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Introduktion till rapporten:

Denna rapport riktar sig till ergonomer och andra yrkeskategorier som arbetar med
belastningsergonomiska riskbedémningar.

Pagaende forskning géllande ergonomers anvandning av riskbedémningsmetoder har visat att
ett 6vervagande antal publicerade metoder inte anvands eller ens &r kdnda av ergonomer. Med
denna rapport vill vi 6ka kdnnedomen om belastningsergonomiska riskbeddmningsmetoder.

Rapporten skall ses som en guide till vilka riskbedomningsmetoder som lampar sig for olika
typer av arbetsuppgifter. | rapporten ger vi ocksa forslag pa hur man som ergonom kan lagga
upp sin riskbeddmning. Rapporten &r inte pa nagot satt en sammanstallning 6ver vilka
riskbeddmningsmetoder som finns pa marknaden utan i rapporten har vi valt att belysa ett
antal olika metoder som ar vanligt férekommande och som vi bedémt vara relevanta i en
ergonoms verktygslada.

Innehallet i rapporten bygger bade pa kunskap fran forskningsfaltet och forfattarnas
personliga erfarenheter av riskbeddmningar.

Tack till ergonom Ruth Carlsson, Arbetsmiljoverket, professor Svend Erik Mathiassen,
Centrum for Belastningsskadeforskning och ergonom Karin Hedén som i sin helhet eller
partiellt granskat foreliggande rapport och bidragit med vardefulla kommentarer.

Forfattarna

Peter Palm &r ergonom och doktorand pa Arbets- och miljomedicin i Uppsala. | hans
arbete ingér att gora exponeringsutredningar och sambandsbedémningar mellan
exponeringar i arbetet och halsa i rorelseorganen. Avhandlingsarbetet berér metoder for
att beddma fysisk belastning i arbetet. Peter har tidigare arbetat som ergonom inom
foretagshalsovarden.

Kristina Eliasson arbetar som ergonom pa Sensia foretagshélsovard och ar doktorand
pa KTH enheten for ergonomi. Kristinas avhandlingsarbete berér metoder och
arbetssatt for foretagshalsovérdens arbete med primérpreventiva tjanster, daribland
belastningsergonomiska riskbedémningar. Hon har bland annat undersokt hur svenska
ergonomer arbetar med riskbedémningar och vilka hinder och framgangsfaktorer som
gor att ergonomer i FHV kan arbeta preventivt.

Per Lindberg ar med dr och lektor vid Centrum for belastningsskadeforskning,
Hogskolan i Gavle. Per har en bakgrund som ergonom inom foretagshalsovarden och
pa Arbetsmiljoverket. Han disputerade 2006 pa en avhandling om arbetsformaga och
sarskilt vad som framjar en sadan. Han forskar nu kring den friska arbetsplasten samt
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belastningsergonomisk riskbedémning vid Hogskolan i Gavle.
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intresseomraden. Bland annat &r han tillsammans med Per Lindberg huvudlarare pa
kursen i belastningsergonomisk riskbedémning.
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Begrepp

Exponeringsbeskrivning: En beskrivning av vilka riskkallor/exponeringar som arbetstagaren
utséatts for i arbetet. Inom belastningsergonomi handlar det framfor allt om fysiska faktorer,
krafter, rorelser, arbetsstallningar och vibrationer, men ocksa om psyko-sociala férhallanden.

Exponeringsdos: Ett sammanfattande begrepp for hur mycket, hur lange och hur ofta en
exponering inverkar pa arbetstagaren.

Riskhantering: Systematisk process for att hantera och minska risker.

Riskbeddémning: En bedomning av om det finns risk. En riskbedémning innefattar bade
analys och vérdering av potentiella risker.

Riskanalys: En systematisk identifiering av riskkallor i ett definierat (avgrénsat) system
samt en uppskattning av riskernas dignitet, dvs. dess storlek, sannolikhet och
konsekvens. Vid riskanalys anvands en systematisk och vedertagen metod.

Riskvardering: Vardering av riskanalysens resultat for att faststalla om
riskreducerande atgarder behovs omedelbart eller pa sikt.

Riskbeddémningsmetod: En metod for att identifiera och uppskatta exponeringsdosens
eventuella skadlighet. I riskbeddmningsmetoderna ingar dven en vardering av risken for att
utveckla belastningsbesvar.

Screeningmetod: En metod for att 6vergripande identifiera riskkéllor som skulle kunna vara
skadliga. I screeningmetoderna ingar ingen riskvardering. Screeningmetoderna kan anvéandas
for att kartlagga var man bor ga vidare med djupare riskbedémning.

Reliabilitet: En metod &r reliabel om resultatet blir detsamma om samma person gor
upprepade bedémningar (test-retest reliabilitet eller intrabedémar reliabilitet) eller om olika
personer gor bedémningen (interbedémar reliabilitet).

Validitet: En metod ar valid om den maéter vad den ar avsedd for att mata.

Kriterierelaterad validitet: Detta avser hur v&l metoden Gverensstimmer med ett
uppsatt kriterium. Vid belastningsergonomisk riskbeddmning &r kriteriet oftast
muskuloskeletala besvér eller skador. Kriterierelaterad validitet kan uppdelas i samtidig
och prediktiv validitet.

Samtidigt validitet: En metod har pavisad god samtidig validitet om man i
tvarsnittsstudier (studier dar man métt exponering och utfall vid samma tillfélle) funnit
att det finns ett samband mellan metodens riskniva och forekomsten av skador eller
besviér.

Prediktiv validitet: Med prediktiv validitet menas hur vél en metod kan forutsaga ett
framtida utfall. Vid belastningsergonomisk riskbedémning innebér hdg prediktiv
validitet hos en metod att det finns en god 6verensstimmelse mellan det riskvérde



riskbeddmningsmetoden ger och hur manga som utvecklar besvar eller skador i
framtiden, om exponeringen i arbetet bestar. Det ar fa riskbedomningsmetoder som i
nuldget ar tillfredsstallande vetenskapligt utvarderade avseende prediktiv validitet.



Del 1. Undersdkning och riskbedémning

Bakgrund

Skador i rorelseorganen ar en av den vanligaste orsaken till franvaro fran arbetet
(Alexanderson & Norlund, 2004). Bade fysisk och psykisk exponering i arbetsmiljon kan
ligga till grund for muskuloskeletala besvar (Toomingas m fl., 2008). Brister i arbetsmiljon
paverkar bade individen, foretaget och samhallet. Genom att tidigt upptacka moment i arbetet
som kan innebéra risk for ohélsa kan man vidta forebyggande atgarder i tid. Ergonomi
innefattar samspelet mellan manniska, teknik och organisation i syftet att optimera halsa och
valbefinnande samt prestanda (Dul m fl., 2012). Darfor kan val genomarbetade ergonomiska
atgarder inte bara innebara halsovinster utan dven leda till kvalitets- och produktivitetsvinster
for foretaget (Brannmark m fl., 2012). Studier har visat att ergonomiska insatser kan minska
kvalitetsbrister med 30-50% (Axelsson, 2000). Belastningsergonomi &r en inriktning inom
ergonomiomradet och omfattar hur arbetsrorelser, arbetsstéallningar och andra fysiska,
fysikaliska, psykosociala samt organisatoriska faktorer paverkar manniskans muskler, leder
och skelett.

Nar skall belastningsergonomiska riskbedémningar genomforas?

Det &r arbetsgivarens skyldighet att regelbundet undersoka arbetsforhallanden, bedéma risker
och vidta atgarder for att minska risken for belastningsbesvar. Den belastningsergonomiska
riskbedémningen ar en del av riskhanteringsprocessen (figur 1) som ska inga i det
kontinuerliga systematiska arbetsmiljoarbetet, vilket regleras i Arbetsmiljoverkets
forfattningssamling om systematiskt arbetsmiljoarbete (AFS 2001:1) och i
Belastningsergonomi (AFS 2012:2 48). Riskbedémning vid arbete som innebér exponering
for vibrationer regleras i AFS 2005:15.

Syftet med riskbedémningen ar att kartlagga befintliga eller potentiella risker som kan leda till
belastningsbesvar. Det forebyggande arbetet med riskbedémningar &r viktigt. I idealfallet &r
en arbetsplats riskbeddmd redan innan den tas i bruk.

Da nagon har drabbats av besvar ar det en sen men tydlig indikation pa att riskbedémning pa
arbetsplatsen ska genomforas, sa att inte andra drabbas av liknande besvar. Riskbedémningar
kan anvandas:

e FOr att bedoma risker pa befintliga arbetsplatser.
e Vid individarenden i rehabiliteringsfall eller vid arbetsformagebedémningar.

e | planeringsstadiet identifiera olika risker vid férandring eller nybyggnad av
arbetsplatser.



e FOr att utvardera en intervention som utforts pa arbetsplatsen, det vill saga genom att
riskbedoma fore och efter belastningsergonomiska atgarder genomforts kan man
utvardera om forandringarna har gett resultat.

Undersok arbetsforhallandena
genom att:
Arbetsplatsbeso * Samla information
ap o * Identifiera riskkallor
Prioritera vad som ska
riskbedomas

Beskriv exponeringsdosen

pedo g ~ ™~
= - Utvardera
Uppskatta risken om
? i ? o .

Konsekvens? Sannolikhet: e

har gett

Vardera risken 6nskad

Ar risken acceptabel? effekt

Nej | -
Acceptabel? — 5 | Reducera risken
med atgarder

Riskbedomning Ja l

Riskhantering [ Slut ]

Figur 1. Figuren visar de olika steg (de ljusbla boxarna) som ingar i riskhanteringsprocessen. Till
vanster finns tva boxar som anger exempel pa metoder och verktyg som kan anvandas i de olika
stegen (Figuren &r en modifiering efter SS-EN 1050 Principer for riskbeddmning).

