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1. Cel badan

Celem badan byta ocena obcigzenia pracg ratownikdw medycznych oraz pielegniarek i

pielegniarzy pomocy spotecznej (badania terenowe).
Oceny obcigzenia pracg w warunkach rzeczywistych dokonano na podstawie:

e pomiaru wydatku energetycznego podczas typowych czynnosci roboczych na
danym stanowisku

e ciggtej rejestracji wskaznikow fizjologicznych (czesto$¢ skurczéw serca) z
zastosowaniem aparatury do pomiaru 24-godzinnego monitorowania EKG
metodg Holtera

e oceny obcigzenia statycznego uktadu  miesniowo-szkieletowego @z

wykorzystaniem metody OWAS (Ovako Working Posture Analysis System).

2. Metodyka badan

2.1. Uczestnicy

Badania zostaty przeprowadzone w grupie 21 pielegniarek i 20 ratownikéw
medycznych. Badane pielegniarki byty zatrudnione w dwéch Domach Pomocy Spotecznej i
Zaktadach Opiekunczo — Leczniczych w Warszawie, natomiast ratownicy medyczni w dwdch
Oddziatach Pogotowia Ratunkowego: Warszawa Centrum i Warszawa Mokotéw i Szpitalnym
Oddziale Ratowniczym. Warunkiem uczestnictwa w badaniach byt staz pracy na danym

stanowisku nie krétszy niz 2 lata.

2.2. Pomiar wydatku energetycznego

Wydatek energetyczny podczas pracy oceniany byt metodg kalorymetrii posredniej na
podstawie zuzycia tlenu w procesach metabolicznych podczas wykonywania
poszczegodlnych czynnosci roboczych. Zuzycie tlenu bylo mierzone przy pomocy aparatu
Oxycon mobile firmy Jaeger na podstawie réznicy zawartosci tlenu w powietrzu wdychanym
(VO,) a zawartoscig tlenu w powietrzu wydychanym przez pracownika (Ryc. 41). Program
komputerowy aparatu przeliczat zuzycie tlenu (przy uwzglednieniu odpowiedniego
energetycznego réwnowaznika spalania tlenu) na wartosci wydatku energetycznego dla
poszczegolnych czynnosci. Wartosci wydatku energetycznego podano w jednostkach kJ/min

i kcal/min.
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Ryc.41. Pomiar wydatku energetycznego przy pomocy aparatu Oxycon mobile firmy Jaeger
(fotografia wtasna).

Pomiar wydatku energetycznego przeprowadzono dla typowych czynnosci
pielegnacyjnych i ratowniczych, wyznaczonych dzigki konsultaciom z pracownikami.
Opracowane chronometraze sg przyktadowe dla poszczegdlnych czynno$ci wykonywanych
przez badane pielegniarki i ratownikbw medycznych. Uwzgledniono w nich réwniez
czynnosci wykonywane przez pracownikéw sporadycznie, ale bedgce typowymi dla zawodu.

W zwigzku z réznorodnoscig czynnosci wykonywanych przez ratownikéw podczas
wyjazdow interwencyjnych, a takze wielu innych czynnikbw zwigzanych z porg doby, porg
roku, miejscem pracy, nie byto mozliwym okreslenie jednej wartosci wydatku energetycznego
dla catej zmiany roboczej, a jedynie dla poszczegdlnych wykonywanych czynno$ci
roboczych.

Dla zawodu pielegniarki wytypowano 17 czynnosci, m.in.: ustne zdawanie raportu,
wypetnianie dokumentacji, przygotowanie i rozdawanie lekéw, wydawanie positkow,
karmienie i dopajanie pacjentdw, zmiana pozycji utozeniowej pacjenta, przektadanie pacjenta
z t6zka na wodzek, ubieranie, wymiana pielucho-majtek, toaleta pacjenta oraz sprzatanie
gabinetu.

Dla zawodu ratownika medycznego wytypowano 24 czynnosci, m.in: odebranie
wezwania i przygotowanie do wyjazdu (zapakowanie potrzebnego sprzetu do samochodu),
przejazd samochodem jako kierowca lub pasazer, dojscie pieszo do miejsca zdarzenia ze

sprzetem ratowniczym, noszenie sprzetu/plecaka medycznego (30kg) po schodach,
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udzielenie pomocy (pomiar cisnienia tetniczego, pomiar glukozy, wykonanie iniekcji dozylnej,

itp.),
zatamowanie krwotoku, transport chorego na noszach i na krzesle kardiologicznym,

wktucia resuscytacja, defibrylacja, wykonanie opatrunku unieruchamiajgcego,
przektadanie pacjenta na deske ortopedyczng, ewakuacja pacjenta z trudnodostepnego
miejsca (samochdd po wypadku).

Energetyczne kryteria oceny stopnia ciezkosci pracy fizycznej wg. T. Makowiec-Dgbrowskiej

(1999) przedstawiono w tabeli 50.

Tab.50. Klasyfikacja ciezkosci pracy na podstawie wartosci efektywnego wydatku
energetycznego w ciggu zmiany roboczej (Makowiec-Dgbrowska T. 1999).

Mezczyzni Kobiety
Klasa
ciezkosci | kcal/8godz kcal/min kJ/8godz kd/min | kcal/8godz kcal/min kJ/8godz kJ/min
Bardzo
do 300 do 1,2 1250 do5 do 200 do 0,8 do 850 do 3,5
lekka
lekka 300 - 800 1,2-22 | 1250-3350 | 5-10 200 - 700 08-1,8 850-2900 | 3,5-7,5
Srednio-
. 800-1500 | 2,2-4,5 | 3350-6300 | 10-20 | 700-1000 | 1,8-3,0 | 2900-4200 | 7,5-125
ciezka
Ciezka 1500 - 2000 | 4,5-7,0 | 6300-8400 | 20-30 | 1000-1200 | 4,0-4,8 | 4200-5000 | 125-20
Bardzo
. > 2000 >7,0 > 8400 > 30 > 1200 >4.,8 > 5000 >20
ciezka
2.3. Ciagta rejestracja czestosci skurczéw serca
Ciggfa, 24-godzinna, rejestracja sygnatu EKG, metodg Holtera zostata

przeprowadzona z zastosowaniem aparatury Cardioscan firmy Oxford Polska. Niewielkie,
lekkie rejestratory sygnatu EKG umozliwity uzyskanie zapisu sygnatu EKG w sposéb
nieinwazyjny i nieucigzliwy dla osoby badanej. Odpowiednie oprogramowanie systemowe
pozwolito na obliczenie wartosci czestosci skurczow serca dla sekwencji kolejnych

pieciominutowych fragmentow zapisu sygnatu EKG.

Podczas badan odstgpiono od pomiaru cidnienia tetniczego krwi. Aparatura do 24
godzinnego pomiaru cisnienia tetniczego wymagata opuszczenia i unieruchomienia reki
podczas pomiaru (nhadmuchiwanie mankietu uciskowego) dlatego uczestnicy badan uznali,
ze bedzie to stanowi¢ powazne utrudnienie w ich pracy. W zwigzku z tym, ze czas pomiaru
cisnienia tetniczego krwi jest systemowo zaprogramowany przed badaniem, nie moze byé

wykonywany w dowolnym momencie. Ratownik medyczny dziata czesto pod presjg czasu
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wykonujgc czynnosci ratujgce zycie, bedac jednoczesnie kierowca karetki, co rowniez czyni
Z kolei
pielegnacyjnych, byt

taki pomiar niemozliwym do wykonania. narzucony czas wykonywania

poszczegolnych czynnosci utrudnieniem dla pielegniarek w
wykonywaniu ich obowigzkéw wobec oséb, ktérymi sie opiekujg. Wyniki oceny obcigzenia

pracg z wykorzystaniem zapisu ciggtego EKG przedstawiono w rozdziale 3.3 i 4.3.

2.4. Ocena obcigzenia statycznego na stanowisku pracy (OWAS)

Do oceny obcigzenia statycznego wykorzystano metode OWAS (Ovako Working
Posture Analysis System), pozwalajgcg wyznaczy¢ obcigzenie i oceni¢ ryzyko zawodowe jake
(mate, srednie lub duze), w zaleznosci od czasu utrzymywania pozycji ciata, okreslonej zgodnie
Zz wyznaczonymi kategoriami (Hignett S. 1996; Koradecka D.1997). Za pomocg tej metody
moze by¢ przeprowadzona ilosciowa analiza obcigzenia w oparciu o standardowe pozycje ciata
przyjmowane podczas pracy, z uwzglednieniem wartosci sit zewnetrznych. Metoda ta oparta
jest na klasyfikacji potozenia plecow, ramion i nég w zaleznosci od wykonywanych czynnosci
(Tab. 51). Do analizy obcigzenia wykorzystywana jest takze warto$¢ sity zewnetrznej lub
masy podnoszonego fadunku. Klasyfikacja tego obcigzenia jest rozna i zalezy od pici i wieku

pracownika (Tab. 52).

