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SAZETAK: Bolesti sustava za kretanje su najcesce bolesti radno aktivne populacije i zbog toga
se za njihovo spreCavanje provode mnoge preventivne mjere. Europska agencija za sigurnost i
zdravlje na radu usmjerila je svoje brojne akcije prema prevenciji ovih bolesti. U radu su prika-
zani europsko i medunarodno zakonodavstvo koje regulira ovo podrucje te ucestalost tegoba
radnika vezanih uz sustav za kretanje u zemljama Europske unije. Clanak navodi bolesti sustava
za kretanje koje se prema hrvatskom zakonodavstvu priznaju profesionalnim bolestima. Ujedno
se opisuju klinicki oblici bolesti i radni uvjeti koji ih mogu uzrokovati.

Kljutne rijeci: bolesti sustava za kretanje vezane uz rad, profesionalne bolesti

uvoD

Bolesti sustava za kretanje teste su bolesti u
opcoj populaciji, a u radnoj su populaciji, ve-
zano za Stetni utjecaj radnih procesa, jos cesce.
One bitno utjecu na porast pobola, ¢esce kori-
Stenje zdravstvene zastite, smanjenje radne ucin-
kovitosti i sposobnosti, porast profesionalnog ap-
sentizma i nastanak invalidnosti. Zato su mnoge
preventivne akcije usmjerene na spretavanje
ovih bolesti i promociju svih mjera koje mogu
smanjiti Stetni utjecaj rada na koStano-zglobni
sustav covjeka.

EUROPSKO | MEDUNARODNO
ZAKONODAVSTVO

S obzirom na rasprostranjenost i vaznost bo-
lesti sustava za kretanje, Europska unija (eng.

*Prim. dr. sc. Ana Bogadi-Sare, dr. med., prim. dr. sc. Marija Zava-
lic, dr. med., Hrvatski zavod za zastitu zdravlja i sigurnost na radu, UL
R. Cimermana 64a, 10020 Zagreb (hzmr@hzmr.hr).

European Union — EU), Medunarodna organiza-
cija rada (eng. International Labour Organizati-
on — ILO) i Medunarodna organizacija za stan-
dardizaciju (eng. International Organisation of
Standardisation - 1SO) utvrdile su €itav niz kon-
vencija, preporuka, direktiva i standarda koje na
direktan ili indirektan natin pridonose spretava-
nju bolesti sustava za kreatnje. Najvaznije ILO
konvencije su:

e (127 — Maximum weight convention

e (148 — Working environment (air polluti-
on, noise, vibration) convention

e (C155 — Occupational safety and health
convention

e (167 - Safety and health in construction
convention

e C184 — Safety and health in agriculture
convention.

Najvazniji ISO i europski EN standardi vezani
uz sprecavanje bolesti sustava za kretanje su:

e EN 614: Safety of machinery — Ergonomic
design principles
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e EN 1005: Safety of machinery - Human
physical performance

e ENISO 9241: Ergonomic requirements for
office work with visual display terminals

e prEN 13921: Personal protective equi-
pment — Ergonomic principles

e ENISO 12100: Safety of machinery - Basic
concepts, general principles for design.

Najvaznije EU direktive koje se odnose i na
bolesti sustava za kretanje su:

* 89/391/EEC — Council Directive on the
introduction of measures to encourage
improvements in the safety and health of
workers at work

® 89/654/EEC - Council Directive concer-
ning the minimum safety and health requ-
irements for the workplace

® 89/655/EEC — Council Directive concer-
ning the minimum safety and health requ-
irements for the use of work equipment by
workers at work

* 89/656/EEC - Council Directive on the mi-
nimum health and safety requirements for
the use by workers of personal protective
equipment at the workplace

* 90/269/EEC - Council Directive on the mi-
nimum health and safety requirements for
the manual handling of loads where there
is a risk particularly of back injury to wor-
kers

® 90/270/EEC - Council Directive on the mi-
nimum safety and health requirements for
work with display screen equipment

* 93/104/EC - Council Directive concerning
certain aspects of the organization of wor-
king time

* 98/37/EC — Directive on the approximati-
on of the laws of the Member States rela-
ting to machinery

e 2002/44/EC - Council Directive on the
minimum health and safety requirements
regarding the exposure of workers to the ri-
sks arising from physical agents (vibration)