Vem ska gora riskbedomningen

Arbetsgivaren ar skyldig att folja de lagar och regler som finns nér det galler arbetsmiljon.
Det ar darfor alltid arbetsgivaren som ar ansvarig for riskbeddmningen. For att gora en
belastningsergonomisk riskbedomning kravs dock bade kunskap i hur och nar skador pa
muskler och leder kan uppsta samt kunskaper om exponeringar i arbetet. Bedomningen &r ofta
komplex. Belastningsergonomiska riskbedomningar kan vara svara for arbetsgivarna att
utfora da de oftast saknar tillracklig kompetens inom omradet. Studier har visat att
arbetstagare och arbetsgivare kan dverskatta risken jdmfoért med trdnade ergonomer
(Winnemuller m fl., 2004). Ett Iampligt upplagg kan i stallet vara att arbetstagare och
arbetsgivare gor en forsta screening for att identifiera potentiella riskkallor. Dérefter bidrar en
ergonom med en kvalificerad riskbedémning.

Om ergonomen kommer som extern konsult och inte har tillfredsstallande kdnnedom om
arbetsplatsen ar det bra om bedémningen sker tillsammans med nagon pa foretaget som har
god insikt i arbetsorganisationen och arbetsmetoderna.



Eftersom ergonomiska insatser ofta kan motiveras utifran ett produktivitets- och
kvalitetsperspektiv (Axelsson, 2000; Brannmark m fl., 2012) kan det vara vardefullt att aven
engagera de som &r ansvarig for dessa fragor pa foretaget. De kan vara en bra motor for det
vidare arbetet.

Om exponering for vibrationer forekommer i det studerade arbetsmomentet/arbetet ska den
person som genomfor riskbedémningen dven ha kompetens att genomfora
exponeringsbeskrivning och riskbedémning avseende vibrationer. Vid exponering for
vibrationer forekommer néastan alltid andra faktorer som ocksa innebér en risk for
belastningsbesvar. Darfor ar ett tatt samarbete mellan ergonom och arbetsmiljéingenjor
motiverat vid riskbedémning av vibrationer.

Planera riskanalysen

Avsett tillrackligt med tid

Auvsiitt tillrackligt med tid redan fran borjan och tank pa att sjalva datainsamlingen &r oftast
den mindre delen av arbetet. Erfarenheten séger att forankring, analys, rapportskrivning och
aterrapporteringen ofta tar mer tid an planerat men ar viktigt for att uppna bra resultat.

Identifiera nyckelpersoner pa arbetsplatsen

Malsattningen med att gora en riskbedomning ar att undanrdja arbetsrelaterade halsorisker.
For att lyckas med detta ar det viktigt att i ett tidigt skede identifiera vilka som ar
nyckelpersoner och har befogenheter och skyldigheter att vidta atgarder pa arbetsplatsen
(Berlin, 2011). Det ar darfor av stor vikt att riskbedomningsarbetet &r val forankrat hos dessa
personer samt skyddsorganisationen. Ytterligare en framgangsfaktor &r att de anstéllda pa den
berdrda arbetsplatsen &r delaktiga i arbetet fran borjan. Ett participativt férhallningsatt vid
ergonomiska interventioner, det vill séga att de anstéllda blir aktivt involverade i arbetet, har
visat sig vara framgangsrikt (Rivilis m fl., 2008).



Arbetsuppgiftskarta (task map)- Ett sitt att kartlagga och visualisera
arbetsuppgifter och arbetsmoment

Eftersom de flesta arbetsuppgifter ar komplexa och bestar av flera olika komponenter behdvs
information om det aktuella arbetet. Detta for att kunna bestdmma hur riskbedémningen ska
laggas upp och vilka delar av det aktuella arbetet som man ska fokusera pa i
riskbedomningen. Ett sétt att gora detta pa ar att borja med att identifiera alla arbetsuppgifter
som utfors av den arbetstagare eller den arbetsgrupp vars arbete skall studeras. Uppskatta
ocksa hur stor del av tiden under en dag, vecka eller manad (beroende pa arbetets art) som
dessa arbetsuppgifter utfors. Darefter ar det mojligt att, vid behov, definiera vilka delmoment
som ingar inom varje arbetsuppgift och hur stor del av arbetsuppgiften som respektive
moment utgor.

Ett satt att visualisera detta pa &r att rita ett diagram med arbetsuppgifter och deras delmoment
(figur 2). P& X -axeln ritas de olika arbetsuppgifterna med olika stora block i férhallande till
hur stor del av tiden respektive arbetsuppgift utfors. Déarefter ritas for varje arbetsuppgift
delmomenten inom respektive arbetsuppgift pa Y-axeln. Lat skalan pa axlarna ga fran 0-100%
da motsvarar arean dvs. bredden (x) multiplicerat hdjden (y) hur stor del av den totala
arbetstiden som bestar av respektive delmoment. Se exempel i figur 2 dér t.ex.

arbetsuppgiften kassaarbete forekommer 50 % av tiden och 60 % av tiden vid kassarbete &r
skanning av varor. Den totala tiden med arbetsmomentet skanning av varor blir da 50 X
60/100 = 30 % av hela arbetstiden.

Nér detta ar gjort finns en fullstandig karta av arbetet som &r proportionerlig mot hur mycket
de olika delmomenten i arbetet férekommer for personen eller arbetsgruppen. Denna
identifiering av komponenter i arbetsuppgifterna underlattar prioritering i
riskbedémningsarbetet och val av riskbeddmningsmetoder. Darmed inte sagt att det &r de mest
forekommande arbetsuppgifterna som nédvandigtvis skall bedomas.
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Figur 2. Arbetsuppgiftskarta med forekommande arbetsuppgifter och delmoment inom en
livsmedelsbutik for en arbetstagare eller arbetsgrupp. X- axeln motsvarar andel tid i procent for
arbetsuppagifter som utfors. Y-axeln motsvarar andel tid av olika delmomenten inom arbetsuppgifterna.
Arean av respektive block motsvarar da dess andel tid uttryckt i procent av den totala arbetstiden som
delmomentet forekommer.

Undersok arbetsforhallanden och prioritera

Nér arbetsuppgiftskartan &r klar kan identifiering ske av vilka riskkallor/exponeringar som
forekommer i de olika arbetsuppgifterna eller delmomenten. Som hjalp kan da
screeningsinstrument och checklistor anvéndas. De identifierade riskkallorna/exponeringarna
och pa vilka kroppsdelar de inverkar kan laggas in i uppgiftskartan. Uppgiftskartan blir da en
exponeringskarta (figur 3). En noggrann informationsinsamling kan spara tid och resurser och
peka pa vilka potentiella riskkallor som ska prioriteras.

Tillaggsinfomation om risker pa arbetsplatsen kan dven hamtas fran interna dokument i form
av tillbudsrapporteringar, medarbetarundersokningar, sjukskrivningar, erfarenheter fran
foretagshalsovarden, skyddsombud och personalavdelning. Genom att gora arbetstagare och
arbetsledare delaktiga i detta arbete skapas engagemang och forstaelse for atgarder i senare
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skede. Personerna vars arbete vi studerar dr ocksa en viktig informationskalla. Eventuella
foreliggande arbetsrelaterade besvér kan ge en indikation pa var problemen ligger. Det ar
dock viktigt att komma ihag att det kan vara svart for en person att géra en korrekt bedémning
av vad som orsakar besvéren (korrekt s.k. attribution). Detta galler speciellt for repetitivt
arbete pa Iag belastningsniva under lang tid. Darfor ar ergonomens egna kunskaper och
erfarenheter mycket vardefulla fér en adekvat bedémning.

Kassaarbete Mejeri Fér- Golvet Raster
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Figur 3. Exponeringskarta med information fran screening om vilka typer av exponeringar som
forekommer i de olika arbetsmomenten och pa vilka kroppsdelar de inverkar.

Vilj riskbedomningsmetod

For belastningsergonomiska riskbedomningar &r det oftast nagon form av observationsmetod
som star praktikern narmast till hands. Olika metoder &r anvandbara i olika sammanhang och
for bedomning av olika exponeringstyper. Utifran informationen i exponeringskartan (figur 3)
kan man valja lamplig typ av observationsmetod fran tabell 1. Eventuellt kan dessa
observationsmetoder kompletteras eller ersattas av tekniska matningar. Tekniska matningar
kan komma att utgora ett viktigt komplement till praktikers exponeringsbeddmningar i
framtiden, da teknikutvecklingen medfor att billigare och mer lattanvand métutrustning
utvecklas.
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Tabell 1. Sammanstallning av belastningsergonomiska riskbedémningsmetoder. Metoderna ar indelade baserat pa vilken typ av exponering de huvudsakligen
bedomer. Tabellen kan anvandas som en guide for att hitta de metoder som lampar sig for att bedoma ett arbete baserat pa vilken exponeringstyp som
forekommer i arbetet eller utifran de besvér som personer pa arbetsplatsen har.

Overgripande .

Repetitivt arbete

. Obekvam arbetsstallning .

