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Nujnost oblikovanja delovnih mest ES

S

zaradi bolezni gibal

Delavec in delovno okolje predstavijata specifitni ekolodki sistem. Kot posle-
dica razli¢nih dejavnikov v delovnem okolju, ki pritiskajo na delavéev organi-
zem, nastanejo obremenitve, ki so labko fiziéne, psibiéne in ekoloske. V delav-
Cevemn organizmu pa se kot posledica obremenitev pojavijo obremenjenosti, ki
so labko fizine in psibicne. Pri poklicnem delu naj bi bilo med obremenitva-
mi in obremenjenostjo ravnotesje. Ce se le-to porusi, se Dbojavijo utrujenost,
bolniski stalez, poskodbe, poklicne bolezni, invalidnost in smrinost.

V clanku je izvedena raziskava prakticnib primerov oblikovanja delovnib
mest v procesu Sivanja z namenom ugotoviti dejanske poloZaje delavk med -
vanjem in ugotoviti, v koliksni meri so delovna mesta v procesu Sivanja e ob-
likovana v skladu z ergonomskimi naceli.

Prekomerne obremenitve in obremenjenosti se izraZajo tudi v povecanib bol-
niskib odsotnostib. Zato so v ¢lanku raziskani in ugotovljeni delezi bolniskib
odsotnosti v treh podjetjib SV Slovenije in celotni dejavnosti DB 18, ki nastopa-
Jjo zaradi bolezni in poSkodb gibal, ki so v veliki meri posledica nepravilnih
oz. prisiljenih dri delavk na delovnib mestib za Sivalnimi stroji (deformirajo-
e bolezni brbta, spondilopatije, bolezni vratne brbtenice, boledine torokalne
brbtenice, bolezni lumbalne brbtenice in okvare rame).

Kljucne besede: obremenilve in obremenjenosti, oblikovanje delovnib mest,
bolexni gibal

Degenerative Spinal Diseases and Necessity of Workplace Design

An operator and bisfber working environment form a specific ecological sys-
tem. Due to different factors in the working environment, operators are expo-
sed to physical, psychical and ecological stresses. Continuous stresses on the
body lead to physical and psychical strains. In occupational tasks, a balance
should be reached between the stresses and strains exerted on a human orga-
nism. The disturbance of the balance leads to fatigue, sick leaves, injuries, oc-
cupational diseases, physical disabilities and deatbs.

The article presents a case study of some workplace designs of the process of
sewing. The aim of the research was 1o find out the body positions of opera-
tors during sewing and ergonomically designed workplaces that might already
exist in practice.

Excessive stresses and strains vesult in the increased number of sick leaves.
The portions of sick leaves in the Slovenian garment industry due to diseases
and infjuries of the spine are also presented in the article. The diseases such as
back deformations, spondyloparby, cervical vertebra deformations, pains in
thoracic spine, lumbar spine deformations and shoulder deformations resull
Jrom incorrect and forced body positions at sewing machines.

Keywords: siresses and strains, workplace design, degenerative spinal diseases
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1.0 uvoD

Delavec/-ka je na svojem delovnem mestu izpostav-
ljen/a obremenitvam, ki nastanejo kot posledica razlié-
nih dejavnikov v delovnem okolju (fizi¢ne, psihi¢ne in
ekoloSke obremenitve). V delavievem organizmu pa se
kot posledica obremenitev pojavijo obremenjenosti (fi-
zi¢ne in psihilne), ki so pogojene z delavevimi dispo-
zicifami. Pri poklicnem delu naj bi med obremenitvami
in obremenjenostmi potekalo ravnoteZje. Kadar se to
porudi, se pojavi najprej utrujenost, nato pa bolniski
stalez, fluktuacija, poskodbe, poklicne bolezni, invalid-
nost in smrt {1 3}

Proces Sivanja je poseben proizvodni proces, ki je v
veliki meri odvisen od ljudi. Tehnolo$ki proces Sivanja
je razdeljen na ¢asovno zelo kratke operacije, hitrost
dela je zelo velika. Vse to kaZe, da je delavka oz. dela-
vec v procesu Sivanja kljuénega pomena in kot tak pri
svojem delu zelo izpostavljen obremenitvam in obre-
menjenostim.

Clovek je ustvarjen za gibanje, zato je vsaka dr¥a, ki
traja dalj ¢asa, pa naj bo Se tako ugodna, prisilna drza.
Clovek se prijetno potuti, kadar ni niti telesno niti du-
Sevno utesnjen, tako da se lahko spro$éeno vede in po-
ljubno menja drze telesa. Dejstvo je, da delavka pri $i-
vanju sedi. Se pravi, da je Ze zaradi narave dela v prisi-
lienem poloZaju (slika 1). Ce pa dela na delovnem me-
stu, ki ni oblikovano v skladu z ergonomskimi nadeli,
pa so te obremenitve Se vedje. Tu pa se pojavi vprada-
nje, ali so defovna mesta §ivilj ergonomsko oblikovana,
in ¢e niso, kako to vpliva na obremenitve in obreme-
njenosti zaradi nepravilnega poloZaja. Zanima nas tudi,
ali se zaradi teh obremenitev porusi ravnovesje med
obremenitvami in obremenjenostmi. Na ta vpradanja
smo poskusali odgovoriti z dvema raziskavama.

