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Abstrakt

Moderni metody pro hodnoceni ergonomickych rizik jsou nastrojem posturdini analyzy a umozfuji v€asnou identifikaci
a komplexni hodnoceni rizika posSkozeni muskuloskeletdlniho apardtu. Mezi tyto moderni metody patfi metoda RULA
(,Rapid Upper Limb Assessment”) a REBA (,Rapid Entire Body Assessment”). Tyto metody se mohou stat jednou z
dllezitych soucasti v prevenci muskuloskeletalnich onemocnéni, jsou rychlé, jednoduché alevné, proto by bylo
pfinosné a zadouci, aby byly standardné pouzivany v Ceské republice pfi hodnoceni ergonomickych rizik pfi praci.
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Abstract

Modern methods for ergonomic risks evaluation are tool for postural analyses and make possible timely identification
and complex risk evaluation of injuries of musculoskeletal apparatus. Among these modern methods belongs the
method RULA (Rapid Upper Limb Assessment) and REBA (,Rapid Entire Body Assessment”). These methods could
become one of the important part of prevention musculoskeletal disorders. They are quick, simple and cheap,
therefore it could be advantageous and desirable to used them standardly in the Czech republic for evaluation of
ergonomic risks at work.
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Muskuloskeletdlni onemocn?ni (MSDs) p?edstavuji v Evrop? neb?zn?8i zdravotni potize souvisgjici spraci av roce 2005 tvo?ily celkem 53 %
vSech uvad?nych zdravotnich problém? spojenych spraci (1) v 15 zemich Evropské unie (EU). MSDs prezentuji skupinu onemocn?ni postihujici
svaly, klouby, Slachy, vazy, nervy, kosti alokaizovany ob?hovy systém. MSDs jsou zavaznym problémem srozsahlymi celospole?enskymi,
zdravotnimi, socianimi i ekonomickymi d?sledky. Jgjich vyskyt trvale stoupa. MSDs jsou v zemich EU nej?ast?i se vyskytujici p?i7inou nemoci z
povolani, v ?eské republice (?R) dle Udaj? Narodniho registru nemoci z povolani p?edstavovaly v roce 2007 tém?? 50 % v3ech hlaSenych nemoci z
povolani.
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Najgich vzniku se podili celd ?ada faktor? — fyzikalni, biomechanické, organiza?ni, psychosocidni 7 individudni. Opakovand a nadm?rna expozice
pracovnik? ergonomickym rizik?m (nap?. préci ve fyziologicky nevhodnych pracovnich polohéch, vystaveni vysokym po?t?m repetitivnich pohyb? 2
manipulaci s nadlimitnimi b?emeny) je jednou z vyznamnych p?i?in nep?iznivého trendu MSDs.

K ?eSeni problematiky MSDs je pot?eba dle nginov?Sich vyzkum? integrovany, multidisciplinarni systém ?izeni zahrnujici komplexni systém
prevence rizik, aplikaci vhodnych metod na bézi dozoru azavedeni spravné praxe v oblasti bezpe?osti a ochrany zdravi p? praci. Implementace
ergonomickych princip?, tj. identifikace ergonomickych rizik, jejich analyza, ndvrhy arealizace ?eSeni anasledné vyhodnoceni efektivity opat?eni,
m?Zze vyznamn? redukovat po?et MSDs.

Standardn? pouzivané metody v ?R, nap?. integrovana elektromyografie, tenzometrie, biomechanické modely hodnoceni, dotaznikové ? pozorovaci
metody, nejsou schopny komplexn? hodnotit veskera ergonomicka rizika a n?které z nich jsou postaveny na subjektivnim hodnoceni zat?ze. Zavad™ni
modernich metod v oblasti hodnoceni ergonomickych rizik, které zjednodusi a usnadni hodnoceni rizika M SDs a umozni ucelené hodnoceni r?znych
rizikovych faktor? préce je tedy nezbytné. Prosazovani t?chto metod je také podpo?eno pozadavkem na metodologické sjednocovani posuzovani
jednatlivych rizikovych faktor? prace mezi staty EU.