Manuell hantering

QEC | Washington NIOSH

state hazard KIM 11l OCRA I RULA REBA KiM | .

zone checklist lyftekvation
Skjuta dra Ja Nej Nej Nej Nej Nej Nej Nej Nej Nej Ja Nej Nej
Tunga lyft Ja Ja Nej Nej Nej Nej Nej Nej Delvis Ja Nej Ja Ja
Repetitivt arbete Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Delvis Nej Nej Nej Nej
Vibrationer Ja Ja Ja Ja Nej Ja Nej Nej Nej Nej Nej Nej Nej
Nacke axlar Ja Ja Ja Ja Delvis Delvis | Nej Nej Ja Ja Nej Nej Nej
Underarm hand Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Nej Nej Nej
Landrygg Ja Ja Ja Nej Ja Nej Nej Nej Ja Ja Ja Ja Ja
Ben Nej Ja Nej Nej Nej Nej Nej Nej Nej Ja Ja Delvis Nej
Kna/huksittande Nej Ja Nej Nej Nej Nej Nej Nej Nej Nej Ja Ja Nej
Inkluderar dos (tid) Ja Ja Ja Ja Ja Ja Ja Nej Nej Nej Ja Ja Ja
Uttalad delaktighet fran | j5 Ja Ja Nej Nej Nej Ja Ja Nej Nej Nej Nej Nej
arbetstagaren
Arbetstider pauser Nej Nej Ja Delvis | Delvis Ja Nej Nej Nej Nej Nej Nej Nej
Synférhallanden Ja Nej Delvis Nej Ja Nej Nej Nej Nej Nej Nej Nej Nej
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http://www.hig.se/Ext/Sv/Organisation/Akademier/Akademin-for-halsa-och-arbetsliv/Avdelningar/Avdelningen-for-arbets--och-folkhalsovetenskap/CBF-Centrum-for-belastningsskadeforskning/Att-undersoka-och-mata/Frageformular.html
http://www.lni.wa.gov/wisha/ergo/evaltools/HazardZoneChecklist.PDF
http://www.lni.wa.gov/wisha/ergo/evaltools/HazardZoneChecklist.PDF
http://www.lni.wa.gov/wisha/ergo/evaltools/HazardZoneChecklist.PDF
http://www.hse.gov.uk/msd/uld/art
http://www.av.se/dokument/checklistor/Checklista_HARM.pdf
http://www.baua.de/de/Themen-von-A-Z/Physische-Belastung/pdf/KIM-manual-handling-2.pdf?__blob=publicationFile&v=3
http://www.epmresearch.org/index.php?fl=2&op=mcs&id_cont=912&idm=912
http://personal.health.usf.edu/tbernard/HollowHills/StrainIndexM12.pdf
http://personal.health.usf.edu/tbernard/HollowHills/HALTLVM15.pdf
http://ergo.human.cornell.edu/Pub/AHquest/RULAworksheet.pdf
http://www.humanics-es.com/bernard/REBA_M11.pdf
http://www.av.se/dokument/publikationer/adi/adi_668.pdf
http://www.av.se/dokument/publikationer/adi/adi_627.pdf
http://www.cdc.gov/niosh/docs/94-110/pdfs/94-110.pdf
http://www.cdc.gov/niosh/docs/94-110/pdfs/94-110.pdf

Varfor ska man anvianda specifika riskbedomningsmetoder? Man ser ju
anda om arbetet ir riskfyllt eller inte...

En specifik riskbedémningsmetod &r ett vardefullt komplement till den bedémning en erfaren
ergonom gor. Genom att anvéanda riskbedémningsmetoder blir det tydligare vilka faktorer
som paverkar risknivan mest och vilka atgarder som ger bast effekt for att minska
exponeringen. Anvandningen av en eller flera vetenskapligt baserade riskbedomningsmetoder
Okar trovardigheten och tyngden i den rapport som l&mnas till uppdragsgivaren. Metoderna
ger ocksa tydligt méatbara resultat som gar att folja upp med matbara mal.

Belastningsergonomiska riskbedémningsmetoder ar dessutom anvandbara vid utvardering av
forandring som har gjorts pa en arbetsplats for att minska muskuloskeletala besvar eller
antalet sjukskrivningsdagar. Det kan vara lockande att forsoka utvéardera interventioner genom
att mata besvér eller sjukskrivning fore och efter interventionen. Men eftersom besvér varierar
mycket fran tidpunkt till tidpunkt och oftast tar lang tid att utveckla, liksom att avveckla, ar
det tekniskt svart att anvanda besvar som utvarderingsmatt. Sjukskrivningar paverkas av
manga andra faktorer vilket innebér att det ocksa ar ett osékert utvarderingsmatt. Det kan
darfor vara béttre att utvardera om de exponeringar som man utifran forskning vet ar skadliga
for uppkomst av muskuloskeletala besvar har minskat.

Observationsmetoder for belastningsergonomisk riskbedémning

En systematisk genomgang av olika publicerade observationsmetoder for biomekanisk
exponering publicerades 2010 (Takala m fl., 2010). Studien beskriver 30 olika
observationsmetoder. En beskrivning av metoderna och redovisning av dess validitet och
reliabilitet finns pa finska Arbetshalsoinsitutets hemsida:
http://www.ttl.fi/en/ergonomics/methods/workload_exposure_methods/table_and_methods/Pa
ges/default.aspx. Flertalet av metoderna i denna systematiska litteraturgenomgang, som
lampar sig for praktiker inom féretagshalsovarden, finns med i foreliggande rapport.

Det finns inte en basta metod, ingen metod ar fullt tillracklig, alla metoder har sina fordelar
och sina brister. Se darfor riskbeddmningsmetoden som ett redskap som kan hjalpa till i
beddmningen, men prioritera inte bort den vardefulla kunskap av arbetet som framkommer
genom att intervjua de personer som utfor arbetet som ska bedémas. De har ofta kunskap om
arbetet som inte kan fangas med en riskbedomningsmetod men som &r viktig for att géra en
rattvis och saker analys och helhetsbedémning. Notera ocksa vad som tidigare namnts om
felaktig attribution, dvs. att personer med besvar inte alltid kan gora en korrekt analys av vad
som fororsakar besvéren.

Tekniska matmetoder

Tekniska matmetoder anvénds inte sa ofta av praktiker beroende pa att de kan vara dyra i
inkop och analysen av data kan ibland vara komplicerad. For manga av metoderna saknas
dessutom ett samlat kunskapsléage om vilka nivaer som innebar en 6kad risk for besvar och
darfor kan det vara svart att tolka resultatet vid en riskbeddmning. Utvecklingen gar dock
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snabbt framat vilket innebér att metoderna blir billigare och lattare att anvanda. Nedan har vi
valt att kort beskriva ett antal tekniska matmetoder.

Dynamometer

En dynamometer mater kraft. En kraftig fjadervag (t. ex. for fisk eller bagage) kan anvandas i
manga situationer. Det finns ocksa mer avancerade elektroniska varianter med vilka man dven
kan logga skjuta/dra krafterna och analysera dem i datorn. Det finns rekommendationer om
skjuta/dra krafter i AFS 2012:2. Det finns ocksa rekommendationer om kraftgranser vid
maskinanvandning angivna i standarden EN 1005-3.

Elektromyografi —- EMG

Med EMG mats muskelns elektriska aktivitet. Genom att kalibrera mot antingen en maximal
kontraktion eller en val kontrollerad situation kan man anvanda EMG-signalen for att fa en
uppfattning av kraften i muskeln (Hagg m fl., 2000). Vanligt ar att mata pa trapezius och
underarmens extensorer och flexorer. EMG kan till exempel anvéandas for att utvardera graden
av statisk-, medel- respektive toppbelastning. Aven trotthetsutveckling och muskelns
viloperioder kan registreras. Det finns dyrbara och avancerade EMG-matsystem pa
marknaden men en enkel biofeedbackapparat kan vara anvandbar for praktikern.

Goniometer

En goniometer anvénds for att mata ledvinklar. Férutom de traditionella manuella
goniometrarna finns det elektrogoniometrar som mater ledrorelserna elektroniskt nar rérelsen
utfors. Data om hur leden, till exempel handleden, har rort sig under ett arbetspass loggas och
kan sedan analyseras. Forutom en beskrivning av ledvinkeln, berdknas &ven vinkelhastighet,
vinkelacceleration och repetitiviteten pa det arbete som utfors. Goniometerregistrering av
handledsrorelser vid repetitivt arbete ar intressant eftersom det finns studier som beskriver ett
dos-respons samband mellan handledshastigheten och foérekomst av handledsbesvar
(Nordander m fl., 2013). Handledshastighet uppmatt med goniometer har darfor diskuterats
som en mojlig variabel for riskbedémning och eventuella gransvarden vid handintensiva
arbeten. I nuldaget ar dock goniometrarna relativt kostsamma och har dessutom begransad
livslangd.

Hjartfrekvens

Hjartfrekvensen mats under ett pagaende arbete genom att personen far béara ett pulsband och
pulsklocka. Hjartfrekvensen undersoks for att fa ett matt pa helkroppsbelastningen av ett
arbete. Detta kan vara en lamplig metod i arbete som stéller krav pa stora muskelgrupper. Om
test eller uppskattning har gjorts av personens maximala puls kan jamforelse ske mellan
vilken anstrangningsintensitet personen ligger pa under sitt arbete i forhallande till sin
maximala kapacitet. International Labour Organisation (ILO) har foreslagit ett gransvérde dar
den genomsnittliga belastningen éver en arbetsdag inte ska dverskrida 33 % av maximal
kapacitet (Toomingas m fl., 2008).
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Inklinometer/accelerometer

En inklinometer &r en accelerometer som registrerar lutning i forhallande till lodlinjen.
Inklinometern kan anvandas for att registrera rorelser; framat/bakatbojning, sidobdjning av
rygg och huvud, armelevation, samt att berdkna rorelsehastigheten. Det finns enkla och billiga
accelerometrar att tillga som kan anvandas som inklinometer. Samma typ av utrustning kan
anvandas for att registrera olika typer av aktiviteter sdsom t.ex. sittande, stdende och gaende
(Skotte m fl., 2012). Detta kan t.ex. vara anvandbart i projekt som syftar till att 6ka den
fysiska aktiviteten i arbetet. Utveckling av programvara for analys av inklinometerdata
anpassad for foretagshalsovardens behov pagar.

Vibrationsmatning

Matning av hand- armvibrationer gors genom att en givare monteras pa verktygen. Matningen
ska goras enligt Svensk standard SS-EN ISO 5349-2. Det finns speciella system utvecklade i
form av en handske med vibrationsgivare och loggers som arbetaren kan bara under arbetet
for att registrera vibrationerna.

