello que la máquina debe brindar seguridad, peso de carga mayor a 100 kg, fácil  

de transportar, fácil utilización y que no emita gases contaminantes (ver Tabla 4). 

Tabla 4: Especificación de Requerimientos 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Elaboración propia en base a MÉTODOS DE DISEÑO ESTRATEGIAS para el Diseño de Productos [12] 

Cross en su libro sostiene que las características de ingeniería que presenta un producto van 

de acuerdo a los atributos que el cliente busca para satisfacer sus necesidades y uno de los 

métodos es desarrollarlo mediante una matriz de interacciones [12]. Estas características 

fueron evaluadas a través de las relaciones que tienen con los atributos, para ello se cuantifico 

con valores del 1 al 3, anexados con cualificaciones ya sea: amplio, moderado, reducido, 

tiempo prolongado, tiempo moderado, tiempo breve y entre otros, de tal forma que permitió 

identificar la influencia de cada una de ellas con la satisfacción de las necesidades del 

usuario, obteniendo que los atributos con puntajes máximos entre 19 y 21 fueron: mecanismo 

de accionamiento, respaldar, asiento y reposapiés (ver Tabla 5). 

Características 

 Requeridas Deseadas 

1. Características Generales 

Máquina de aseo para domicilio y hospitales 

Número de usuarios a utilizar: 1 

Número de ruedas: 4 

X  

2. Condiciones de trabajo 

Domicilios domésticos y hospitales 
X  

3. Dimensiones 

Longitud: 1.62931 m 

Ancho: 0.7 m 

Alto: 0.7 m 

X  

4. Peso Máximo de Carga 

Peso máx.: 200 kg 
 X 

5. Fácil de transportar 

Peso bruto: 28 kg sin gatos de husillos 
 X 

6. Utilización, uso 

Utilización: sencilla 

Uso: frecuente 
X  

7. Operación, Mantenimiento 

Instalación por persona no especializada 

Posibilidad de encontrar refracciones: estándar y 

comerciales 

X  

8. Mecanismo de accionamiento 

Transmisión por husillo 
 X 

9. Seguridad 

Factor de seguridad 
X  

10. Contaminación 

No presenta emisión de gases contaminantes 
X  
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Tabla 5: Matriz de Interacciones 

Fuente: Elaboración propia en base a MÉTODOS DE DISEÑO ESTRATEGIAS para el Diseño de Productos [12] 

Mediante la matriz morfológica las combinaciones de los conjuntos soluciones, van a estar 

conformados por componentes de las máquinas, las cuales satisface cada atributo que los 

clientes buscan, esta metodología lo describe Cross en su libro [12]. Los atributos evaluados 

son: resistencia a esfuerzos, uniones, trasmisión, soporte; donde cada una de ellas presentan 

opciones que conforman un conjunto solución, de igual manera se proyecta la funcionalidad 

del diseño final que se quiere lograr, para ello se debe seleccionar los componentes con la 

finalidad de cumplir las funciones planteadas en el árbol de objetivos (ver Tabla 6).  

A cada solución se realizó una descripción, en el caso de la solución número 1 el 

posicionamiento del paciente en situación de grado de dependencia IV, es mediante sistema de 

trasmisión a través de husillos mecánicos, su diseño estructural va ser similar a la de una cama, 

pero va a presentar modificaciones. A través del movimiento rotacional permite el movimiento 

lineal, que es utilizada para el desplazamiento de las tres secciones de la estructura articulada, 

donde el paciente va a estar recostado encima del colchón anti escaras. Estas secciones 

presentan desplazamientos acordes al rango de movimiento de cada parte del cuerpo humano. 
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  1 2 3 1 2 3 1 2 3 1 2 3 1 2 3 1 2 1 2 3 1 2 3 

Dimensiones 8  2             3        3 

Material de 

fabricación 
7                 2   3   3 

Mecanismo de 

accionamiento 
21   3  2    3   3   3  2  2    3 

Respaldar 19  2   2   2    3   3  2  2    3 

Asiento 19  2   2   2    3   3  2  2    3 

Reposapiés 19  2   2   2    3   3  2  2    3 

Peso máximo 

de carga 
3                       3 
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Tanto el peso del paciente como de los componentes de la maquina son soportadas por las 

ruedas giratorias, no solo tienen la función de soportar la cama sino de posicionar a toda la cama 

de acorde los requerimientos del TAPSD. Para la solución número 2 el posicionamiento del 

paciente en situación de grado de dependencia IV, es mediante sistema de trasmisión a través 

de engranajes, su diseño estructural va ser similar a la de una cama, pero va a presentar 

modificaciones. A través del movimiento rotacional de los engranajes permite el 

desplazamiento de las tres secciones de plancha rígida, donde el paciente va a estar recostado 

encima del colchón anti escaras. Estas secciones presentan desplazamientos acordes al rango 

de movimiento de cada parte del cuerpo humano, tanto el peso del paciente como de los 

componentes de la maquina son soportadas por las patas rígidas; la cama debe ser posicionada 

en un lugar fijo. En la solución número 3 el posicionamiento del paciente en situación de grado 

de dependencia IV, es mediante sistema de trasmisión a través de pistón hidráulico, su diseño 

estructural va ser similar a la de una cama, pero va a presentar modificaciones. A través del 

movimiento lineal del pistón permite el desplazamiento de las tres secciones de la estructura 

articulada, donde el paciente va a estar recostado encima del colchón anti escaras. Estas 

secciones presentan desplazamientos acordes al rango de movimiento de cada parte del cuerpo 

humano. Tanto el peso del paciente como de los componentes de la maquina son soportadas 

por las ruedas giratorias, no solo tienen la función de soportar la cama sino de posicionar a toda 

la cama de acorde los requerimientos del TAPSD. 

Tabla 6: Codificación para Matriz Morfológica  

 

 

 

 

 

Fuente: Elaboración propia en base a MÉTODOS DE DISEÑO ESTRATEGIAS para el Diseño de Productos [12] 

 Tabla 7:Matriz Morfológica 

CONCEPTO 

DE 

SOLUCIÓN 

TIPO 

DE 

LÍNEA 

1  

2  

3  

 
Concepto de 

Solución 1 

Concepto de 

Solución 2 

Concepto de 

Solución 3 

RESISTENTE A 

ESFERZOS 

Estructura rígida Estructura 

Articulada 
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Fuente: Elaboración propia en base a MÉTODOS DE DISEÑO ESTRATEGIAS para el Diseño de Productos [12] 

Luego se evaluó de forma técnica y económica de los tres conjuntos soluciones, con respecto a 

la parte económica se estableció un costo admisible que resulta del promedio de los tres precios 

aproximados de las tres soluciones obtenidas, donde el costo es de $613. A partir de ello se 

establece el costo ideal que representa el 70% del costo admisible obteniéndose un valor de $ 

429.1, y como consecuencia se obtiene el valor económico de cada conjunto solución que 

resulta de la división del costo entre el precio aproximado.  (ver Tabla8)  

Tabla 8: Evaluación Económica 

 

 

 

 

Fuente: Elaboración propia en base a MÉTODOS DE DISEÑO ESTRATEGIAS para el Diseño de Productos [12] 

Para evaluar la parte técnica, se definió 7 criterios las cuales son las exigencias técnicas del 

diseño, estas son cuantificadas con valores del 1 al 5 donde el numero seleccionado va ser 

multiplicado con el peso. El peso para cada criterio varía de acuerdo a la relevancia entre las 

características técnicas y las necesidades del usuario, donde la suma de todos los pesos 

asignados a cada criterio resulta la unidad. En esta evaluación se resalta que los criterios que 

presentan mayor ponderación e importancia son los criterios 1,3 y 7 (ver Tabla 9). 

