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Tiivistelma

Tausta: Sahkd-Rantek Oy on sahké- ja metallialan laitteita valmistava pk-yritys, joka
toimii Oulussa, Pohjois-Pohjanmaalla. Yritys tydllistaa noin 65 tydntekijaa, joista noin
20 tekee kdamintatyodta. Kéaminta on kasin tehtavaa urakkatyota, jota tehdaan seka
yksin etta tydparin kanssa. Tydhon liittyy erilaisia fyysisia kuormitustekijoita, kuten
taakkojen kasittely, staattiset ja hankalat ty6asennot, kasien voimankaytto ja
toistoty6. Liikuntaelinten vaivat ja sairaudet ovat yleisida kaamintatydssa. Useimmin
vaivojen diagnoosina ovat olleet olkaluun sisasivunastan tulehdukset ja selkakipu.

Tavoitteet: Hankkeen tavoitteena oli ylaraajasairauksien ehkaisy kaamintatyossa ja
niista johtuvan tydékyvyn aleneman vaheneminen. Tavoitteeseen pyrittiin kehittamalla
tyotapoja, -menetelmia ja -valineita ja levittamalla hyvia kaytantdja kaikkien
tyontekijoiden kayttoon.

Aineisto ja menetelmat: Kehittamishankkeessa hyédynnettiin osallistuvan
ergonomian menetelmia. Tarkeana aineistoldhteena toimivat videoleikkeet
kaamintatyon eri tydvaiheista. Hankkeessa jarjestettiin kehittamispajoja
kaamintatyota tekeville tyontekijoille. Lisaksi tydnjohdon ja tydterveyshuollon
edustajat osallistuivat kehittamispajoihin. Kehittdmispajoissa osallistujat tunnistivat
videoleikkeista tyohon liittyvia haittakuormitustekijoita seka ideoivat ja kehittivat
ratkaisuehdotuksia haitallisen kuormitusten poistamiseksi tai vahentamiseksi.

Tulokset: Kaamintatydn neljaa eri tydvaihetta kasiteltiin kehittamispajoissa
(ahtaminen, kytkenta, sidonta, vyyhdin ajo). Yhteensd havaintoja haitallisista
kuormitustekijoista kertyi 60. Tyoterveyslaitoksen asiantuntijat jaottelivat havainnot
yhteensa kolmeentoista kehittamiskohteeseen. Kehittamispajoissa osallistujat etsivat
ja ideoivat ratkaisuja kehittamiskohteisiin teknisten ratkaisuvaihtoehtojen (yhteensa
55 ratkaisuehdotusta) ja tyontekijan omien kuormitusta vahentavien toimenpiteiden
(yhteensa 71 ehdotusta) osalta. Ratkaisuvaihtoehdoista ja toimenpiteista valittiin
yhteistydssa eri sidosryhmien kanssa toteutettavat vaihtoehdot sekd vastuuhenkil6t
toteutukselle. Hankkeen vaikutuksia arvioidaan 2 v kuluttua, kesalla 2013, teemana,
mitd toimenpiteita on aloitettu tai otettu kayttéon. Arviointikokoukseen kutsutaan
tyonjohdon, tyontekijoiden sekd tyoterveyshuollon edustajat. Yritys kutsuu kokouksen
koolle. Tyoterveyshuolto tarkastelee hankkeen vaikutuksia sairauspoissaoloihin noin
vhden vuoden kuluttua hankkeen paattymisesta.
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Johdanto

Ruumiillisesti raskas tyd, taakkojen kasittely, staattiset tai hankalat tybasennot,
jatkuva paikallaan istuminen, kasien voimankaytto ja toistoty6 ovat tavallisimpia tyon
fyysisia kuormitustekijoitd (Ketola ja Lusa 2007). Tyypillisia staattisia tydasentoja ovat
selan etukumara asento tai tyéskentely ylaraaja kohoasennossa (Vayrynen ym. 2004).
Ylaraajan rasitussairauksille altistavia tekijoita ovat esimerkiksi kaden puristusvoiman
kaytto ja toistotyd. Riski rasitussairaudelle on erityisen suuri kun kaytetaan suurta
kaden puristusvoimaa toistuvien tydliikkeiden ohessa (Viikari-Juntura ja Varonen
2007). Kéaaminta on esimerkki teollisesta toistotydstd, jossa on osoitettu olevan
runsaasti ylaraajojen rasitussairauksia (Jarvinen 2006; Pehkonen ym. 2010).