.

Slika 1: Zastopanost posameznih poloZajev na delovnih
mestih Sivanja: 1 - Vratni del hrbtenice, 2 - Ramena, 3 -

Lumbalni del hrbtenice
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V prvi so bila raziskana in analizirana delovna mesta
Sivilj v nekaterih podjetjih severovzhodne Slovenije.
Zanimalo nas je, ali so delovna mesta oblikovana v
skladu z ergonomskimi nadeli in kakSen je poloZaj de-
favke na takinem delovnem mestu. § primerjanjem re-
zultatov smo Zzeleli ugotoviti povezavo med oblikova-
njem delovnega mesta in poloZajem delavke na njem,

V drugi raziskavi pa smo izhajali iz ugotovitve, da
naj bi med obremenitvami in obremenjenostmi pri po-
klicnem delu obstajalo ravnoteZje — homeostaza. Kadar
se to porusi, se pojavijo najprej utrujenost, nato pa
bolezni, poskodbe, bolniski stalez, poklicne bolezni,
invalidnost in pri preobremenjenosti celo smrt. Ugo-
tavljali smo delez bolniskih odsotnosti zaradi bolezni
midifno-kostnega sistema, ki so v veliki meri posledica
nepravilnih oz. prisiljenih poloZajev delavk za givalni-
mi siroji. Ta delez smo primerjali z delezi bolniskih
odsotnosti zaradi ostalih vzrokov.

2,0 OBLIKOVANJE DELOVNIH MEST

Namen oblikovanja delovnih mest je zmanjsati napo-
re, ki jih delo zahteva od delavca, hkrati pa tudi
zmanjsati izgube Casa in materiala. S tem povedamo
kakovost in humanizacijo dela. Pri delu se pojavljajo
naslednje obremenitve [7]:

- § podrodja antropometrije,

— zaradi delovne naloge,

- zaradi delovnega okolja,

— zaradi organizacije dela.

Pri oblikovanju delovnih mest najprej izvedemo anali-
zo delovnega mesta, pri kateri doloimo obremenitve in
obremenjenosti, ki se pojavljajo na delovnem mestu (11,
Pri tem uporabljamo naslednje metode:

- meloda trenutnib opaZanj MTO (je statistitna me-
toda, s katero dolo¢amo deleZe vnaprej izbranih
stanj v ¢asovni enoti s predpisano natanénostjo in
verjetnostjo) {8 9l

- ocenjevalna analiza delovnega mesta OADM (je
prva stopnja analize delovnega mesta, pri kateri
delovne karakteristike ocenimo na osnovi interv-
jujev in opazovanj) [10];

- merska analiza delovnega mesta MADM (je dru-
ga stopnja analize delovnega mesta, s katero de-
lovne karakteristike merimo) {11];

- opazovalna metoda telesnib poloZajev OWAS (je
opazovalna metoda za dolodanje delovnih poloZa-
jev in dr¥) [13),

Po doloditvi obremenitev in obremenjenosti na po-
sameznem deiovnem mestu izvedemo samo oblikova-
nje delovnega mesta, ki se lodi na $tiri funkcionalne
skupine razliénih podrodij [6];

- ergonomsko oblikovange delovnih mest (antropo-

meiritno, psiholosko, ekolosko, fiziolosko, obliko-
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vanje, ki najbolj omogoda zajemanje informacij, .

organizacijsko, oblikovanje v skladu z zahtevami
varnosti pti delu);

- tebnolosko oblikovanfe delovnib mest (tehnologi-
jo oz. nadin dela prilagodimo glede na tehnologko
operacijo, medfazni transport, dnevino zmoglji-
vost, naért tehnolodkega procesa, razdelitev teh-
nolodkih operacij, obremenitev delovaih mest);

- tebnitno obltkovanje delovnth mest (oblikovanje
z vidika strojne opreme);

- ekonomsko oblikovanfe delovnibh mest (ovredno-
tenje oblikovanja delovnega mesta z ekonomskimi
parametri). ‘

3.0 METODIKA

V prvem delu, to je raziskavi delovnih mest $ivilj, je
zajetih 32 praktiénih primerov oblikovanja delovnih
mest §ivanja, ki so bili izvedeni za podjetja severovz-
hodne Slovenije. Naloge so vsebovale:

1. metode za analizo defjanskega stanja na delovnem

mestu:

~ metodo trenutnib opaZanj z namenom doloditi
deleZe dejavnosti za izraun delovnega metabo-
lizma delavke,

- ocenfevalno analizo delovnega mesta (OADM) z
namenom dolo€iti potrebe merske analize,

~ tersko analizo delovnega mesta (MADM) za po-
drotja, ki so bila dolotena z OADM; v velini pri-
merov na podrodju tehnoloskih problemov, na
podrodju Studija fasa, na podrodju ekolodkih
obremenitev (meritve toplotnega okolja, hrupa
in osvetljenosti) in na podrodju fizioloSkih obre-
menjenosti ter