 

 

 

UNIONES 

Juntas de unión   

TRANSMISIÓN  

Engranajes 

 

Pistón hidráulico Husillo mecánico  

 

SOPORTE 

Patas rígidas Ruedas giratorias   

 CS1 CS2 CS3 
Precio 

aproximado 
580 600 660 

Valor 

económico 
0.74 0.72 0.65 
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Tabla 9:Evaluación técnica 

Fuente: Elaboración propia en base a MÉTODOS DE DISEÑO ESTRATEGIAS para el Diseño de Productos [12] 

Como resultado del análisis de la evaluación económica y técnica (ver Tabla 10), se obtuvo 

valores que son graficados en un diagrama de coordenadas de dos planos, en lo cual permitió 

identificar qué conjunto solución es el más próximo a la línea de tendencia de l,1. En este caso 

el conjunto solución que presenta acercamiento más próximo a la línea de tendencia es el CS1 

(ver Figura 2). 

Tabla 10: Resultados de la evaluación 

 

 

 

Fuente: Elaboración propia en base a MÉTODOS DE DISEÑO ESTRATEGIAS para el Diseño de Productos  

Figura 3: Evaluación de propuestas 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Elaboración propia 

 

 

DISEÑO MECÁNICO-EVALUACIÓN DE PROYECTOS 

Proyecto: DISEÑO DE UN MÁQUINA CONFORTABLE PARA EL ASEO DE PERSONAS 

QUE PRESENTAN GRADO DE DEPENDENCIA IV BAJO COSTO 

Evaluación Técnica 

Los criterios están valorizados entre 1 como mínimo y 5 como máximo 

Criterio1(C1): Sencillez de operación 

Criterio2(C2): Demanda de mantenimiento 

Criterio3(C3): Facilidad para el transporte 

Criterio4(C4): Bajo nivel de ruido 

Criterio5(C5): Aspecto atractivo y adecuado 

Criterio6(C6): Peso 

Criterio7(C7): Fabricación sencilla 

Criterio de evaluación para diseño en frase de conceptos o proyectos 

  
C1 C2 C3 C4 C5 C6 C7 Suma 

ponderada 

Puntaje 

Máximo 

Valor 

Técnico 

 PESO 0.2 0.05 0.2 0.1 0.15 0.1 0.2    

CS1 Valor 4 4 3 1 4 3 4    

 Puntaje 0.8 0.2 0.6 0.1 0.6 0.3 0.8 3.4 5 0.68 

CS2 Valor 4 4 4 4 4 4 4    

 Puntaje 0.8 0.2 0.8 0.4 0.6 0.4 0.8 4 5 0.8 

CS3 Valor 3 2 3 1 2 3 4    

 Puntaje 0.6 0.1 0.6 0.1 0.3 0.3 0.8 2.8 5 0.56 

 CS1 CS2 CS3 CS IDEAL 

Valor Económico 0.74 0.72 0.65 1 

Valor Técnico 0.68 0.8 0.56 1 

0.68,0.74

0.8,0.720.56,0.65

0
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Analisis estático estructural 

Para el cálcculo análitico de la viga primero se definio las dimensiones de las estructuras (ver 

Anexo 5) y los pesos realtivos de las partes del cuerpo humano(ver Anexo 5), donde se 

considero como peso máximo 200 kg distribuyendose en tres secciones (respaldar,cadera, 

reposapies). Identicandose que el mayor peso del cuerpo esta ubicada en la parte del tronco con 

un valor 86 kg, mientras que la cabeza, brazos hacen un total de 26 kg donde multiplicado con 

la gravedad se obtuvo un valor de 1.37kN/m que respresenta la fuerza distribuida en la 

estructura denominado respaldar. En el caso de los pesos que van a soportar la estructura de la 

cadera y reposapies se obtuvos valores de  52 kg y 28kg  dando valores de fuerza de 1.29 kN/m 

y 0.64kN/m respectivamente. (ver Tabla 11) 

Tabla 11: Pesos para la distribución de fuerzas 

 

 

 

Pare el desarrollo de la viga hiper-estatica con 3 apoyos fijos se utilizó el método de los tres 

momentos. 

Figura 4:Diagrama de cuerpo libre 

Se realiza cortes por tramos para los momentos 

1. Tramo A-B 

 

 

 

 

 

 

 

F1 m1 x g 1,37 kN/m 

F2 m2 x g 1,29 kN/m 

F3 m3 x g 0,64 kN/m 

Figura 5: Tamo A-B 
 

 

∑ MB = 0  

M1 + 136,01 Nm = 0 

M1 = −136,01 Nm  
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2. Tramo F - E 

 

 

  

 

 

 

3. Tramo B - D 

  

 

 

 

 

 

Para obtener los factores del lado derecha de la formula se usara la siguiente tabla del libro 

Resistencia de materiales de Ferdinand L.Singer [22]. 

Tabla 12: Tabla de Esquema de Carga [22]. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

6A1a1

L1
=

(1472×0,433)

4
+

(1055×0,13)

4
  

6A1a1

L1
= 29,52Nm2  

 

 

 

 

 

∑ ME = 0  

−M3 − 97.53 Nm = 0  

M3 = −97,53 Nm  

 

Figura 6: Tramo F-E 

Figura 7: Tramo B-D 
 

M1. L1 + 2M2(L1 + L2) + M3. L2 =
−6𝐴a1̅̅ ̅

L1

−
6A2B2

L2
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4. Tramo D – E 

Figura 8:Tramo D-E 

 

 

 

 

 

 

6A2b2

L2
=

1055 ×(0,33)3

4
   L1 = 0,53 m 

6A2b2

L2
= 9,48 Nm2     L2 = 0,33 m 

M1. L1 + 2M2(L1 + L2) + M3. L2 =
6A11

L1
−

6A2b2

L2
  

     −0,53(136) + 2M2(0,86) − 97.53(0,33) = −29,52 − 9  

 −72 + 1,72M2 − 32,2 = −39,0 

M2 = 24 N. m  

Calculo de las reacciones en los apoyos 

 

Figura 9:Diagramas de Reacciones 

 

 

 

 

 

 

37,9 + 1265(0,53) + 5,28 − RB × 0,53 = 0 

RB = 1322 N 

5. Tramo D – F 

Figura 10: Tramo D-F 
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∑ MD = 0   

−M2 + 0,33RE + 770(0,37) = 0  

−37,9 + 0,33RE − 284,5 = 0  

RE = 997N  

Por sumatoria de fuerzas  

−1265 + 1322 + 997 + RD − 907 = 0  

 RD = −147N 

Validación de valores obtrenidos 

Se va a utilizó el software Ftool configurando la distribución de las carga mediante caraga 

distribuida, para luego inserta valores carga por extremidades superuiores, carga del tronco, 

carga de extremnidades inferiores y estos se dieron mediante los pesos relativos de las partes 

del cuerpo( ver Anexo5). 