Tab. 51. Klasyfikacja potozenia plecow, ramion i ndg.

Potozenie plecow Potozenie ramion Potozenie nog Kat.ego“?‘
obcigzenia

rostowane obydwa ponizej ozycja siedzaca 1

wyp stawu ramiennego pozyc) a
: jedno powyzej pozycja stojgca z nogami
zgigte do przodu stawu ramiennego wyprostowanymi 2
skrecone obydwa powyzej stojgca z jedng nogg 3
stawu ramiennego wyprostowang

zgiete i skrecone stojgca z nogami zgietymi 4

stojgca z jedng nogg zgieta 5

klek na jednym lub obu 6

kolanach
chodzenie 7
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Tab. 52. Klasyfikacja sity zewnetrznej.

Mezczyzni _ quigty M’fgdociane . Kategoria .

i mtodociani chtopcy dziewczeta sity zewnetrznej
ponizej 10 kg ponizej 5 kg ponizej 2 kg 1
od 10 do 20 kg od 5 do 10 kg od 2 do 6 kg 2
powyzej 20 kg powyzej 10 kg powyzej 6 kg 3

Na podstawie klasyfikacji potozenia poszczegdlnych czesci ciata, oraz klasyfikacji sity

zewnetrznej wyznaczana jest kategoria obcigzenia OWAS.

Kombinacje potozen poszczegolnych cztonéw (plecy, ramiona, nogi) z
uwzglednieniem sity zewnetrznej sg zgrupowane w czterech kategoriach oceny stanowiska
pracy (OWAS) (Tabela 53). Dla kazdej w czterech kategorii wynika okreslone dziatanie

odnosnie poprawy warunkow pracy na analizowanym stanowisku.

Kategoria 1: pozycja lub pozycje przyjmowane podczas pracy sg naturalne. Obcigzenie jest
optymalne lub akceptowalne. Nie ma potrzeby dokonywania zmian na
stanowisku.

Kategoria 2: pozycja lub pozycje przyjmowane podczas pracy mogg mie¢ wptyw na ukfad
miesniowo-szkieletowy. Obcigzenie jest prawie akceptowalne. Nie ma potrzeby
dokonywania zmian na stanowisku, ale nalezy wzigé pod uwage koniecznos¢

przeprowadzenia takich zmian w najblizszej przysztosci.

Kategoria 3: pozycja lub pozycje przyjmowane w czasie pracy majg negatywny wplyw na
uktad miesniowo-szkieletowy. Obcigzenie jest duze. Zmiany na stanowisku

pracy muszg by¢ przeprowadzone tak szybko jak to jest mozliwe.

Kategoria 4: pozycja lub pozycje przy pracy majg bardzo negatywny wptyw na uktad
miesniowo-szkieletowy. Obcigzenie jest bardzo duze. Zmiany na stanowisku

pracy muszg by¢ przeprowadzone natychmiast.
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Tab. 53. Kategoria obcigzenia OWAS.

Nogi

Sitazewnetrzna |12 |31 3|1 311(2|3]|1 3|1 311 3

Plecy | Ramiona
1 111|112 |2]1(1(1|2|2|2|2(2|2|1|1|1|1(1]|1
1 2 111|112 |2]1|1(1|2|2|2|2(2|2|1|1|1|1|1]|1
3 1(1|1f1(2(1|12(1|12}|2|2(|2}|2|2|3|1|1|1}|1|1]|2
1 2(2(3|2|2|3|2(2|3]|3|3|3|3|3|3|2|2(2|2|3]3
2 2 212|13|2|2(3|2(2|3|3|4(4]|3|4|4|3|3(4]|2|3|4
3 3342|2333 |3|3(4|4|4|4|4|4/4(|4]|2|3|4
1 1(1|1f1(2(1{12(1|2|3|3|3|4|4|4]1|21|1|1|1]|12
3 2 212 |3|1|1|1]1|1|2|4|4]|4]14]|44]|3|3|3|1]|1]|1
3 212 |13|1|1]1]12(|3|3|4|4]|4]4|4|14|4|4]4]1]1]|1
1 213|13|2|2(3|2(2|3|4|4|4|4|4|4|4|4(4]|2|3|4
4 2 3342|3433 |4|4|4|4|4|4|4|4(4(|4]|2|3|4
3 414 (4123|433 |4|4|4|4|4|4|4|4/4(|4]|2|3|4

Na podstawie oceny wymuszenia wykonywania poszczegolnych czynnosci i udziata

czasu jej trwania w ciggu catej zmiany roboczej oceniane jest ryzyko w trojstopniowym

systemie oceny (Tab. 54).

Tab. 54. Interpretacja wynikow oceny obcigzenia statycznego.

Kategoria obcigzenia Pozycja ciata Czas pracy [%] Ryzyko
) <70 Mate
Niewymuszona p :
>70 Srednie
1 <50 Mate
Wymuszona 50-70 Srednie
>70 Duze
<50 Mate
Niewymuszona 50-70 Srednie
5 >70 Duze
<30 Mate
Wymuszona 30-50 Srednie
>50 Duze
<30 Srednie
3lub4 Wymuszona -
>30 Duze

144



Wynikiem oceny jest zakwalifikowanie ryzyka do jednej z trzech stref:

eryzyko mate (obcigzenie jest optymalne — pozycje pracy sg neutralne i nie ma
potrzeby wykonywania zmian na stanowisku pracy).

eryzyko $rednie (obcigzenie jest prawie akceptowalne — pozycje pracy mogg miec
negatywny wptyw na uktad miesniowo-szkieletowy, w zwigzku z tym
nalezy wzig¢ pod uwage mozliwos¢ wprowadzenia zmian na
stanowisku pracy),

eryzyko duze (obcigzenie jest duze lub bardzo duze — pozycje pracy przyjmowane
przez pracownika majg negatywny wptyw na obcigzenie ukfadu
miesniowo-szkieletowego, istnieje  natychmiastowa koniecznosé

dokonania zmian na stanowisku pracy (Zawieska W.M. 1999).

Ze wzgledu na zawarte w metodzie OWAS przedzialy wartosci sity zewnetrznej dla
kobiet (do 5, od 5 do 10 oraz powyzej 10 kg) i dla mezczyzn (do 10, od 10 do 20 oraz
powyzej 20 kg) w ramach analizy nie uwzgledniono wartosci znacznie przekraczajgcych
najwyzsze wartosci uwzglednione w metodzie. Do celdw analizy przyjeto najkorzystniejsze

dla pracownika obcigzenie podczas wykonywania czynnosci pracy.
2.5. Subiektywna ocena zmeczenia podczas pracy

Na potrzeby niniejszego badania opracowano ankiete - chronometraz aktywnosci
dobowej. Osoby badane zostaty poproszone o wpisywanie wszystkich czynnosci
wykonywanych w czasie zmiany roboczej, réwniez zwigzanych ze snem, piciem kawy i
przyjmowaniem innych uzywek. Rownoczesnie poproszono o oznaczenie na subiektywnej
skali swoich odczu¢ odnos$nie zmeczenia podczas wykonywania konkretnych czynnosci
pracy. Do oceny zastosowano skale od 1 do 5, gdzie 1 - oznaczato rzeski, 2 - wypoczety, 3 -

troche zmeczony, 4 - zmeczony i 5 - bardzo zmeczony.
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3. Wyniki badan w grupie pielegniarek i pielegniarzy pomocy spotecznej.
3.1. Ogéina charakterystyka os6b badanych
W badaniach uczestniczyto 21 kobiet wykonujgcych zawdéd pielegniarki w wieku 22-57 lat

(5“_5:41,9; SD=9,9). Charakterystyke badanych pielegniarek ze wzgledu na wiek, mase ciata,
wysokosc¢ i BMI przedstawiono w tabeli 55.

