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1. Wstep

Systemy produkcji sg okreslane jako ztozony uklad z ele-
mentéw fizycznych takich jak: maszyny i urzadzenia, na-
rzedzia pracy i (co najwazniejsze) ludzi. Pracownicy pracu-
jacy w systemie wytwarzania sa ,,wewnetrznymi konsu-
mentami” i system musi by¢ tak zaprojektowany, aby
spetniat ich potrzeby. Jednoczesnie system wytwarzania
musi produkowa¢ dobra, ktore spelnig oczekiwania ,,konsu-
mentow” zewngtrznych. Z punktu bezpieczenstwa i ochrony
zdrowia, system produkcji jest tak zaprojektowany, aby za-
spokoi¢ potrzeby wewnetrzne, jak i zewngtrzne konsumen-
tow zardwno wewnetrznych, jak i zewnetrznych [2]. Po-
nadto systemy produkcji zalezne od cztowieka-operatora sa
szczegllnie podatne na problemy zwigzane z ucigzliwo-
$ciami, zapewnieniem produkcji i jakosci oraz ze wzrostem
kosztow szkolenia i nieobecnosci w pracy [19].

Pracy wykonywanej przez czlowieka towarzyszy wysitek
fizyczny, ktdory moze powodowac pojawianie si¢ dyskom-
fortu mig$niowo-szkieletowego (MSDs) u pracownikow
[39, 41] w postaci roznych dolegliwosci [25, 26, 27]. Bada-
nia wykazaty, ze sylwetka pracownika podczas pracy, za-
kres ruchow, sita, powtarzalno$¢ i czas trwania musza by¢
brane pod uwage podczas kategoryzowania poziomu wysit-
ku fizycznego [23]. Sylwetka i ruchy operatora podczas
pracy sg istotnymi zmiennymi, ktére nalezy bra¢ pod uwa-
ge¢ w bezpieczenstwie pracy, poniewaz sa to dwa najwaz-
niejsze czynniki, ktoére determinujg obciazenie pracownika.
Na sylwetke pracownika podczas pracy wptywaja takie
czynniki jak: realizowane zadanie, stanowisko pracy, na-
rzedzia pracy, ich projekt oraz cechy antropometryczne
pracownikow [39].

Techniki badawcze, zaproponowane do oszacowania po-
ziomu dyskomfortu i obcigzenia sylwetki pracownika
zwigzane]j z przyjmowaniem roznych pozycji podczas pra-
cy mozna podzieli¢ na techniki obserwacyjne i bazujace na
urzadzeniach. W przypadku technik obserwacyjnych kato-
we odchylenie segmentdw ciata od potozenia neutralnego
uzyskuje si¢ za pomocg obserwacji wzrokowej. Natomiast
w technikach opartych na instrumentach, ciagte monitoro-
wanie postawy ciata odbywa si¢ poprzez urzadzenia podta-
czone do pracownika. Ze wzglgdu na brak integracji w pro-
ces pracy, niski koszt czy tatwos¢ uzycia techniki obserwa-
cyjne sg bardziej powszechnie stosowane w przemysle [9].
Wsréd metod o charakterze obserwacyjnym, stosowanych
do oceny obciazenia posturalnego pracownika, mozna wy-
mieni¢: Ovako Working posture Analysing System (OWAS)
[18, 22], Rapid Upper Limb Assessment (RULA) [21], Ra-
pid Entire Body Assessment (REBA) [12, 28]. Zostaly one
opracowane do réznych celow, i w zwiazku z tym, stosowa-
ne s w ramach réznych warunkéw w miejscu pracy [21].
Kazda technika ma swoj wilasny system klasyfikacji posta-
wy operatora, ktdry rézni si¢ od innych technik; co moze
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powodowac rozbieznosci w wyniku koncowym obcigzenia
sylwetki operatora, ktory zalezy od uzytej techniki.