Osallistuva ergonomia on yksi tarkeimmistd ergonomian kehittdmisnakdokulmista.
Osallistuvan ergonomian lahtékohtana on eri sidosryhmien, kuten tyéntekijoiden,
tyénjohdon ja tydterveyshuollon osallistuminen tyon kehittamiseen (Kuorinka 1997).
Eri sidosryhmien osallistuminen voidaan toteuttaa eri tavoilla. Tarkeaa on kuitenkin,
etta kehittamistyodlle on ylimman johdon tuki (Haines ym. 2002; Brown 2002). Erittain
keskeisessa roolissa kehittamistydn onnistumisen kannalta ovat tyénjohdon edustajat,
jotka joutuvat kehittdmistyon jarjestelyiden ohella huolehtimaan myos kaytannoén
tason tyo6jarjestelyistd (Dixon, Theberge & Cole 2009). Osallistuvalla ergonomialla on
pystytty vaikuttamaan tydhyvinvointiin seka vahentdamaan tuki- ja liikuntaelin-
sairauksia, sairauspoissaoloja ja tapaturmia (Hignett ym. 2005; Rivilis ym. 2008;
Sockoll ym. 2006). Erilaisia videoanalyysimenetelmia on kaytetty osallistuvan
ergonomian kehittamishankkeissa havainnointimenetelmana vuosikymmenten ajan.
Niiden etuna on havainnollistava kuvamateriaali, jota voidaan analysoida eri tilanteissa
eri osapuolten kanssa tarvittaessa kuva kuvalta (Karhu ym. 1977; MacKenzie & Xiao
2003; Takala ym. 2010).

Aikaisemmat tutkimukset ovat osoittaneet, etta riski ylaraajan rasitussairauksille
vahenee kiinnittdmalld huomiota ergonomiaan ja tydvalineiden kaytettavyyteen.
Rasitussairauksia voidaan ehkaista parhaiten téiden suunnitteluvaiheessa, mutta myds
korjaavalla ergonomialla on voitu ehkaista ylaraajasairauksia ja erityisesti niista
aiheutuvaa haittaa. Esimerkiksi hyvalla ty6pisteiden mitoituksella, sopivilla kalusteilla,
tyovalineiden ja materiaalien sijoittelulla ja tydmenetelmien suunnittelulla voidaan
mahdollistaa hyvat tydskentelyolosuhteet. Liséksi ndiden tukena voidaan tarvittaessa
hyédyntaa saanndllista tydntauotusta ja elpymisliikuntaa (Launis & Lehtela 2011).
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Hankkeen taustaa

Sahkd-Rantek on vuonna 1989 perustettu oululainen perheyritys, joka valmistaa
sahko6- ja metallilaitteita. Yritys tekee kokoonpano-, kdaminta- ja koneistustoita eri
asiakkaille. Valtaosa tuotteista menee ulkomaan vientiin. Yrityksessa tydskentelee
yhteensa 65 tydntekijad, joista noin 20 tydskentelee kddminnassa. Kaikki
kaamintatyota tekevat tydntekijat ovat miehia. Liikuntaelinten vaivat ja sairaudet ovat
yleisia kdadmintatydssa. Useimmin vaivojen diagnoosina ovat olleet olkaluun
sisasivunastan tulehdukset ja selkakipu.

Sahkd-Rantek Oy:n tydterveyshuolto on jarjestetty Mehildinen Oy:n kautta. Mehildinen
Oy:lla on vastuullaan seka ennalta ehkaiseva tydterveyshuolto etta sairaanhoito.
Yrityksessa ja tydterveyshuollossa on useamman vuoden ajan kiinnitetty huomiota
ylaraajaongelmiin ja -sairauksiin. Tydterveyshuolto on tehnyt ergonomiakartoituksia,
joiden perusteella yrityksessa on kiinnitetty huomiota tydvalineisiin ja -tasoihin. Lisaksi
on erityista huomiota kiinnitetty raskaiden esineiden nostoihin hankkimalla esimerkiksi
apuvalineita nostoja varten. Tydterveyshuolto on my&s ohjeistanut henkildstda
vapaaehtoisten tydntekijdiden johtamaan taukovoimisteluun. Taukovoimistelukaytantd
on kuitenkin hiipunut vahitellen.