Diagrama de reacciones 

 

Figura 13:Diagrama de reacciones 
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Diagrama de fuerzas cortantes 

Figura 11:Diagrama de fuerzas cortantes 

 

La mayor fuerza se da en el tramo A-C: 689N 

 

Diagrama de momento flector 

Se obtiene que el mayor momento flector se da en el tramo A-C siendo su valor I106I N.m 

 

Figura 12:Diagrama de Momento Flector 

 

 

Selección del perfil 

Debido a que nuestro proyecto está orientado al sector salud, optaremos por utilizar un acero 

inoxidable, específicamente un acero inoxidable calidad 304, cuyo límite de fluencia es de 235 

Mpa. 

Módulo de sección mínimo (Smin): 

𝑆𝑚𝑖𝑛 =
|𝑀|

𝛿𝑎𝑑𝑚.𝑎𝑐𝑒𝑟𝑜
 

𝑆𝑚𝑖𝑛 =
|106|

235 𝑀𝑝𝑎
 

𝑆𝑚𝑖𝑛 = 0.45 𝑐𝑚3 

Ya calculado el modulo de seccion minimo necesario, consideraremos un factor de seguridad 

minimo de 4 para la selección del perfil. (ver Anexo8) 

S = 0.45 x 4 = 1.8 cm3 
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Se seleccionara un valor de modulo de seccion inmediatamente superior al calculado, de 

acuerdo a la imagen que se muestra de los perfiles cuadadro con sus medidas comerciales, se 

seleccionara un perfil de 40x40x1.2 mm con un modulo de seccion de 2.19 cm3 (ver Anexo8). 

Para finalizar el analisis etructural se utilizó el software SolidWork, donde se realizo 

simulaciones con 4 tipos de materiales: asi 316 barra de acero inoxidable recocido, astm a36 

acero, acero aisi 1020, aleación 1060 cada uno de ellos presenta propiedades como: modulo 

elástico, coeficiente de poisson, límite a tracción y entre otros (ver Anexo 9); cada simulación 

fue programada en los componentes: el pasador, respaldar, cadera, reposapies resultando 

valores como: masa, limite elastico, esfuerzo, desplazamiento, deformación unitaria, factor de 

seguridad. Siendo el material aleación 1060 el material que cumple con los requerimientos y se 

evita el sobredimensionamiento (ver Tabla13). 

Tabla 13: Resultados de la simulación con software SolidWorks 

 

 

 

 

 

 

 

Componente Material 
Masa 

(kg) 

Límite 

elástico 

(MPa) 

Esfuerzo 

(MPa) 

Desplazamiento 

(mm) 

Deformación 

unitaria 
Factor de 

seguridad 
Máx Máx Máx 

Pasador 

AISI 316 0,03098 137,895 4,944 2,99x10^-4 1,927x10^-5 27,789 

ASTM A36 0,03 250 5,037 2,885x10^-4 1,827x10^-5 49,63 

AISI 1020 0,03059 351,571 4,968 2,885x10^-4 1,852x10^-5 70,77 

Aleación 

1060 
0,01046 27,574 4,867 8,353x10^-4 5,452x10^-5 5,666 

Respaldar 

AISI 316 19,917 137,895 22,03 6,292x10^-2 7,077x10^-5 7,717 

ASTM A36 19,478 250 22,05 6,291x10^-2 7,046x10^-5 11,134 

AISI 1020 19,602 351,571 21,9 6,293x10^-2 7,217x10^-5 16,05 

Aleación 

1060 
6,699 27,574 21,67 1,822x10^-1 2,15x10^-4 1,272 

Cadera 

AISI 316 11,919 137,895 24,32 2,6x10^-2 6,651x10^-5 6,9 

ASTM A36 11,656 250 24,36 2,6x10^-2 6,644x10^-5 10,23 

AISI 1020 11,73 351,571 24,14 2,599x10^-2 6,672x10^-5 14,56 

Aleación 

1060 
4,009 27,574 23,83 7,498x10^-2 1,938x10^-4 1,157 

Reposapiés 

AISI 316 13,125 137,895 11,45 2,089x10^-2 3,81x10^-5 12,04 

ASTM A36 12,879 250 11,53 2,011x10^-2 3,594x10^-5 21,69 

AISI 1020 12,961 351,571 11,47 2,015x10^-2 3,657x10^-5 30,065 

Aleación 

1060 
4,451 27,574 11,48 5,775x10^-2 1,096x10^-4 2,402 
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Las fuerzas que interactuan en los husillos son las reacciones, las longitudes de partida (ver 

Tabla 15) y longitudes requeridas para el desplazamiento de los husillos en los 3 diferentes 

accionamientos, estos tres parametros permitieron comparar las especificaciones técnicas 

obtenidas de la empresa MYDIRECTINDUSTRTY de los diferentes gatos de husillo (ver Tabla 

17), como resultado se selecciono el gato de husillo husillo de bolas ya que cumple con los 

requerimientos tecnicos que se desea. 

 

Tabla 14:Longitudes de partida 

 

 

 

 

 

Tabla 15: Longitudes del tornillo requerido 

 

 

 

 

 

 

Tabla 16: Características técnicas de husillos mecánicos 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Elaboración propia en base a MYDIRECTINDUSTRY [23] 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Posicionamiento de 

partida en la posición 

tipo cama (m) 

Posicionamiento de 

partida para 

accionamiento tipo 

silla (m) 

Posicionamiento de 

partida para 

accionamiento tipo 

libro (m) 

Respaldar 0.01408 0.01408 0.08072 

Reposapiés 0.0148 0.0148 0.08072 

Cadera 0.13108 0.13108 0.08072 

 

Longitud del tornillo requerido  
Desplazamiento del 

husillo (m) 
Accionamiento Tipo Silla 

(m) 

Accionamiento Tipo Libro 

(m) 

Respaldar 0.32 0.25 0.25 

Reposapiés 0.203 0.25 0.25 

Cadera 0.32 0.25 0.1 

 Carrera (m) Fuerza (kN) 

 Max Min Max Min 

Gato de husillo husillo 

traslante 
4  20  

Gato de husillo de husillo 

de bolas 
1.5 0.1 50 15 

Gato de husillo husillo 

traslante 
2 0.1 980 4.9 
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Análisis ergonómico  

Se realizó un cuestionario para conseguir la apreciación de los pacientes que presentan grado 

de dependencia IV (Anexo 19). Los pacientes fueron un total de 10 personas del hospital 

“Policlínico Chiclayo Oeste Essalud”, los cuales respondieron de manera voluntaria y anónima. 

Los resultados del cuestionario aplicado fue el siguiente.  

Figura 13: Sexo 

 

 

 

 

 

 

 

 

Según los resultados, el 50% de los participantes pertenecen al sexo masculino, mientras que el 

40%, femenino y, el 10% prefirió no decirlo.  