* 2006/42/EC — Council Directive on mac-
hinery.
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Posebno treba istaknuti vaznost i ulogu Eu-
ropske agencije za sigurnost i zdravlje na radu
(eng. European Agency for Safety and Health
at Work - EU OSHA), agencije EU-a ¢ija je za-
data unapredenje zdravlja radnika poticanjem
izmjene tehnickih, znanstvenih i ekonomskih
informacija i znanja izmedu sudionika u zastiti
zdravlja radnika u cijeloj Europi. EU OSHA je
kao dominantnu temu u 2007. godini odredila
bolesti sustava za kretanje, iako je 2000. godine
kao tema Europskog tjedna bila obradivana ista
problematika pod naslovom “Turn your Back on
Work Related Musculoskeletal Disorders”. Po-
novni odabir iste teme u kratkom razdoblju go-
vori o vaznosti i opsegu ovog problema, zbog
tega je EU OSHA svoje brojne akcije usmjerila
prema prevenciji nastanka kostano-zglobnih bo-
lesti. Tako je u 2007. godini bila pokrenuta kam-
panja ,Lighten the Load”, organiziran Europski
tjedan i natjetaj za nagradu u dobroj praksi
,Good Practice Awards”, a EU OSHA je na svo-
joj internet stranici objavila niz dokumenata koji
mogu pomoci u smanjenju rizika za razvoj bole-
sti sustava za kretanje vezanih uz rad (EU OSHA,
http://ew2007.0sha.europa.eu/about). Kampanja
,Lighten the Load” zakljutena je na sastanku
26.2.2008. godine na kojem su prikazani rezul-
tati jednogodisnje kampanje i stanje u pojedinim
europskim zemljama vezano za bolesti sustava
za kretanje (EU OSHA, http://ew2007.0sha.euro-
pa.eu:80/europeansummit/).

BOLESTI SUSTAVA ZA KRETANJE

Bolesti sustava za kretanje su osteCenja misi-
Ca, kosti, zglobova, tetiva i ligamenata te pripa-
dajucih Zivaca i krvnih Zila onih dijelova tijela
¢ija je funkcija pokretanje pojedinih statodina-
mickih segmenata ljudskog tijela ili kretanje ci-
jelog tijela. Kada su ova ostecenja uzrokovana,
potaknuta ili pogorsana radom, radnim proce-
som ili radnim okolisem, govori se o bolestima
sustava za kretanje vezanim uz rad (BSK-VR);
(eng. work-related musculoskeletal disorders
— WR-MSD). lako je Cesto teSko odrediti totan
udio rada u razvoju bolesti sustava za kretanje,
jasno je da ove bolesti znatajno utjetu na radnu
ucinkovitost i rad uopce.
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Neugoda, bol i smanjenje ili gubitak funkci-
je pojedinih dijelova sustava za kretanje Cesto
se srecu medu radno aktivnom populacijom.
Prema izvjescu Europske fondacije za unapre-
divanje Zivotnih i radnih uvjeta (eng. European
Foundation for the Improvement of Living and
Working Conditions), rad bitno utjete na zdrav-
lje radnika, a posebice testo uzrokuje bolove u
ledima (24,7%) i misicima (22,8%); (European
Foundation for the Improvement of Living and
Working Conditions, 2007.). Interesantan je po-
datak da radnici u svim novoprimljenim europ-
skim zemljama imaju znacajno vise smetnji koje
se povezuju s radnim uvjetima, nego li u ,sta-
rim” zemljama Europske unije (slika 1); (Europe-
an Foundation for the Improvement of Living and
Working Conditions, 2007.).
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Slika 1. Ucestalost zdravstvenih smetnji radnika
prema ispitivanju radnih uvjeta Europske fondacije
za unapredivanje zivotnih i radnih uvjeta

Figure 1. Frequency of workers” health problems
according to examination of working conditions
conducted by the European Foundation for the
Improvement of Living and Working Conditions

Bolesti sustava za kretanje bitno utjecu na
zdravlje radno aktivne populacije i mogu biti
uzrokom privremenog smanjenja ili trajnog gu-
bitka radne sposobnosti. U EU se svake godine
izgubi vise od 600 milijuna radnih dana zbog
bolesti vezanih uz rad, a oko 30% tih izostanaka
s posla je posljedica bolesti sustava za kretanje
izazvanih teskim tjelesnim opterecenjem, pre-
naprezanjem, repetitivnim pokretima i neade-
kvatnim poloZzajima tijela. Smatra se da se u ze-

mljama EU-a od 2,6 do 3,8% bruto nacionalnog
dohotka trosi na bolesti vezane uz rad, a da se 40
do 50% tog iznosa odnosi na bolesti sustava za
kretanje, Sto iznosi 0,5 do 2% bruto nacionalnog
dohotka (EU OSHA, http://osha.europa.eu/publi-
cations/reports/7807300). Ovaj trosak ukljucuje
gubitke u proizvodnji, troskove lijeenja radni-
ka, gubitke zbog ukljutivanja novih neiskusnih
radnika, troskove u zdravstvenom i mirovinskom
osiguranju i druge kompenzacije.

Dok profesionalne bolesti nastaju kao poslje-
dica direktnog i dugotrajnog Stetnog djelovanja
radnih procesa, bolesti vezane uz rad su obi¢no
uzrokovane s nekoliko uzroka, a rad je jedan od
njih. Medu bolestima sustava za kretanje nala-
zimo i jedne i druge bolesti. Prema Zakonu o
listi profesionalnih bolesti, profesionalne bolesti
sustava za kretanje su sindromi prenaprezanja,
a bolesti vezane uz rad su brojne i obuhvaca-
ju bolne sindrome kraljeznice, bolesti zglobova
ruku i nogu.

