Arbejdsskader opdeles i to typer. Ulykker og
erhvervssygdomme. I sidste nummer af Under
Hjelmene fokuserede vi pa ulykkerne. Denne
gang ser vi pd ergonomiske belastninger - et af
de omrader, der kan give en erhvervssygdom.

Nar vi taler om ergonomi handler det om -
arbejdsstillinger og arbejdsbeveegelser. Det vil (/1 [111]] (it
sige opgaver, hvor man lofter, berer, treekker
eller skubber.

Her i temaet ser vi neermere p4, hvordan det
ser ud med ergonomien i Bygge og Anleg. Og
vi giver gode eksempler pa, hvordan man kan
imedegd ergonomiske udfordringer i branchen.
Ved at planlegge arbejdet rigtigt kan man mi-
nimere risikoen for muskel- og skeletbesver.
Indret fx arbejdsstedet med gode og hensigts-
massige adgangs- og transportveje, si der uhin-
dret kan anvendes tekniske hjzlpemidler for
transport og handtering af materialer — s loft
og baering undgis. Og anvend si i ovrigt de er-
gonomisk udformede redskaber, vaerktej og tek-
niske hjzlpemidler, der findes i branchen.
God leselyst.

AF BRITTA MORK JOHANSEN
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Skan QR-koden
og se en film, hvor
der anvendes en

lastbilkran.

Handtering af tunge dgre og vinduer

I kan undgs left og unedig transport af tunge dere. Planlaeg ogsa arbejdet ift.
hvordan I fir derene og vinduerne helt hen til arbejdsstedet.

Fa dem feks. dem leveret si tet ved arbejdsstedet som muligt og i den
rekkefolge, de skal anvendes. Og placér dem pa en sddan méde, at der er
plads til at anvende tekniske hjeelpemidler.

Vurder hvilket teknisk hjzlpemiddel der er bedst egent til den opgave, I
skal i gang med.

En made, at undgd de tunge loft er at anvende en lastbilkran, andre kra-
ner, smartlift, glaslift eller en win-let.

AF BRITTA M@RK JOHANSEN

muskel- og skelet
syedomme?

I Bygge og anleeg har vi gjort en stor indsats for, at det
skal den rigtige vej ift. anmeldte erhvervssygdomme, nar
det handler om muskel- og skeletsygdomme. Data fra
Arbejdstilsynet viser et fald i anmeldelserne af muskel-
og skeletsygdomme:

Antal anmeldelser 36,754

Legemsdelniveau1 | 2015 | 2016|2017 2018|2019 2020
97 72 69 51 36 59

| Legemsdelniveau1 |
486 473 387 304 251 209
1585 1447 1349 1051 1055 885
4132 3886 3822 3289 3315 2922
940 982 966 854 812 674
49 43 28 16 1
legemsdele

90 Flere dele af legemet 27 48 47
og andet

Total 7291 6903 6621 5598 5534 4807
Kilde: at.dk

Det er positivt, at udviklingen gir den rigtige vej. I perioden 2015-2020 er der
sket et vaesentligt fald pa hele 34 pct. I Under Hjelmene tror vi p4, at det nytter,
at arbejde med de langvarige pavirkninger.

Tak for det gode arbejde ude pa pladserne - blandt andet ogsé ved at inddra-
ge Byggeriets Arbejdsmiljebus, nar der skal findes gode lasninger og tekniske
hjelpemidler.

AF BRITTA MORK JOHANSEN



Kender du Bygergo? Branchen har
mange gode tekniske hjelpemidler

Miske kender du allerede bygergo.dk.? Hvis ikke, s& er det
en hjemmeside, hvor du kan finde inspiration til mange
gode arbejdsmiljgvenlige, tekniske hjelpemidler og ergo-
nomisk gode lgsninger, som kan anvendes, i de forskellige
fag. Gennem 3arene er der nemlig udviklet mange gode tek-
niske hjelpemidler, der kan anvendes si fysiske belastnin-
ger kan undgas. Men hvordan finder man lige frem til dem?

Se pa siden og prov de tekniske hjelpemidler af
Hjemmesiden er udarbejdet af BFA Bygge og Anlaeg i sam-

arbejde med branchens organisationer, Materielsektionen i
DI Byggeri og Byggeriets Arbejdsmiljgbus.

Tag et kig pa siden og prev de viste hjelpemidler af. Har
du lyst, er du velkommen til at dele dine erfaringer med
hjelpemidlet med Under Hjelmene redaktionen, s& vi kan
fortzelle andre i branchen om det. Sammen lofter vi bedre.

AF BRITTA MORK JOHANSEN
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Kom til bygergo her
(Skan QR-koden):

Indblik i ergonomiske arbejdsskader -
fra et arbejdsmedicinsk perspektiv

I alle landets fem regioner, findes pa
udvalgte sygehuse arbejdsmedicinske
afdelinger. Hertil kan mennesker med
en mistenkt arbejdsskade henvises for
nermere udredning og samtale med
en arbejdsmediciner.