 

Figura 14: Características físicas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

En cuanto a las características físicas del diseño planteado, el 40% de los pacientes manifestaron 

ser buenas, y el 30% muy buenas, así como un 30% seleccionaron la opción regular. Con ello, 

se interpreta que las características físicas en su mayoría para los encuestados fueron de Muy 

buenas a Buenas.  

 

 

 

 

40%

50%

10%

Sexo

Femenino
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Prefiero no decirlo

30%

40%

30%

Características físicas

Buenas

Muy buenas

Regulares
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Figura 15: Altura 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

En cuanto a la altura en el diseño planteado, el 40% de los pacientes manifestaron ser muy 

buena, el 30% Buena, así como el 30% restante seleccionaron la opción regular. Con ello, se 

interpreta que la altura para los encuestados fue de muy buena en general.  

 

Figura 16: Anchura 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

En cuanto a la anchura considerada en el diseño planteado, el 40% de los pacientes manifestaron 

ser muy buena, el 30% consideraron que era buena, así como un 20% seleccionó la opción 

regular y el 10% restante manifestaron ser mala. Con ello, se interpreta que la anchura para los 

encuestados fue de muy buena en general.  

 

 

 

 

30%

30%

40%

Altura

Buena

Regular

Muy buena

20%

10%

40%

30%

Anchura

Buena

Mala

Muy buena
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Figura 17: Barras laterales 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

En cuanto a las barras laterales consideradas en el diseño planteado, el 40% de los pacientes 

manifestaron ser las adecuadas, el 30% consideraron que eran muy adecuadas, así como un 

30% seleccionó la opción regular. Con ello, se interpreta que las barras laterales para los 

encuestados fueron las adecuadas.  

 

Figura 18: Molestias en el cuello, hombros y/o espalda dorsal 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

En cuanto a las molestias de cuello, hombros y/o espalda dorsal que percibían los pacientes, el 

70% de los pacientes manifestaron ninguna molestia, mientras el 30% consideraron que 

generarían molestias mínimas. Con ello, se interpreta que las molestias de cuello, hombros y/o 

espalda dorsal para los encuestados podrían ser nulas con el diseño. 

 

 

 

40%

30%

30%

Barras laterales

Adecuadas
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Figura 19: Molestias en espalda lumbar 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

En cuanto a las molestias en la espalda lumbar que percibían los pacientes, el 70% de los 

pacientes manifestaron ninguna molestia, mientras el 30% consideraron que generarían 

molestias mínimas. Con ello, se interpreta que las molestias en la espalda lumbar para los 

encuestados podrían ser nulas con el diseño.  

 

Figura 20: Molestias en las piernas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

En cuanto a las molestias en las piernas que percibían los pacientes, el 80% de los pacientes 

manifestaron ninguna molestia, mientras el 20% consideraron que generarían molestias 

mínimas. Con ello, se interpreta que las molestias en las piernas para los encuestados podrían 

ser nulas con el diseño.  
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30%

Espalda lumbar

Ninguna molestia

Molestias mínimas

80%

20%

Piernas

Ninguna molestia

Molestias mínimas
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Figura 21: Molestias en los codos 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

En cuanto a las molestias en los codos que percibían los pacientes, el 60% de los pacientes 

manifestaron ninguna molestia, mientras el 40% consideraron que generarían molestias 

mínimas. Con ello, se interpreta que las molestias en los codos para los encuestados podrían ser 

nulas con el diseño.  

 

Figura 22: Molestias en rodillas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

En cuanto a las molestias en las rodillas que percibían los pacientes, el 100% de los pacientes 

manifestaron ninguna molestia. Con ello, se interpreta que las molestias de las piernas para los 

encuestados podrían ser nulas en absoluto, con el diseño.  
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Figura 23: Confort del diseño propuesto 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

En cuanto al confort percibido del diseño presentado a los pacientes, el 70% de los encuestados 

piensan que sería muy confortable y el 30% de ellos pensaron que el confort brindado sería 

confortable. Concluyendo que el diseño cumpliría el confort deseado a los pacientes.  

Figura 24: Resumen análisis ergonómico según la percepción de pacientes 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Como se muestra en la figura anterior, las molestias en su mayoría resultan ser nulas, para las 

rodillas en 100% de encuentados estuvo de acuerdo en que podría evidenciarse ninguna 

molestia, mientras que para el cuello, hombros, espalda dorsal y espalda lumbar, ello representó 

el 70% de los pacientes, en cuanto a las piernas abarcó el 80% de los pacientes y para los codos 

fue del 60%. En suma, el diuseño planteado frente a los pacientes resulta ser confortable.  
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Discusión 

En la investigación de Wiggerman y Zhuo [11]  se evidencio que el vlaor de la fuerza manual 

es 340 N y  valores menos de 1700N de carga espinal producto de realizar actividad de 

posicionar a un paciente sin ningun tipo de ayuda de mecanismo de asistencia de giro, en 

comparación con los valores obtenidos de las reacciones 1100N,500N,300N en un peso de 

200kg. Se determino que las fuerzas de reaccion van hacer soportadas por los husillos mecanico 

de tal forma que al accionarse contribuyen con la movilidad postural del paciente, pero para ser 

mas exactos es necesario utilizar utilizar equipo especial que cuantifique mediante valores de 

fuerza la actividad muscular de tal forna lograr determinar que porcentaje dismunye los valores 

iniciales de la fuerza manual y carga espinal. 

Para diseñar una silla de ruedas Mahmound [13]  lo realiza mediante el metodo de decisiones 

de criterio unico donde identifica las caracteristicas de ingenieira de acuerdo con las 

necesidades del usuario y lo realiza mediante matriz de comparacion de pares difuso; el metodo 

de referencia lógico en la etapa de definir las caracteristicas de ingenieira  pondera cada una de 

ellas de acuerdo al nivel de influencia que presentan con el listado de necesidades utiliza el 

mismo criterio pero desarrollado mediante ponderaciones. 

Por otro lado, se obtuvo un diseño confortable para los pacientes encuestados, a ello se hace un 

contraste con lo que busca el método ERGOPARE [17], relacionado a la reducción de 

molestias; para el diseño propuesto se consideraron las zonas cuello, hombros y/o espalda 

dorsal, espalda lumbar, codos, piernas y rodillas, de modo que al emplear el diseño las molestias 

en dichas zonas sean mínimas ya que paralelamente, este diseño se enfoca en pacientes con 

movilidad reducida y van a emplear gran parte del día este diseño. 
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Conclusiones 

La evaluación de las maquinas existentes en el mercado nacional mediante interpretación de 

puntuación, a partir de las necesidades del usuario se obtuvo puntajes máximos de 60 y 65 

correspondiendo a la silla de ruedas eléctrica con llantas grandes neumáticas, cama clínica 

nacional, cama clínica importada 02 manivelas, a partir de ello se definió las diferentes 

funcionalidades de la máquina 

Con respecto a los protocolos de aseo, se evaluó los procedimientos de aseo personal en 

cuarto de baño y aseo personal en la cama permitiendo identificar que estos procedimientos son 

diferentes en cada paciente, pero siempre se realiza el lavado desde las zonas menos 

contaminadas hacia las zonas más contaminadas. Y la diferencia entre estos 2 protocolos es que 

cuando se realiza en cuarto de baño necesariamente el paciente debe tener cierta movilidad, 

pero en cama va ser más trabajoso realizar movimientos posturales al paciente. 