PROFESIONALNE BOLESTI
SUSTAVA ZA KRETANJE

Prema Zakonu o listi profesionalnih bolesti,
koji je uskladen s EU preporukom (Commission,
2003.), profesionalne bolesti sustava za kretanje
su razliciti sindromi prenaprezanja. Radi se o
kronicnim ostecenjima prvenstveno mekih tkiva,
koja nastaju kad ponavljana trauma s vremenom
nadvlada sposobnost regeneracije tkiva tetiva,
hrskavica, sluznih vreCica ili misica (Pecina,
1992., LaDou, 2007.). Sindromi prenaprezanja
nastaju zbog kumulativne i pretjerane upotrebe
i prenaprezanja pojedinih statodinamickih dije-
lova sustava za kretanje i zato se jo$ nazivaju
i bolestima kumulativne traume. To potvrduju
i sinonimi u engleskom jeziku; repetitive strain
injury (RSI), repetitive motion injury, occupati-
onal overwork syndrome, overuse injuries, mi-
crotraumatic illnesses. Profesionalno uzrokovani
sindromi prenaprezanja se najcesce pojavljaju
na rukama i mogu imati razne klinicke oblike i
lokalizacije (Tablica 1, slika 2).
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Tablica 1. Najcesci sindromi prenaprezanja uzrokovani radnim opterecenjima

Table 1. Most common overexertion syndromes caused by work-related strain

Red. br. | Sindrom prenaprezanja Opis patoloskog stanja Uzrocni radni uvjeti
Tenosinovitis Upala sinovijalne ovojnice tetive . . o
1. Ponavljajuci pokreti, fizicko opteretenje
Tendinitis Upala tetive
Upala dviju tetiva misica koji Ponavljajuci pokreti hvatanja, Stipanja,
2. De Quervainova bolest pokretu palac prema gore i pritiskivanja, iscjedivanja, povlatenja
odmicu ga od Sake palcem
3 Skljocavi prst Upala i zadebljanje tetive koji Ponavljajuci pokreti prstiju, dugotrajan
’ (eng. Trigger finger) oteZzavaju kretanje tetive stisak prstiju
. . Cista na tetivnoj ovojnici vidljiva S . - .
4. Ganglijska cista kao izbotina ispod koze Ponavljajuci pokreti uz primjenu sile
Lateralni epikondilitis - . S S . L
s oL oL Upala hvatista tetive na vanjskoj Ponavljajuci pokreti ekstenzije ru¢nog zgloba
5. — teniski/bacacki/kuglaski iZbotini lak lob ki stisak Eak - dlakti
lakat izbotini lakatnog zgloba uz jaki stisak Sake, rotacije podlaktice
6 Medijalni epikondilitis Upala hvatista tetiva na unutarnjoj Ponavljajuci pokreti fleksije ru¢nog zgloba
‘ — golferski lakat izbotini lakatnog zgloba uz jaki stisak Sake, rotacije podlaktice
7 Tendinitis tetive dvoglavog | Upala i ostecenje tetive dvoglavog Hvatanje, dizanje vrlo teskih predmeta,
' misica nadlaktice misica nadlaktice ponavljajuci pokreti podizanja ruke
Sindrom sraza OStecenje rotatorne manzete Ponavljajuci pokreti podizanja ruke iznad
8. A "o ramena zbog udara nadlakticne .
- ,Impingement” sindrom Kosti bri A razine ramena
osti pri podizanju ruke
. Upala sluznih vrecica u lakatnom, Ponavljajuci pokreti,
9. Burzitisi L .
ramenom ili koljenskom zglobu pritisak
Kompresivno ostecenje medijanog Ponavljajuci pokreti rucnog zgloba
10. Sindrom karpalnog kanala | Zivca unutar karpalnog kanala (narocito prema van i gore), ponavljajuci
zapesca pokreti prstiju, pritisak na ru¢ni zglob
. P Ponavljajuci pokreti u rutnom zglobu
. Kompresivno o$tecenje ulnarnog . .
11. Sindrom Guyonovog tunela | .. (pokreti prema dlanu i prema van),
Zivca u Guyonovom kanalu S
stalni pritisak na dlan
12, Sindrom kubitalnog kanala Ostecenje ulnarnog Zivca u zlijebu | Cesto savijanje lakta, pritisak u podrucju
u lakatnom zglobu lakta

Sindromi prenaprezanja mogu se pojaviti na
tetivama, njihovim ovojnicama, hvatistima teti-
va za kosti, burzama ili zivcima. Na tetivama se
javljaju kao upale, tj. tendinitisi, tendovaginitisi
i tenosinovitisi, a rezultat su dinamickog optere-
Cenja i ponavljajucih pokreta. U profesionalnim
uvjetima najcesce ih nalazimo na tetivama Saka,
a javljaju se i na tetivama u lakatnom i ramenom
zglobu. Na 3aci se mozZe javiti upala tetive bilo
kojeg prsta Sake, a najcesca je upala tetiva u po-
drugju korijena palca, odnosno De Quervainova
bolest koja nastaje zbog brojnih pokreta dviju
tetiva u zajednickoj ovojnici. Ova bolest se Ce-
sto javlja pri ponavljajucim pokretima cijedenja,
Stipanja i hvatanja. Upala tetive kod koje dolazi
do zadebljanja tetivne ovojnice i zbog toga do
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otezanog i bolnog klizanja tetive naziva se i tzv.
Jtrigger” ili skljocavi prst. Cesto se javlja pri radu
s alatima s okidatem uz dugotrajan €vrsti stisak
Sake. Kao rezultat naprezanja Sake javljaju se i
gangliomi, odnosno ciste ispunjene Zelatinoznim
sadrzajem koje nastaju nakupljanjem tekucine
izmedu tetivnih ovojnica. Ova stanja su rezultat
naprezanja Sake zbog ponavljajucih pokreta pr-
stiju ili brojnih stisaka Sake uz primjenu sile.

