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Pracownicy.opiekidomowejy

Jak zapobiegac schorzeniom mig$niowo-szkieletowym

Zawodowe zaburzenie ukladu migsniowo-szkieletowego
to uszkodzenie miesni, $ciegien, wiezadel, nerwow,
stawow, chrzastek, kosci lub naczyn krwionosnych

w ramionach, nogach, glowie, szyi lub plecach,
spowodowane lub poglebione przez obowiazki zawodowe,
takie jak podnoszenie, pchanie i ciggniecie. Objawy
obejmuja bodl, sztywnos¢, obrzek, dretwienie i mrowienie.

Podnoszenie i przenoszenie klientéw stwarza wéréd
pracownikéw opieki domowej wysokie ryzyko urazéw
kregostupa i innych zaburzen uktadu migéniowo-szkieletowego.

PRACODAWCY POWINNI

« Opracowa( specjalng polityke, aby kazdy plan opieki
okreslal, czy beda potrzebne ergonomiczne urzadzenia
pomocnicze.

 Zapewnic¢ w razie potrzeby ergonomiczne urzadzenia
pomocnicze (takie jak plyty $lizgowe lub tasmy).

« Zapewni¢ szkolenia dotyczace ergonomicznych urzadzen
pomocniczych, ich zastosowania w sytuacji klinicznej oraz
zamawiania ich w ramach planu opieki.

o Opracowac zasady oceny kompetencji opiekuna w zwigzku
ze stosowaniem urzgdzen pomocniczych, z ktérych zostat
przeszkolony i ktérych uzywa.

PRACOWNICY POWINNI
o Brac¢ udzial w szkoleniach z zakresu ergonomii.

o Uzywal ergonomicznych urzadzen pomocniczych, jesli sa
dostepne.

- Produkty takie jak przektadki, plyty slizgowe, watki,
zawiesia, pasy i mechaniczne lub elektroniczne
podnosniki (klienta) zostaly zaprojektowane specjalnie,
aby wspomaga¢ pracownikéw opieki zdrowotnej i ich
klientow.

- Urzadzenia takie jak regulowane t6zka, podnoszone
toalety, krzesta prysznicowe i rurki sg réwniez pomocne
w ograniczaniu czynnikow ryzyka obrazen uktadu
miesniowo-szkieletowego. Tego typu urzadzenia moga
umozliwi¢ klientowi pomoc podczas przenoszenia.



« Korzysta¢ odpowiednio z mechaniki ciata. Nawet jesli
urzadzenia pomocnicze sg uzywane w czasie opieki,
konieczny moze okaza¢ si¢ dodatkowy wysitek fizyczny.

- Zamiast siega¢ przez 16zko klienta podczas wykonywania
zadan nalezy porusza¢ sie wzdtuz 16zka.

- Podczas recznego przenoszenia klienta nalezy sta¢ jak
najblizej, bez skrecania plecéw, przy zgietych kolanach
i rozstawionych stopach. Aby unikna¢ skrecania kregostupa,
upewnic sie, ze jedna noga ustawiona jest w kierunku ruchu.
Lekkie kolysanie cialem moze réwniez zmniejszy¢ wysitek.

- Podciaganie klienta w 16zku jest fatwiejsze, jesli wezgtowie
jest plaskie lub obnizone. Podnoszenie kolan klienta
i zachecanie go do pchniecia (jedli to mozliwe) moze
by¢ réwniez pomocne.

- Skarpety przeciw zakrzepicy nalezy naklada¢ stojac u stop
tozka. W tej pozycji uzywa sie mniej sily niz stojac z boku
tozka.

 Zawiadomi¢ pracodawce o wszelkich urazach w miejscu pracy.

Jest to jedna z szesciu kart zawierajacych fakty w skrécie opracowane w celu zapewnienia praktycznej porady dla pracownikow opieki
domowej, oparta na Badaniu zagrozer NIOSH: Zagrozenia zawodowe w opiece domowej, Publ. NIOSH nr 2010-125.
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