Kaaminta on ylaraajoja kuormittavaa urakkatyo6ta. Tyota tehdaan seka yksin etta
tyoparin kanssa. Ty0 sisaltaa runsaasti kateen kohdistuvaa kuormitusta: kaden
voimankayttda (erityisesti pinsettiotetta), toistuvia tydliikkeita ja ranteen taipuneita
asentoja. Lisaksi kuormitusta kateen aiheuttavat iskut muovivasaralla koputeltaessa
kuparilankoja tasaiseksi nipuksi suojateippauksen alle. Vasarointia liittyy myos muihin
tydvaiheisiin. Kdamintatyodta tehdaan padosin seisten useimmin sahkokayttdisten
tyopoytien aaressa. Sahkokayttdisissa tyopdydissa on padsaantdisesti seka
korkeussaato- ettd kappaleen pyoritysmahdollisuus. Kuitenkin on myds tydvaiheita,
joissa ei ole sahkdkayttdista tyopoytaa. Yritykselld on ollut suunnitelmia hankkia
sahkokayttoisia tyopoytia myods naihin tydpisteisiin.

Sahkd-Rantek Oy:n ja Tydterveyslaitoksen yhteishanke kdamintatydn ergonomian
kehittamiselle kdynnistettiin yrityksen aloitteesta syksylla 2012. Tydsuojelurahasto on
myontanyt hankkeelle kehittamisavustusta.

Hankkeen tavoitteet

Hankkeen tavoitteena oli yldraajasairauksien ehkaisy kaamintatydssa ja niista
johtuvan tyékyvyn aleneman vaheneminen. Tavoitteeseen pyrittiin kehittamalla
tyotapoja, -menetelmia ja -vélineita ja levittamalla hyvia kaytantdja kaikkien
tyontekijoiden kayttdon.
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Hankkeen eteneminen ja menetelmat

Hanke kdynnistyi yrityksen aloitteesta neuvottelulla, johon osallistuivat yrityksen
johdon, tyéterveyshuollon ja Tyoterveyslaitoksen edustajat. Hanke toteutettiin
osallistavalla toimintatavalla, joka mahdollisti, niin yritysjohdon ja tyénjohdon,
kaamintatyota tekevien tyontekijoiden, kuin myds yrityksen tydterveyshuollon
osallistumisen kehittamiseen. Seka hankkeen suunnittelussa etta toteutuksessa
hyédynnettiin aiempia vyyhden valmistuksessa tehtyja tutkimuksia ja selvityksia
(Jarvinen 2006, Pehkonen ym. 2010) seka tyoterveyshuollon keraamaa tietoa mm.
sairauslomista, tyén kuvauksista ja yrityksen toimintatavoista.

Tiedotus

Hankkeesta tiedotettiin tydntekijoille yrityksen toimesta Tyoterveyslaitoksen
asiantuntijoiden laatimalla tiedotteella viikolla 37 (Liite 1).

Video- ja valokuvaus seka tyontekijoiden haastattelut

Tyoterveyslaitoksen asiantuntijat video- ja valokuvasivat kaamintatydntekijoiden tyoéta
yrityksen tiloissa yhden aamupadivan ajan lokakuussa 2012 (viikko 38). Kuvausten
ohella asiantuntijat haastattelivat tydntekij6itd vapaamuotoisesti tydn ohessa.
Luottamuksellista materiaalia kertyi kaikista tydvaiheista. Materiaali jaoteltiin
asiantuntijoiden toimesta seuraaviin tydvaiheisiin jatkokasittelya varten:

I. Ahtaminen
II. Kytkenta
III. Sidonta

Iv. Vyyhdin ajo

Kehittamistyopajat

Yrityksen johdon avulla koottiin kdamintatyoéta tekevista tyontekijoista noin 10
tyontekijan joukko, jotka olivat halukkaita osallistumaan tyén kehittamiseen.
Hankkeeseen osallistuvat tydntekijat jaettiin kahteen n. viiden tyontekijan
kehittamisryhmaan. Kummallekin ryhmalle jarjestettiin kaksi kehittamistydpajaa.
Kehittdmistydpajojen ohjelma oli samanlainen kummallekin tyéryhmalle:

1. kehittamispaja (viikko 42, kesto 2*2h): ergonomiakoulutus 0,5h, jonka
jalkeen ryhmatydtydskentelya 1,5h. Ryhmatydsséa osallistujat havainnoivat
videoleikkeista kuormittavia tyotehtavia ensin yksin seka myéhemmin
keskustellen pareittain. Kuormittavat tyétehtavat kirjattiin taululle jokaisen
tybvaiheen (I-IV) osalta. Tydpajan paatteeksi jokainen osallistuja valitsi kolme
omasta mielestddn kuormittavinta tydtehtavaa ja merkitsi ne yl6s taululle.

o Tyoterveyslaitoksen asiantuntijat yhdistivat kahden kehittamispajan
tuotokset. Yhteensd tuotoksista muodostui kolmentoista
kehittamiskohteen lista, joista Tydterveyslaitoksen asiantuntijat laativat
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tarkemman valokuvilla konkretisoidun ongelmakuvauksen
jatkokasittelya varten.

2. kehittamispaja: ryhmatyd (viikko 46, kesto 2*2h), jossa konkretisoitiin
kehittdmisehdotuksia em. kolmelletoista kehittamiskohteelle pienryhmissa
jatkokehittamista varten. Pienryhmat koostuivat n. 3-5 tyontekijasta. Lisaksi
tyoterveyshuollon ja yritysjohdon edustajat osallistuivat toisen ty6pajan
tyéryhmatyoskentelyyn. Pienryhmien tehtdvana oli miettia mahdollisia teknisia
ratkaisuehdotuksia kuormituksen keventamiseksi. Lisaksi pienryhmien
tehtdvana oli miettia millaisin ratkaisuin tyéntekija itse voi vahentaa tydn
aiheuttamaa kuormitusta.

3. kehittamispaja (viikko 49, kesto 2h) johon osallistuivat kaikki tydntekijat,
yritys- ja tyénjohto, tyoterveyshuollon edustajat seka Tyoterveyslaitoksen
asiantuntijat. Kehittéamispajassa kaytiin lapi toisen kehittdmispajan
ratkaisuehdotukset ja valittiin niista toteutettavat ratkaisut
vastuuhenkildineen.

4. Hankkeen vaikutuksia arvioidaan 2 v kuluttua kehitysosuuden paattymisesta
(eli kesalla 2013) teemana, mita toimenpiteitd on aloitettu tai otettu kayttéon.
Arviointikokoukseen kutsutaan tydnjohdon, tyontekijéiden seka
tyoterveyshuollon edustajat. Yritys kutsuu kokouksen koolle. Tyéterveyshuolto
tarkastelee hankkeen vaikutuksia sairauspoissaoloihin noin yhden vuoden
kuluttua hankkeen paattymisesta (vuodenvaihde 2013-2014).
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Hankkeen tulokset

Ensimmaisen kehittdmistydpajan tuloksena koottiin listaus tydntekijoiden
havainnoimista kuormittavista tydsuorituksista neljassa eri tydvaiheessa seka
asetettiin ne tyontekijoiden toimesta tarkeysjarjestykseen. Yhteensa havaintoja kertyi
60, jakautuen tyovaiheittain seuraavasti: I) ahtaminen; 18 havaintoa, II) kytkenta; 14
havaintoa, III) sidonta; 14 havaintoa ja IV) vyyhdin ajo; 14 havaintoa.
Tyoterveyslaitoksen asiantuntijat jaottelivat havainnot yhteensa kolmeentoista
kehittamiskohteeseen (Taulukko 1).

Toisessa kehittdmispajassa osallistujat etsivat ja ideoivat kehittamisratkaisuja
kehittamiskohteisiin seka teknisten ratkaisuvaihtoehtojen (yhteensa 55
ratkaisuehdotusta) etta tydntekijan omien kuormitusta vahentavien toimenpiteiden
(yhteensa 71 ehdotusta) osalta (Taulukko 1).

Taulukko 1. Valitut kehittdmiskohteet ja niiden tekniset ratkaisuehdotukset seké ehdotukset

tydntekijéiden omiksi toimenpiteiksi kuormituksen véhentédmiseksi.