Jedna z powszechniej stosowanych metod jest metoda
OWAS. Od czasu jej publikacji badania naukowe wykazaty
jej przydatnos$¢ w ocenie sylwetki pracownika podczas pra-
cy w roznych srodowiskach pracy, np. takich jak: budow-
nictwo [22, 29], rolnictwo [8], pielggniarstwo [6, 13], su-
permarkety [4, 35], branza drobiarska [36], obstuga i utrzy-
maniu statkow [17], centrum dystrybucji napojow [42],
przy obrobce metali [10], kierowcdéw samochoddw cigzaro-
wych [30], przetworstwie ryb [34], sprzataczy w $rodowisku
biurowym [23], w procesie produkcji podgrzewaczy wody
[15], w lesnictwie [3], w przemysle motoryzacyjnym [37],
w przemysle stalowym, elektronicznym, motoryzacyjnym
i chemicznym [20, 33, 36, 40] itp. Jak rowniez w przeprojek-
towywaniu, symulacji w takich obszarach jak: modernizacja
ambulansu pogotowia ratunkowego [7], projektowanie i mo-
delowanie z uzyciem wirtualnego modelu cztowieka [24,
32], wirtualne modelowanie [14], projektowanie stanowisk
pracy [5], projektowanie systemdéw montazu [1] itd.

Celem pracy byla ocena obciazenia pracownikéw, analiza
czynnikdw ryzyka z zastosowaniem metody OWAS.

2. Metoda i material

2.1. Metoda OWAS
Metoda OWAS zostata opracowana przez finskich autorow
w przedsiebiorstwie Ovako Oy [18] i zostala upowszech-
niona w wielu krajach. Metoda zostata opracowana do oce-
ny narazenia na ryzyko MSDs zwiazane z sylwetka opera-
tora podczas pracy. Metoda kompleksowo ujmuje zagad-
nienie, opierajac si¢ na technice obserwacji pracownika
podczas wykonywania pracy. Uwzgledniono w niej przyj-
mowane przez operatora pozycje podczas pracy, wyrdznia-
jac nastgpujace segmenty ciata: tutéw (plecy), ramiona,
nogi oraz obciazenie zewnetrzne w kilogramach, ktére po-
siada znaczacy wpltyw na ryzyko. Podstawe oceny naraze-
nia na MSDs stanowi stopien tacznego obciazenia pozycja
ciata z uwzglednieniem obcigzenia zewngtrznego. Metoda
OWAS ukierunkowana jest na identyfikacj¢ problemow
oraz dziatania korekcyjne, co znajduje swdj wyraz w kate-
goriach oceny. Gléwnym celem oceny staje si¢ zatem ujaw-
nienie i ewentualna korekta niepozadanych pozycji.
W metodzie tej w modelu cztowieka wyrdzniono trzy seg-
menty ciala, ktére moga przyjmowac rézne polozenia oraz
obcigzenie zewngtrzne [18, 36]. Metoda OWAS bierze pod
uwage obcigzenie pochodzace od czterech czynnikow:
* pozycja plecow (cztery zakodowane pozycje: 1 — wypro-
stowane, 2 — zgiete do przodu, 3 — skrgcone, 4 — zgigte
i skrgcone),
* potozenie ramion (trzy pozycje: 1 — obydwa ponizej
stawu ramiennego, 2 — jedno powyzej stawu ramienne-
g0, 3 — obydwa powyzej stawu ramiennego),
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* potozenie ndg (siedem pozycji: 1 — pozycja siedzaca,
2 — stojaca z nogami wyprostowanymi, 3 — stojaca
z jedng noga wyprostowana, 4 — stojaca z nogami zgiety-
mi, 5 — stojaca z jedng noga zgigta, 6 — kleczenie na jed-
nym lub obu kolanach, 7 — chodzenie),

* obcigzenie zewnetrzne w kg (trzy kody: 1 — mniejsze od
10kg, 2 — 10 do 20kg, 3 — powyzej 20kg).