Hyvilke skader ser Arbejdsmedicinsk
klinik?

Den sterste patientgruppe her er
mennesker med skader eller sygdom
i bevegeapparatet, dvs. ergonomiske
arbejdsskader. Ryg- og skulderlidelser
er klart de hyppigste. Mange handveer-
kere og byggearbejdere henvises med

smertefulde lidelser i ryg og skuldre, da
de i hej grad har fysisk kraevende jobs.

Hvad sker der pa den
arbejdsmedicinske klinik?

I den arbejdsmedicinske samtale vil
lzegen bl.a. sperge ind til graden og
karakteren af skulder- og rygbelasten-
de arbejdsopgaver, sisom tunge loft,
akavede arbejdsstillinger, arbejde med
loftede skuldre og kraftfulde armbe-
vaegelser, da dette er nogle af de rele-
vante ergonomiske belastninger, som
kan bidrage til udviklingen af ryg- el-
ler skulderlidelser. Indimellem vil den
arbejdsmedicinske leege anmelde en
lidelse til Arbejdsmarkedets Erhvervs-
sikring, som er en neutral myndighed,

der afgor, om en mistenkt arbejdsska-
desag kan anerkendes som arbejdsbe-
tinget sygdom. Derudover vil legen
drofte med personen, hvordan dennes
arbejde kan tilretteleegges for at undgé
at en skade bliver verre og for at oge
sandsynligheden for, at personen kan
beholde sit job. I denne sammenhzng
kan arbejdsmedicineren efter aftale
somme tider inddrage leder eller ar-
bejdsmiljoorganisationen pé virksom-
heden for at finde frem til en god las-
ning.

Hvad er vores formal?

I arbejdsmedicinen er det overord-
nede gyldne form3l at forebygge, at
personer bliver syge pa arbejdet eller

mister arbejdstilknytningen grundet
sygdom eller szrlige behov. I den for-
bindelse er virksomhederne vigtige
samarbejdspartnere, da de har redska-
berne til at indrette arbejdsmiljoet, s&
det bide forebygger skader og sygdom
hos de raske, samt tager hensyn til de
medarbejdere, som har brug for det,
for at kunne bruge deres arbejdsevne
bedst mulig og bevare tilknytningen
til arbejdsmarkedet.

Hvad mener vi, i arbejdsmedicinsk
klinik, der kan gores?

Der har igennem lang tid veret stort
fokus pa nedslidning af ansatte med

fysisk krevende arbejde. Nedslidning
er imidlertid ikke noget, der kan fin-

des ved undersggelser af de ansatte. At
vere nedslidt er et udtryk for, at per
sonen ikke har tilstreekkelige ressour-
cer til klare dagligdagens krav.

Vi fra arbejdsmedicinsk klinik kun-
ne onske os, at folgende skulle ske for
at nedslidning kan undgas: Der ber
veere fokus pi at sikre arbejdsforhold,
hvor belastningerne ikke overstiger
den ansattes ressourcer. Der skal ogsé
vere fokus pd sundhedsfremmen-
de tiltag, der oger den ansattes styr-
ke og sundhed, si han eller hun kan
imgdekomme ikke-forebyggelige be-
lastninger uden risiko for helbredet.
Man skal vare opmarksom p3, at
muskelstyrke mindskes med stigende
alder, og at belastningerne i arbejdet
ber tilpasses aldersforandringerne hos
den enkelte medarbejder. Saledes an-
befaler vi, fra arbejdsmedicinsk side,
at der pa arbejdspladserne s=ttes ind i
forhold til at reducere belastninger og
byrder i sterst muligt omfang; sikres
gode ergonomiske forhold og ideelt
set gennemfgres sundhedsfremmen-
de indsatser i arbejdstiden. Dette bli-
ver kun mere og mere vigtigt i vores
moderne samfund hvor vi meder den
stigende andel af zldre, og hvor vi i
stadig hejere grad gir en tid i mede
med mangel pi arbejdskraft.

AF MATHILDE BAUMANN, LEGE OG
OLE STEEN MORTENSEN, OVERLEGE
OG PROFESSOR, ARBEJDS- OG
SOCIALMEDICINSK AFDELING,
HOLBAK SYGEHUS



LOFT, TRAK OG SKUB

— Hvad siger reglerne?

Et loft er tungt, nar det indebaerer risiko for helbredsskader. Laft af byrder
under 3 kg. vurderes normalt ikke som tunge lgft.

Vgt og reekkeafstand indgar i vurderingen af, om lgft er sundhedsskadelige.
Se skemaet nedenfor. Laes ogsa om “forvaerrende faktorer” nedenfor.

Der skal bruges egnede tekniske hjaelpemidler, nar det er muligt og hensigts-
maessigt — og altid, nar den manuelle handtering indebaerer sundhedsfare.
Unadige fysiske belastninger og uhensigtsmaessige arbejdsstillinger eller
-bevaegelser, skal undgas.