Matning av helkroppsvibrationer gors enligt SS ISO 2631-1 genom att arbetaren sitter eller
star pa en platta som registrerar vibrationerna.

Kombinera tekniska matningar och film

Genom att kombinera tekniska méatningar av till exempel hjartfrekvens, 6verarms- eller
balvinkel, muskelaktivitet, vibrationer med film kan man analysera exakt vilket moment i
arbetet som innebar en hog belastning. Det finns fardiga system utvecklade for sadan analys.
PIMEX har till exempel tidigare anvéands for att analysera muskelaktivitet samt vibrationer
tillsammans med video (www.pimex.se).

En ny metod ar under utveckling pa Arbets- och miljomedicinska klinikerna i Uppsala och
Stockholm (Wav-metoden). Metoden bygger pa att man kan koppla vilken typ av métning
som helst till ett vanligt filmredigeringsprogram (Palm m fl., 2013). Resultatet blir tydligt och
kan anvandas for att pa ett pedagogiskt satt pavisa vad som behover atgardas. Ett exempel pa
detta finns i figur 4.
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00:56:41,560 = 346'1___.550'

360x240x32, 29.970p.

Figur 4. Overarmsvinkel synkroniserad med videobild. Den 6vre bilden visar hela arbetsmomentet. |
den réda markeringen syns att det &r en plata i kurvan éver 6verarmsvinkel, dvs. personen haller
armen lyft statiskt. P4 den nedre delen av bilden visas en inzoomning av markeringen och da syns det
att personen i det momentet haller handen strackt mot kvittoskrivaren. For att minska exponeringen for
arbete med statiskt lyfta armar bor alltsa i detta exempel arbetsmomentet med kvittoskrivaren atgardas.

Osdkerhet i riskbedomningen

Det finns alltid en osékerhet i den fardiga bedémningen &ven om observationsmetoder som
bygger pa vetenskapligt underlag anvands. Nagot av denna osakerhet beror pa att belastningen
kan variera mycket under arbetsdagen, mellan arbetsdagar och mellan olika arbetstagare. En
kort observationsperiod av en eller ett fatal arbetstagare kommer da att ge en bild som inte
exakt motsvarar belastningen i en stérre grupp av arbetstagare under en langre tid (Mathiassen
and Paquet, 2010). Osakerheten beror dessutom pa skillnader mellan olika metoder, att olika
observatorer gor olika bedémningar, och att samma observator ibland inte beddmer samma
situation likadant vid tva olika tillfallen. Resultatet av riskbedémningen &r alltsa beroende av:

e Vilken metod som anvéands
e VVem som observerar

e VVem som observeras

e Nar observationen sker

For att minska denna oséakerhet &r det klokt att ha en strategi for nér och hur mycket och vilka
arbetstagare man véljer att observera, och en strategi for hur manga observatérer som ska
beddma arbetssituationen. Generellt kan en slumpméssig osékerhet i en bedémning minskas
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genom att man genomfor flera observationer, antingen genom att observera flera arbetstagare
vid flera tillfallen eller genom att lata flera observatorer beddma samma arbetssituationer,
garna flera ganger. Det senare ar endast mojligt om arbetssituationen kan observeras fran en
videofilm.

Minska osidkerheten beroende pa vilken metod som anvinds

Om samma arbete undersoks med flera olika metoder kommer det i de flesta fall resultera i att
metoderna ger nagot olika riskvarderingar. Detta ar en naturlig féljd av att olika metoder
viktar olika exponeringar olika mycket. Darfor maste resultaten vagas samman och varderas.
Det ar ofta lampligt att anvanda flera metoder och kombinera information fran flera metoder
till en helhetsbeddmning.

Aven om de observationsmetoder som presenteras har bygger pa vetenskapligt underlag, sa
till vida att de riskkallor som ingar i metoderna ar val dokumenterade riskfaktorer for skador
eller besvar, sa ar det fa metoder som &r testade avseende prediktiv validitet i sin helhet. Det
vill sdga att en hog riskvardering verkligen leder till utvecklande av muskuloskeletala besvér i
framtiden. P& motsvarande satt ar det inte helt sékert att en lag riskvardering innebér att ingen
kommer utveckla skada. Prospektiva studier, dar individer foljs under en langre tid och som
undersoker orsak och verkan av exponeringar, ar dyra och svara att gora.

Minska osidkerheten beroende pa vem som observerar

Genom att vara flera oberoende observatorer kan osakerheten som beror pa vem som
observerar minskas. Genom att videofilma ett moment och lata en eller flera kollegor gora en
oberoende beddémning 6kar sékerheten i bedémningen. Det finns en studie som visat att for att
bedéma Gverarmsvinkeln pa frisérer var det mer kostnadseffektivt, det vill saga det gav mer
information for de investerade resurserna (d.v.s. tid), att lata flera observatorer bedoma ett
antal filmer/filmklipp av frisérerna &n att lata enbart en observator bedoma ett betydligt storre
antal filmsekvenser, resurserna anvandes alltsd béttre om de lades pa ”manga” observatorer
och ”fa” filmer av arbetet dn pa en observatdr och ”"ménga” filmer (Mathiassen et al., 2013).

Minska osdkerheten pa grund av vem som observeras

En riskbedémning som gors pa en person som utfor arbetet ar egentligen giltig endast for
denna individ. Detta beror pa att individer kan utfora ett arbete med olika arbetsteknik. Om
uppdraget galler arbetsplatsen som sadan ar det mycket osakert att forlita sig pa att endast en
arbetstagare skall vara representant for alla pa den arbetsplatsen. Man bor darfor inkludera ett
representativt urval av flera individer i sin undersdkning.

Minska osidkerheten pa grund av nir man observerar

Eftersom belastningen kan variera mycket inom en arbetsdag eller mellan olika dagar ar
riskbeddmningen beroende av ndr observationen sker. Ett satt att minska osékerheten kan vara
att i forhand genomfara en grundlig intervju med arbetstagare for att ta reda pa nar det ar
lampligast att observera utifran den fragestallning som finns for uppdraget. Till exempel for
att fanga specifika belastningstoppar eller for att fa en 6vergripande bild av en typisk dag. Om
belastningen skiljer sig mycket mellan olika dagar kan det vara nédvandigt att genomféra
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observationer spridda pa flera dagar. Den mest tillforlitliga bilden av en hel dags exponering
far man genom att sprida ut sina observationer sa mycket som mojligt under dagen (Liv et al.,
2011). Det &r darfor en fordel att observera flera arbetstagare under en dag och vid olika
tidpunkter under dagen aterkomma till samma arbetstagare. Detta ger en storre variation och
darmed sakerhet i beddmningen jamfort med att observera en arbetstagare at gangen.

Helhetsbedémning

De metoder som presenteras i denna rapport lampar sig for att bedéma en arbetsuppgift eller
ett delmoment i arbetet. Som tidigare namnts &r varken observationsmetoder eller tekniska
maétningar alltid heltdckande. For att gora en fullstandig riskbeddmning kravs en
belastningsergonomisk helhetsbedémning av hela arbetet som inkluderar andra forvarrande
eller mildrande faktorer.

Att gora denna helhetsbeddmning ar komplext och kréver erfarenhet och kompetens hos
beddmaren och &ven god kunskap om sjalva arbetet som ska bedémas. Genom att kombinera
informationen i “exponeringskartan” (figur 3) om hur lange de olika arbetsmomenten
forekommer med informationen fran riskbedomningsmetoderna om vilken typ av exponering
olika kroppsdelar hos arbetstagaren utsatts for far man en dverblick 6ver den totala risken i en
riskkarta” (figur 5) for en specifik kroppsdel. Till exempel skulle helhetsbedémningen i
exemplet enlig figur 5 avseende underarm och hand kunna bli rod (hog risk) trots att inget
moment for sig var bedomd som rod. Detta eftersom tva, tidsmassigt stora moment, skanning
av varor och plock av varor i hylla, var bedémda som gula. Momenten hade liknande
exponering (upprepade grepp och vridningar av varor) med inverkan pa samma kroppsdelar
(underarm och hand).

Genom en vél genomarbetad helhetsbedémning &r det enklare att tydliggora vilka atgarder
kopplade till manniskan, tekniken eller organisationen som behdver goras.
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Figur 5. Exempel pa ett sétt att visualisera riskbedomningen med en riskkarta for en person eller
arbetsgrupp. Figuren gor det tydligt var riskerna finns och hur man ska prioritera insatser och ga
vidare med nésta steg.

Forvarrande och formildrande faktorer

Som namnts ovan &r viktigt att i helhetsbedomningen beakta férvarrande och formildrande
faktorer i arbetsmiljon. Olika fysikaliska arbetsmiljofaktorer, till exempel belysning,
ventilation, klimat och buller paverkar manniskans prestationsféormaga, liksom att de
psykosociala och organisatoriska forhallandena pa olika satt kan bidra till 6kad fysisk och
mental stress. Samtidigt kan mildrande faktorer sasom aterhamtning, inflytande och en
organisering av arbetet som bidrar till variation i belastningen bidra till minskad fysisk och
mental stress. Detta innebar att risknivan kan bli annorlunda &n vad som framkommit vid den
metodbaserade exponeringsbeddémningen.
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Vibrationer

Om vibrationer forekommer och de misstanks Overskrida det lagstadgade insatsvardet ska
kompletterande exponeringsbedémning genomfdras for att berdkna den dagliga
exponeringsdosen gallande vibrationer. | Arbetsmiljoverkets forfattningssamling AFS
2005:15 beskrivs de lagstadgade gransvardena for vibrationer. Dar beskrivs ocksa hur
utrakning av daglig exponerings dos ska ske.