Nabizi se vyuziti modernich metod pouzivanych v zahrani?i, umoz?ujicich komplexni ergonomickou analyzu ato metody RULA a REBA. Metoda
RULA (,Rapid Upper Limb Assessment*) byla vyvinuta ergonomy z Univerzity v Nottinghamu (2) a slouzi k rychlému a systematickému hodnoceni
rizika poskozeni muskuloskeletalniho apardtu se z?etelem na horni kon?etiny. Tato metoda byla v zahrani?i pouZita zeména pro hodnoceni
onemocn?ni hornich kon?etin vznikgjicich v souvislosti spraci (3) ak hodnoceni pracovnich poloh (4, 5). Metoda REBA (,,Rapid Entire Body
Assessment") systematicky hodnoti muskuloskeletalni aparét (6) avychazi z metodiky RULA. V zahrani?i byla metoda REBA vyuzita pro hodnoceni
ergonomickych rizik p? préci se zobrazovacimi jednotkami (7) a pro hodnoceni rizik u pracovnik? ve zdravotnictvi (8).

Ob? tyto metody jsou néstrojem posturdini analyzy hodnotici biomechanické apolohové zatiZzeni jednotlivych ?asti tAa. T?o je rozd?eno na
segmenty za G?elem individudiniho bodovani ve vztahu k rovindm pohyb?. Identifikace rizikovych poloh je pro hodnoceni velice d?ezita M7?Ze se
jednat o pracovni polohy, které jsou z fyziologického hlediska nep?iznivé, nebo které pracovnik zaujima po v2tSinu pracovni sm?ny.

U metod RULA aREBA jsou bodov? ohodnoceny polohy jednotlivych ?asti t?a (paze, p?ediokti, zap?sti, krk, trup adolni kon?etiny) s ohledem na
odklon od neutrdni polohy. U kazdé ?asti t?a jsou popsany tzv. zékladni polohy k ziskani zékladniho skére. Jedna se o r?zny rozsah flexi aextenzi,
které jsou vzestupn? bodovany se vzr?stajicim odklonem od neutrdlni polohy. Jsou zde uvedeny rovn?z popisy poloh k ziskani dodate?nych bod? tzv.
prom?nného skore (nap?. rotace a uklony). Do vysledného hodnoceni je zahrnuta také hmotnost manipulovaného b?emene (skére zat?z — sila) avliv
statické polohy p?i préaci (skoére uzivané u sval?, skére aktivity). REBA navic zohled?uje vliv techniky uchopeni p? manipulaci sb?emenem (skére
uchopeni).

K zaznamenavani a skérovani poloh jednotlivych ?asti t2a je mozné vyuzit tabulky se zobrazenymi popisy poloh ?i dostupné softwarové programy.
Ziskané body pro jednotlivé ?asti t?a (zakladni a prom?nné skore) spolu s dalSimi zapo?itavanymi typy skére (nap?. skére zat?Z — sila) jsou vkladany
postupn? do p7islusnych tabulek avysledkem je tzv. celkové RULA 72 REBA skére zohled?ujici miru rizika analéhavost napravnych opat?eni.
Hodnoceni rizika méa kategorialni, semikvantitativni charakter ametody umoz?uji odpov?d? na otézku, zda se p? préci vyskytuje ergonomickeé riziko
azda je t?eba preventivn? zasdhnout.

Tyto metody pro hodnoceni ergonomickych rizik p? praci zatim nejsou v ?eské republice pouzivany. Bylo by vSak p?inosné azadouci, aby byly
zavedeny do praxe, protoZe p?edstavu;ji jednu z d?ezitych sou?asti v prevenci MSDs. Jedna se o metody rychlé, jednoduché, levné, vyZadujici pouze
tuzku apapir aumoz?ujici hodnotit kombinace r?znych rizikovych faktor?, z nichz n2které nemohou byt stavajicimi metodami v?bec m??eny a
hodnoceny.

Moderni metody v hodnoceni ergonomickych rizik jsou sou?asti metodického materidlu, ktery byl vroce 2007 vydan Néarodnim referen?nim
pracovi&t?m pro fyziologii apsychofyziologii prace Centra pracovniho léka?stvi Stétniho zdravotniho Ustavu v Praze pod ndzvem , Ergonomické
checklisty anové metody préace v hodnoceni ergonomickych rizik* (9). Zam?stnavatelé a dozorové organy maji tedy p?ipravené veskeré podminky k
tomu, aby mohly moderni metody vyuzit a pracovat s nimi. Aktualizovana verze metodického materialu je voln? dostupna nainternetové adrese:

http://www.szu.cz/upl oads/documents/cpl/pracovni_prostredi/Ergonomicke checklisty unor2008.pdf.
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