~ opazovalno metodo telesnib polozajev (OWAS) z
namenom doloditi tiste poloZaje delavke, ki so
prisotni v toliki meri, da so potrebni ukrepi;

2. primerjavo dobljenib rezultatov s standardi, kjer
so razvidna odstopanja dejanskega stanja od pri-
borocenega in

3. predlog oblikovanega delovnega mesta ob uposte-
vanju ergonomskih nacel,

Za raziskavo so bili izbrani:

1. podatki, ki kaZejo na to, v kolikéni meri je delovno
mesto oz. so njegovi elementi prilagojeni telesnim
meram in razseznostim delfavk, ki na teh delovnih
mestih delajo:

vidina delovne mize,

povrsina delovne mize,

vi§ina sedala,

nastavitev naslonjala,

postavitev pedala in

H
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2. podatki, s pomodjo katerih lahko dolo¢imo polozaj
delavke na delovnem mestu:
- nagib glave a, _
- nagib ofesnih zrkel 8,
- polozaje delavk, dobljene z metodo OWAS, ki so
zastopani s takim deleZzem, da so potrebni ukrepi,

Drugi del zajema raziskavo in analizo bolniskih odsot-
nosti v konfekcijski industriji v Sloveniji, ki nastopajo
zaradi tistih bolezni in poskodb gibal, ki so v veliki meri
posledica nepravilnih poloZajev delavk. Rezultati so po-
dani posebej za tri slovenska podjetja in za celotno de-
javnost DB 18, kar pomeni za vse zaposlene v proizvod-
nji oblatil, strojenju in dodelavi usnja ter proizvodniji
usnjenib in krznenih izdelkov. Ker najvedji dele? te de-
javnosti tvorijo prav delovna mesta $ivilj, lahko uporabi-
mo posredovane podatke kot dovolj natanéne, Nekatera
neustrezna defovna mesta izlo¢imo tudi s tem, ko za
analizo vzamemo samo Zensko populacijo. Vir podatkov
so potrdila o upraviteni zadrZzanosti od dela.

Obravnavani podatki so:

~ izgubljeni dnevi zaradi bolnidkega stale?a zaposle-
nih v dejavnosti DB 18 za 1. 1998,

— izgubljeni dnevi zaradi bolniskega stalefa zaradi
gibal po sklopih zaposlenih v dejavnosti DB 18 za
1. 1998,

— izgubljeni dnevi zaradi bolniSkega staleZa zaposle-
nih v podjetju A za 1. 1999,

- izgubljeni dnevi zaradi bolniskega staleZa zaposle-
nih v podjetju B za prvih 8 mesecev v letu 2000,

- izgubljeni dnevi zaradi bolniskega staleZa zaposle-
nih v privatnem podjetju C za 1. 1999,

- izgubljeni dnevi zaradi bolniskega staleZa zaradi
gibal po sklopih v podjetju C za §. 1999,

4.0 REZULTAT! RAZISKAV

4.1 Rezultati raziskave prilagojenosti delovhega
mesta delavki

VISINA DELOVNE MIZE:

~ je ustrezala vidini delavke v $tirih primerih,

= je bila prenizka in je bil podan predlog za zvia-
nje v 28 primerih.

21,9 %

— Oblikovanje e neustrezno
24 v vseh petih elementik

B oblikovanje je ustrezno
v dveh elementih

oblkovanje je ustrezno
v enem elementu

Siika 2: Analiza ureditve celotnega delovnega mesta

TEKSTILEC, 2002, let. 45, &t, 9-10, str. 262-271
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POVRSINA DELOVNE PLOSKVE:
V 20 primerih je bila delovna povrdina premajhna in
ni omogotala podpore ene ali obeh rok med Sivanjem,
- v petih primerih je bila delovna povidina premajh-
na zaradi Sivanja velikih krojnih delov,
- v sedmih primerih pa povr§ina delovne ploskve ni
bila posebej obravnavana.

VISINA SEDALA:

- v §tirih primerih vi$ina sedala ustreza visini delavke,
~ v 12 primerih je sedalo postavijeno previsoko,

~ v 10 primerih pa je sedalo postavijeno prenizko.

NASLONJALO:
Ustreznost nastavitve naslonjala je bila obravnavana
v 26 primerih. Od tega je:

- nastavitev naslonjala samo v enem primeru ustre-
zala ergonomskim pravilom, vendar ga delavka ni
uporabliala,

- v 25 primerih nastavitev naslonjala ni ustrezala,
od tega je bilo v 14 primerih naslonjalo nastavlji-
vo, v 11 primerih pa ne.