Yrkes och miljéomedicin i Umea tillhandahaller en databas dar vibrationsvérden fran olika
maskiner aterfinns. Déar finns dven en kalkylator som kan anvandas for att rakna ut den
dagliga dosen. Vibrationsnivaerna kan dock skilja sig mellan vad det ar for arbetsuppgift som
utfors sa sakrast ar att genomfora en teknisk méatning pa de moment som férekommer i
arbetet.

Databasen och kalkylatorn gar att na fran féljande lankar:

http://www.ammuppsala.se/vibrationsdatabasen

http://www.ammuppsala.se/vibrationsdatabasen

Kommunicera resultatet

Aterrapporteringen av riskoedomningen &r en viktig del for att &stadkomma eventuella
nodvandiga forandringar av risknivaer. Aterrapportera resultatet bade skriftligt och muntligt
till de nyckelpersoner som har mojlighet att besluta och genomféra forbattringar pa
arbetsplatsen. Den som ar ytterst ansvarig for arbetsmiljoarbetet pa foretaget bor alltid vara
informerad. Grundlédggande i all kommunikation &r att identifiera och appellera till
bestallarens/malgruppens (arbetsledning, chefer och kanske produktionstekniker)
referensramar och malsattningar. Malgruppen har ofta ekonomisk och/eller teknisk bakgrund.
Vinster i produktivitet, produktkvalitet och minskad sjukfranvaro, garna uttryckt i kvantitativa
termer, ar oftast tyngre argument d&n minskad besvérsfoérekomst. Syftet med att kommunicera
resultatet ar att malgruppen ska forsta vad som gor att belastningen blir en risk for besvar, sa
att de kan satta in de ratta atgarderna. Om risken blir otydligt beskriven upplever bestallaren
att de inte har fatt ndgon hjalp av ergonomen. Aterrapporteringen kan ménga ganger vara
starten pa ett vidare arbete.

Ett satt att presentera beddmningen kan vara att anvanda visualiseringarna genom att
farglagga “exponeringskartan” till en “riskkarta” utifran riskbedémningen i de olika
arbetsmoment som férekommer (figur 5). Eftersom arbetsmomenten och arbetsuppgifterna
har visualiserats med block som ar proportionerligt stora i forhallande till hur stor del av
arbetstiden arbetsmomentet utfors sa blir det tydligt var de storsta problemen finns och var
insatserna ska prioriteras. Det blir ocksa tydligt om det finns arbetsmoment som inte har
kartlagts annu. En sadan karta kan vara en bra grund for det fortsatta arbetet.

Informera om lagstadgade atgirder

Var noga med att informera arbetsgivaren om undersékningen funnit att det kravs vidare
lagstadgade atgarder som maste vidtas. Vid exponering for vibrationer finns lagstadgade

21


http://www.ammuppsala.se/vibrationsdatabasen
http://www.ammuppsala.se/vibrationsdatabasen

atgarder tydligt beskrivna i AFS 2005:15 om vibrationer. Bland annat ska personalen erbjudas
medicinska kontroller i syfte att tidigt identifiera eventuella skador om
vibrationsexponeringen 6verskrider insatsvérdet.

Enligt 3 8 AFS 2005:6 om medicinska kontroller ska arbetsgivaren &ven erbjuda medicinska
kontroller om riskbeddmningen visar att det &r motiverat. Detta kan dven gélla risker for
belastningsbesvar. Det finns exempel pa arbeten med hog risk dar arbetsmiljoverket har alagt
arbetsgivaren att genomfora sadana kontroller (“Tillsynsmeddelande - styckning -
Tillsynsmeddelande styckning.pdf,” .).

De granser som anges (till exempel som rott/gult/gront) i de olika riskbeddmningsmodellerna
i AFS 2012:2 Belastningsergonomi har inte nagon juridisk relevans utan far endast ses som
radgivande.

Praktiska tips vid riskbedomning

Videofilmning - hjalp i din riskbedémning

Genom att videofilma arbetet finns mojligheter att i efterhand gora hela eller delar av
bedémningen. Beddémningen underlattas vasentligt av att filmen kan spelas langsamt,
momentet frysas och repriseras. Tidsanalyser underlattas om arbetet finns pa film. Flera
bedémare kan ocksa pa ett smidigare sétt genomféra beddmningen om man har filmat arbetet.
Video och bilder ar ett bra pedagogiskt hjalpmedel vid utbildning eller aterrapportering.

Fototillstand

Tank pa att pa manga arbetsplatser kraver fototillstand, vilket &r bra att ha ordnat innan man
kommer ut pa arbetsplatsen.

Att valja vinkel

Att hitta en bra vinkel vid filmning av ett arbete ar viktigt och kan vara svart. Det galler att ta
god tid pa sig och vilja vinkeln med omsorg. Utga ifran fragestallningen. Om problemet
bedOms vara att arbetet ar repetitivt for armar och hander &r det viktigt att finna en vinkel déar
hand- och armrdérelser syns tydligt. Observation av hand- och armrorelser har visat sig vara
speciellt svart att gora pa ett tillforlitligt satt. Har kan ofta en hog kameraplacering vara att
rekommendera sa att man ser handerna uppifran. Erfarenheten sager att man dessutom bor
filma handerna i en specialsekvens sa att handledens rorelser framtrader tydligt. De &r oftast
svara att beddma. Om arbetet innebar flexion/extension av bal eller nacke ar en bild rakt fran
sidan att foredra. Sidobdjning fangas bést framifran eller bakifran och bal eller nack -
rotationer ovanifran. Ofta behovs arbetscykeln filmas fran flera olika vinklar.

Val av kamera

Det ar vanligt att inte allt kommer med pa bild eftersom utrymmet kring arbetsplatsen ar
begransat. Darfor ar en kamera med vidvinkel pa objektivet att foredra. Kamerans vidvinkel
anges pa objektivets brannvidd. En brannvidd under 30 mm &r att rekommendera. En del
kameror gar att komplettera med vidvinkellins. Vanliga kameror pa mobiltelefoner har ofta en
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relativt vid vinkel men det kan dock vara svart att filma langa sekvenser med en mobiltelefon
utan att det blir skakigt. Darfér rekommenderas en videokamera som gar att fasta pa ett stativ.
En del kameror med kraftig vidvinkel bojer dock linjer i bilden vilket kan géra dem mindre
lampliga for att skatta vinklar. Speciella kameror for actionfotografering har blivit vanliga och
billiga. De har ofta en vidvinkel och har fordelen att de ar flexibla och gar att montera med
olika typer av tillbehor i besvarliga utrymmen. Med hjélp av en personburen sele kan kameran
fastas pa personen som arbetar vilket kan vara ett satt att filma olika aktiviteter i arbetet.

Stativ

Genom att anvanda ett flexibelt stativ som kan hissas upp hogt ges en vy uppifran vilket kan
vara bra for att, t.ex., fanga rotationsrorelser eller for att finna en bra vy dver underarmar och
hander. Det finns aven flexibla armar som gar att fasta pa hoga stativ for att finna en passande
vinkel. Ett annat anvandbart hjalpmedel kan vara ett stativ i form av sugpropp eller klammor
som gar att fasta pa lampliga stallen.

Videoanalys

Analys av stillbildssamples fran videofilm

Att analysera en mangd stillbilder fran en videofilm kan vara en kostnadseffektiv metod som
kan ge tillforlitligt svar pa fragor som till exempel hur stor del av tiden en viss situation
forekommer. Detta har testats i en studie dar éverarmsvinkeln hos frisérer analyserades. | det
fallet visade det sig att det var mer kostnadseffektivt titta pa en mangd stillbilder istéllet for att
analysera en lang rorlig sekvens (Rezagholi m fl., 2012).

For att fa ut stillbilder ur en videofilm kan funktioner som finns i en mediaspelare anvéandas
Se bilaga 3 for instruktion.

Analys av rorlig bild

For att identifiera specifika situationer, riskmoment eller rakna frekvenser i arbetet gar det
inte att anvanda sig av slumpvis utvalda stillbilder. Analys maste istallet ske fran rorlig bild
for att undvika att hédndelser missas. Detta ar betydligt mer tidskrdvande men medfor
mojligheten att spela filmen i slowmotion, framat, bakat och snabbspola. En del
videoredigeringsprogram har funktioner for att markera handelser i filmen och spara dessa
handelser som tidkoder. Detta kan sedan anvéndas for att gora tidsanalyser.

VIDAR

VIDAR (Video och Datorbaserad ARbetsanalys) ar ett program som kan anvéndas for att lata
de anstallda sjalva titta pa arbetet och i filmen markera moment i arbetet som de bedémer
fysiskt eller psykiskt pafrestande. Programmet ar primart avsett for participativ
arbetsmiljoutveckling. Quick Exposure Check och modellerna fran AFS 1998:1
Belastningsergonomi ar integrerade i VIDAR. Néar analysen &r klar kan en fardig rapport
skrivas ut, den innehaller stillbilder, bedomningar och kommentarer fran de identifierade
situationerna. Rapporten l&mpar sig val som underlag vid forbéattringsdiskussioner. En styrka
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med VIDAR ér att den anstallde blir delaktig i analysen. Mer information kring Vidar finns pa
www.vidarweb.se
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Del 2. Beskrivning av observationsmetoder
| denna del presenteras olika metoder som kan anvandas vid riskanalys och riskbeddémning.

Urvalet ar baserat pa foljande inklusionskriterier:
e Metoderna ska finnas gratis tillgangliga att ladda ner fran internet.
e Metoderna ska vara vél beskrivna och etablerade.

e Metoderna skall sammantaget tacka in de flesta former av muskuloskeletal belastning
som forekommer i svenskt arbetsliv.

e Metoderna ska lampa sig for praktiker inom foretagshalsovarden
e Metoderna ska vara pa svenska eller engelska

e Specifika branschmetoder har utelamnas av utrymmesskal

Screeningmetoder

Screeningmetoder anvands i ett inledande skede av riskanalysen for att kartlagga/identifiera
potentiellt riskfyllda arbetsmoment. Det finns manga olika typer av screeningmetoder.
Generella egenskaper for screeningmetoderna ar att de ar snabba och enkla att anvanda, de
innehaller ofta ett brett spektra av riskfaktorer och de tar inte hansyn till interaktion mellan
riskfaktorer. | steget efter screening uppskattas och varderas risknivan hos riskfaktorerna
narmare med djupare riskbedémning.