Arbejdsgiveren skal sgrge for, at ansatte, der udferer manuel handtering,
instrueres i, hvordan arbejdet udfgres pa en forsvarlig made.

De ansatte skal have alle oplysninger, der er ngdvendige for arbejdets udfarel-
se. De skal f.eks. hvor det er muligt, oplyses om vaegten af de byrder, der skal
laftes, treekkes, skubbes eller pa anden made handteres.

De ansatte har pligt til at falge arbejdsgiverens instruktioner.

Baering

Det skal sa vidt muligt undgas, at byrder skal baeres.

Ved baering af byrder, der falder inden for skemaets gule omrade, ber trans-
portvejen hgjst vaere ca. 20 m. pa plant underlag. Et almindeligt trappetrin pa
transportvejen sidestilles med en baereafstand pa ca. 1 m.

Ved baering teet pa kroppen, ma byrden ikke veje over 20 kg. og afstanden ma
maks. veere 20 m.

To-personers loft

To eller flerpersoners lgft kan ikke erstatte brugen af egnede tekniske hjeelpe-
midler.

Hvis to personer lafter sammen, ma vaegten ikke overstige 70% af det, en
enkelt person ma lafte. Hvis hver person f.eks. ma lafte 30 kg, ma 2 personer
sammen kun lgfte 42 kg. (70% af 60 kg.). Dette skyldes, at veegten altid vil
forskyde sig under et feellesloft.

Forvaerrende faktorer ved laft og
baering

Skaeve lgft, vrid i kroppen, bgj til siden eller bgj steerkt forover.

Hgijt tempo og gentagelser (hyppighed).

Loft fra lave hojder.

Loft over skulderhgjde.

Loft med én hand.

Lang raekkeafstand (uhensigtsmaessig placering af byrden).

Snaevre pladsforhold og utilstraekkelig plads i hgjden.

Ujaevnt, ustabilt og glat underlag.

Kulde, fugt, treek og blaest.

Darlig belysning (snublefare).

Darligt psykosocialt arbejdsmiljg eller travlhed, hvor der tages chancer.
Leftearbejde udfert med manglende rutine og uhensigtsmaessig arbejdsteknik.
Loft/baering, der indgar i et arbejde, som i gvrigt belaster ryggen.

AF FLEMMING HANSEN

Lofteskemaet

MULIGE FOLGER AF SKADELIGE
LOFT OG BARING

Skader pa grund af manuel handtering kan bl.a. vaere diskusprolaps, hold i
ryggen, slidgigt, uspecifik rygbesveer, knoglebrud og forstuvninger; samt mu-
skel- og senelidelser i ryg, nakke, skuldre, arme og ben. Skaderne vil i farste
omgang ofte hindre, udferelse af manuel handtering, skaderne kan fore til
varige lidelser, invaliditet og tab af arbejdsevne, hvis der ikke trzeffes foran-
staltninger. (AT-vejledning D.3.1, Laft, treek og skub)

s0kg I

3/4 armsafstand

ca 45cm

Underarmsafstand
ca. 30 cm

—15kg

T kg —

G 7

— 3kg

Skemaet kan kun bruges til loft pa stedet og op til 2 meter derfra. Hvis en byrde
skal baeres leengere, gar greensen mellem rgdt og gult omrade ved:

T

20 kg. teet ved kroppen.
12 kg. i underarmsafstand.
6 kg. i 3/4-armsafstand.

raek og skub

Traek og skub med forskellige, karende, tekniske hjeelpemidler er normalt at
foretreekke, frem for loft og baering. Men ogsa treek og skub af tunge byrder
kan give sundhedsskader, f.eks. ved igangsaetning eller ved opbremsning.
Der er ingen specifik graense for, hvornar en transportvogn skal vaere selvkg-
rende (have en motor). Mange igangsaetninger, opbremsninger samt korsel i
ujeevnt og haeldende terraen taler for krav om motor. Er byrden pa 200 kg eller
mere, taler meget for en motor, men det kan ogsa veere tilfaeldet ved lavere
vaegt.

Underlag, hvor der skal forega traek og skub, skal sa vidt muligt have mindre
keremodstand og vzere stabilt, jeevnt og vandret samt fri for generende gen-
stande og rod.

Der skal vaere mulighed for at arbejde i hensigtsmaessige arbejdsstillinger ved
treek og skub, og der skal vaere tilstraekkelig friplads til at undga beskadigelse
af haender m.v.

Slaebning af byrder minder meget om treek og skub og kan vurderes efter
samme kriterier. Friktion med underlaget er en vigtig faktor sammen med ar-
bejdsstillingen. Friktionen kan ofte reduceres ved brug af f.eks. glat mellemlag,
glidesgm, ruller eller tekniske hjeelpemidler.