Upala hvatista tetiva za izbotinu kosti ili epi-
kondilitisi najcesce se javljaju u lakatnom zglo-
bu, i to kao upala hvatista tetiva misica podlaktice
koji se hvataju za vanjski ili unutarnji epikondil
odnosno izbotinu nadlaktitne kosti u lakatnom
zglobu. Ovo su poznati sindromi prenaprezanja,
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tzv. teniski, bacacki, kuglaski ili golferski lakat,
a nastaju zbog Cestih rotacija podlaktice u jed-
nom ili drugom smjeru uz primjenu sile. Teniski
lakat, tj. upala vanjskog epikondila nastaje pri
dugotrajnom i ponavljajucem opteretenju mi-
Sica koji ispruzaju Saku i prste, a Cije tetive se
hvataju u laktu za vanjski epikondil nadlakti¢ne
kosti. Naprezanje hvatista epikondila je poseb-
no izrazeno pri snaznom stisku Sake i pokretanju
Sake prema gore uz otpor, kao kod ,back handa”
u tenisu, zbog Cega se ovo stanje naziva teniski
lakat. Golferski lakat, tj. upala unutarnjeg epi-
kondila nastaje pri ponavljajucem opteretenju
misica koji savijaju prste i $aku, jer se njihove te-
tive u laktu hvataju za unutarnji epikondil. Ove
kretnje su prisutne kod npr. bacaca ili igraca
golfa, zbog Cega se ovaj sindrom naziva golfer-
ski lakat. Epikondilitisi se ne javljaju samo kod
sportasa, vet i kod mnogih drugih profesija zbog
kruznih pokreta, npr. pri ¢iscenju, pranju pro-
zora, zidanju, Zbukanju, bojanju zidova, kopa-
nju, cijepanju drva, upotrebi alata ili pri slitcnim
poslovima. Tako epikondilitise Cesto susrecemo
kod krojata, zidara, mehanitara, keramicara i
mnogih drugih radnika. Epikondilitisi se razvija-
ju pri svakoj prekomjernoj aktivaciji misica cije
se tetive hvataju na epikondile, pa se tako mogu
javiti i pri radu s racunalom, odnosno misem, jer
su aktivni i stalno napregnuti miSici koji podizu
Saku u ru¢nom zglobu prema gore i misici koji
podizu prste, a Cije se tetive vezu na epikondil u
lakatnom zglobu.

Upale tetiva mogu se javiti i u ramenom zglo-
bu kao npr. upala tetive duge glave dvoglavog
misica nadlaktice (tendinitis tetive bicepsa). Po-
seban oblik sindroma prenaprezanja je sindrom
sraza ili ,impingement” sindrom, pri temu kod
svakog podizanja ruke iznad razine ramena do-
lazi do pritiska gornje izbotine nazvane ,kvrga”
nadlakti¢ne kosti na rotatornu manZzetu ramena.
Rotatorna manZzeta sastoji se od tetiva i Cetiri
misica koji pokrivaju ,glavu” nadlakticne kosti
i oblikuju ,kuglu” ramena. Pri podizanju ruke
rotatorna manZzeta se nade izmedu velike kvrge
nadlakticne kosti i struktura u vrhu ramena, $to
dovodi do njezinog prikljestenja. Dok u zdra-
vom ramenu ima dovoljno mjesta izmedu ovih
struktura i ne dolazi do kompresije manZzete, kod

prekomjernog izvodenja odredenih pokreta, du-
gotrajnog naprezanja i istezanja struktura rame-
nog zgloba, starenja i troSenja tetiva, skvrcava-
nja zglobnih kapsula te slabosti misica, rotatorna
manZzeta pri svakom pokretu ruke iznad razine
ramena bude ,udarena” sto dovodi do bolova,
ogranitenja pokretljivosti i smanjenja funkci-
je ruke. Sindrom sraza je Cest kod sportasa koji
podizu ruke iznad glave, kao Sto su plivaci il
tenisaci, ali i kod radnika koji rade na poslovima
bojanja, zidanja i drugih gradevinskih radova.