POSTAVITEV PEDALA;
Tudi ustreznost postavitve pedala ni bila obravnava-
na v vseh primerih, ampak samo v 21:

~ v enem primeru je bila nastavitev pedala ustrezna,
prav tako uporaba le tega (delavka je nanj priti-
skala z obema nogama),

- v petih primerih je bila postavitev ustrezna, ne-
pravilna pa je bila uporaba pedala (delavka je
nanj pritiskala samo z eno nogo),

Preglednica 1: Analiza celotnega ergonomskega oblikovanja

1 dvigniti del. mizo | raz&iriti za obe roki zniZati sedalo ni nastavijivo nepravitna 0

2 dvigniti del. mizo | raz8iriti za obe roki znizati secalo ni nastavijivo nepravilna 0

3 dvigniti del. mizo | raz3iriti za obe roki povisati sedalo ni v pravi vigini ni obravnavana Y

4 dvigniti del. mizo | razairiti za desno roko | zniZati sedalo ni v pravi visini nepravilna 0

5 dvigniti del. mizo | raz3irili za desno roko | zniZati sedalo ni v pravi vi§ini ni obravnavana 0

6 dvigniti del. mizo | ni obravnavana vidina ustreza ni v pravi viéini nepravilna 1

7 dvigniti del. mizo | ni obravnavana povisati sedalo ni v pravi visini ni obravnavana 0

8 dvigniti del. mizo | razé&iriti za obe roki povidati sedalo ni v pravi vidini nepravilna 0

9 dvigniti del. mizo | raz&iriti za obe roki povisati sedalo ni nastavijivo nepravilna 0
10 dvigniti del. mize | ni obravnavana povisati sedalo ni v pravi vigini ni cbravnavana 0
11 dvigniti del. mizo | ni obravnavana znizati sedaio ni nastavljivo ni cbravnavana 0
12 viSina ustreza raz3iriti za obe roki zniZati sedalo ni obravnavana nepraviina 1
13 dvigniti del, mizo | ni obravnhavana povisati sedalo ni nastavijivo nepraviina 0
14 dvigniti del. mizo | razsiriti za obe roki zniZati sedalo ni nastavjivo nepravilna 0
15 visina ustreza raz§iriti za obe roki ZniZati sedalo ni obravnavana nepravilna 1
16 dvigniti del. mizo | ni cbravnavana poviati sedalo ni nastavljivo nepravilna 0
17 dvignili del. mizo | raz&iriti za obe roki poviati sedalo ni nastavljivo nepravilna 0
18 dvigniti del. mizo | raz8iriti za obe roki znizati sedalo ni v pravi visint nepravilna Y
18 dvigniti del. mizo | raz§iriti za obhe roki povisati sedalo ni v pravi vigini nepravilna 0
20 vidina ustreza raz8iriti za desno roko | vigina ustreza | ni nastavljivo nepraviina 2
21 dvigniti del. mizo | razSiriti za obe roki poviSati sedalo ni nastavijivo nepravilna Y
22 dvigniti del, mizo | razsiriti za desno roko | povidati sedalo ni nastavljivo pravilna 1
23 dvigniti del, mizo | razsiriti za desno roko | zniZati sedalo ni obravnavana ni obravnavana 0
24 dvigniti del. mizo | raz8iriti za obe roki znizati sedalo nl v pravi viSini nepravilna 0
25 dvigniti del. mizo | raz8iriti za obe roki poviSati sedalo ni obravnavana ni obravnavana 0
26 dvigniti del. mizo | raz8iriti za obe roki povisati sedalo ni v pravi visini ni obravnavana 0
27 dvigniti del. mizo | razSirili za obe roki zniZati sedalo ni obravnavana nepravilna 0
28 dvigniti del. mizo | ni obravnavana povisatl sedalo ni v pravi visini nepravilna 0
29 dvigniti del. mizo | raz&iriti za obe roki visina ustreza ni v pravi visini ni cbravnavana 1
30 dvigniti del. mizo | razsiriti za obe roki vi§ina ustreza ni v pravi vi8ini ni obravnavana 1
a1 dvigniti del. mizo | razé&iriti za desno roko | povidali sedalo ni v pravi viSini ni obravnavana 0
32 vi§ina ustreza razsiriti za obe roki zniZati sedalo ni obravnavana nepravilna 1

TEKSTILEC, 2002, let. 45, 8t. 9-10, str. 262-271
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~ v dveh primerih je bil pedal postavljen tako, da je
bilo premalo prostora za noge,

- v 13 primerih je bil naklon pedala nepravilen in
zaradi tega tudi nepravilen kot med stopalom in
golenico.

Kljub temu da se da iz zgornjih rezultatov razbrati,
da posamezni elementi defovnega mesta v nekaterih
primerih ustrezajo ergonomskim pravilom, pa pri ana-
lizi celotnega ergonomskega oblikovanja posameznega
delovnega mesta lahko vidimo (preglednica 1, slika 2):

- da nobeno od analiziranih deloviih mest v celoti

ne ustreza ergonomskim merilom, '
- da je v 24 primerih neustrezno oblikovano vseh 5
zgoraj omenjenih elemeniov delovnega mesta (DM),

- da je v sedmih primerih ustrezno oblikovan po en
element DM (v treh primerih je ustrezna visina
delovne mize, v treh vidina sedala in v enem po-
stavitev pedala) in

~ $amo v enem primeru ustrezata dva elementa DM,

to sta vi§ina mize in viSina sedala.