Tab. 55. Charakterystyka uczestnikéw badania (pielegniarki, n=21)

Zmienna Srednia Minimum | Maksimum SD
wiek (lata) 41,9 22 57 9,9
masa ciata (kg) 67,1 47 88 10,0
wysokos¢ ciata (cm) 163 156 172 0,05
BMI 25,2 18,8 32,1 3,8

3.2. Pomiar wydatku energetycznego

Najbardziej obcigzajgcymi pod wzgledem wydatku energetycznego czynnosciami

wykonywanymi na stanowisku pielegniarki byty:

e przektadanie pacjenta z t6zka na wozek (2,8-3,6 kcal/min — praca $rednio-ciezka);

e zmiany pozycji utozeniowych (czynno$¢ wykonywato od 2 do 4 osob w zaleznosci od
stanu i masy pacjenta)(2,5-3,6 kcal/min — praca srednio-ciezka);

e sprzgtanie gabinetu (2,9-3,2 kcal/min — praca srednio-ciezka);

e wymiana pielucho-majtek (2,0-3,3 kcal/min — praca srednio-ciezka);

¢ toaleta pacjenta w t6zku (1,9-2,2 kcal/min — praca $rednio-ciezka).

Zakres wynikdw wydatku energetycznego dla poszczegdlnych czynnosci na stanowisku

pielegniarki przedstawiono w tabeli 56.

Wyznaczony wydatek energetyczny dla poszczegodlnych czynnosci roboczych jest
aktualny dla takiego chronometrazu pracy, jaki zostat okreslony podczas wykonywania
badan. Jezeli z przyczyn organizacyjnych lub technologicznych czas wykonywania czynnosci
zostanie zmieniony, to réwniez zmieni sie wydatek energetyczny dla poszczegoinych

Czynnosci.
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Tab. 56. Zakres wynikdéw pomiaréw wydatku energetycznego dla 21 pielegniarek

CHRONOMETRAZ
Czas WYDATEK ENERGETYCZNY
trwania (netto)
Czynnosci robocze czyr;]r;osm
zmiane kJ /min kcal /min kJ /zm. rob. kcal /zm. rob.
(min)
1. Zdawanie raportu (ustne, | ,g 36-3,7 | 07-0,7 90,0-92,5 17,5-22,5
pozycja stojgca)
2. Wypetianie
dokumentacji (pozycja 110 2,5-4,2 0,6-1,0 286,0-484,0 66,0-110,0
siedzgca)
3. Przygotowanie lekow i
rozdawanie ich
pacjentom
4. Przygotowanie tac z 40 3463 | 0815 | 136,0-252,0 32,0-60,0
lekami (pozycja stojgca)
5. Rozdawanie lekow z 20 79136 | 1,922 | 158,0-272,0 38,0-44,0
wozkiem
6. Przynoszenie lekéw do 40 7184 | 1,720 | 284,0-336,0 68,0-80,0
chorego na sale
7. Zastrzyki insulinowe 15 3,6-5,0 0,9-1,2 54,0-75,0 13,5-18,0
8. Wydawanie positkow na 50 79101 | 1,924 | 3950-505,0 95,0-120,0
poszczegdblne sale
9. Karmienie/ dopajanie 125 3,6-50 | 09-1,2 | 450,0-625,0 112,5-150,0
pacjentow w t6zku
10. Positki personelu - 60 46 11 276.0 66.0
przerwa
11. Praca z pacjentem:
e Zmiany pozycji
utozeniowych
(przekladanie pacjentana | 155 | 195951 | 2,536 | 1050,0-1510,0 | 250,0-360,0
bok, od 2 do 4 os6b w
zaleznosci od stanu i
masy pacjenta)
* Przekladanie pacjenta z 20 11,5-15,1 | 2,8-3,6 230,0-302,0 56,0-72,0
t6zka na wozek
* Ubieranie/rozbieranie 35 75-11,7 | 1,828 | 262,5-4095 63,0-98,0
pacjenta
¢ Wymiana pielucho-majtek 35 8,4-13,8 2,0-3,3 294,0-483,0 70,0-115,5
e Toaleta pacjenta w t6zku 35 7,9-9,2 1,9-2,2 276,5-322,0 66,5-77,0
12.Sprzatanie gabinetu 10 12,2-13,3 | 2,9-3,2 122,0-133,0 29,0-32,0
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3.3. Ciaggta rejestracja czestosci skurczow serca

Najwyzsze warto$ci czestosci skurczéw serca wyrazanej wartoscig %MHR (Maximum Heart
Rate) wystepowaty podczas wykonywania czynnosci takich jak:

e Zmiana pielucho-majtek;

e wykonywanie opatrunkow;

¢ wykonywanie toalety w t6zku pacjenta.

Najnizsze wartos$ci czestosSci skurczéw serca wyrazanei—w—%MHR zaobserwowano u
pielegniarek podczas wypetniania dokumentacji oraz karmienia i pojenia pacjentow (Tab.
57).

Tab. 57. Wartosci wzgledne czestosci skurczow serca (%MHR) (wartosci Srednie, min, max,
SD) dla poszczegodlnych czynnosci wykonywanych podczas 12 godzinnej zmiany
roboczej pielegniarki

Wykonywane czynnosci Srednia | Minimum | Maximum SD
Prowadzenie dokumentacji 48,4 39 65 6,4
Karmienie i pojenie pacjentow 53,9 41 65 5,8
Podawanie lekow 545 44 67 6,2
Toaleta w t6zku 55,1 41 70 7.4
Wykonywanie opatrunkow 55,2 50 62 4,6
Zmiana pielucho-majtek 55,4 40 65 6,6

Na rycinach 42-62 przedstawiono wartosci czestosci skurczow serca dla kazdej
pielegniarki podczas 12 godzinnej zmiany roboczej w wartosciach bezwzglednych (liczba
uderzen na minute) oraz w wartosciach wzglednych (% MHR).

Na wykresach zaznaczone sg kolorami typowe czynnosci wykonywane na stanowisku pracy
pielegniarki (prowadzenie dokumentacji, karmienie i pojenie pacjentow, podawanie lekow,
toaleta w t6zku pacjenta, wykonywanie opatrunkéw, zmiana pielucho-majtek).

Na kazdej rycinie przedstawiajgcej wartosci bezwzgledne (wykres lewy) zaznaczona jest

rowniez wartos¢ odniesienia: 50% i 30% MHR (linia przerywana pozioma).
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uderz./min (wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéw

serca wzgledem wieku (w %) (wykres prawy)
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Ryc.43. Wartosci czestosci skurczoéw serca pielegniarki P2 podczas dyzuru 12 godz. w
uderz./min (wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczow
serca wzgledem wieku (w %) (wykres prawy)
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Ryc.44. Wartosci czestosci skurczéw serca pielegniarki P3 podczas dyzuru 12 godz. w
uderz./min (wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéw
serca wzgledem wieku (w %) (wykres prawy)
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Ryc.45. Wartosci czestosci skurczéw serca pielegniarki P4 podczas dyzuru 12 godz. w
uderz./min (wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéw
serca wzgledem wieku (w %) (wykres prawy)
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Ryc.46. Wartosci czestosci skurczow serca pielegniarki P5 podczas dyzuru 12 godz. w
uderz./min (wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéw

serca wzgledem wieku (w %) (wykres prawy)
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Ryc.47. Wartosci czestosci skurczow serca pielegniarki P6 podczas dyzuru 12 godz. w
uderz./min (wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéw

serca wzgledem wieku (w %) (wykres prawy)
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Ryc.48. Wartosci czestosci skurczéw serca pielegniarki P7 podczas dyzuru 12 godz. w
uderz./min (wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéow
serca wzgledem wieku (w %) (wykres prawy)
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Ryc.49.Wartosci czestosci skurczéw serca pielegniarki P8 podczas dyzuru 12 godz. w
uderz./min (wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestoéci skurczéw
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Ryc.50. Wartosci czestosci skurczow serca pielegniarki P9 podczas dyzuru 12 godz. w
uderz./min (wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéw
serca wzgledem wieku (w %) (wykres prawy)
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Ryc.51. Wartosci czestoéci skurczéw serca pielegniarki P10 podczas dyzuru 12 godz. w
uderz./min (wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéw

serca wzgledem wieku (w %) (wykres prawy)