Slika 2. Lokalizacije najéescih sindroma
prenaprezanja uzrokovanih radnim optereCenjima
(brojevi oznacavaju sindrome navedene u Tablici 1)

Figure 2. Localization of most common overexertion
syndromes caused by work-related strain (the numbers
denote syndromes indicated in Table 1)

Sindromi prenaprezanja obuhvacaju i kom-
presivna oSteCenja perifernih Zivaca uzrokovana
pritiskom u anatomski uskim prostorima (kanali-
ma/tunelima), pa se zbog toga zovu i kompresiv-
ne mononeuropatije i kanalikularni ili tunelarni
sindromi. Najpoznatiji medu njima je sindrom
karpalnog kanala, tj. ostecenje srediSnjeg Zivca
Sake, koji u podrucju rucnog zgloba prolazi kroz
karpalni kanal, formiran s gornje strane kosti-
ma zapesca i s donje strane snaznim i Sirokim
ligamentom. Pri ponavljajucim pokretima Sake
i prstiju dolazi do brojnih pokreta tetiva unutar
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kanala i zbog toga do nakupljanja tekucine, a s
vremenom i razvoja neelasticnog vezivnog tkiva.
Tekutina ili vezivno tkivo u ¢vrsto uokvirenom
kanalu dovodi do pritiska na ostale strukture, od
njegovog ostecenja, $to se ocituje trncima, osje-
Cajem peckanja, smanjenjem osjeta, bolovima i
misicnom slaboscu Sake. Sindrom karpalnog ka-
nala javlja se kod fizickih i gradevinskih radnika,
masera, frizera, fizioterapeuta, daktilografa, kro-
jaca, Sivaca, pakirera, radnika u mesnoj industri-
ji, montera, radnika na sastavljanju proizvoda i
mnogih drugih radnika. Cesto se javlja i kod rad-
nika koji rade s racunalom, pa se zato jo$ nazi-
va ,kompjutorska Saka”. Kompresivno ostecenje
ulnarnog Zivca u Guyonovom kanalu (na dlanu
Sake blizu rucnog zgloba) je, takoder, kompre-
sivni kanalikularni sindrom koji nastaje pri po-
navljajucim pokretima u ru¢nom zglobu ili jo$
cesce pri ponavljanim i stalnim pritiscima na taj
dio dlana. Tako se moZe javiti kod ¢vrstog drza-
nja upravljata bicikla i upravljatkih rutica nekih
strojeva ili zbog udaranja i pritiskivanja dlanom
upravljackih tipaka strojeva. Sindrom kubital-
nog kanala je ostetenje Zivca koje nastaje zbog
pritiska sa straznje strane unutarnjeg epikondila
nadlakticne kosti, gdje Zivac prolazi kroz Zlijeb
u kosti, a ocituje se u obliku trnaca i obamrlosti
malog prsta i dijela prstenjaka te vanjskog dijela
podlaktice. Ostecenje se javlja zbog dugotrajnih
i ponavljanih savijanja ruke u laktu, pri temu
dolazi do pretjeranog istezanja Zivca u zlijebu,
pa vremenom moze doCi do trajnog oStecenja.
Sindrom moZe nastati npr. pri stalnim i brojnim
pokretima potezanja poluga alata ili strojeva ili
pri cestom dosezanju i dohvacanju predmeta.

Zbog prenaprezanja, vanjskog pritiska i trenja
pri ponavljajucim pokretima moZe se pojaviti
burzitis, tj. upala burza, odnosno sluznih vreci-
ca, koje su smjestene blizu zglobova, a funkci-
ja im je smanjenje trenja izmedu tetiva i kosti.
Upala Cesto ugrozava burze u laktu, ramenu,
kuku, koljenu i u okolini pete, a dogada se kod
onih osoba ili sportasa koji ucestalo ponavljaju
iste kretnje, kao $to su tenisaCi i trkaci ili zidari,
gradevinski i drugi industrijski radnici. lako se
sindromi prenaprezanja u profesionalnim uvje-
tima najcesce javljaju na rukama, mogu nastati
i na nogama, kao Sto je slutaj kod upale sluznih
vreCica koljenskog zgloba (prepatelarni i infra-
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patelarni burzitis) kod osoba koje testo klete ili
cuce, kao npr. parketari, sveCenici, tasne sestre,
vrtlari, kutne pomocnice.

Sindromi prenaprezanja mogu nastati u pro-
fesionalnim, ali i u neprofesionalnim uvjetima.
Zato je potrebno za utvrdivanje profesionalnog
uzroka ovih bolesti tocno definirati radne uvjete
i potpuno kvantificirati staticka i dinamicka op-
tereCenja pojedinih dijelova kostano-zglobnog
sustava. Nuzno je na prvom mjestu procijeniti
ukupan broj pokreta u radnoj smjeni i broj go-
dina takvog rada, ali isto tako i brzinu pokreta
odredujuci broj pokreta u jedinici vremena, fi-
zicko opterecenje u obliku teZine tereta koji se
prenosi pri ponavljajucim pokretima, pritisak na
pojedini dio tijela i trajanje statickog napora, tj.
vrijeme zadrzavanja istog nepromijenjenog po-
lozaja tijela. Tek nakon analize svih navedenih
elemenata moZze se ocijeniti utjecaj radnih uvje-
ta na razvoj sindroma prenaprezanja.