Na sumaryczny kod obciazenia sylwetki operatora sktadaja
si¢ kody: polozenia plecow, potozenia ramion, potozenia
nog i obciagzenia zewngtrznego, tworzac czterocyfrowy
kod. Ich kombinacja tworzy kategorie oceny opisujace ry-
zyko narazenia na MSDs oraz kategorie dziatan (KD) nie-
zbgdnych do poprawy warunkéw pracy na badanym stano-
wisku. Autorzy wyroznili:

* KD 1 — bez ryzyka, sylwetka prawidlowa, bez szcze-
gblnego szkodliwego wptywu na uktad migsniowo-
szkieletowy operatora, dziatania interwencyjne nie sg
wymagane.

* KD 2 — wystepuje niewielkie ryzyko, sylwetka robocza
ma niewielki szkodliwy wptyw na uktad mig$niowo-
szkieletowy, wystepuje lekkie obcigzenie, natychmia-
stowa interwencja nie jest wymagana, ale korekta ergo-
nomiczna powinna by¢ wzieta pod uwage w przysztych
dziataniach.

+ KD 3 - znaczne ryzyko, sylwetka robocza posiada
znaczny szkodliwy wplyw na uktad migsniowo-szkiele-
towy, interwencja ergonomiczna powinna by¢ przepro-
wadzona mozliwie jak najszybcie;j.

* KD 4 — bardzo wysokie ryzyko, sylwetka robocza ma
bardzo duzy szkodliwy wptyw na uktad mig$niowo-
szkieletowy, interwencja ergonomiczna wymagana jest
natychmiast.

2.2. Material badawczy

Oceniono 122 sylwetki pracownikow podczas pracy
w przedsigbiorstwach produkcyjnych na wybranych stano-
wiskach pracy. Wsrod ocenianych pracownikéow byli ope-
ratorzy maszyn (tokarek, frezarek, gigtarek) — gdzie oce-
niono 48 sylwetek (39% z wszystkich); pakowacze — 30
sylwetek (25%); monterzy zajmujacy si¢ rgcznym monta-
zem — 27 sylwetek (22%) oraz inni pracownicy wykonuja-
cy prace manualne — 17 sylwetek (14%).

3. Wyniki i oméwienie
Z przebadanych tacznie 122 pozycji przyjmowanych przez

pracownikow podczas wykonywania pracy, 35% zakwalifi-
kowano do KD 1 (tab. 1), co ozna-

W KD 1 niewymagajacej interwencji ergonomicznej znala-
zto si¢ po okoto 40% sylwetek operatoréw, monteréw i in-
nych pracownikow oraz tylko 27% pakowaczy (tab. 1).
Natomiast do KD 2 zakwalifikowano po okoto 48% sylwe-
tek operatoréw, pakowaczy i monteréw, a takze tylko 29%
sylwetek innych pracownikéw. Uzyskany rezultat ujawnia
niewielkie ryzyko negatywnego wptywu na uktad migsnio-
wo-szkieletowy pracownikow. Stuzby odpowiedzialne za
warunki pracy, organizacje stanowisk pracy musza uwzgled-
ni¢ ocenione stanowiska przy kolejnej kontroli. Z kolei do
KD 3 zakwalifikowano po okoto 11% sylwetek operatorow,
pakowaczy 1 monterdw oraz 18% sylwetek innych pracowni-
kow; oznacza to, ze charakteryzuja si¢ znacznym ryzykiem
MSDs, stad wymagajq interwencji ergonomicznej. Przyczyn
nieprawidlowej sylwetki upatruje si¢ w zlej organizacji sta-
nowisk pracy i/lub projekcie metod pracy, stanowisk pracy.
W KD 4 cechujacej si¢ bardzo wysokim ryzykiem, ktore
wymaga natychmiastowej interwencji, zakwalifikowano
18% sylwetek innych pracownikow, 13% sylwetek pako-
waczy 1 4% sylwetek operatoréw oraz zaobserwowano
brak sylwetek monterow.