4.2 Rezultatl raziskave poloZaja delavk

Meritve kota nagiba glave (@) in kota nagiba oesnih
ztkel () so bile izvedene v 27 primerih od 32, Rezul-
tati so naslednji:

- kot a ustreza priporofenim vrednostim le v §tirih

primerih od 27 izmerjenih,

- kot f§ ustreza priporodenim vrednostim le v enem

primeru od 27 izmerjenih in

- njuna vsota (a¢+f) ustreza priporotenim vredno-

stim prav tako le v enem primeru od 27 izmerjenih.

Pri analiziranju telesnih poloZajev, dolofenih z meto-
do OWAS, nas je zanimala zastopanost posameznih po-

loZajev 8ivilj na delovnem mestu oz. kateri nepravilni
poloZaji so zastopani v tolik8ni meri, da so potrebni
ukrepi (preglednica 2, slika 3).

80 875 %

Stevilo meritev

R

5.2

2.3
PoloZaj telesa

53

&1 ukrepl potrabni v doglednsm &asu

B ukrepi potrebnt 1ako|

Slika 3: Zastopanost posameznth poloZajev na delovnih
mestih Sivanja {Legenda pri preglednici 2)

Iz analize se je dalo razbrati, da so v vseh 32 prime-
rih oblikovanja delovnega mesta prisotni nepravilni
poloZaji telesa v taki meri, da so potrebni ukrepi :

- v dveh primerih (6,2 %) so potrebni ukrepi zaradi

enega nepravilnega poloZaja telesa,

- v sedmih primerih (21,9 %) so potrebni ukrepi za-

radi dveh nepravilnih poloZajev telesa,

-~ v sedmih primerih (21,9 %) so potrebni ukrepi za-

radi treh nepraviinih poloZajev telesa,

- v 12 primerih (37,5 %) s0 potrebni ukrepi zaradi

Stirih nepraviinih poloZajev telesa,

- v treh primerih (9,4 %) so potrebni ukrepi zaradi

petih nepravilnih poloZajev telesa,

— v enem primeru 3,1 % so potrebni ukrepi zaradi

estih nepravilnih polozajev telesa.

Preglednica 2: Zastopanost posameznih poloZajev na delovnih mestih Sivanja

ukrepi potrebni 13 | 406 4 1251 7 21,8 11 | 344 2 63| 28 : 875 | 11 | 344 2 6,3
v doglednem éasu

ukrepi potrebni 5 15,6 3 9,4 1 31 11 3441 0 0 © 0 7 21,8 1 3,1
takoj

Skupa;j: 18 | 582 7 21,8| 8 25,0 22 | 688 2 63 28 | 875} 18 | 562 | 3 9,4
Legenda: 1.4 sklonjena dria hrbta, pri kateri je upogib vedji od 15°, kom-

1.2 sklonjena drza hrbta, pri kateri je pripogib, t]. kot med te-
Z#i8¢nico skozi trohanter (op.: velika gréa na stegnenici), in
premico, ki veZe trohanter z akromionom, vedji od 15°,
Sklonjena drza do 30° je predvsem pripogib v lumbosa-
kralnem segmentu, nad 30° pa prevladuje gib v kolkih;

1.3 pokonéna drZa s torzijo ali stranskim upogibom tarakalne
hrbtenice, ki je vedji od 30°;

256

biniran s torzijo ali stranskim upogibom, ki je vedji od 30°;
2.2 ena nadiahet ali obe aktivno odrodeni in pod rivojem ramen;
2.3 ena nadiahet nad nivojem ramen;
4.1 sedenje fiziolo3ko ali nefiziolodko;
5.2 glava sklonjena nad trebuh nad 30°;
5.3 glava stransko nagnjena nad 30°,
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4.3 Rezultati primerjave bolniskih odsotnosti

zaradi bolezni misicno-kostnega sistema
z ostalimi boleznimi

V podjetju A (slika 4) so bolnidke odsotnosti zaradi
bolezni misi¢no-kostnega sistema na drugem mestu za
bolniskimi izostanki zaradi duSevno-vedenjskih motenj
(27,7 %). V celotnem delezu dni bolniskih izostankov
zavzemajo kar precejSen del - 17,1 %.

V podjetju B so bolniske odsotnosti zaradi bolezni
misi¢no-kostnega sistema prav tako na drugem mestu
(sfika 5). V primerjavi z ostalimi boleznimi pa zavze-
majo podoben delez - 17,7 % kot v podjetju A.

V podjetju C so bolniSke odsotnosti zaradi bolezai mi-
$icno-kostnega sisterna fele na sedmem mestu (slika 6)
in v primerjavi z ostalimi boleznimi zavzemajo manjsi
delez - 5,7 % .