De acuerdo con la relación de las necesidades de las personas, características de ingeniería, 

se realizó la evaluación técnica y económica de cada conjunto soluciones donde se obtuvo que 

la propuesta más próxima a la ideal fue la solución numero dos con valores numéricos de 0.8 

de valor técnico y 0.78 de valor económico. 

La evaluación del análisis estructural se basó en la distribución de fuerzas para un peso de 

200kg, el cual permitió programar las simulaciones para obtener valores del límite elástico, 

esfuerzo máximo, desplazamiento, deformación unitaria, factor de seguridad, donde los 

resultados óptimos correspondieron al material aleación 1060.  

Finalmente, tras evaluar el confort que los pacientes percibían del diseño planteado se obtuvo 

que en su mayoría de partes del cuerpo no percibían molestias con porcentajes prevalentes 

(100% - 60%), asimismo el confort percibido resultó de ser muy confortable por la mayoría de 

los pacientes (70%).  

 

 

 

 

 

 

 



45 

  

Recomendaciones 

Se considera complementar la investigación desarrollando el diseño del sistema eléctrico y/o 

electrónico con el cuál funcionaría los husillos mecánicos, adaptando ese sistema de estructura 

ya establecida. 

Siguiendo el diseño planteado se debe realizar análisis estructural mediante cargas dinámicas 

a todos los elementos que se accionan mediante el movimiento producto de la transmisión 

mecánica que se encuentran sometidas bajo cargas cíclicas como son las juntas con el fin de 

estimar el tiempo de vida ya los daños que sufriría esta pieza. 

Se recomienda evaluar ergonómicamente los diseños planteados para pacientes con 

dificultades de movilidad, pues estos tienen mayores necesidades, asimismo, en otro contexto, 

se sugiere también aplicar dicho análisis para diseños que influyan en la comodidad de la 

persona, asegurando su confort y ampliando la perspectiva del diseño.  
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Anexos 

Anexo 1 

Tabla 17:Valores normales para la amplitud de movimiento de las articulaciones 

FUENTE: MANUAL MSD Versión para profesionales [21]

ARTICULACIÓN MOVIMIENTO RANGO (°) 

CADERA 

FLEXIÓN 0-125 

EXTENSIÓN 115-0 

HIPERTENSIÓN 0-15 

ABDUCCIÓN 0-45 

ADUCCIÓN 45-0 

ROTACION LATERAL 0-45 

ROTACIÓN MEDIAL 0-45 

RODILLA 
FLEXIÓN 0-130 

EXTENSIÓN 120-0 

TOBILLO 
FLEXIÓN PLANTAR 0-50 

DORSIFLEXIÓN 0-20 

PIE 
INVERSIÓN 0-35 

EVERSIÓN 0-25 

ARTICULACIONES METATARSOFLÁNGICAS 
FLEXIÓN 0-30 

EXTENSIÓN 0-80 

ARTICULACIONES INTERFALÁNGICAS DE LOS 

DEDOS DEL PIE 

FLEXIÓN 0-50 

EXTENSIÓN 50-0 

HOMBRO 

FLEXIÓN A 90° 0-90 

EXTENSIÓN 0-50 

ABDUCCIÓN A 90° 0-90 

ADUCCIÓN 90-0 

ROTACIÓN LATERAL 0-90 

ROTACIÓN MEDIAL 0-90 

CODO 

FLEXIÓN 0-160 

EXTENSIÓN 145-0 

PRONACIÓN 0-90 

SUPINACIÓN 0-90 

MUÑECA 

FLEXIÓN 0-90 

EXTENSIÓN 0-70 

ABDUCCIÓN 0-25 

ADUCCIÓN 0-65 

ARTICULACIONES METACARPOFALÁNGICAS 

ABDUCCIÓN 0-25 

ADUCCIÓN 20-0 

FLEXIÓN 0-90 

EXTENSIÓN 0-30 

ARTICULACIONES INTERFALÁNGICAS 

PRÓXIMALES DE LOS DEDOS DE LAS MANOS 

FLEXIÓN 0-120 

EXTENSIÓN 80-0 

INTERFALÁNGICAS DISTALES DE LOS DEDOS 

DE LAS MANOS 

FLEXIÓN 0-80 

EXTENSIÓN 80-0 

ARTICULACIÓN METACARPOFALÁNGICAS DEL 

PULGAR 

ABDUCCIÓN 0-50 

ADUCCIÓN 40-0 

FLEXIÓN 0-70 

EXTENSIÓN 60-0 

ARTICULACIÓN INTERFALÁNGICA DEL 

PULGAR 

FLEXIÓN 0-90 

EXTENSIÓN 90-0 



50 

  

ANEXO 2 

Tabla 18:Analisis mediante el Método Barthel 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

COMER 

0 
No contribuye a la hora de 

alimentar al paciente 

5 
Contribuye en cierta parte del 

proceso de alimentar al paciente 

10 
Facilita el proceso de 

alimentación del paciente 

ASEO PERSONAL 

0 
No contribuye a la hora del aseo 

personal 

5 
Facilita el proceso de aseo 

personal 

CONTROL DE HECES 

0 
No contribuye en la evacuación 

de las heces 

5 
Contribuye ligeramente en el 

proceso de evacuación de heces 

10 

Contribuye de una manera 

importante en el proceso de 

evacuación de heces 

CONTROL DE HECES 

0 
No contribuye en la 

evacuación de las heces 

5 
Contribuye ligeramente en el 

proceso de evacuación de 
heces 

10 

Contribuye de una manera 
importante en el proceso de 

evacuación de heces 

VESTIRSE Y DESVESTIRSE 

0 
No contribuye en el proceso de vestir y 

desvestir al paciente 

5 
Contribuye ligeramente en el proceso de 

vestir y desvestir al paciente 

10 

Contribuye de una manera importante en 

el proceso de vestir y desvestir al 

paciente 

TRASLADARSE ENTRE LA SILLA Y 

LA CAMA 

0 
No contribuye en la posición decúbito 

supino del paciente 

5 

Se necesita de ayuda importante de una 

persona para que el paciente 

permanezca en posición decúbito 

supino 

10 

Se necesita algo de ayuda de una 

persona para que el paciente 

permanezca en posición decúbito 

supino 

15 

Permite facilitar que el paciente 

permanezca en posición decúbito 

supino sin ayuda 

BAÑARSE/DUCHARSE 

0 
No contribuye al proceso de bañar al 

paciente 

5 

Se necesita de ayuda importante de una 

persona para la eliminación de agentes 

externos de la piel del paciente 

10 

Se necesita algo de ayuda de una persona 

para la eliminación de agentes externos de 

la piel del paciente 

15 

Permite facilitar que el paciente tenga una 

buena eliminación de agentes externos de 

la piel del paciente 

DESPLAZARSE 

0 No contribuye para desplazar al paciente 

5 

Se necesita de ayuda importante de una 

persona para que el paciente logre 

desplazarse 

10 
Se necesita algo de ayuda de una persona 

para que el paciente logre desplazarse 

15 
Permite el desplazamiento fluido del 

paciente 

SUBIR Y BAJAR ESCALERAS 

0 
No contribuye al momento de subir y 

bajar escaleras 

5 
Contribuye ligeramente para que el 

paciente suba y baje escaleras 

10 

Contribuye de una manera importante 

para que el paciente suba y baje 

escaleras 

USO DEL RETRETE 

0 
No contribuye al posicionamiento 

ergonómico adecuado en el inodoro 

5 

Se necesita de ayuda importante de una 

persona para posicionar al paciente 

correctamente en el inodoro 

10 

Se necesita algo de ayuda de una 

persona para posicionar al paciente 

correctamente en el inodoro 
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Fuente: Elaboración propia en base a MÉTODOS DE DISEÑO ESTRATEGIAS para el Diseño de Productos [12] 