Screeningmetoderna ar vanligast i form av en eller flera checklistor. Pa Prevents hemsida
aterfinns flera branschspecifika checklistor for arbetsmiljoarbete varav en del beror
belastningsergonomiska fragor. (http://www.prevent.se/sv/Arbetsmiljoarbete/Systematiskt-
arbetsmiljoarbete/Checklistor).

Det finns dven checklistor pa arbetsmiljéverkets hemsida: http://www.av.se/checklistor/.
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Keyserlings checklista for ovre extremiteterna

Keyserlings checklista for 6vre extremiteterna (KC) syftar till att kartlagga riskfaktorer som ar
associerade med belastningshesvar i 6vre extremiteterna. Checklistan togs fram i ett flerarigt
ergonomiprojekt vid en bilfabrik i USA som bland annat syftade till att reducera olyckor och
besvar orsakade av dalig ergonomi pa arbetsplatsen.

KC tar hansyn till férekomst av belastande arbetsstéllning, repetitivitet, yttre krafter,
vibration, kontaktkrafter, kall utblasningsluft, obalanserade verktyg/objekt samt
handskanvandning. For vissa faktorer noteras ocksa duration och frekvens.

Svaren pa fragorna i checklistan &ar graderade i tre nivaer: 1/ ingen eller forsumbar risk, 2/ risk
finns, samt 3/ uttalad risk. Alla 2:or och 3:0r summeras och arbeten som far en eller fler 3:or
skall prioriteras for narmare undersékning och analys. Viss forsiktighet med att tolka summan
av identifierade risker rekommenderas, de &ar kvalitativa skattningar som inte nédvéndigtvis
kan summeras.

Utrustning
Stoppur samt eventuell vag for bedémning av hanterade vikter.

Lank

http://www.hig.se/Ext/Sv/Organisation/Akademier/Akademin-for-halsa-och-
arbetsliv/Avdelningar/Avdelningen-for-arbets--och-folkhalsovetenskap/CBF-Centrum-for-
belastningsskadeforskning/Att-undersoka-och-mata.html

Kortlank: www.hig.se/cbf Klicka pa metoder for att undersoka och méta.

Referenser

Keyserling m fl. A checklist for evaluating ergonomic risk factors associated with upper
extremity cumulative trauma disorders Ergonomics, 1993;36(7):807-31.
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PLIBEL

PLIBEL star for PLan for Identifiering av BELastningsfaktorer som kan innebéra skadlig
inverkan. Det &r bade ett analysschema och en screeningmetod:

A/ analysschema for att underl&tta ergonomisk exponeringsbeddémning vid misstanke om
arbetsrelaterade belastningsbesvar och utredning av arbetsskadeanmélda fall;

B/ screeningmetod for identifiering av risker for arbetsrelaterade belastningsbesvar.

PLIBEL ér ett generellt instrument dar varje risk finns underbyggd i den vetenskapliga
litteraturen. Sedan checklistan publicerades 1995 kan dock ytterligare samband mellan olika
faktorer och olika kroppsdelar har fastslagits som inte finns med i checklistan. Redan i
PLIBELSs titel ”Plan for identifiering av belastningsfaktorer som kan innebéra skadlig
inverkan” uttrycks en osdkerhet, som innebér att observatéren méste tolka och integrera olika
fynd for ett slutligt stallningstagande till den eventuella ergonomiska risken.

Fragorna i protokollet besvaras med Ja eller Nej. Manga praktiker har lagt till ett
mellanalternativ, ”Ibland”, for att kunna differentiera mellan en sporadisk forekomst och ett
rent ja, vilket kan uppfattas som ofta eller dagligen forekommande. Det finns dessutom sex
olika faktorer som skall vagas in oberoende av kroppsdel och om fragorna besvarats med Ja,
Ibland eller Nej.

Vid bade procedur A och B &r det angelaget att arbetstagaren/arbetstagarna deltar for att ge en
allsidig belysning av arbetsprocedurer och 6vriga forhallanden. | den slutliga rapporten bor
individuella, arbetsmiljomassiga och organisatoriska aspekter beaktas och de olika fragorna
arrangeras efter betydelse. Observera att PLIBEL ér ett kvalitativt matt. Det &r alltsa inte
antalet ja som ar avgorande for risknivan utan helheten i bedomningen.

Anmarkningar
Lag reliabilitet (“repeatability”) pga det subjektiva beslutet ja/nej, vilket troligen .forbéattras

om man l&gger till Ibland som alternativ. Detta &r dock inte undersokt

Utrustning
Eventuellt vag fér beddmning av hanterade vikter.

Lank
http://www.hig.se/Ext/Sv/Organisation/Akademier/Akademin-for-halsa-och-

arbetsliv/Avdelningar/Avdelningen-for-arbets--och-folkhalsovetenskap/CBF-Centrum-for-
belastningsskadeforskning/Att-undersoka-och-mata.html

Kortlank: www.hig.se/cbf Klicka pa metoder for att underséka och mata.

Referenser
Kemmlert K. A method assigned for the identification of ergonomic hazards — PLIBEL.

Applied Ergonomics,1995;26:199-211.

Marras W. & Karwowski W: Fundamentals and assessment tools for occupational
ergonomics. ISBN 0-8493-1937-4. Taylor and Francis. 2006; kapitel 40.
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Washington State Ergonomic Checklist

Beskrivning

Washington State Ergonomic Checklist (WSEC) ar tva checklistor som kan anvandas for att
screena typiska arbetsaktiviteter, det vill séga arbetsaktiviteter som ar normalt férekommande
i arbetet, aterkommer mer &n en dag/vecka och mer frekvent &an en vecka/ar. WSEC &r en
snabb metod for att screena en hel arbetsplats och identifiera var behovet finns for djupare
riskbedomningar. WSEC behandlar arbetsstallningar, kraftutveckling for hander, repetitivitet,
lyft och vibrationer. Metoden utvecklades i slutet av 1990-talet och i bdrjan av 2000-talet i
Washington for att reducera muskuloskeletala besvar. WSEC bygger pa epidemiologisk
grund.

Checklista 1, ”Caution Zone Checklist” anvdnds som en forsta screening av arbetet. Den
bedémer 14 olika arbetsmoment inom sex olika exponeringsomraden. Om inga kriterier
uppfylls anses arbetet vara riskfritt. Har daremot vissa potentiella risksituationer identifierats
gar man vidare med den mer ingaende checklista 2 “Hazard Zone Checklist”, som inkluderar
durationen av de arbetsmoment som utfors. Den innehaller ocksa en kalkyleringsdel for lyft,
denna lyftanalys del baseras pa NIOSH lyftekvation vilken den har en samstammighet med,
men har hogre varde for acceptabel lyftvikt. Alternativt kan forstas en annan
observationsmetod valjas efter att ha anvint ”Caution Zone Checklist” som forsta screening.

Checklistorna ar validitetstestade for bland annat prediktiv validitet. Caution Zone Checklist
var mer effektiv att predicera vilka jobb dar det fanns en trolig risk for muskuloskeletala
besvér jamfort med Hazard Zone Checklist. Caution Zone Checklist har hog sensitivitet och
lag specificitet.

Anmarkningar

Thomas E. Bernard (2010) har kombinerat de bada listorna till ett och samma
screeningsverktyg vilket kan vara ett enklare verktyg att anvénda i och med att det endast ar
en lista. Observera dock att hans riktlinjer skiljer sig lite fran originalet. Identifieras risker
anvands valfri observationsmetod for vidare riskbeddomning.

Utrustning
Eventuellt vag fér beddmning av hanterade vikter.

Lankar
(checklistorna &r pa engelska)
Caution Zone Checklist & Caution Zone Checklist:

http://www.Ini.wa.gov/Safety/Topics/Ergonomics/ServicesResources/Tools/default.asp

Thomas E. Bernards modifierade Whashington State WISHA Screening Tool:
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Referenser
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waste industry. Master's thesis, Texas A&M University. Texas A&M University Keyserling,
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Riskbedomningsmetoder

Nedan presenteras i bokstavsordning ett antal belastningsergonomiska observationsbaserade
riskbedémningsmetoder, det vill s&ga standardiserade metoder som beddmer, framfor allt, de
fysiska exponeringarna i en arbetssituation och summerar dessa till ett riskindex. | tabell 1 kan
du se vilka metoder som lampar sig for bedomningar av olika typer av exponeringar. Metod
kan ocksa véljas utifran belastningen pa en specifik kroppsdel. Om det, t,ex,, identifierats
mycket landryggsbesvar pa arbetsplatsen kan tabellen guida till vilka metoder som inkluderar
landryggen i riskbedémningen.
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Bedéomningsmodellerna i AFS 2012:2 Belastningsergonomi

Beskrivning

| Arbetsmiljoverkets allméanna rad om tillampning av foreskrifterna om belastningsergonomi,
AFS 2012:2, finns fyra modeller for att bedoma risker for besvér i rorelseorganen vid
arbetsstéliningar, manuell hantering samt repetitivt arbete. Modellerna ar i forsta hand
avsedda for arbetsgivare och ar samtidigt de belastningsergonomiska riskbedomningsmodeller
som ar de mest anvanda av ergonomer i Sverige. Modellerna ger rad om hur kraven i fjarde
paragrafen i foreskrifterna kan uppfyllas. Anvéndaren &r fri att anvanda andra modeller for
riskbedomning om kraven uppfylls pa likartat satt.