Kehittamiskohde Tekninen Ehdotus
ratkaisu- tyontekijan omiksi
ehdotus (n) toimenpiteiksi (n)
Kannen laitto ahtamisessa 4 4
Puukiilat - sailytys ja profiilit ahtamisessa 4 4
Jarjestys ja siisteys seka valivarastot 7 5
ahtamisessa
Rassin kdytto ahtamisessa
Sidontanarun pujotus ja kiristys 6 6
sidonnassa
6. Vasarointi yleisesti useassa tydvaiheessa 2 8
7. Kaapelien taivutus kytkenndssa 5 6
8. Kaapelien leikkaus kytkenndssa 4 6
9. Ulostulojen kuorinta kytkenndssa 5 5
10. Sukitus vyyhdin ajossa 3 6
11. Ulostulojen kaarinta vyyhdin ajossa 4 5
12. Lankakerien vaihdot vyyhdin ajossa 4 4
13. Vyyhtiryhmien nostot yleisesti useassa 3 6
tyovaiheessa
YHTEENSA 55 71

Esimerkki kehittdmiskohteesta ja siihen liittyvistd teknisista ratkaisuehdotuksista seka
tyontekijan omista toimenpiteista on kuvassa 1.
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Suunnittelun kohde 7: Kaapelien taivutus kytkenndssa

2. Nostopoytdaan pieni
aputaso, jossa voi
sailyttaa pihteja,
teippia yms. (Mallia
Oulaisista)

3. Ohjeteline poytaan tai
vyyhtitelineeseen

4. Kiintea tai magneetilla
kiinnittyva
teippirullateline
poytaan tai
tyokalupoytaan

5. Istuma-seisomatuki

Prosessin Tekninen ndakdékulma Tydntekijan ndkdkulma
vaihe
Ongelman Oikeiden kaapeleiden Tyo vaatii tarkkuutta, koska
madrittely yhdistaminen joutuu yhdistelemaan oikeita
ja t:"°:te' Jirjestelyt tyopisteessi kaapeleita
asetanta . :
Ohjeiden ja teippirullan Puristusotteet aiheuttavat
séilytys kdsiin kohdistuvaa painetta
Hankalat ty6asennot
Ratkaisu- 1. Taivutustyokalu 1. Tyon tauotus ja
ideat ja (putkimiesten vastaliikkeet
kehitysstrat putkentaittopihdit, (Elpymisliikuntaohjeistus
egian "putkenpatkat”, tyoterveyshuollolta)
valinta puristimet)

. Oikea tyoskentelykorkeus

pyorittamalla tyokohdetta

. Tyon kohde vartalon

edessa

. Molemminpuolisen kehon

kayton lisaaminen

. Tyopistematon kaytto

Kehitysprosessi

1. Perustettavassa tyokalutyoryhmassa kasitelladan millaisia taivutustydkaluja on saatavilla ja
hankitaan niita kokeiltavaksi. Tydkalutyoryhma kokoontuu kerran kuukaudessa.

2. Tyonjohtaja jarjestaa aputasoja kokeiltavaksi Oulaisten nostopoydista.
Tyonjohtaja jarjestaa kokeiltavaksi istuma-seisomatukia.

4. Seppo jarjestdaa olemassa olevia tyopistemattoja kokeiltavaksi ja keraa kayttajilta
palautetta. Tarvittaessa hankitaan uusia mattoja.

5. Elpymisliikuntaohjeistus tyoterveyshuollolta, kuvalliset ohjeet laitetaan seinalle.

6. Tyontekija huolehtii oikeasta tydoskentelykorkeudesta molemman kaden osalta. Tyota
tehdessa tulee valttdaa ylaraajojen kohoasentoja.

9 (14)

Kuva 1. Kehittémiskohteeseen “kaapelien taivutus kytkennédssa” liittyvét ratkaisuehdotukset seké

ehdotukset tydntekijbéiden omiksi toimenpiteiksi kuormituksen vdhentédmiseksi.
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Kolmannessa tyopajassa valittiin jokaisen kehittdmiskohteen osalta toteutettavat
tekniset ratkaisut seka vastuuhenkildt toteutukselle. Esimerkkeja toteutettavista
ratkaisuista ja tyontekijéiden omista toimenpiteistd kuvassa 1.