W tabeli 2 przedstawiono udzial procentowy pozycji ciata
oraz obcigzenia zewnetrznego w badanych grupach pra-
cowniczych, ktdre stanowia czynniki ryzyka i posiadaja
znaczacy wpltyw na poziom ryzyka MSDs i interwencj¢ er-
gonomiczng. Prawidlowa sylwetka plecow miesci si¢ w za-
kresie od 22% w przypadku monteréw do 33% dla operato-
réw. Pozostate sylwetki przyjmowane przez pracownikow
sg nieprawidtowe. Zaobserwowano, ze plecy wszystkich
pracownikow najczesciej sa pochylone (40%), przy czym
30% sylwetek pakowaczy oraz po ok. 20% sylwetek z kaz-
dej z pozostatych grup pracownikow jest zgietych i jedno-
cze$nie skrgconych, co znacznie przecigza uktad migsnio-
wo-szkieletowy pracownika.

Pracownicy ramiona najczgsciej utrzymuja ponizej linii
barkéw (80% wszystkich potozen ramion), co jest prawi-
dtowa postawa, jednakze 12% sylwetek innych pracowni-
kow zwiazanych jest z pracg jedng konczyna powyzej do-
puszczalnej granicy. U ok. 21% sylwetek operatorow i in-
nych pracownikéw oraz 15% sylwetek monterow
zauwazono utrzymywanie obu konczyn gdérnych powyzej
stawu ramiennego.

Podczas wykonywania czynno$ci dominuje pozycja stoja-
ca, ktora w niewielkim stopniu wptywa na wzrost ryzyka
MSDs. Zaobserwowano réwniez wystgpowanie pozosta-
tych potozen nog podczas wykonywania czynnosci przez
pracownikow, ktore posiadaja zdecydowanie wigkszy

cza, z¢ ryzyko' S%k.odllwego'wplywu Poziom obcigzenia — kategorie dziatan (KD)
na uktad migsniowo-szkieletowy . % svlwetek
: : : Sylwetki (%) o sylwete

pracownika nie wystepuje. W pozo- D1 D2 D3 D4
statych przypadkach (65% sylwe-
tek) ryzyko implikuje podjecie dzia- Operatorzy (39) 38 48 10 4
tan korekcyjnych. Otrzymane wyni- Pakowacze (25) 27 47 13 13
ki zostaly przeanalizowane pod Monterzy (22) 41 48 11 0
katem charakteru wykonywanych : ;

, . . .. Inni pracownicy (14) 35 29 18 18
czynnosci, przyjmowanych pozycji
oraz stopnia narazenia dla réznych Razem (100) 35 45 12 7

faz wykonywanych zadan przez pra-
cownikéw.
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wplyw na kategori¢ ryzyka i poziomu interwencji ergono-
micznej.

Dzwigana masa, majaca znaczny wplyw na poziom ryzyka,
w wigkszosci przypadkéow miescita si¢ do 10kg. Jednakze
18% innych pracownikéw dzwigalo cigzar w zakresie 10-
20kg, co powoduje wzrost stopnia narazenia na MSDs. Na-
tomiast w przypadku 2% sylwetek operatoréw zaobserwo-
wano, ze obcigzenie zewngtrzne przekroczyto 20kg.
Zaobserwowano, ze w przypadku polozenia plecow 71%
wszystkich sylwetek jest nieprawidlowych; w tym: 67%
sylwetek operatorow, 73% — pakowaczy, 78% — monterow
oraz 71% sylwetek innych pracownikéw (tab. 2).
Polozenie ramion jest nieprawidtowe w przypadku 20%
wszystkich sylwetek, w tym: 23% sylwetek operatorow,
7% — pakowaczy, 22% — monteréw oraz 29% — innych pra-
cownikow.

Przyjmujac pozycj¢ nog: ,,pozycja siedzaca” i ,stojaca
znogami wyprostowanymi” jako prawidtowa, to 30%
wszystkich pozostatych sylwetek jest niepoprawna; w tym:
16% pozycji noég operatorow, 44% — pakowaczy, 18% —
monterdw oraz 65% pozostalych pracownikéw. Nieprawi-
dlowe sylwetki sg przyczyna znacznego ryzyka MSDs.