V celotni masi zaposlenih Zensk v proizvodnji oblatil
ter strojenju in dodelavi krzna je dale¢ najveé bolnis-
kih odsotnosti prav zaradi bolezni miSi¢no-kostnega si-

stema (slika 7). V primerjavi z ostalimi boleznimi zav-
zemajo te bolezni precejien delez - 23,2 %,

4.4 Rezultati primerjave bolniskih odsotnosti
zaradi bolezni razii¢nih sklopov gibal

V skupino tistih bolezni, ki so najpogosteje posledi-
ca nepravilne delovne drZe, smo razvrstili deformirajo-
¢e bolezni hrbta, spondilopatije, bolezni vratne hrbte-
nice, boleéine torakalne hrbtenice, bolezni lumbalne
hrbtenice in okvare rame ter jih primerjali z odsot-
nostmi zaradi ostalih bolezni gibal. Primerjavo tovrsi-
nih bolezni smo naredili samo za dejavnost DB 18 in
privatno podjetje C, kar je razvidno iz preglednice 3.

V dejavnosti DB 18 se v veliki meri pojavljajo bolez-
ni gibal, ki so zelo pogosto posledica nepravilne de-
lovne drie (slika 9). V primerjavi z boleznimi gibal, ki
so redkeje posledica nepravilne delovne drZe, pred-
stavljajo 69,9 % (slika 8).

22. Nega i
21, Dejavnost, ki vpliva na zdrav. stanje in na slik 2 zdrav. sleZbami 73
20. B Poskedbe in zastrupitve izven dela R

. A PoSkodbe in zastrupitve pri delu

. Simptomi, znaki ter nenormaini kliniéni laboratorijski izvidi

. Prirojene malformacije, deformacije in kromesomske nenarmalacsli

. Blanja, ki izvirajo iz obporodnega obdobja

. Noseénost, perod in poporodng obdobje

. Bolezni seéil in spolovil

. Bolezni migicnokosinega sislema in vezivnega tkiva

. Bolazni koze in podkoZja

. Bolezni prebavit

. Bolezni dihal

9. Bolezni oblogil

. Bolezni uSesa in masloida
. Bolezni ofesa in adneksov
. Bolezni Zivievia

7.1 %)

. DuSevne in vedenjske motnje

. Endekrine, prehranjevalne in presnovne bolezni
. Bolezni krvi in krvolvornih organov

. Neoplazme

. Nekatere infekcijske in parazitne bolezni
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Slika 4: DeleZi dni bolniskih odsotnosti po skupinah bolezni v podjetju A

Bolezni srca
Bolezni Zeledca
Angina

Vnetje ladvic

Dugevne in vedenjske motnje
Pogkodbe izven dela

Pogkodbe pri dely

Gripa

Razne operacije

Ginekolodke lezave

Rizigna nosednost

Bolezni midiénokostnega sisierna in vezivnega Ikiva

Nega otroka :

8 10 i2 14 16 18 20
Delezi odsotnih delavk

Slika 5: DeleZi dni bolnidkih odsotnosti po skupinah bolezni v podjetju B
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17, Prirojene malformacije, deformacijo in kromosomske nenormalnosti
16. Stanja, ki izvirajo iz obporodnega obdobja i

15. Noseénost, pored in poporodno obdobje

14. Bolezni sedil in spolovil
13. Bolezni miSicnokesinega sistema in vezivnega tkiva
12, Bolezni koZe in podkoZja
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Slika 6: DeleZi dni bolniskih odsotnosti po skupinah bolezni v podjetju C
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18, Simptomi, znaki ter nenormalni kliniéni laboratorijski izvidi
17. Prirojene malformacije, deformacije in kromosomske nenormainosti {1
16. Stanja, ki izvirajo iz obporodnega obdobja I

15. Noseénosl, pered in poporodne chdobje

14, Bolezni sedil in spolovil

13. Bolezni miSiénckesinega sistema in vezivnega tkiva
12. Bolezni koZe in podkoia

11. Bolezni prebavil

23.7 %

10, Bolazni dihal

9. Bolezni obtogil
. Bolezni ufesa in mastoida
. Bolezni ofesa in adneksov
. Bolezni ZivGevia

. Endokrine, prehranjevalne in presnovine bolezni
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Slika T: Deleii dni bolniskih odsotnosti po skupinah bolezni za celotno skupino DB 18

ostale bolezni gibat

0,
botezni gibal, 30,1 %

ki so posledice
nepraviine drze
69,9 %

Slika 8: Primerjava deleZa bolnigkih odsotnosti zaradi bo-
lezni razlicnih gibal, ki so najpogosteje posledica nepravil-
ne delovne drZe, z deleiem bolniskih odsotnosti zaradi os-
talih bolezni gibal za celotno skupino DB 18
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5.0 RAZPRAVA

V procesu Sivanja se pojavljajo vse vrste ocbremenitey,
ki jih poznamo. Vendar se vrste in velikosti teh obreme-
nitev v veliki meri razlikujejo od okolja, v katerem je de-
lovno mesto postavljeno, oz od podjetja, v katerem se
delovno mesto nahaja. Skupna to¢ka vseh delovnib mest
v procesu Sivanja pa je obremenitev delavk zaradi prisi-
ljenega delovnega poloZaja, ki se pojavlja Ze zaradi nara-
ve dela za Sivalnim strojem. Delavka za Sivalnim strojem
ves ¢as sedi. Se toliko bolj pa je obremenjujot, ker de-
lovna mesta niso oblikovana oz. prilagojena delavkam, ki
na njih delajo. To nam kazejo tudi ugotovitve raziskave
dosedanjih prakti¢nih primerov oblikovanja delovnih
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Preglednica 3: Primerjava bolniSkih odsotnosti zaradi bolezni razlicnih sklopov gibal