[ tarmienie, pojenie

HR {ud./min) P11 [

. wr [ Podswanis =kiw
s ma [ Zmizna opatrunicdw
R [

=2 Wiypsiniani dokumantac

120

100

= ¥
CEETTE R R R R R R R R R
2] g 2 = A & z il E = |
Czas (godz:min)
Ryc.52. Wartoéci czestosci  skurczow

serca

[ tarmienie, pajenie

(%) MHR P11 [ weateta
100 [ Podavanis tektu
[ zmisns cpstrunkéw
[ ] wymizns pamparsiw
20 Wyptinianis dokumentaci
]
\ |/ ._"\__\_,_._,«-;---\ o K N —
- ¥ - r-'
=
o
A8 g 8 & g§ 8 & 8§ 8 & 88§
58 g g 3 o g M 4 g 5 E-
Czas (godz:min)

pielegniarki P11 podczas dyzuru 12 godz. w uderz./min (wykres lewy) oraz w odniesieniu do
maksymalnej wartosci czestosci skurczéw serca wzgledem wieku (w %) (wykres prawy)
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Ryc.53. Wartosci czestosci skurczéw serca pielegniarki P12 podczas dyzuru 12 godz. w
uderz./min (wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéow

serca wzgledem wieku (w %) (wykres prawy)
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Ryc.54. Wartosci czestoéci skurczéw serca pielegniarki P13 podczas dyzuru 12 godz. w
uderz./min (wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéow

serca wzgledem wieku (w %) (wykres prawy)
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Ryc.55. Wartosci czestoéci skurczéw serca pielegniarki P14 podczas dyzuru 12 godz. w
uderz./min (wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéow

serca wzgledem wieku (w %) (wykres prawy)
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Ryc.56. Wartosci czestosci skurczéw serca pielegniarki P15 podczas dyzuru 12 godz. w
uderz./min (wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéw

serca wzgledem wieku (w %) (wykres prawy)
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Rys.57. Wartosci czestoéci skurczéw serca pielegniarki P16 podczas dyzuru 12 godz. w
uderz./min (wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéw

serca wzgledem wieku (w %) (wykres prawy)
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Rys.58. Wartosci czestosci skurczéw serca pielegniarki P17 podczas dyzuru 12 godz. w
uderz./min (wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczow

serca wzgledem wieku (w %) (wykres prawy)
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pielegniarki P18 podczas dyzuru 12 godz. w uderz./min (wykres lewy) oraz w odniesieniu do
maksymalnej wartosci czestosci skurczow serca wzgledem wieku (w %) (wykres prawy)
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Ryc.60. Wartosci czestoéci skurczéw serca pielegniarki P19 podczas dyzuru 12 godz. w

uderz./min (wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci

serca wzgledem wieku (w %) (wykres prawy)
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Ryc.61. Wartosci czestosci skurczéw serca pielegniarki P20 podczas dyzuru 12 godz. w
uderz./min (wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéw
serca wzgledem wieku (w %) (wykres prawy)
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Ryc.62. Wartosci czestosci skurczow serca pielegniarki P21 podczas dyzuru 12 godz. w
uderz./min (wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestoéci skurczéw
serca wzgledem wieku (w %) (wykres prawy)

3.4. Ocena obciagzenia statycznego na stanowisku pracy (OWAS)

Chronometraze wykonywanych czynnosci na stanowisku pielegniarki przedstawiono w
tabeli 9. W przypadku wigkszosci czynnosci pracy wykonywanych przez pielegniarki
obcigzenie statyczne byto mate. Dla wybranych czynnosci pracy takich jak: zmiany pozycji
utozeniowych — przekfadanie pacjenta na boki; przektadania pacjenta z tézka na wozek;

ubierania/rozbierania pacjenta obcigzenie statyczne byto $rednie (

Tab. 58).

Srednie obcigzenie statyczne wynikato przede wszystkim z duzej sity uzywanej przez
pracownikdw oraz wymuszonej pozycji ciata wynikajgcej z czynnos$ci pracy wykonywanych

przez pielegniarki.

Nazwy poszczegodlnych czynnosci wykonywanych na stanowisku pielegniarki opisane sg w
tabeli 58. W tabeli 59 umieszczono wyniki dotyczgce oceny obcigzenia statycznego

numerujgc pozycje zgodnie z pierwszg kolumng tabeli 58.
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Tab. 58. Stanowisko pracy pielegniarki — chronometraz czynnosci pracy (kod potozenia

plecéw — P, ramion — R, nég — N, kod sity zewnetrznej lub masy fadunku — S,

kategoria OWAS).
Lp. Nazwa czynnosci Cz_as OWAS
[min]
1 | Zdawanie raportu (ustne) 25 1
2 | Wypehianie dokumentéw (poz. siedzgca) 110 1
3 | Przygotowanie lekow (poz. stojgca) 40 1
4 | Rozdawanie lekow z wdzkiem 20 2
5 | Przynoszenie lekow do chorego na sale 40 1
6 | Zastrzyki insulinowe 15 2
7 | Wydawanie positkdbw na poszczegodlne sale 50 1
8a | Karmienie/ dopajanie pacjentéw (poz. stojgca) 65 1
8b | Karmienie/ dopajanie pacjentéw (poz. pochylona) 60 2
9 | Positki personelu - przerwa 60 1
Zmiany pozycji utozeniowych — przektadanie
10a . . 40 2
pacjenta na boki (poz. pochylona)
Zmiany pozycji utozeniowych — przekfadanie
10b . . . 60 3
pacjenta na boki (poz. pochylona z obcigzeniem)
11a Przektadanie pacjenta z t6zka na wozek (poz. 10 >
pochylona)
Przektadanie pacjenta z t6zka na wozek (poz.
11b L 10 3
pochylona z obcigzeniem)
12a | Ubieranie/rozbieranie pacjenta (poz. pochylona) 15 2
12b Ublergn_le/r.ozbleranle pacjenta (poz. pochylona 20 3
z obcigzeniem)
13a | Wymiana pielucho-majtek pacjenta (poz. stojgca) 20 1
Wymiana pielucho-majtek pacjenta (poz. pochylona
13b oL 15 2
Z obcigzeniem)
14a | Toaleta pacjenta w t6zku (poz. stojgca) 20 1
14b Toale'ta_ pagenta w t6zku (poz. pochylona 15 2
z obcigzeniem)
15 | Sprzatanie gabinetu 10 1
¥ aczny czas czynnosci: 720
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Tab. 59. Stanowisko pracy pielegniarki — ocena obcigzenia statycznego (kod potozenia
plecéw — P, ramion — R, nég — N, kod sity zewnetrznej lub masy tadunku — S,
kategoria OWAS, pozycja ciata wymuszona lub niewymuszona — W/NW, ryzyko
mate — M, $rednie — S, duze — D).

Lp. féﬁ’ N | S| OWAS | W/NW C[;ZS Ryzyko CZ?)Z]OQ' Ryzyko
2 110 1 1 1 NW 15,3 M

23,6 M
9 60 1 1 1 NW 8,3 M
1 25 2 1 1 NW 3,5 M
3 40 2 1 1 NW 5,6 M
8a 65 2 1 1 NW 9,0 M 23,6 M
13a 20 2 1 1 NW 2,8 M
1l4a 20 2 1 1 NW 2,8 M
5 40 7 1 1 NW 5,6 M
7 50 7 1 1 NW 6,9 M 13,9 M
15 10 7 1 1 NW 14 M
6 15 2 1 2 W 2,1 M
8b 60 2 |1 2 W 8,3 M
10a 40 2 1 2 W 5,6 M 194 M
1lla 10 2 1 2 W 14 M
12a 15 2 1 2 W 2,1 M
13b 15 2 |2 2 W 2,1 M

4,2 M
14b 15 2 |2 2 W 2,1 M
10b | 60 2 |3 3 w 8,3 S
11b | 10 2 |3 3 w 1,4 S 12,5 S
12b | 20 2 |3 3 w 2,8 S
4 20 7 1 2 W 2,8 M 2,8 M

Ogodlna ocena obcigzenia statycznego: | $rednie
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3.5. Subiektywna ocena zmeczenia podczas pracy

Wedtug opinii pielegniarek czynnosciami powodujgcymi najwieksze zmeczenie

podczas pracy byty:

e zmiana pielucho-majtek (47% pielegniarek odczuwato po wykonaniu tej czynnosci

bardzo duze zmeczenie, a 35% duze zmeczenie)

e wykonywanie toalety w t6zku pacjenta (50% duze zmeczenie, a 30% bardzo duze

zmeczenie).

Czynnos$ciami powodujgcymi najmniejsze zmeczenie byty: prowadzenie dokumentacji (84%),

wykonywanie opatrunkéw (79%), karmienie i pojenie pacjentow (75%), a takze podawanie

lekéw (71%) (Ryc. 63).