4. Podsumowanie i wnioski

Istotnym elementem w systemach produkcji, oprocz sktad-
nikow fizycznych, jest czynnik ludzki, ktéory wptywa na
wydajnosé, koszty, jakos¢ [16]. Doskonalenie sfery tech-
nicznej powinno uwzglednia¢é wymagania ergonomii i §ro-
dowiska pracy [38].

Ocena sylwetek pracownikéw podczas wykonywania za-
dan wykazata, ze 35% z nich jest w KD 1, niewymagajacej
interwencji ergonomicznej. Z kolei 19% wszystkich oce-
nianych sylwetek zwigzana jest ze znacznym narazeniem
na MSDs i wymaga interwencji wkrotce lub natychmiast.
Stwierdzono, ze nieprawidlowo utrzymywana jest pozycja
plecow (71% sylwetek), ramion (20% sylwetek), nog (30%
sylwetek) oraz przekroczone jest obcigzenie zewnetrzne
(6% sylwetek).

Wyniki wskazuja, ze niezbedna jest interwencja ergono-
miczna, zwigzana z przeprojektowaniem stanowisk pracy,
metod pracy, organizacjg stanowisk.
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WORKLOAD ANALYSIS WITH THE OWAS ME-
THOD

Key words:
OWAS, workload, ergonomics, risk, MSDs.

Abstract:

Background: Production systems are a combination of phy-
sical elements such as machinery, equipment, tools and
(most importantly) people. Furthermore, systems depen-
dent on human—operators are particularly vulnerable to pro-
blems associated with discomfort. This affects production
quality and causes an increase in training costs and absente-
eism. In addition, work performed by people is accompa-
nied by physical effort, which can lead to the appearance of
musculoskeletal discomfort (MSDs) among employees in
the form of health problems. Factors influencing the risk of
MSDs include employee posture at work, range of motion,
strength, repetition and duration. The posture of a worker is
affected by factors such as the job performed, workstation,
work tools, their design and the anthropometric characteri-
stics of employees.
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Objective: The aim of this study was to assess the workload
of employees and analyse risk factors using the OWAS me-
thod.

Research sample: 122 postures of employees at work in
manufacturing companies in selected workplaces were eva-
luated. Among the evaluated employees were machine ope-
rators (lathes, milling machines, bending machines) —
which represented 48 postures (39% of all postures); pac-
kers — 30 postures (25%)); fitters engaged in manual assem-
bly — 27 postures (22%), and other workers who do manual
work — postures 17 (14%).

Method: The observation technique used was the OWAS
method (Ovako Working Posture Analysis System) to allow
assessment of the level of exposure to the risk of MSDs and
the level of ergonomic interventions in the form of action
categories (AC).

Results: AC 1: 35% of all respondent postures, of which:
38% of the postures belonged to operators, 27% packers,
41% assemblers and 35% other employees.

AC 2: 45% of all respondents postures (48%, 47%, 48%,
29%; of operators, packers, assemblers and other employ-
ees, respectively).

AC 3: 12% of all respondents’ postures, in which: 10% of
the postures were of operators, 13% packers, 11% assem-
blers and 18% of the postures were of other employees.
AC 4: 7% of all respondents’ postures, of which: 13% were
operators’ postures, 0% packers’ postures, 18% assemblers’
postures and 7% of the postures were of other employees.
Conclusions: 35% of the evaluated postures do not require
ergonomic intervention. However, 19% of postures are as-
sociated with a significant risk of MSDs and need ergono-
mic attention soon/immediately. Improperly maintained
back position (71% postures), shoulder (20% postures),
legs (30% postures) and excessive external load (6% postu-
res). Ergonomic intervention is necessary, related to the re-
design of jobs, methods of work, workplace and the organi-
zational positions.
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