Artropatije 3.696 3,4 19 40,4
Artroze in druge motnje sklepa 8.380 7.7 2 4,3
Sistemsko vezivno-tkivhe bolezni 1.311 1,2 0 Y
Deformirajoce bolezni hrbta 4.875 4.5 8 17,1
Spondilopatije 1.644 1,5 0 0
Bolezni vratne hrbtenice 17.828 16,3 18 38,3
Boleéina torakalne hrbtenice 907 0,8 0 0
Bolezni lumbalne hrbtenice 48.485 44,3 0 0
Druge boleznf 7.334 6,7 0 0
Migiéne motnje 302 0,3 0 0
Sinovijske in kithe motnje 1.537 1,4 4] ¢]
Motnje mehkega tkiva roke zaradi pretirane rabe 222 0,2 0 ¢
Motnje mehkega tkiva noge zaradi pretirane rabe 113 0,1 0 0
Druge bolezni in motnje 891 0,8 0 0
Okvare rame 2.698 25 0 0
Entropatije 1.697 1,4 0 0
Drugo 4.793 4,4 0 0
Osteoporoza 235 0,2 Y 0
Druge moinje gostote in zgradbe 42 0,0 0 o
Osteopatije 768 0,7 0 0]
Hondropatije 181 0,1 0 0
Drugo 1.658 1,5 0 0
GIBALA - skupaj: 109.497 100 47 100

Drugo

Hendropalije

Osteopalije o]

Druge motnje gostote in zgradbe

Osleoporoza I

Drugo R
Entropalije e

Okvare rame

Druge bolezni in motnje
Molnje mehkega tkiva noge zaradi pretirane rabe {
Motrje mehkega lkiva roke zaradi pretirane rabe
Sinovijske in kitne moinje =
Miti¢ne motnje i]

Druge bolezni

Bolezni lumbaine krbtenice
Bolegine torakalne hrbtenice
Bolezni vratne hiblenice
Spondilopatije

Deformirajode bolezni hibla
Sistemske vezivno-tkivhe boletni

Arlroze in druge motnje sklepa
Artropatije

10

Detezi dni belniske odsotnosti

20 25 30 35 40 45

Slika 9: DeleZi dni boiniSkin odsotnosti zaradi bolezni razliénih sklopov gibal za celotno dejavnost DB 18

mest, kjer nobeno od analiziranih delovnih mest ni bilo

oblikovano v skladu z ergonomskimi nadeli:

- nobenc od analiziranih delovnih mest v celoti ne
ustreza ergonomskim nadelom, kar pomeni, da bi
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bili vsi obravnavani elementi, to so visina in povr-
Sina delovne mize, vi§ina sedala stola, nastavitev
naslonjala stola in postavitev pedala $ivalnega
stroja v skladu z njimi,
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~ v 75 % je neustrezno oblikovanih vseh pet ele-
mentov delovnega mesta,

~ v 7,1 % je ustrezno oblikovan le en element de-
lovnega mesta in

-~ v 3,1 % sta ustrezno oblikovana dva elementa de-
tovnega mesta.

Posledica tega pa je, da se pri vseh delavkah med §i-
vanjem zelo pogosto ali celo praviloma pojavljajo na-
slednji nepravilni polozaji v takih delezih, da so po-
trebni ukrepi:

~ sklonjena drza hrbta, pri kateri je pripogib vedji

od 15°, 4

- ena nadlahet ali obe aktivno odroceni in pod ni-

vojem ramen,

- sedenje fiziolodko ali nefiziolosko,

— glava sklonjena nad trebuh nad 30°.

S primerjavo rezultatov fahko ugotovimo, da je ne-
pravilni polozaj delavke prav gotovo posledica nepra-
vilno oblikovanega defovnega mesta:

~ zaradi prenizko oz, previsoko postavljene delovne

mize ali stola pride do nepravilnih polozajev hrb-
ta in glave (pri 87 % delovnih mest je vidina de-
lovne mize ali vidina stola neustrezna in pri 84 %
delavk je prisoten vsaj en nepravilni poloZaj glave
ali hrbta);

~ zaradi premathne ali nepravilno oblikovane delov-

ne povriine in s tem nezmoZnosti podpore rok
med Sivanjem je poloZaj 2.2 - ena ali obe nadlahti
aktivno odroceni in pod nivojem ramen ~ zasto-
pan v takem delezu, da so potrebni ukrepi (pri
62,5 % delovnih mest je povriina delovne mize
premajhna in pri 68,8 % delavk je poloZaj 2.2 nad
dovoljeno mejo).