 

 

PUNTUACIÓN 

0-20 No satisface las necesidades 

21-60 

Contribuye de forma muy baja al satisfacer las 

necesidades del paciente 

61-90 

Contribuye de forma moderada al satisfacer las 

necesidades del paciente 

91-100 

Presenta un apoyo importante al satisfacer las 

necesidades del paciente 

 

Silla de 

ducha con 

rebaje en 

U 

Silla de 

ruedas 

con 

sanitario 

Silla de 

ruedas 

estándar 

plegable de 

aluminio 

para aseo 

importada 

modelo Care 

Silla de 

ruedas 

eléctrica 

con 

llantas 

grandes 

neumática

s 

Silla de 

ruedas 

eléctrica 

con 

llantas 

pequeñas 

Silla 

neurológic

a de 

ruedas en 

5 en 1 

marca 

Care 

Silla 

eléctrica 

neurológic

a 

Cama 

clínica 

nacional 

Cama 

clínica 

importada 

02 

manivelas 

Grúa de 

rieles o 

techo 

Grúa 

móvil de 

propósito 

general-

TB05008 

Elevador 

electrónico 

Sumax 

TB05002 

Comer 0 10 10 10 10 10 10 10 10 0 0 0 

Trasladarse entre 

la silla y la cama 
0 5 5 5 5 5 5 15 15 10 10 15 

Aseo personal 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 5 

Uso de retrete 5 5 0 0 0 0  0 0 10 10 10 

Bañarse/Duchars

e 
5 5 5 10 10 5 5 10 10 10 10 10 

Desplazarse 0 10 10 15 15 10 10 5 5 5 5 10 

Subir y bajar 

escaleras 
0 0 0 5 0 0 0 0 0 10 0 0 

Vestirse y 

desvestirse 
5 5 5 5 5 5 5 5  5 5 5 

Control de heces 10 5 5 5 5 5 5 5 10 0 0 0 

Control de orina 10 5 5 5 5 5 5 5 10 0 0 0 

TOTAL 40 55 50 65 60 50 50 60 65 55 45 55 
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ANEXO 3 

 

Silla de ducha 

con rebaje en 

U 

Silla de ruedas con 

sanitario 

Silla de ruedas estándar 

plegable de aluminio 

para aseo importada 

modelo Care 

Silla de ruedas eléctrica 

con llantas grandes 

neumáticas 

Silla de ruedas eléctrica con 

llantas pequeñas 

Silla neurológica 

de ruedas en 5 en 1 

marca Care 

Dimensiones 

Altura 33-43 

cm; 

Ancho 40 cm 

Profundidad 38 

cm 

------ ------ Ancho del asiento 45 cm Ancho del asiento 45 cm 

Ancho del asiento 

45cm 

 Altura del asiento al 

piso 52 cm 

Material de 

fabricación 
Aluminio 

Acero al Carbono 

Cromado 
Aluminio Aluminio Aluminio ------ 

Mecanismo de 

accionamiento 
------ 

Transmisión por 

ruedas de fricción 

Transmisión por ruedas 

de fricción 

Transmisión por ruedas 

de fricción 

Transmisión por ruedas de 

fricción 

Transmisión 

Circular 

Respaldar Removible Fijo Fijo Fijo Fijo Reclinable 

Asiento 
Geometría en 

U 

Geometría cuadrada 

y adaptador toilet 
Geometría cuadrada Geometría cuadrada Geometría cuadrada Geometría cuadrada 

Reposapiés ------ Fija y ajustable Fijo Elevación regulable Elevación regulable Elevación regulable 

Peso máximo de 

carga 
120 kg 140 kg 150 kg 100 kg 100 kg 165 kg 

 
Silla eléctrica 

neurológica 

Cama clínica 

nacional 

Cama clínica importada 

02 manivelas 
Grúa de rieles o techo 

Grúa móvil de propósito 

general-TB05008 

Elevador 

electrónico Sumax 

TB05002 

Dimensiones ------ 

Largo 2.1m 

Ancho 0.91m 

Altura 0.4 m 

Altura con el colchón 

0.6m 

Largo: 2.15m 

Ancho:0.95 

Alto:0.5m 

------ ------ ------ 

Material de 

fabricación 
------ Acero Aluminio ------ ------ Acero 

Mecanismo de 

accionamiento 

Transformació

n de energía 

eléctrica a 

energía 

mecánica 

Transmisión por 

husillo 
Transmisión por husillo 

Transformación de 

energía eléctrica a energía 

mecánica 

Transmisión por pistón 

hidráulico 

Transmisión por 

pistón hidráulico 

Respaldar Reclinable Reclinable Reclinable Arnés envolvente Arnés envolvente Arnés envolvente 

 

Tabla 19:Evaluación de fichas técnicas de las máquinas existentes en el mercado 
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Fuente: Elaboración propia en base a MÉTODOS DE DISEÑO ESTRATEGIAS para el Diseño de Productos [12] 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Asiento 
Geometría 

cuadrada 
Reclinable Reclinable Arnés envolvente Arnés envolvente Arnés envolvente 

Reposapiés 
Elevación 

regulable 
Reclinable Reclinable Arnés envolvente Arnés envolvente Arnés envolvente 

Peso máximo de 

carga 
100 kg 120 kg ------ 120 kg ------ 140 kg 

Figura 25:Silla de 

ducha con rebaje en U 

Figura 26:Silla de ruedas 

eléctrica con llantas 

pequeñas 

Figura 27:Silla de ruedas 

con sanitario 

Figura 28:Cama clínica de 

02 manivelas 

Figura 29:Grúa móvil de propósito 

general-TB05008 

Fuente: Mi Enfermera [22] 
Fuente: Mi Enfermera [22] 

Fuente: Mi Enfermera [22] 
Fuente: Mi Enfermera [22] 

Fuente: Mi Enfermera [22] 
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ANEXO 3 

Tabla 20:Medidas morfológicas 

 

Fuente: Diseño de un método para la determinación de las medidas antropométricas para ser usadas en el tallaje 

de la población peruana [23] 

 

 

 

 

 

 

 

 

 MUJERES VARONES 

 MEDIA 
DESVIACIÓN 
ESTÁNDAR 

MEDIA DESVIACIÓN 
ESTÁNDAR 

Altura 155.325 5.911 166.556 6.424 
Circunferencia de la cabeza 55.220 1.907 56.104 1.954 