Grunden till modellerna togs fram av experter pa belastningsskador fran de fem nordiska
landernas tillsynsmyndigheter for arbetsmiljé samt nagra av de anknutna
forskningsinstitutionerna. Utvecklingsarbetet gjordes under 1990-talet i ett projekt finansierat
av Nordiska Ministerradet. Modellerna bygger pa vid den tiden existerande dokumentation
och forskning inom omradet, praktiska erfarenheter fran de nordiska landernas
tillsynsmyndigheter vad galler preventivt arbete, samt pa kunskaper fran europeiskt,
amerikanskt och australienskt standardiseringsarbete samt erfarenheter med att utveckla
végledningar. | relevanta delar har hansyn tagits till direktivarbeten inom EU.

Arbetsgruppen som utvecklade belastningsergonomiforeskrifterna har forsokt omsétta
komplexa arbetsforhallanden till relativt enkla bedémningsmodeller. Trots enkelheten anser
de som utvecklat modellerna att de bor kunna anvéndas for att I6sa merparten av de
arbetssituationer som innebar risk for belastningsskador. I situationer dar
bedomningsmodellerna inte kan anvandas bor mer sofistikerade metoder och/eller
specialistbedomningar anlitas.

Modellerna ar uppbyggda efter ett trafikljussystem med rétt, gult och gront omrade.

Rott omrade innebar att belastningen har en storlek och &r av en typ som riskerar att alla eller
en stor del av arbetstagarna pa kort eller lang sikt riskerar att drabbas av skador pa
rorelseapparaten med efterfoljande nedsatt arbetsformaga, livskvalitet och stora kostnader for
samhallet. Forhallandena &r oacceptabla. Atgarder méaste vidtas for att ta bort risken.

Gult omrade innebér att belastningen har en storlek och &r av en typ som riskerar att en del
av arbetstagarna pa kort eller Iang sikt riskerar att drabbas av skador pa rorelseapparaten.
Belastningen maste varderas narmare, i synnerhet faktorer sasom varaktighet, tempo och
frekvens av belastningar, men ocksa kombinationer med andra belastande forhallanden.

Gront omrade innebar for de flesta arbetstagare att belastningarna inte ar skadliga. For vissa
sarskilt sarbara grupper, sasom gravida, unga arbetstagare och arbetstagare med nedsatt
halsotillstand kan de dock innebéra en risk. Utifran de undersokta parametrarna ar
forhallandena normalt acceptabla. Men upptréader besvar hos arbetstagarna bor en narmare
analys goras, sa som namnts under gult omrade. Kombinationer med andra forhallanden an
dem som beddmts med den anvénda modellen kan naturligtvis vara oacceptabla. En
helhetsbeddmning som tar med samtliga potentiellt belastande faktorer bor alltid goras.
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Utvecklarna av foreskrifterna menar att generalister inom arbetsmiljdomradet bor kunna
placera ett givet arbete inom rott, gult eller gront omrade. Om ett arbetsmoment bedémts som
gult och behover varderas narmare kan det dock finnas behov av en expertbedémning.

Anmarkningar

Olika kroppsdelar bedéms separat och bedomaren far sjalv vaga samman dessa med tillagg
for eventuell manuell hantering, frekvenser och paverkandefaktorer. | endast nagra av
modellerna aterfinns tidsaspekten. Det kan vara svart att géra palitliga bedémningar fére och
efter en intervention da de verbala uttrycken kan tolkas olika och inget riskindex beraknas.
Modellerna har inte &nnu testats vetenskapligt, till exempel vad géller validitet och reliabilitet.

Lank

http://www.av.se/dokument/afs/afs2012 02.pdf

Referenser

Nordiska Ministerradet. VVagar till farre arbetsskador — utveckling av nordisk ergonomitillsyn.
TemaNord 1994:514. K6penhamn.

http://books.google.se/books?id=LjNagT XFepgC&hl=sv&source=gbs ViewAPI&printsec=fr
ontcover&redir esc=y#v=onepage&q&f=false
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ART Assessment of Repetitive Task of the upper limbs

Beskrivning

ART togs fram 2009 av Health And Safety Executive (HSE) i England, den engelska
motsvarigheten till Arbetsmiljoverket. Metoden ar utvecklad for inspektdrer att anvandas vid
bedémning av repetitivt arbete. ART bygger pa andra liknande metoder sasom OCRA och
QEC.

ART ar framst avsedd for att beddma arbetsuppgifter som involverar hand och arm och som
upprepas varje minut eller mer frekvent och som forekommer minst 1-2 timmar per dag eller
arbetsskift. Trots att ART framst fokuserar pa 6vre extremitet sa ar dven nack- och
ryggstallning inkluderat. Risknivaer for foljande faktorer bedoms: frekvens och repetition av
rorelser, kraft, arbetsstallningar och paverkande faktorer. Om de forutbestamda risknivaerna
inte passar kan bedémningen laggas mellan tva nivaer.

Till ART finns ocksa ett framtaget excelark for att gora analys av flera arbetsmoment som tar
hansyn till hur ofta man roterar mellan olika arbetsuppgifter (se lank nedan).

Anmarkningar

ART 4r inte tankt att anvandas vid bedémning av datorarbete. Arbetsmomentet som beddéms
ska paga minst 1-2 timmar/dag.

Utrustning
Borg CR-10-skalan
Lank

http://www.hse.qgov.uk/MSD/uld/art/index.htm

Har aterfinns formular, mer information om metoden samt traningsfilmer.

Referenser
Rapport som beskriver utvecklingen av ART-metoden inklusive referenser:

Ferreira J, Gray M, Hunter L, Birtles M, Riley D. Development of an assessment tool for
repetitive tasks of the upper limbs (ART). Research report RR707. Health and Safety
Executive; 2009 http://www.hse.gov.uk/research/rrpdf/rr707.pdf
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Hand Activity Level (HAL)

Beskrivning

Hand Activity Level (HAL), eller Hand Activity Level — Threshold Limit Value (HAL-TLV)
som det fullstdndiga namnet lyder, &r utvecklad av American Congress of Governmental
Industrial Hygienists (ACGIH) och publicerades 2003. Metoden ar mycket enkel att tillampa.

Metoden ar avsedd att anvandas fér hand och underarm vid repetitivt arbete. Arbetet som
bedéms ska paga i minst 4 timmar. Metoden grundar sig pa endast tva variabler som bedéms
genom enkla observationer och skattningar av den person som utfor arbetet. Variablerna ar 1)
handaktiviteten (HAL), det vill sdga hur ofta rérelserna utfors (bedéms pa en VAS-skala), 2)
skattning av handkraften (NPF) med Borg CR-10 skala. Dessa variabler laggs in pa tva axlar i
ett diagram med forifyllda omraden for rétt, gult och gront. Beroende pa var
skarningspunktenhamnar i diagrammet klassas arbetet som rott, gult eller gront. 1 diagrammet
finns ”Threshold Limit Value” (TVL) markerat som en heldragen linje och markerar att
handaktiviteten inte far Gverskrida den nivan. Det finns ocksa en prickad linje i diagrammet
som markerar ”Action Limit” (AL). AL far, till skillnad fran TVL Overskridas, men om AL
overskrids rekommenderas att ett preventionsprogram innehallande utbildning och
regelbundna medicinska kontroller infors.

Anmarkningar

De arbetsuppgifter metoden lampar sig for innebér ofta ocksa risker for skulder/nackproblem
vilket metoden inte tar hansyn till. Metoden kraver att en person utfér arbetsuppgiften for att
kunna beddmas vilket gor att metoden inte kan anvandas proaktivt. Den tar heller inte upp
forvarrande faktorer som till exempel stress och vibrationer vilket kan paverka
besvarsforekomsten. Arbetet som bedoéms ska paga mer an 4 timmar.

Utrustning
Eventuell dynamometer/vag for bedomning av hanterade vikter.

Lank
Bedomningsformular:
http://www.theergonomicscenter.com/graphics/ErgoAnalysis%20Software/HAL.pdf

Annan typ av beddmningsformular som tydligare beskriver hur man ska uppskatta
handkraften: http://personal.health.usf.edu/tbernard/HollowHillss/HALTLVM15.pdf

Referenser

Garg A, Kapellusch J, Hegmann K, Wertsch J, Merryweather A, Deckow-Schaefer G, Malloy
EJ. The Strain Index (SI) and Threshold Limit Value (TLV) for Hand Activity Level (HAL):
risk of carpal tunnelsyndrome (CTS) in a prospective cohort. Ergonomics 2012;55 (4): 396-
414
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Spielholz P, Bao S, Howard N, Silverstein B, Fan J, Smith C, m.fl. (2008) Reliability and
Validity Assessment of the Hand Activity Level Threshold Limit Value and Strain Index
Using Expert Ratings of Mono-Task Jobs. J Occup Environ Hyg. 5 (4):250.
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HARM - Hand Arm Riskbedémningsmetod

Beskrivning

HARM utvecklades under 2007 av den Nederléndska organisationen, TNO, som ar
Nederlandernas organisation for tillampad naturvetenskaplig forskning. Metoden utvecklades
for att kunna anvéndas av personer utan specifik ergonomiutbildning och togs fram for att
passa manga olika branscher. Den bygger pa epidemiologisk forskning om kanda riskfaktorer
for utvecklandet av besvar i armar, nacke och skuldror. HARM har anvant mycket av
utvecklingsarbetet som gjorts for KIM 111 (se nedan) och byggt vidare pa det. HARM é&r
oversatt till svenska och finns tillganglig pa Arbetsmiljéverkets hemsida.