Kolmannessa kehittamispajassa sovittiin lisaksi, etta tyoterveyshuolto tekee
tammikuussa 2013 kierroksen yrityksen tiloissa. Kierroksen tarkoituksena on antaa
tyopistekohtaisia tauotus- ja elpymisliikuntaohjeita seka opastaa tyoparikohtaiseen
taukoliikuntaan.

Hyvat kaytannot

Hankkeessa kehitetyista ratkaisuista ja toimenpide-ehdotuksista on laadittu taulukko
Sahko-Rantek Oy:n sisdiseen kayttoon. Ratkaisuja ja toimenpide-ehdotuksia voidaan
kayttaa tyodtapojen, -menetelmien ja -valineiden kehittamiseksi, uusien koneiden,
tydvalineiden ja materiaalien hankinta- ja suunnitteluprosesseissa seka
suunniteltaessa tyotiloja ja -menetelmid. Lisaksi materiaalia voidaan hyédyntaa
koulutuksessa ja uusien tydntekijéiden perehdytyksessa.
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Pohdinta ja hankkeen arviointi

Hankkeessa tarkasteltiin kaamintatyota neljan eri tydévaiheen (ahtaminen, kytkenta,
sidonta ja vyyhdin ajo) osalta. Kaikkiin kyseisiin ty6vaiheisiin liittyy
ylaraajasairauksien riskitekijoita, kuten esimerkiksi taakkojen kasittely, staattiset ja
hankalat ty6asennot, kasien voimankaytt6 ja toistotyd. Hankkeessa etsittiin
osallistuvan ergonomian menetelmin, video- ja valokuvamateriaalia hyédyntaen
kuormittavimpia tydtehtavia seka ratkaisuehdotuksia kuormituksen poistamiseksi tai
vahentamiseksi. Ratkaisuehdotukset kasiteltiin yhteistydssa johdon, tyénjohdon,
tyontekijoiden ja tyoterveyshuollon kanssa. Toteuttamiskelpoisia teknisia ratkaisuja
(yhteensa 55) seka ehdotuksia tydntekijéoiden omiksi toimenpiteiksi (yhteensa 71)
Idydettiin kaikista kolmestatoista kehittamiskohteesta. Loydetyt ratkaisut ja
toimenpide-ehdotukset osin toistuivat useissa kehittamiskohteissa.

Yrityksessa on tehty hyvaa kehittamistydta jo vuosien ajan. Hankkeessa luotiin pohjaa
entista avoimemmalle, keskustelevalle tydn kehittamiselle. Tydyhteisdéssa on seka
kokeneita etta nuorempia tydntekijéita. Keskustelevan ja avoimen ilmapiirin avulla
voidaan mahdollistaa tiedon siirtyminen yrityksen sisalla.

On tarkeaa huomioida, etta yksittaisenkin tyodtehtavan kehittaminen vaatii usein koko
tuotantoprosessin tarkastelua. Osallistuvan ergonomian hyddyntaminen osoittautui
toimivaksi menetelmaksi yksittdisista tyotehtavista aina kokonaisuuden
hahmottamiseen. Hankkeessa tuotetut ratkaisut ja toimenpide-ehdotukset ovat
paasaantdisesti helposti ja pienin kustannuksin toteutettavissa. Esimerkiksi olemassa
olevia tyOpistemattoja ja vyyhtitelineita otetaan uudelleen kayttdon ja niista kerataan
kayttajakokemuksia. Teknisten ratkaisuiden lisdksi on tarkeaa, etta jokainen
tyontekija myds itse huolehtii omasta tyokyvystdan ja ergonomisista
tydskentelytavoistaan.

Hankkeessa olivat aktiivisesti mukana myds tyoterveyshuollon edustajat.
Tyoterveyshuollolla on myds jatkossa aktiivinen rooli kehittamisessa mm.
tyopistekohtaisten elpymisliikuntaohjeiden tuottamisessa. Aktiivinen yhteistyd
mahdollistaa myo6s jatkossa toimenpiteiden seurannan ja osallistumisen
kehittamistydhon.

Tyodvalineiden kayton ja sailyttamiskaytantdjen kehittamiseksi yrityksessa perustettiin
ns. tydkalutyéryhma, joka tulee kokoontumaan saanndllisesti kerran kuussa.
Tydkalutydryhmaan osallistuu edustajia eri henkildstéryhmista.