Pomemben znak, da se na delovnem mestu pojavlja-
jo prevelike obremenitve in obremenjenosti pa je po-
leg utrujenosti, poskodb, poklicnih bolezni in invalid-
nosti tudi pogostejii bolniski staleZ zaradi bolezni, ki
o0 posledica prekomernih obremenitev oz. obremenje-
nosti. V procesu Sivanja so to bolezni in poskodbe gi-
bal, predvsem deformirajode bolezni hrbta, spondilo-
patije, bolezni vratne hrbtenice, bolelina torakalne
hrbtenice, bolezni lumbalne hrbtenice in okvare rame.

Z raziskavo bolniSkega staleza zaradi bolezni gibal v
konfekcijski industriji smo poskugali ugotoviti, ali je
oz, dokazati, da je delez le tega visok oz vedji od dele-
Za bolnidkih odsotnosti zaradi drugih bolezni in kot
tak posledica prevelikih obremenitev delavk zaradi ne-
pravilne drie med 3ivanjem.

V podjetju A je deleZ bolniSkega staleZa zaradi bolez-
ni gibal 17,1 % in je na drugem mestu. Iz analize re-
zultatov, ki so jo izdelali na Indtitutu za varovanje
zdravja republike Slovenije, se da razbrati, da je tako
visok delez posledica nepritagojenih delovnih mest de-
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lavkam. Kot zagotavljajo v podjetju, imajo delavci na
razpolago nastavijive delovne stole in po vidini nastav-
ljive delovne mize. Prav tako imajo dejavni odmor in
aktivni dopust za delavce, Se pa pojavi teZava pri ne-
pripravljenosti delavcev za sodelovanje. Sami nodejo
nifesar narediti za izboljSanje svojega poloZaja in s
tem za zmanj$anje obremenitev in obremenjenosti.

Tudi v podjetju B je delez bolniskega staleza zaradi
bolezni gibal na drugem mestu in zna$a 17,7 %, kar
nas pripelje k podobnim ugotovitvam, da delovna me-
sta niso dovolj prilagojena delavkam oz, da so peloZaji
delavk med delom nepravilni.

V podjetju C je ta deleZ niZji, saj zna$a le 5,7 %. Ven-
dar je to posledica tega, da je struktura zaposlenih de-
lavk zelo mlada, saj je priblizno 75 % zaposlenih §ivilj
starih do 40 let in le 25 % od 40 do 50 let. Pomembna
je tudi ugotovitev, da vse delavke, ki so bile odsotne
zaradi bolezni gibal, delajo v procesu Sivanja. Tudi iz
primerjave bolniskega staleZa zaradi bolezni gibal po
sklopih le teh vidimo, da je 55,4 % zaradi bolezni, za
katere smo ugotovili, da so v veliki meri posledica ne-
pravilnih poloZajev pri delu.

V celotni obladilni industriji DB 18 v Sloveniji pa je
deleZ bolniskega staleza zaradi bolezni gibal oz. misid-
no-kostnega sistema zelo visok - 23,2 % in je daled na
prvem mestu med vzroki za bolniSki stalez. Prav tako
pri primerjavi bolezni gibal po sklopih vidimo, da kar
69,9 % zavzemajo bolezni gibal, ki so v veliki meri po-
sledica nepravilnih poloZajev pri delu.

Vzorec podjetij, v katerih se je izdelala raziskava, je
bil zelo majhen. Z obseinej§im preudevanjem bolniske-
ga staleZa zaradi bolezni gibal v vedjem Stevilu podjetij,
bi se ti podatki bolj priblizali podatkom za DB 18.
Kljub temu pa z raziskavo bolniskega staleZa zaradi
bolezni gibal v oblacilni industriji ugotavljamo, da je
delez le tega visok oz. vedji od deleza bolniskih odsot-
nostt zaradi drugih bolezni in kot tak posledica preve-

likih obremenitev delavk zaradi nepravilne drZe med

$ivanjem,

6.0 ZAXLJUCEK

Tako lahko zakljudimo:

~ da delovna mesta v procesu $ivanja niso prilagoje-
na delavkam,

~ da so posledica tega nepravilne delovne dre de-
tavk med Sivanjem, kar povzroca velike obremeni-
tve in obremenjenosti, ki z daljfanjem delovne
dobe e molno rastejo in

~ da je vse to vzrok za zelo velik delez bolniskega
staleZa zaradi deformirajodih bolezni hrbta, spon-
dilopatije, bolezni vratne hrbtenice, boledin tora-
kalne hrbtenice, bolezni lumbalne hrbtenice in
okvar ram.
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~Ali obratno, poloZaji defavk med Sivanjem, ki so po-
edica neoblikovanih delovaih mest in velik deleZ bol-
niskih odsotnosti zaradi bolezni mi$i¢no-kostnega tkiva
kaiejo, da je v oblacilni industriji nujno potrebno pri-
stopiti k oblikovanjem delovnih mest v skladu z ergo-
aomskimi naceli ob upoitevanju posebnosti, ki se po-
javljajo v procesu ivanja. Ker delavka med procesom
§i§anja sedi, je potrebno posebno pozornost posvetiti
oblikovanju delovne mize in stola oz. prilagajanju visin
le-teh delavki, ki na tem delovnem mestu dela.
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