Wykonywana czynnosc:

zmiana pieluchomajtek
wykonywanie opatrunkow
toaleta pacjentéw w l6zku
przygotowywanie lekow
karmienie i pojenie pacjenta

wypelnianie dokumentacji

[ —
| .

2 4 6 8 10 12 14 16 18 20

o

Liczba odpowiedzi (n)

niewielki ————bardzo duzy

stopien nasilenia brak danych

Ryc. 63. Subiektywna ocena zmeczenia podczas pracy pielegniarek (n=20)
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4. Wyniki badan w grupie ratownikéw medycznych
4.1.0g6lna charakterystyka oséb badanych

W badaniach uczestniczyto 20 mezczyzn wykonujacych zawodd ratownika medycznego w

wieku 24-41 (“’_‘7 =30; SD=5,4). Charakterystyke badanych ratownikow medycznych ze

wzgledu na wiek, mase ciata, wysokosc¢ i BMI przedstawiono w tabeli 60.

Tab. 60. Charakterystyka uczestnikdw badania (ratownicy medyczni, n=20)

Zmienna Srednia Minimum | Maksimum SD
wiek (lata) 29,9 24 41 5,4
masa ciata (kg) 84,75 59 102 12,2
wysokos¢ ciata (cm) 179 160 195 0,09
BMI 26,5 19,9 35,3 3,9

4.2. Pomiar wydatku energetycznego

Najbardziej obcigzajgcymi, pod wzgledem wydatku energetycznego, czynnosciami

wykonywanymi na stanowisku ratownika medycznego byty:

o ewakuacja pacjenta z trudnodostepnego miejsca — np. samochdod po wypadku (4,9-
6,6 kcal/min — praca ciezka) ;

e wnoszenie sprzetu ratunkowego po schodach (4,4-6,6 kcal/min — praca ciezka);

e transport chorego na noszach (2 osoby)(3,9-5,9 kcal/min — praca $rednio-ciezka);

e przektadanie pacjenta na deske ortopedyczng (3,8-4,7 kcal/min — praca s$rednio-

ciezka).

Zakres wynikdw wydatku energetycznego dla poszczegolnych czynnosci na badanym
stanowisku pracy dla 12 godzinnej zmiany roboczej i 24 godzinnej przedstawiono

odpowiednio w tabelach 61 i 62.

Wyznaczony wydatek energetyczny dla poszczegolnych czynnosci roboczych jest
aktualny dla takiego chronometrazu pracy, jaki zostat okreslony podczas wykonywania
badan. Jezeli z przyczyn organizacyjnych lub technologicznych czas wykonywania czynnosci
zostanie zmieniony, to réwniez zmieni sie wydatek energetyczny dla poszczegoinych

czynnosci. Przedstawione czasy dla wykonywanych czynnosci zostaty opracowane przez
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ratownikdw medycznych. Sg to przyktadowe czasy, skrocone proporcjonalnie do wktadu w
wymiarze tygodniowym lub miesiecznym w zaleznosci od czynnosci pracy i czasu jej

wykonywania.

Tab. 61. Zakres wynikow pomiarow wydatku energetycznego dla 4 ratownikéw medycznych
na 12 godzinnej zmianie roboczej.

CHRONOMETRAZ
Czas WYDATEK ENERGETYCZNY
trwania (netto)
-~ czynnosc
Czynnosci robocze .
Y i na Kl / keal / K3/ keal /
Zmiane min min zm. rob. zm. rob.
(min)

Przygotowanie do
przyjecia dyzuru:
przebranie sie w stroj 10 8,0-8,8 1,9-2,1 80,0-88,0 19,0-21,0
sprawdzenie kompletnosci | - 5 6380 | 1519 | 1260-1600 | 300-38,0
wyposazenia karetki
Wypelnienie dokumentow 10 5463 | 1315 54,0-63,0 13,0-15,0
(pozycja siedzgca)

Oczekiwanie na

wezwanie telefoniczne 120 2538 | 06-09 | 300,0-456,0 72,0-108,0

(pozycja siedzaca,

lezgca)

Odebranie wezwania i

przygotowanie do

wyjazdu - zapakowanie 6 7,1-9,2 1,7-2,2 42,6-55,2 10,2-13,2
potrzebnego sprzetu do

samochodu

Przejazd na miejsce

zdarzenia jako kierowca 60 5,0-9,6 1,2-2,3 300,0-576,0 72,0-138,0
lub jako pasazer

Dojscie pieszo na

miejsce zdarzenia ze 10 | 154-222 | 3753 | 154,0-222,0 37,0-53,0
sprzetem ratowniczym

(ok. 30 kg)

Wnoszenie sprzetu 6 18,4-27,7 | 4466 | 110,4-166,2 26,4-39,6
ratunkowego po schodach

Rozpoznanie sytuacji —

dopytanie pacjenta / 12 3,8-5,4 0,9-1,3 45,6-64,8 10,8-15,6
rodziny co sie wydarzyto

Udzielenie pomocy —

wykonanie iniekcji 88105 | 21-25 | 5280-6300 | 126,0-150,0
dozylnej, wktucia, itp. oraz 60

podanie leku

Resuscytacja (praca obu
ramion, pozycja na 30 14,3-16,8 | 3,4-4,0 429,0-504,0 102,0-120,0
kolanach lub pochylona)
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10. Defibrylacja (praca obu
ramion, pozycja na
kolanach lub pochylona)

8,4-10,5

2,0-2,5

42,0-52,5

10,0-12,5

11. Wpykonanie opatrunku
unieruchamiajgcego

15

8,0-9,6

1,9-2,3

120,0-144,0

28,5-34,5

12. Zatamowanie krwotoku,
zatozenie opatrunku

20

7,1-9,2

1,7-2,2

142,0-184,0

34,0-44,0

13. Przygotowanie pacjenta
i utozenie na noszach (2
osohy)

10

12,2-14,7

2,9-35

122,0-147,0

29,0-35,0

14. Przygotowanie pacjenta
i usadzenie na krzesetku
kardiologicznym

12,2-14,7

2,9-35

73,2-88,2

17,4-21,0

15. Transport chorego na
noszach (2 osoby)

15

16,3-24,7

3,9-5,9

244,5-370,5

58,5-88,5

16. Transport chorego na
krzesetku kardiologicznym
po schodach (2 osoby)

10

19,1-27,2

4,6-6,5

191,0-272,0

46,0-65,0

17. Jazda z pacjentem do
szpitala (opieka, dorazne
dziatanie)

100

7,1-9,6

1,7-2,3

710,0-960,0

170,0-230,0

18. Przekazywanie pacjenta
w szpitalu — wyciggniecie
noszy, przejazd z
pacjentem, przetozenie go
na t6zko szpitalne

60

12,2-14,7

2,9-35

732,0-882,0

174,0-210,0

19. Wyczyszczenie karetki
tuz po przekazaniu
pacjenta

20

10,9-13,8

2,6-3,3

218,0-276,0

52,0-66,0

20. Przerwa na positek

50

4,6

11

230,0

55,0

21. Gruntowne czyszczenie
karetki, uzupetnianie
lekédw i zuzytego sprzetu

30

10,9-13,8

2,6-3,3

327,0-414,0

78,0-99,0

22. Przektadanie pacjenta na
deske ortopedycznag

15

16,0-19,5

3,8-4,7

240,0-295,5

57,0-70,5

23. Badanie urazowe

10

8,4-10,5

2,0-2,5

84,0-105,0

20,0-25,0

24. Ewakuacja pacjenta z
trudnodostepnego
miejsca — np. samochaod
po wypadku

10

20,5-27,7

4,9-6,6

205,0-277,0

49,0-66,0
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Tab. 62. Zakres wynikéw pomiarow wydatku energetycznego dla poszczegolnych czynnosci
roboczych wykonywanych przez ratownikbw medycznych podczas 24 godzinnej zmiany
roboczej (n=16).