Hankkeen vaikutuksia arvioidaan %2 v kuluttua kehitysosuuden paattymisesta
teemana, mita toimenpiteita on aloitettu tai otettu kayttédn. Arviointikokoukseen
kutsutaan tydnjohdon, tyoéntekijoiden seka tydterveyshuollon edustajat. Yritys kutsuu
kokouksen koolle. Tyoterveyshuolto tarkastelee hankkeen vaikutuksia
sairauspoissaoloihin noin yhden vuoden kuluttua hankkeen paattymisesta.
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LIITE 1. Tiedote hankkeesta

“ . Tiedote 12.9.2012
Tybterveyslaitos -

SAHKO-RANTEK OY:N KAAMINTATYON ERGONOMIAN
KEHITTAMINEN

Hankkeen tavoite

Ylaraajan rasitussairaudet ovat yleisia kattd kuormittavilla teollisuuden aloilla.
Ylaraajasairauksia voidaan véhentdd suunnittelemalla ty6tehtévat, tydympéristd ja
tyovélineet siten, ettd kuormitustekijéiden m&ard on mahdollisimman véhéainen. Tyén
kehittamisen kannalta tydntekijoiden, ty6johdon ja tyoterveyshuollon yhteisty6 on térkeaa.

Hankkeen paatavoitteena on ylaraajasairauksien ehkaisy kaamintatydssa ja niista johtuvan
tydkyvyn aleneman vdheneminen:

e kehittéamalla tyctapoja, -menetelmia ja -valineita,

* tutkimalla tauotuksen, palautumisen ja tydkierron kehittdmismahdollisuuksia seka

+ kokoamalla ja levittamalla hyvia kaytantoja kaikkien tyéntekijoiden kayttoon.

Hankkeen toteuttavat Tyoéterveyslaitoksen asiantuntijat. Hanketta rahoittaa
Tyo6suojelurahasto.

Hankkeen eteneminen

Syyskuu 2012:

o Tydterveyslaitoksen ergonomia-asiantuntijat videoivat ja valokuvaavat kddmintatyota.

o Tydterveyshuollon ja tyénjohdon avulla kootaan k&amintatystd tekevistad tydntekijsista
noin kymmenen tyontekijan joukko, jotka ovat halukkaita osallistumaan
tyoryhmatyoskentelyyn.

Lokakuu - marraskuu 2012:

o Tyoryhmatyoskentely kahdessa viiden tyontekijan ryhmassa. Kummallekin ryhmalle
jarjestetaan kaksi kehittdmispajaa, joissa tyontekijat opastetaan aluksi tunnistamaan
ylaraajoja kuormittavat tyotehtdvat ja -vaiheet. Taman jalkeen tyontekijat ideoivat
ryhmisséa muutosehdotuksia. Tydterveyslaitoksen asiantuntija ja yrityksen

tyoterveyshuollon tysfysioterapeutti ovat mukana ryhmissa.

+ Pajoissa esille tulleet ehdotukset kasitelldan toteuttavan tason tyokokouksessa, jossa on
teknisen ratkaisukelpoisuuden hallitsevia henkiloita ja edustajat tydnjohdosta,
tyontekijoiden sekd yrityksen tydsuojelutoimijoiden keskuudesta sekéd
tyoterveyshuollosta. Tyokokouksessa keskustellaan myos, kuinka ergonomiatoiminta
jatkossa kytketaan yrityksen toimintaan.

Hankkeen hyéty

Yritys saa raportin nykyisten tyépisteiden ergonomiasta seka ratkaisuehdotuksia mahdollisiin
havaittuihin ongelmiin. Hankkeen my6ta vyrityksen oma ergonomiasuunnitteluvalmius
kehittyy.

Jos teilla on kysyttdvaa hankkeesta, voitte ottaa yhteytta allaoleviin:

Arto Reiman, DI, erityisasiantuntija, Tyoterveyslaitos
puh. 043 824 6894, Sahkdposti: arto.reiman@ttl.fi

Erja Sormunen, FT, erikoistutkija, TyOterveyslaitos
puh. 043 824 1344 Sahkdposti: erja.sormunen@ttl.fi
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