 Circunferencia del cuello 32.698 2.778 39.467 3.121 

Ancho del hombro posterior horizontal 36.590 1.844 42.517 2.158 
Inclinación del hombro 18.675 3.174 17.722 3.921 
Longitud del hombro 13.613 1.487 16.222 1.519 

Ancho del pecho frontal 50.250 4.970 52.769 3.911 

Circunferencia del busto/pecho 93.100 8.745 100.585 8.306 

Ancho de espalda 29.225 2.437 33.185 2.634 
Circunferencia de la sisa 35.050 4.035 39.778 4.652 

Longitud del brazo 55.488 3.056 58.713 3.049 
Longitud de busto a busto 18.313 2.314 ------ ------ 

Circunferencia vertical del tronco 150.765 6.116 170.113 7.043 
Longitud de la entrepierna completa 72.125 4.275 86.426 6.596 

Circunferencia sobre el brazo 26.273 2.463 29.396 3.155 
Circunferencia de la cintura 79.380 10.874 93.333 10.773 

Altura de la cintura 99.938 5.662 106.620 5.999 
Circunferencia de la cadera alta 93.638 9.448 97.583 8.063 

Circunferencia de la cadera 96.333 6.532 100.570 6.881 

Circunferencia de la muñeca 15.350 1.222 17.154 1.029 
Altura de la entrepierna 67.675 5.298 71.759 5.757 

Circunferencia del muslo  53.168 3.366 53.381 4.433 

Circunferencia del muslo medio 47.080 3.396 47.176 4.616 
Circunferencia de la rodilla 36.265 2.300 37.639 3.388 

Circunferencia de la pantorrilla 33.613 2.327 35.820 3.096 
Circunferencia del tobillo 23.453 1.974 25.156 2.036 

Ancho del pie 8.728 0.580 9.985 0.848 
Longitud del pie 22.800 1.410 25.272 1.189 

Pesos (kilos) 58.605 8.865 75.533 12.164 
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ANEXO 4 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ANEXO 5 

Tabla 21: Dimensiones de las estructuras 

 

 

 

 

 

Tabla 22:Pesos relativos 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Elaboración propia en base a Capacidad adaptativa como base biológica del entrenamiento [24] 

 

 

ITEM Medidas (cm) 

Respaldar 80.13 

Cadera 43.21 

Reposapiés 43.21 

Cabeza 14 kg 

Tronco 86 kg 
Muslos 48 kg 

Piernas 20 kg 
Pies 8 kg 

Brazos 12 kg 
Antebrazo 8 kg 

Figura 30:Conjunto de solución 1 Figura 31:Conjunto de solución 2 

Figura 32:Conjunto de solución 3 
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Figura 33: Dimensiones de las estructuras 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ANEXO 6 

Figura 34:Diagrama de cuerpo libre 

 

 

 

 

 

 

 

Tabla 23: Pesos para la distribución de fuerzas 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

F1 m1 x g 1,37 kN/m 

F2 m2 x g 1,29 kN/m 

F3 m3 x g 0,64 kN/m 

F1 F2 F3 

R1 R2 R3 
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ANEXO 7 

 

Figura 35: Representación como Viga Hiperestática en el software FTool 

 

Tabla 24:Resultados del software FTool 

 

 

 

 

 

 

Tabla 25: Tabla comparativo entre valores teóricos y valores obtenidos con el software Ftool 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Variables  

Reacción B 1322 N 

Reacción D -147 N 

Reacción E 997 N 

Momento B -136 Nm 

Momento D 24 Nm 

Momento E -98 Nm 

    

Variables 
Resultados 

Manuales 

Resultado

s Ftools 

Discrepancia 

Reacción B 1322 N 1322 N 0 % 

Reacción D -147 N -147 N 0 % 

Reacción E 997 N 997 N 0 % 

Momento B -136,01 Nm -136 Nm 0 % 

Momento D 24 Nm 24 Nm 0 % 

Momento E -97.53 Nm -98 Nm 0.47 % 
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ANEXO 8 

Figura 36:Perfil del tubo cuadrado 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: DIPAC PRODUCTOS DE ACERO [25] 
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ANEXO 9 

Figura 37: Propiedades AISI 316 barra de acero inoxidable recocido 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Biblioteca de materiales de SolidWorks 

Figura 38: Propiedades ASTM A36 Acero  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Biblioteca de materiales de SolidWorks 
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Figura 39: Propiedades Acero AISI 1020 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Biblioteca de materiales de SolidWorks 

Figura 40: Propiedades Aleación 1060 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Fuente: Biblioteca de materiales de SolidWorks 
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ANEXO 10 

Figura 41: Longitudes de partida 

 

 

 

 

 

 

 

ANEXO 11 

Tabla 26:Tabla de Cotización 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

PROVEEDOR ITEM DESCRIPCIÓN P/U(S/) CANTIDAD TOTAL(S/) 

TUPEMESA 2 

TUBO 

CUADRADO 

5x5 cm con 3 

mm de espesor 

175 2 350 

KAIROS 

MEDICAL 
2 

RUEDA DE 

CATRE COON 

FRENO 

70 4 280 

PROINSOLBA 3 
SERVICIO DE 

SOLDADURA 
250 1 250 

PROINSOLBA 4 
SERVICIO DE 

PINTADO 
50 1 50 

METALIZA 

FLORES 
5 

JUNTAS DE 

UNION 
---- 14 400 

JACTON 

INDUSTRY 
6 

HUSILLOS 

MECÁNICOS 
---- 6 1 000 

METALIZA 

FLORES 
7 BARANDAS ---- 6 150 

METALIZA 

FLORES 
8 PASADOR 20 14 280 

LABMEDICAL 9 
COLCHON 

ANTIESCARAS 
200,000 1 150 

COSTO TOTAL S/ 2 910 
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ANEXO 12 

Figura 42:Ficha Técnica 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

FICHA TÉCNICA 

 

 

 

 

Ambientes de Trabajo: Domicilio, hospitales 

Accionamientos:  

Accionamiento tipo silla: El respaldar presenta un desplazamiento de 40° respecto a una línea vertical con respecto 

al II cuadrante trigonométrico. El mismo valor angular, pero con orientación contraria, en este caso el movimiento 

es realizado en el IV cuadrante.  

Accionamiento tipo cama: Este accionamiento permite el ajuste de altura de la máquina hasta un máx. de 70 cm 

tomando como base el suelo hacia arriba. Accionamiento tipo libro: Los bloques en ambos lados se van a desplazar 

un ángulo negativo. 

Dimensiones  

Longitud:1,62931 m  

Ancho: 0,7 m  

Alto:0,7m 

Carga máx.: 200 kg 

Peso bruto: 28 kg, sin los gatos mecánicos 

Ruedas: Estándar 

Tubo: Perfil cuadrado 

Tubo: Perfil cuadrado 

Geometría de la estructura: Tipo cama clínica 

Husillos: Gato de husillo husillo de bolas  

Carrera máx.: 1,5 m  

Carrera min: 0.1m Fuerza min: 15 kN  

Fuerza máx.: 50 kN 
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ANEXO 13 

Figura 43: Plano de Despiece  
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ANEXO 14 

Figura 44: Ensamble Tipo Silla 
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ANEXO 15 

Tabla 27: Soporte Inferior 
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ANEXO 16 

Tabla 28: Ensamble Camilla 
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ANEXO 17 

Tabla 29: Junta de Uniones 



68 

  

ANEXO 18 

Tabla 30: Husillo 
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ANEXO 19  

CUESTIONARIO A PACIENTES 

El cuestionario es anónimo y voluntario y el tratamiento de los datos será confidencial. Este 

cuestionario pretende realizar el análisis ergonómico potencial a una camilla diseñada.  