RIZICNI RADNI UVJETI

Uzroci nastanka bolesti sustava za kretanje su
brojni i ukljucuju kako radne uvijete, tako i druge
cimbenike kao $to su dob, spol, antropometrijski
parametri (tezina, visina, indeks tjelesne mase),
pusenje, neprofesionalna upotreba ratunala, ho-
biji, honorarni poslovi i razne aktivnosti u kuci.
Radni uvjeti koji sudjeluju u razvoju ovih bolesti
su dizanje, noSenje i rukovanje teretima, nepriro-
dan, dugotrajan i zamarajuci poloZzaj tijela, vrlo
Cesti i repetitivni pokreti, primjena sile, direktni
pritisak na dijelove tijela i vibracije. Na nastanak
bolesti utjecu i ritam i organizacija rada, normi-
rani rad, monotonija, nepovoljni mikroklimat-
ski uvjeti i psihosocijalni uvjeti. Istrazivanje EU
OSHA provedeno medu ekspertima europskih
zemalja utvrdilo je prioritetne rizike za razvoj
bolesti sustava za kretanje (EU OSHA, htip://
osha.europa.eu/publications/reports/6805478/
full_publication_en.pdf), a to je na prvom mjestu
nedostatak fizicke aktivnosti vezan za sve veCi
broj sjedetih radnih mjesta, posebno zbog rada s
racunalom. Na razvoj bolesti sustava za kretanje
utjecu ,klasicni” i dobro poznati ergonomski ri-
zici kao $to su staticki napor, ponavljajuci pokre-
ti i nefiziolodki poloZzaj tijela, ali i organizacijski
i socijalni cimbenici.
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Smatra se da u zemljama EU-a 62% radnih
mjesta sadrzi repetitivne pokrete ruku i $aka, 46%
polozaje tijela koji izazivaju bol i umor, 35%
rukovanje teskim teretima, 56% radnih mjesta
zahtijeva rad uz kratke vremenske rokove, 54%
rad u brzom tempu, 42% ne omogucuje odmo-
re, a 31% slobodan ritam rada. Oko 40% svih
radnika je tijekom najmanje 25% svojeg radnog
vremena izloZeno najmanje trima od navedenih
¢imbenika rizicnih za razvoj bolesti sustava za
kretanje (European Foundation for the Improve-
ment of Living and Working Conditions, http://
www.eurofound.europa.eu/pubdocs/2006/98/
en/2/ef0698en.pdf). Prema podacima Hrvatskog
zavoda za medicinu rada u Republici Hrvatskoj
je statodinamitkim naporima izloZzeno tak 75%
radnika, statickim naporima 49%, a dinamickim
26% radnika (Bogadi-5are, 2006.). U Hrvatskoj
u prisilnom poloZaju tijela radi 42% radnika, po-
navljajuce pokrete izvodi 7%, a fizicki rad 17%

radnika. NajvaZzniji rizicni ¢imbenici (rad u po-
loZaju tijela koji izaziva bol i umor, rukovanje
teskim teretima i repetitivni pokreti) prepozna-
ti su u vise gospodarstvenih grana EU zemalja,
kao npr. u poljodjeljstvu i Sumarstvu, rudarstvu
i industrijskoj proizvodnji, gradevinarstvu, tran-
sportu i zdravstvenoj zastiti. U Hrvatskoj prera-
divacka industrija, rudarstvo, gradevinarstvo i
financijsko poslovanje prednjate po ucestalosti
statodinamickih napora. Dok financijska djelat-
nost u zemljama EU-a nije prepoznata kao rizic-
na, u nas je u djelatnosti financijskog poslovanja
prisutan visok rizik zbog statitkog opterecenja.

Razvoju bolesti sustava za kretanje pogodu-
ju pojedini radni uvjeti i opterecenja (NIOSH,
http://www.cdc.gov/niosh/docs/97-141). U Ta-
blici 2 prikazani su radni uvjeti rizicni za razvoj
pojedinih bolesti sustava za kretanje na rukama
i znacajnost njihovog Stetnog utjecaja na razvoj
bolesti.

Tablica 2. Intenzitet utjecaja rizicnih radnih uvjeta na razvoj bolesti sustava za kretanje ruku

Table 2. Intensity of influence of hazardous working conditions on development of arm motor system diseases

Bolesti
Rizicni radni uvjeti i . .
: Sindrom karpalnog | v, i Vibracijski | o 4y ondilitisi lakta | Bolno rame
kanala sindrom
Ponavljajuci pokreti ++ ++ + 4t
Primjena sile ++ ++ . +
Prisilan poloZaj + ++ + N
Vibracije ++ +++ +

Tablica 3. Utestalost simptoma sindroma karpalnog kanala u pojedinim radnim procesima

Table 3. Frequency of carpal tunnel syndrome in different working processes

Radni proces

Ucestalost smetnji (%)

Rad s ratunalom 33
Sastavljanje proizvoda 32-34
Proizvodnja ribe 20-36
Proizvodnja i obrada pilica 24 - 41
Sjeta motornom pilom 26 -38
Rezanje kamena 20 - 44
Elektricarski poslovi 18
Sivanje na Sivatem stroju 18
Upotreba laserskih Citaca 11-12
Rad na blagajni 11
Poslovi zubarskog tehnicara 11
Kontrolna skupina 2-7
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Bolesti rucnog zgloba i Sake uzrokovane su
ekstremnim pokretima u zglobu, ponavljaju-
¢im pokretima uz istovremenu primjenu sile,
direktnim pritiskom na strukture, dugotrajnim
iskrivijenim poloZajem Sake i izlaganjem vibra-
cijama, a to su uvjeti koji se susreCu u mnogim
radnim procesima. Zato su i Ceste smetnje rad-
nika vezane za Saku. U Tablici 3 (NIOSH, http://
www.cdc.gov/niosh/docs/97-141) prikazana je
ucestalost simptoma sindroma karpalnog kanala
u radnika zaposlenih na pojedinim rizi¢nim po-
slovima i radnim zadacima.