CHRONOMETRAZ

WYDATEK ENERGETYCZNY

opatrunku

(netto)
Czynnosci robocze
kJ / kcal / kJ / kcal /
min min zm. rob. zm. rob.
1. Przygotowanie do przyjecia dyzuru:
° przebranie S|e w Stréj 8,0'8,8 1,9'2,1 80,0'88,0 19,0'21,0
e sprawdzenie kompletnosci 6,3-8,0 1,5-1,9 189,0-240,0 45,0-57,0
wyposazenia karetki
e wypetnienie dokumentow (pozycja
siedzaca) 5463 | 1,3-15 54,0-63,0 13,0-15,0
2. Oczekiwanie na wezwanie
telefoniczne (pozycja siedzaca,
lezaca) 2,5-38 | 0,6-0,9 | 1000,0-1520,0 | 240,0-360,0
3. Odebranie wezwania i
przygotowanie do wyjazdu -
zapakowanie potrzebnego sprzetu 7,1-9,2 1,7-2,2 71,0-92,0 17,0-22,0
do samochodu
4. Przejazd na miejsce zdarzenia jako 5,0-9,6 1,2-2,3 550,0-1056,0 132,0-253,0
kierowca lub jako pasazer
5. Dojscie pieszo na miejsce
zdarzenia ze sprzetem ratowniczym | 15,4-22,2 | 3,7-5,3 308,0-444,0 74,0-106,0
(ok. 30 kg)
6. Whniesienie sprzetu ratunkowego na | 18,4-27,7 | 4,4-6,6 184,0-277,0 44,0-66,0
3 pietro (brak windy)
7. Rozpoznanie sytuacji — odpytanie 3,8-5,4 0,9-1,3 76,0-108,0 18,0-26,0
pacjenta / rodziny co sie wydarzyto
8. Udzielenie pomocy — wykonanie
iniekcji dozylnej, wktucia, itp. oraz 8,8-10,5 2,1-2,5 968,0-1155,0 231,0-275,0
podanie leku
9. Resuscytacja (praca obu ramion, 14,3-16,8 | 3,4-4,0 715,0-840 170,0-200,0
pozycja na kolanach lub pochylona)
10. Defibrylacja (praca obu ramion, 8,4-10,5 2,0-2,5 42,0-52,5 10,0-12,5
pozycja na kolanach lub pochylona)
11. Wykonanie opatrunku 8,0-9,6 1,9-2,3 200,0-240,0 47,5-57,5
unieruchamiajgcego
12. Zatamowanie krwotoku, zatozenie 7,1-9,2 1,7-2,2 177,5-230,0 42,5-55,0
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13. Przygotowanie pacjenta i utozenie
na noszach (2 osoby)

12,2-14,7

2,9-35

244,0-294,0

58,0-70,0

14. Przygotowanie pacjenta i
usadzenie na krzesetku
kardiologicznym

12,2-14,7

2,9-35

122,0-147,0

29,0-35,0

15. Transport chorego na noszach (2
osoby)

16,3-24,7

3,9-5,9

489,0-741,0

117,0-177,0

16. Transport chorego na krzesetku
kardiologicznym po schodach (2
osoby)

19,1-27,2

4,6-6,5

477,5-680,0

115,0-162,5

17. Jazda z pacjentem do szpitala
(opieka, dorazne dziatanie)

7,1-9,6

1,7-2,3

1278,0-1728,0

306,0-414,0

18. Przekazywanie pacjenta w szpitalu
— wyciggniecie noszy, przejazd z
pacjentem, przetozenie go na t6zko
szpitalne

12,2-14,7

2,9-35

1220,0-1470,0

290,0-350,0

19. Wyczyszczenie karetki tuz po
przekazaniu pacjenta

10,9-13,8

2,6-3,3

327,0-414,0

78,0-99,0

20. Przerwa na positek

4,6

11

414,0

99,0

21. Gruntowne czyszczenie karetki,
uzupetnianie lekow i zuzytego
sprzetu

10,9-13,8

2,6-3,3

654,0-828,0

156,0-198,0

22. Przektadanie pacjenta na deske
ortopedyczng

16,0-19,5

3,8-4,7

400,0-487,5

95,0-117,5

23. Badanie urazowe

8,4-10,5

2,0-2,5

126,0-157,5

30,0-37,5

24. Ewakuacja pacjenta z
trudnodostepnego miejsca — np.
samochdéd po wypadku

20,5-27,7

4,9-6,6

410,0-554,0

98,0-132,0
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4.3. Ciaggta rejestracja czestosci skurczow serca

Ratownicy medyczni podczas 24 godzinnego dyzuru mieli $rednio 10 (od 5 do 14)
wezwan zwigzanych z wypadkiem lub zachorowaniem. Kazde takie zdarzenie zwigzane byto
ze wzrostem czestosci skurczow serca do wartosci Srednio 55,6% (od 48% do 73%) MHR
(Maximum Heart Rate), maksymalnej czesto$ci skurczéw serca w odniesieniu indywidualnie

do wieku kazdego badanego ratownika.

Podczas 12 godzinnego dyzuru ratownicy SOR (Szpitalny Oddziat Ratowniczy)
podejmowali interwencje polegajgce na zakfadaniu opatrunkéw gipsowych i tradycyjnych,
podawaniu lekéw, asystowaniu w badaniach diagnostycznych, przenoszeniu pacjenta z
noszy na t6zko i innych. Podczas tych czynnosci czesto$¢ skurczéw serca wynosita $rednio
55,2% (od 50% do 57%) MHR maksymalnej czestosci skurczow serca w odniesieniu

indywidualnie do wieku kazdego badanego ratownika.

Na rycinach 64 — 83 przedstawiono czesto$¢ skurczéw serca dla kazdego ratownika
medycznego podczas dyzuru w wartosciach bezwzglednych (liczba uderzen na minute) oraz
w wartosciach wzglednych (% MHR). Na wykresach zaznaczono zdarzenia zwigzane z
wezwaniem do wyjazdu (ramki czerwone), a takze zaznaczona zostata warto$¢ odniesienia
50% MHR (linia przerywana pozioma).

Wyniki czestosci skurczow serca ratownikdw medycznych w ciggu catej doby poréwnano z
dostepnymi w literaturze danymi referencyjnymi opracowanymi na grupie 62 mezczyzn

pracownikéw biurowych (Zuzewicz K i in. 2000) (Rys. 44-45).
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Ryc. 68. Wartosci czestosci skurczéw serca ratownika R7 podczas dyzuru 24 godz. w uderz./min
(wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéw serca wzgledem
wieku (w %) (wykres prawy)
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Ryc.69. Wartosci czestosci skurczéw serca ratownika R8 podczas dyzuru 24 godz. w uderz./min
(wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéw serca wzgledem

wieku (w %) (wykres prawy)
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Ryc. 70.
(wykres lewy) oraz w odniesieniu do
wieku (w %) (wykres prawy)
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Ryc. 71. Wartosci czestosci skurczéw serca ratownika R10 podczas dyzuru 24 godz. w uderz./min
(wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéw serca wzgledem

wieku (w %) (wykres prawy)
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Ryc. 72. Wartosci czestosci skurczéw serca ratownika R11 podczas dyzuru 24 godz. w uderz./min
(wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéw serca wzgledem
wieku (w %) (wykres prawy)
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Ryc. 73. Wartosci czestosci skurczéow serca ratownika R12 podczas dyzuru 24 godz. w uderz./min
(wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéw serca wzgledem wieku (w
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(wykres prawy)
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Ryc. 74. Wartosci czestosci skurczow serca ratownika R13 podczas dyzuru 24 godz. w uderz./min
(wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéw serca wzgledem wieku (w
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Ryc.75.Warto$ci czestosci skurczéw serca ratownika R14 podczas dyzuru 24 godz. w uderz./min
(wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéw serca wzgledem
wieku (w %) (wykres prawy)
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Ryc. 76. Wartosci czestosci skurczéw serca ratownika R15 podczas dyzuru 24 godz. w uderz./min

(wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczow serca wzgledem
wieku (w %) (wykres prawy)
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Ryc.77. Wartosci czestosci skurczow serca ratownika R16 podczas dyzuru 24 godz. w uderz./min
(wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéw serca wzgledem wieku
(w %) (wykres prawy)
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Ryc.78. Wartosci czestosci skurczéw serca ratownika R17 podczas dyzuru 24 godz. w uderz./min
(wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéw serca wzgledem
wieku (w %) (wykres prawy)
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Ryc.79. Wartosci czestosci skurczéow serca ratownika R18 podczas dyzuru 24 godz. w uderz./min
(wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéw serca wzgledem wieku
(w %) (wykres prawy)
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Ryc. 80. Wartosci czestosci skurczéw serca ratownika R19 podczas dyzuru 12 godz. w uderz./min
(wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéw serca wzgledem
wieku (w %) (wykres prawy)
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Ryc. 81. Wartosci czestosci skurczéw serca ratownika R20 podczas dyzuru 12 godz. w uderz./min
(wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéw serca wzgledem wieku
(w %) (wykres prawy)
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Ryc. 82. Wartosci czestosci skurczéw serca ratownika R1 podczas dyzuru 12 godz. w uderz./min
(wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczow serca wzgledem
wieku (w %) (wykres prawy)
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Ryc. 83. Wartosci czestosci skurczéw serca ratownika R2 podczas dyzuru 12 godz. w uderz./min
(wykres lewy) oraz w odniesieniu do maksymalnej wartosci czestosci skurczéw serca wzgledem wieku
(w %) (wykres prawy)
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Widoczne na rycinie 84 wartosci czestosci skurczéw serca dla ratownikéw medycznych
(poszczegdlne punkty) w godzinach nocnych znacznie czes$ciej przekraczajg zakres
wartosci pracownikdw umystowych pracujgcych tylko w dzien. Te wysokie wartosci czestosci
skurczéw serca w stosunku do wartosci, jakie narzuca endogenny zegar biologiczny (linie
ciggte), swiadczg o wiekszym Kkoszcie fizjologicznym ponoszonym przy czynnosciach
ratowniczych wykonywanych w nocy.