 

 Indicaciones: Marca la puntación dada a cada ítem.  

1. Sexo  

a. Femenino  

b. Masculino 

2. ¿Cómo son las características físicas de la camilla propuesta? 

a. Buenas 

b. Regulares 

FICHA TÉCNICA 

Ambientes de Trabajo: Domicilio, hospitales 

Accionamientos:  

Accionamiento tipo silla: El respaldar presenta un desplazamiento de 40° respecto a una línea 

vertical con respecto al II cuadrante trigonométrico. El mismo valor angular, pero con 

orientación contraria, en este caso el movimiento es realizado en el IV cuadrante.  

Accionamiento tipo cama: Este accionamiento permite el ajuste de altura de la máquina hasta 

un máx. de 70 cm tomando como base el suelo hacia arriba. Accionamiento tipo libro: Los 

bloques en ambos lados se van a desplazar un ángulo negativo. 

Dimensiones  

Longitud:1,62931 m  

Ancho: 0,7 m  

Alto:0,7m 

Carga máx.: 200 kg 

Peso bruto: 28 kg, sin los gatos mecánicos 

Ruedas: Estándar 

Geometría de la estructura: Tipo cama clínica 

Beneficios:  

• Accionamiento cómodo  

• Altura ajustable 

• Silla camilla 
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c. Malas 

3. ¿Cómo cree es la altura de la camilla? 

a. Buena 

b. Regular 

c. Mala 

4. ¿Cómo cree que es la anchura de la camilla? 

a. Buena 

b. Regular 

c. Mala 

5. ¿Qué piensa de las barras laterales? 

a. Buenas 

b. Regulares 

c. Malas 

6. ¿Cómo cree que serán las molestias de cuello, hombros y/o espalda dorsal en la 

camilla? 

a. Ninguna molestia  

b. Molestias mínimas 

c. Molestias leves 

d. Molestias graves  

7. ¿Cómo cree que serán las molestias de espalda lumbar en la camilla? 

a. Ninguna molestia  

b. Molestias mínimas 

c. Molestias leves 

d. Molestias graves  

8. ¿Cómo cree que serán las molestias de las piernas en la camilla? 

a. Ninguna molestia  

b. Molestias mínimas 

c. Molestias leves 

d. Molestias graves  

9. ¿Cómo cree que serán las molestias de los codos en la camilla? 

a. Ninguna molestia  

b. Molestias mínimas 

c. Molestias leves  

d. Molestias graves  
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10. ¿Cómo cree que serán las molestias de las rodillas en la camilla? 

a. Ninguna molestia  

b. Molestias mínimas 

c. Molestias leves 

d. Molestias graves  

11. ¿Cómo cree que es el confort que ofrecería la camilla? 

a. Muy confortable 

b. Confortable 

c. Regular 

d. No confortable 
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ANEXO 20 

Cuestionario del Formulario Google 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



73 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



74 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



75 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



76 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Link: https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSf6jpjfk8kDiUqsu_e92U3Bl-

CVceyxh3MOcnkYf0ZbFXbAdg/viewform  

 

 

 

 

 

 

 

 

https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSf6jpjfk8kDiUqsu_e92U3Bl-CVceyxh3MOcnkYf0ZbFXbAdg/viewform
https://docs.google.com/forms/d/e/1FAIpQLSf6jpjfk8kDiUqsu_e92U3Bl-CVceyxh3MOcnkYf0ZbFXbAdg/viewform
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ANEXO 21 

BASE DE DATOS OBTENIDA DEL CUESTIONARIO 

 

 

 

N° Sexo 

¿Cómo son las 

características 

físicas de la 

camilla 

propuesta? 

¿Cómo cree 

es la altura 

de la 

camilla? 

¿Cómo cree 

que es la 

anchura de la 

camilla? 

¿Qué piensa 

de las 

barras 

laterales? 

¿Cómo cree que 

serán las molestias 

de cuello, hombros 

y/o espalda dorsal 

en la camilla? 

¿Cómo cree 

que serán las 

molestias de 

espalda 

lumbar en la 

camilla? 

¿Cómo cree 

que serán las 

molestias de 

las piernas 

en la 

camilla? 

¿Cómo cree 

que serán las 

molestias de 

los codos en 

la camilla? 

¿Cómo cree 

que serán las 

molestias de 

las rodillas 

en la 

camilla? 

¿Cómo cree 

que es el 

confort que 

ofrecería la 

camilla? 

01 Femenino Buenas Buena Muy buena Adecuadas Ninguna molestia 
Ninguna 

molestia 

Ninguna 

molestia 

Ninguna 

molestia 

Ninguna 

molestia 

Muy 

confortable 

02 Masculino Buenas Regular Mala Regulares Molestias mínimas 
Ninguna 

molestia 

Molestias 

mínimas 

Molestias 

mínimas 

Ninguna 

molestia 

Muy 

confortable 

03 Masculino Muy buenas Muy buena Muy buena 
Muy 

adecuadas 
Ninguna molestia 

Ninguna 

molestia 

Ninguna 

molestia 

Molestias 

mínimas 

Ninguna 

molestia 
Confortable 

04 Femenino Regulares Muy buena Muy buena Regulares Molestias mínimas 
Ninguna 

molestia 

Ninguna 

molestia 

Molestias 

mínimas 

Ninguna 

molestia 
Confortable 

05 
Prefiero no 

decirlo 
Buenas Regular Buena 

Muy 

adecuadas 
Ninguna molestia 

Molestias 

mínimas 

Ninguna 

molestia 

Ninguna 

molestia 

Ninguna 

molestia 

Muy 

confortable 

06 Masculino Regulares Regular Buena Regulares Ninguna molestia 
Ninguna 

molestia 

Molestias 

mínimas 

Ninguna 

molestia 

Ninguna 

molestia 

Muy 

confortable 

07 Masculino Muy buenas Muy buena Muy buena 
Muy 

adecuadas 
Ninguna molestia 

Ninguna 

molestia 

Ninguna 

molestia 

Ninguna 

molestia 

Ninguna 

molestia 

Muy 

confortable 

08 Femenino Muy buenas Buena Regular Adecuadas Molestias mínimas 
Ninguna 

molestia 

Ninguna 

molestia 

Molestias 

mínimas 

Ninguna 

molestia 

Muy 

confortable 

09 Femenino Muy buenas Muy buena Regular Adecuadas Ninguna molestia 
Molestias 

mínimas 

Ninguna 

molestia 

Ninguna 

molestia 

Ninguna 

molestia 

Muy 

confortable 

10 Masculino Regulares Buena Regular Adecuadas Ninguna molestia 
Molestias 

mínimas 

Ninguna 

molestia 

Ninguna 

molestia 

Ninguna 

molestia 
Confortable 