Lakatni zglob i pripadajuce strukture su po-
sebno opteretene pri pokretima rotiranja pod-
laktice uz istovremenu primjenu sile i stisak
Sake. U Tablici 4 (NIOSH, http:/www.cdc.
gov/niosh/docs/97-141) prikazana je ucestalost
smetnji vezanih uz epikondilitise u radnika za-
poslenih na pojedinim rizitnim poslovima i rad-
nim zadacima.

Tablica 4. Ucestalost simptoma epikondilitisa u
pojedinim radnim procesima

Table 4. Frequency of epicondylitis symptoms in
different working processes

Radni proces Utestalost smetnji (%)
Proizvodnja i obrada mesa 11-39
Proizvodnja ribe 10-33
Sastavljanje proizvoda 10 -21
Glazbenici 10
Upotreba laserskih Citaca 8
Rad s ratunalom 7
Sivanje na Sivatem stroju 6
Kontrolna skupina 2-6

Zarazvoj bolesti ramena od presudne je vaz-
nosti rad rukom iznad razine ramena, ali se vec
smatra rizicnim ponavljani i dugotrajni polozaj
nadlaktice odmaknut od trupa za vise od 60°.
Znacajni rizicni Cimbenici za bolesti ramena
su i ponavljajuci pokreti, narotito uz primjenu
sile. U Tablici 5 (NIOSH, http://www.cdc.gov/
niosh/docs/97-141) prikazana je ucestalost bo-
lova u ramenima radnika zaposlenih u pojedi-
nim rizicnim radnim procesima.
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Tablica 5. Utestalost bolova u ramenima radnika
zaposlenih u pojedinim radnim procesima

Table 5. Frequency of shoulder pain in different
working processes

Radni proces Utestalost smetnji (%)
Zidarski poslovi 40 -59
Rezanje i obrada pilica 46 - 49
Obrada ribe 31-50
Berba voca 30 - 48
Brodogradevinski poslovi 27
Ljevaonicki poslovi 24
Sastavljanje proizvoda 21 -55
Sivanje na Sivactem stroju 19-25
Rad s ratunalom 15-51
Upotreba laserskih Citaca 15-34
Poslovi postara 18-23
Poslovi u elektronskoj
industriji 1522
Kontrolna skupina 2-10

Bolesti kraljeZnice su vrlo €este bolesti susta-
va za kretanje i smatraju se jednom od vaznijih
skupina bolesti potpuno ili djelomi¢no izazvanih
Stetnim utjecajem radnih uvjeta kao $to su ponav-
ljajuci pokreti, primjena sile, prisilan poloZzaj tru-
pa i vibracije. U Tablici 6 (NIOSH, http:/www.
cdc.gov/niosh/docs/97-141) prikazani su radni
uvjeti rizicni za razvoj bolnih sindroma kraljez-
nice i znacajnost njihovog Stetnog utjecaja.
Tablica 6. Znacajnost utjecaja rizicnih radnih uvjeta

na razvoj bolesti kraljeznice

Table 6. Significance of hazardous working conditions
on development of spinal illnesses

Vrat Leda/kriza
. Dizanje
Ponavljajuci L
) ++ i nosenje +++
pokreti
tereta
Primjena Teski fizicki
) ++ ++
sile rad
Prisilan Prisilan
+++ ++
polozaj polozaj
. . Vibracije
Vibracije + B . +++
cijelog tijela
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Za razvoj bolesti vratne kraljeznice kritican
etioloski radni uvjet je dugotrajan neadekvatan
poloZzaj. Tako rad s glavom nagnutom prema
naprijed za viSe od 15° stvara umor i bol vet
nakon par sati. Znatajnost neadekvatnog polo-

Tablica 8. Utestalost bolova u ledima i krizima u
radnika zaposlenih u pojedinim radnim
procesima