HR (ud./min) Ratownicy medyczni na dyzurze 24 godz. (n=16)

140

e}
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I HEEEHEH L
Czas (godz:min)

Ryc. 84. Dobowe wahania czestosci skurczéw serca ratownikdw medycznych podczas 24 godzinnego
dyzuru w odniesieniu do danych dla pracownikéw umystowych Punkty oznaczajg wartosci z kazdych 5
min dla 20 rejestracji catodobowego EKG (zakres wg. Zuzewicz i in. 2000).
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Ryc. 85. Liczba wartosci czestosci skurczéw serca, przekraczajgcych zakres dla oséb pracujgcych
tylko w godzinach dziennych (patrz ryc. 44) w kolejnych godzinach dyzuru catodobowego ratownikéw
medycznych. Kolorem czarnym zaznaczono stupki dla pory nocnej, ktora jest miedzy godzing 21:00-
7:00 (Kodeks Pracy Art.151").

HR (ud./min) Ratownicy medyczninadyiurze 12 godz.(n=4)

140 -
= X+25D
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hix]
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Ryc. 86. Dobowe wahania czestosci skurczOw serca ratownikdw medycznych podczas 12 godz.
dyzuru w odniesieniu do danych dla pracownikéw umystowych. Punkty oznaczajg wartosci z kazdych
5 min dla 20 rejestracji catodobowego EKG (zakres wg. Zuzewicz i in. 2000).

4.4. Ocena obcigzenia statycznego na stanowisku pracy (OWAS)

Na stanowisku pracy ratownika medycznego wystepowato wiele réznorodnych
czynnosci. Réwniez pozycje przyjmowane podczas pracy byty réznorodne. Chronometraze
wykonywanych czynnos$ci na stanowisku ratownika medycznego przedstawiono w tabeli 63

(zmiana 12 godzinna) i tabeli 64 (zmiana 24 godzinna).

W przypadku wigkszo$ci czynnosci pracy wykonywanych przez ratownikédw obcigzenie
statyczne byto mate i $rednie (Tab.65, 66). Srednie obcigzenie statyczne wynikato przede
wszystkim z duzej sity uzywanej przez pracownikbw oraz wymuszonej pozycji ciata

wynikajgcej z czynno$ci pracy wykonywanych przez pracownikow.

Srednie obcigzenie statyczne stanowiska pracy ratownika medycznego dotyczyto

nastepujgcych czynnosci:

e wykonania opatrunku unieruchamiajgcego;

e zatamowania krwotoku, zatozenia opatrunku;
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przygotowania pacjenta i utozenia na noszach,;

przygotowania pacjenta i usadzenia na krzesetku kardiologicznym;

transportu chorego na krzesetku kardiologicznym waskg klatkg schodowa;
przekazywania pacjenta w szpitalu — wyciggniecia noszy, przejazdu z pacjentem;
przetozenia go na tézko szpitalne;

przekfadania pacjenta na deske ortopedyczng;

badania urazowego;

ewakuacji pacjenta z trudnodostepnego miejsca — np. samochod po wypadku.
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Tab. 63.Stanowisko pracy ratownika medycznego — zmiana 12 godzinna — chronometraz
czynnosci pracy (kod potozenia plecow — P, ramion — R, ndg — N, kod sity zewnetrznej lub
masy tadunku — S, kategoria OWAS).

Czas

Lp. Nazwa czynnosci : P N | S| OWAS
[min]
la | Przygotowanie do przyjecia dyzuru - przebranie sie 10 1 211 1
1b Przygotowgme do przyjecia dyzuru - wypetnienie 20 1 111 1
dokumentow
1c Przygotgwanle do przyjecia dyzuru - sprawdzenie 10 1 711 1
wyposazenia karetki
5 cheklwanle_ na wezwanie telefoniczne (pozycja 120 1 111 1
siedzgca, lezgca)
Odebranie wezwania i przygotowanie do wyjazdu -
3 . 6 1 712 2
zapakowanie potrzebnego sprzetu do samochodu
4 Przejfizd na miejsce zdarzenia jako kierowca lub jako 60 1 111 1
pasazer
5 DOJSC|<=T pieszo na miejsce zdarzenia ze sprzetem 10 1 71 3 1
ratowniczym
6 Wnlesu?nle sprzetu ratunkowego na wysokie 3 pietro 6 1 713 1
(brak windy)
Rozpoznanie sytuacji — odpytanie pacjenta / rodziny co
7 . N 12 1 2|1 1
sie wydarzyto, jaki jest problem
8 Ud2|e]en]e pomocy — wykoname iniekcji dozylnej, 60 5 o |1 1
wklucia, itp. oraz podanie leku
9 Resuscytacja 30 2 6 | 2 2
10 | Defibrylacja 5 2 6 | 1 2
11 | Wykonanie opatrunku unieruchamiajgcego 15 2 4 | 2 3
12 | Zatamowanie krwotoku, zatozenie opatrunku 20 2 4 | 2 3
13 | Przygotowanie pacjenta i utozenie na noszach 10 2 213 3
14 Przy_gotoyvanie pacjenta i usadzenie na krzesetku 6 > o3 3
kardiologicznym
15 | Transport chorego na noszach 15 1 713 1
16 Transport chorego na krzesetku kardiologicznym waskg 10 5 713 3
klatkg schodowg
17 Ja;da z pacjentem do szpitala (opieka, dorazne 100 5 112 >
dziatanie)
Przekazywanie pacjenta w szpitalu — wyciggniecie
18 | noszy, przejazd z pacjentem, przetozenie go na t6zko 60 2 713 3
szpitalne
19 | Wyczyszczenie karetki tuz po przekazaniu pacjenta 20 2 211 1
20 | Przerwa na positek 50 1 1)1 1
21 Grl_mtowne czyszczenie karetki, uzupetnianie lekow i 30 > > |1 1
zuzytego sprzetu medycznego
22 | Przektadanie pacjenta na deske ortopedyczng 15 2 213 3
23 | Badanie urazowe 10 2 4 | 2 3
o4 Ewakuaga pacjenta z trudnodostepnego miejsca — np. 10 > 713 3
samochéd po wypadku
taczny czas czynnosci: 720
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Tab. 64. Stanowisko pracy ratownika medycznego — zmiana 24 godzinna — chronometraz

czynnosci pracy (kod potozenia plecow — P, ramion — R, ndg — N, kod sity zewnetrznej lub

masy tadunku — S, kategoria OWAS).

Czas
Lp. Nazwa czynnosci [min] OWAS
la | Przygotowanie do przyjecia dyzuru - przebranie sie 10 1
1b Przygotowanie do przyjecia dyzuru - wypetnienie 30 1
dokumentow
1c Przygotowanie do przyjecia dyzuru - sprawdzenie 10 1
wyposazenia karetki
5 Oczekiwanie na wezwanie telefoniczne (pozycja 400 1
siedzaca, lezaca)
3 Odebranie wezwania i przygotowanie do wyjazdu - 10 >
zapakowanie potrzebnego sprzetu do samochodu
4 Przejazd na miejsce zdarzenia jako kierowca lub jako | 110 1
pasazer
5 Dojscie pieszo na miejsce zdarzenia ze sprzetem 20 1
ratowniczym
6 Whiesienie sprzetu ratunkowego na wysokie 3 pietro 10 1
(brak windy)
7 Rozpoznanie sytuacji — odpytanie pacjenta / rodziny 20 1
co sie wydarzyto, jaki jest problem
8 Udzielenie pomocy — wykonanie iniekcji dozylne;j, 110 1
wkiucia, itp. oraz podanie leku
9 | Resuscytacja 50 2
10 | Defibrylacja > 2
11 | Wykonanie opatrunku unieruchamiajgcego 25 3
12 | Zatamowanie krwotoku, zatozenie opatrunku 25 3
13 | Przygotowanie pacjenta i utozenie na noszach 20 3
14 Przygotowanie pacjenta i usadzenie na krzesetku 10 3
kardiologicznym
15 | Transport chorego na noszach 30 1
Transport chorego na krzesetku kardiologicznym 25
16 3
waska klatkg schodowg
17 Jazda z pacjentem do szpitala (opieka, dorazne 180 2
dziatanie)
Przekazywanie pacjenta w szpitalu — wyciggniecie 100
18 | noszy, przejazd z pacjentem, przetozenie go na f6zko 3
szpitalne
19 | Wyczyszczenie karetki tuz po przekazaniu pacjenta 30 1
20 | Przerwa na positek 90 1
21 Gruntowne czyszczenie karetki, uzupetnianie lekow i 60 1
zuzytego sprzetu medycznego
22 | Przekfadanie pacjenta na deske ortopedyczng 25 3
23 | Badanie urazowe 15 3
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Ewakuacja pacjenta z trudnodostepnego miejsca — 20

24 np. samochod po wypadku

taczny czas czynnosci: 1440

Tab. 65. Stanowisko pracy ratownika medycznego — zmiana 12 godzinna — ocena
obcigzenia statycznego (kod potozenia plecow — P, ramion — R, nég — N, kod sity
zewnetrznej lub masy tadunku — S, kategoria OWAS, pozycja ciata wymuszona lub
niewymuszona — W/NW, ryzyko mate — M, $rednie — S, duze — D).

Lp. E:nifr‘ﬁ P|R|N/|S|OWAS | wNw C[f/gs Ryzyko OE_Z;Z] Ryzyko
b | 20 | 1|1 |11 1 NW 2,8 M
2 120 | 1| 1|1 |1 1 NW | 16,7 M

34,7 M
4 60 |1 ] 1| 1|1 1 NW 8,3 M
20 | 50 [1] 1| 1]1 1 NW 6,9 M
la | 10 |1 |1 |2 |1 1 NW 1,4 M

3,1 M
7 12 |1 |1]2 |1 1 NW 1,7 M
1c 0 |1 |17 1 1 NW 1,4 M 1,4 M
3 6 1|17 |2 2 NW 0,8 M 0,8 M
5 10 |11 |73 1 NW 1,4 M
6 6 11|73 1 NW 0,8 M 4,3 M
15 15 | 1|1 |73 1 NW 2,1 M
17 | 100 | 2 |1 |1 |2 2 W 13,9 M 13,9 M
8 60 |2 ]| 1| 2|1 1 W 8,3 M
19 | 20 |2 |1 |2 |1 1 Y 2,8 M 15,3 M
210 | 30 [2] 1] 2|1 1 Y 4,2 M
13 10 (2|12 |3 3 W 1,4 S
14 6 21|23 3 W 0,8 S 4,3 S
22 15 | 21|23 3 w 2,1 S
11 15 | 2|11 4|2 3 w 2,1 S
12 | 20 |2 |1 |4 |2 3 W 2,8 S 6,3 S
23 10 | 2|1 4|2 3 w 1,4 S
10 5 21|61 2 W 0,7 M 0,7 M
9 30 |2 | 1|62 2 W 4,2 M 4,2 M
16 10 |21 1]7 |3 3 w 1,4 S
18 | 60 |2 |1 |7 |3 3 W 8,3 S 11,1 S
24 10 | 2|1 ] 7|3 3 w 1,4 S

Ogodlna ocena obcigzenia statycznego: | $rednie
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Tab. 66. Stanowisko pracy ratownika medycznego — zmiana 24 godzinna — ocena
obcigzenia statycznego (kod potozenia plecow — P, ramion — R, nég — N, kod sity
zewnetrznej lub masy tadunku — S, kategoria OWAS, pozycja ciata wymuszona lub

niewymuszona — W/NW, ryzyko mate — M, $rednie — S, duze — D).

Lp. E:nifr‘ﬁ R | N | S| OWAS | WINW C[;%S Ryzyko | Ryzyko
1b | 30 101 ]1] 1 NW 21 M
2 | 400 11 |1] 1 NW 27,8 M
4 | 110 1l1l1] 1 NW 7.6 M v
20 | 90 11 1] 1 NW 6.3 M
la | 10 121 1 NW 0.7 M
7 | 20 112 |1] 1 NW 1.4 M v
1c | 10 1071 1 NW 0.7 M
3 | 10 1172 2 NW 0.7 M
5 | 20 10713 1 NW 14 M
6 | 10 1073 1 NW 0.7 M M
15 | 30 17 1]3| 1 NW 21 M
17 | 180 1012 2 W 12,5 M M
8 | 110 1121 1 W 7.6 M
19 | 30 121 1 W 21 M M
21 | 60 112 |1] 1 W 4.2 M
13 | 20 121]3]| 3 W 14 $
14 | 10 1123 3 W 0.7 $ $
22 | 25 1123 3 W 1.7 $
11 | 25 114 |2 3 W L7 $
12 | 25 14 |2 3 W 1.7 $ $
23 | 15 14 |2 3 W 1.0 $
10 | 5 1161 2 W 0.3 M
9 | 50 106 ]2]| 2 W 3.5 M
16 | 25 17(3] 3 w L7 $ ,
6,9 : S
18 | 100 171]3]| 3 W ! $
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Ogodlna ocena obcigzenia statycznego:

Srednie

4.5. Subiektywna ocena zmeczenia podczas pracy

Wedtug opinii ratownikow medycznych wyjazdy interwencyjne powodowaty wieksze

zmeczenie podczas pracy na zmianie nocnej (dla 6,3% powodujgce bardzo duze zmeczenie,

dla 23% duze zmeczenie a dla 31% $rednie zmeczenie) (Ryc. 87).
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Ryc. 87. Subiektywna ocena poziomu zmeczenia podczas wyjazdéw interwencyjnych w
czasie dnia i oddzielnie w nocy.
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5. Podsumowanie

Na podstawie wynikow wydatku energetycznego oraz oceny obcigzenia statycznego,
czestosci skurczow serca i subiektywnej oceny zmeczenia mozna stwierdzic, ze:
1. Czynnosciami najbardziej obcigzajgcymi na stanowisku pielegniarki byty:

e zmiany pozycji utozeniowych i przekfadanie pacjenta,

e zmiana pielucho-majtek,

e wykonywanie toalety w t6zku pacjenta.

2. Najbardziej obcigzajacymi czynnosciami na stanowisku ratownika medycznego byty:
¢ ewakuacja pacjenta z trudnodostepnego miejsca,

e wnoszenie sprzetu ratunkowego po schodach,

transport chorego na noszach,

przygotowanie pacjenta i utozenie na noszach,

wykonanie opatrunku unieruchamiajgcego,

zatamowanie krwotoku, zatozenie opatrunku.

3. Wyniki pomiaru ciggtej rejestracji czestosci skurczéw serca oraz subiektywnej oceny
zmeczenia podczas pracy wykazaty, ze wiekszy koszt fizjologiczny ponoszony byt

przez ratownikdw medycznych podczas praey W porze nocnej.

4. Wykonywanie czynnosci pielegnacyjnych i ratowniczych powoduje znaczne
obcigzenie uktadu miesniowo-szkieletowego. Dlatego w przypadku niektérych
czynnosci pracy zalecanym dziataniem jest zmniejszenie obcigzenia poprzez
zastosowanie dodatkowego sprzetu wspomagajgcego wykonywanie czynnosci.
Urzgdzenia wspomagajgce mogg mie¢ wilasne zasilanie pneumatyczne,
hydrauliczne, elektryczne Iub mechanizm pozwalajgcy na zmniejszenie sity

niezbednej do najczesciej wykonanych czynnosci pracy przy pacjencie.

5. Ze wzgledu na duze obcigzenie uktadu miesniowo-szkieletowego podczas wykonywania
czynnosci pracy na stanowisku ratownika medycznego wskazane jest, aby w zespotach
ratownikdw medycznych pracowata, co najwyzej jedna kobieta (zaréwno, gdy w zespole

jest dwoje ratownikéw, jak i troje pracownikéw - 2 ratownikow i 1 lekarz).
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