Table 8. Frequency of back pain in different
working processes

Zaja u razvoju bolesti vratne kraljeznice vidljiv
. . oy . . .. L. Utestalost smetniji
je u visokoj utestalosti bolova u radnika koji Radnici %)
rade u prignutom ili iskrivljenom poloZzaju vrata ’
(Tablica 7); (NIOSH, htip://www.cdc.gov/niosh/ Medicinske sestre 85_87
docs/97-141).
Gradevinski radnici 54 -59
Tablica 7. Utestalost bolova u vratnoj kraljeZznici i
ramenima u radnika zaposlenih u Transportni radnici 56 - 70
pojedinim radnim procesima - —
Table 7. Frequency of cervical spine and shoulder Lucki radnici o1
pain in different working processes Ljevati 53 _ 66
X Ucestalost smetnii Vozati traktora 86
Radni proces %)
° Vozati autobusa i kamiona 83
Poslovi zubara 54
Vozati vilicara 48
Poslovi zubarskih tehnicara 43
Piloti helikoptera 68
Rezanje i pakiranje mesa 53
Sivanje na Sivacem stroju 26 - 36 Dizalicari ot
Rad s ratunalom 20 - 63 Kontrolna skupina 21 -57
Obrada stoke, ribe, pilica 21 -50
Rad na industrijskim strojevima 25-40 Rad s ratunalom je sve ¢esc¢i i u danasnje
Berba vota 20 — 40 doba su rijetki poslovi u kojima se ratunalo
uopce ne upotrebljava. lako je ratunalo velika
Sastavljanje proizvoda 21-37 . . « .
pomoc u radu, istovremeno ugrozava zdravlje
Upotreba laserskih Citata 15-16 onih koji se njime koriste, narotito ako se rabi
Kontrolna skupina 5_ 23 svakodnevno, preteziti dio radnog vremena, a

Rizi¢ni ¢imbenici za razvoj bolnih leda su
opterecenja koja proizlaze iz teSkog tjelesnog
rada, rukovanja teretima i rada koji zahtijeva
neadekvatan poloZzaj tijela, kao Sto su iskrivlje-
ni, sagnuti ili staticki polozaj tijela. Utestalost
smetnji donjeg dijela kraljeZznice u opcoj popu-
laciji je visoka, ali u pojedinim zanimanjima i
radnim procesima je jo$ visa. U Tablici 8 (NI-
OSH, http:;/www.cdc.gov/niosh/docs/97-141)
prikazana je ucestalost bolova u ledima i kri-
zima radnika zaposlenih u pojedinim rizi¢nim
radnim procesima.

Cesto i izvan radnog vremena. IstraZzivanja su
utvrdila da se pri radu s racunalom vise od 35
sati tjedno podvostrucuje rizik razvoja sindro-
ma prenaprezanja u odnosu na 15 sati tjedno.
Taj rizik se povecava vet nakon 20 sati tjednog
rada s racunalom. Pri radu s ratunalom zbog
znacajnih opterecenja ruku, ramena i gornjeg
dijela kraljeznice mogu nastati brojne bolesti.
U Tablici 9 (NIOSH, http://www.cdc.gov/ni-
osh/docs/97-141) prikazane su najcesce bolesti
i bolna stanja sustava za kretanje koje mogu
biti u potpunosti ili dijelom uzrokovane radom
s racunalom.
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Tablica 9. Bolesti potpuno ili dijelom uzokovane
radnim uvjetima pri radu s racunalom

Table 9. Diseases entirely or partially caused by
working conditions at a computer workplace

Bolesti/bolna stanja | Radni uvjeti pri radu s racunalom

De Quervainova stalno snazno udaranje palcem

bolest tipke za razmak
o snazno udaranje prstom u
Tendinitisi . )
tipkovnicu
iskrivljen poloZaj ru¢nog zgloba
Sindrom (prema gore/van), ponavljajuci

karpalnog kanala pokreti u rutnom zglobu i prstima,

pritisak na rucni zglob

Sindrom . .
) savijen lakatni zglob
kubitalnog kanala

Cesto podizanje Sake prema gore u

Epikondilitisi ru¢nom zglobu, ispravljanje prstiju
pri pisanju
Bolni misici nadlaktice otklonjene od trupa,

ramenog obruca podignuta ramena

iskrivljen poloZaj vrata
(naprijed/natrag, zaokrenut,

Bolni vrat o
nagnut u stranu), dugotrajan isti
poloZzaj vrata

Bolna leda pogrbljen poloZaj trupa,

(gornji dio) dugotrajan isti poloZzaj

Buduti da su bolesti sustava za kretanje di-
jelom uzrokovane odredenim radnim uvjetima,
adekvatnim preventivnim mjerama u podrucju
radnih procesa moZze se bitno utjecati na njiho-
vu pojavu i progresiju. To treba biti razlog da
se i u nasem drustvu i gospodarstvu posveti vise
pozornosti ovom problemu i da svi sudionici za-
Stite zdravlja na radu (od poslodavaca i radnika
do predstavnika drzave i strucnjaka) jos aktivnije
sudjeluju u akcijama za sprecavanje i smanjenje
ucestalosti ovih bolesti danasnjice.
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MOTOR SYSTEM DISEASES AND THE WORKPLACE

SUMMARY: Diseases of the motor system are most often found in the working population, a fact
that calls for introduction of a number of preventive measures. The European Agency for Safety
and Health at Work has channelled many of its initiatives towards prevention of these diseases.
The paper presents the European and international legislature concerning this subject, as well as
the frequency of motor system-related difficulties in the countries of the European Union. The
paper also enumerates motor system diseases which Croatian legislature recognizes as occupa-
tional diseases. At the same time, it describes clinical forms of these diseases and the working
conditions which may cause them.
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