HARM bedomer risken for belastningsrelaterade skador i hand, arm, skuldra och nacke.
Metoden bedomer arbetsmoment som pagar langre an 1 timme och dar tyngden av det som
hanteras ar under 6 kg. Metoden ar avsedd att anvandas endast pa hand- och armintensivt
arbete, men observera att den inte ska anvandas for bedomning av datorarbete. Om arbetet
inte ar specifikt handintensivt rekommenderas andra metoder.

Bedomningen gors pa ett isolerat arbetsmoment &t gangen. Det vill saga forekommer det flera
handintensiva arbetsuppgifter inom det arbetet som ska bedémas, bedoms de var for sig. | tur
och ordning bedoms 6 olika omraden; tid, mest aktiv hand, kraft, arbetsstéllning, vibrationer,
ovriga faktorer. For dessa omraden beraknas olika riskpodang, vilka slutligen raknas samman
och resulterar i en riskvardering. Risknivaerna graderas i gront, gult eller rott.

Anmarkningar

HARM inkluderar tydligt vibrationsfaktorer. HARM anvands for beddmning av arbete som
pagar langre dn en timme och dar vikten av hanterade bordor inte 6verskrider 6 kg.

Utrustning
Stoppur, eventuell dynamometer/vag for bedémning av hanterade vikter.

Lankar

Metoden ar utvecklad av TNO i Nederlanderna men finns dversatt till svenska. Information
om metoden, handledning och bedémningsformular finns pa:
http://www.av.se/dokument/checklistor/Checklista HARM.pdf

http://www.av.se/dokument/checklistor/Handledning HARM.pdf

Referenser

Douwes M., de Kraker, H. (2012). HARM overview and its application: some practical
examples.Work, 41 (2012) 4004-4009.
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KIM - Key Indicator Method (org. Leitmerkmalmethode)

KIM-metoderna ar utarbetade under aren 1996-2012 i Tyskland av Federal Institute for
Occupational Safety and Health i ndra samarbete med arbetsmiljdinspektorer, forskare,
foretag, forsakringsbolag, arbetsgivarorganisationer och fackféreningar (8). KIM-metoderna
finns i tre varianter, en for lyfta/bara, en for skjuta/dra arbete och en som beddmer riskerna
vid hand- och armintensivt arbete. KIM | och Il &r dversatta till svenska och finns tillgangliga
pa Arbetsmiljoverkets hemsida.

KIM-metoderna ar relativt enkla att anvanda. De finns Gversatta till flera olika sprak och har
fatt en stor spridning bade bland praktiker inom arbetsmiljéomradet och bland lekman.
Metoderna har dock fatt kritik for att det vetenskapliga underlaget till metodens validitet och
reliabilitet inte &r publicerat internationellt.

KIM I - Lyfta/bdra

Beskrivning

KIM 1 &r utformad for bedémning av arbetsmoment som innebar att lyfta, halla och/eller béra.
Metoden bedomer den manuella hanteringen under en arbetsdag. Om arbetsstéllning eller vikt
av det som ska beddmas varieras mycket, ska ett medelvarde beddémas. Innebér arbetet stor
variation ska separata beddmningar goras. Bedomningar kan laggas mellan tva steg till
exempel kan en 3:a valjas istallet for 2 eller 4 som tabellen i formuldret visar.

Proceduren i bedémningen ar sadan att forst bestdms om den manuella hanteringen framst
innebar att lyfta/halla, halla eller béra laster. Detta ger en tidspoang. Dérefter bestams lastens
vikt. Vilken arbetsstéllning som &r vanligast forekommande under arbetsuppgiften bedéms
och aven olika forvarrande faktorer under rubriken arbetsforhallande. Slutligen beréknas en
riskpoang. Risknivaerna graderas i gront, gult, orange eller rott.

Anmarkningar

Jamfort med NIOSH lyftekvation sa kan KIM | skatta risken som lagre vid tunga lyft som
forekommer sallan och skatta risken som hogre om lattare lyft férekommer frekvent.

Utrustning
Eventuell dynamometer/vag for bedomning av hanterade vikter.

Lank

Bedomningsformular:

https://osha.europa.eu/sv/topics/msds/slic/handlingloads/29.htm/pdf files/sv/sv-KIM-LHC-
ws.pdf

http://www.av.se/dokument/publikationer/adi/adi_627.pdf

Info om KIM 1 pa Europeiska arbetsmiljobyran:
https://osha.europa.eu/sv/topics/msds/slic/handlingloads/19.htm/29.htm
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KIM II - SKkjuta/dra

Beskrivning

KIM 1l anvénds for bedémning av arbete som involverar moment med att skjuta och dra. Om
arbetsstéllning eller vikt av det som ska bedémas varieras mycket, ska ett medelvarde
beddmas. Innebar arbetet stor variation ska separata beddmningar géras. Bedémningar kan
laggas mellan tva steg till exempel kan en 3:a valjas istallet for 2 eller 4 som tabellen i
formuldret visar.

Proceduren ar densamma som 6vriga KIM-metoder. | fosta steget bedéms tidspoangen
beroende av distans som bdrdan flyttas (6ver eller under 5 meter). | steg 2 bestdms massans
vikt och vilken typ av transport/forflyttningsmedel som anvénds. Om arbetet innebér
skjutande av borda beddms kroppsstallningen. Rorelsehastighet och arbetsstélining bedéms
ocksa liksom forvarrande faktorer under rubriken arbetsforhallande. | steg 3 beraknas
riskpoangen. Risknivaerna graderas i gront, gult, orange eller rét.

Utrustning
Eventuell dynamometer/vag for beddmning av hanterade vikter och skjuta/dra kraft.

Lank

Bedomningsformulér:
https://osha.europa.eu/sv/topics/msds/slic/handlingloads/30.htm/pdf files/sv/sv-KIM-PP-

ws.pdf (engelska)

http://www.av.se/dokument/publikationer/adi/adi_668.pdf (svenska)

Info om KIM Il p& Europeiska arbetsmiljobyran:
https://osha.europa.eu/sv/topics/msds/slic/handlingloads/19.htm/30.htm

Referenser KIM | och 11

Steinberg U. New tools in Germany: development and appliance of the first two KIM
(lifting, holding and carrying” and ”pulling and pushing”) and practical use of these
methods. Work J Prev Assess Rehabil. 01 Januari 2012;41(0):3990-6.

Steinberg U, Liebers F, KluBmann A, Gebhardt H, Latza U. ”"Does KIM what she promises to
do?” Jos Verbeek and P. Paul F.M. Kuijer. Work J Prev Assess Rehabil. 01 Januari
2012;43(2):251-2.

Verbeek J, Kuijer PPFM. Does KIM what she promises to do? Work J Prev Assess Rehabil.
01 Januari 2012;43(2):249-50.
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KIM III - handintensivt arbete

Beskrivning

KIM 111 utvecklades efter de andra KIM metoderna med syfte att utveckla en liknande metod
som beddémer handintensivt arbete. Senast reviderade version pa engelska publicerades 2011
efter validitetstester. Det finns annu ingen svensk éversattning.

KIM 111 &r uppbyggd pd samma satt som de andra KIM-metoderna, vilket gor att anvandaren
kanner igen sig i granssnitt och hur metoden fungerar. Analysen baseras pa att flera
arbetscykler observeras. Om cykeltiden &r under 60 sekunder, observeras 5-10 cykler om
cykeltiden ar 6ver 60 sekunder observeras 10-15 cykler. Bedomning gors av aktivitetens
duration under arbetsdagen, kraftanstrangning om aktiviteten ar att halla eller rorlig,
greppbarhet hos det som hanteras, position och rorelse av hand och arm, arbetsorganisation,
arbetsforhallanden och allmén kroppsstallning nér arbetet utfors. Risknivaerna graderas i
gront, gult, orange eller rott.

Anmarkningar
KIM tar dven med synférhallanden och olika typer av grepp i bedomningen.

Utrustning
Stoppur.

Lank

Manual och bedomningsformulér pa tyska och engelska:
http://www.baua.de/de/Themen-von-A-Z/Physische-Belastung/Gefaehrdungsbeurteilung.html

Engelsk manual: http://www.baua.de/de/Themen-von-A-Z/Physische-Belastung/pdf/KI1M-
manual-handling-2.pdf?__blob=publicationFile&v=3

Referens

KluBmann A, Gebhardt H, Rieger M, Liebers F, Steinberg U. Evaluation of objectivity,
reliability and criterion validity of the Key Indicator Method for Manual Handling Operations
(KIM-MHO), draft 2007. Work J Prev Assess Rehabil. 01 Januari 2012;41(0):3997-4003.
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NIOSH-modellen fér bedomning av lyft

Beskrivning

NIOSH-modellen for bedémning av lyft ar den &ldsta riskbedémningsmodellen och en forsta
version publicerades 1981. Metoden &r den mest etablerade riskbeddmningsmetoden for lyft.
NIOSH ér validitetstestad for samtidig validitet. Den reviderades 1991 till den version som nu
anvands. Modellen dr utvecklad vid det amerikanska federala forskningsinstitutet National
Institute of Occupational Health and Safety.

Grunden &r en “lifting equation” som ger en hogsta acceptabel vikt, Recommended Weight

Limit (RWL) for ett foremal som lyfts i en given situation. Detta gransvarde géaller generellt
for alla manniskor, man som kvinnor. Att metoden géller fér saval kvinnor som man gor att
RWL kan uppfattas som lagt till exempel for vissa manspopulationer.

Ekvationen utgar fran en ”load constant” = 23 kg, som multipliceras med ett antal
“multipliers”, faktorer som beskriver lyftsituationen och som kan anta varden mellan 0 och 1.
Eftersom multipliers kan anta hdgsta vardet 1 kan inte RWL = 23 kg 6verskridas. Detta ar
alltsa den hogsta acceptabla vikten under optimala forhallanden.

RWL = 0 innebar att ett lyft dver huvud taget inte &r acceptabelt. Multiplikatorerna avser det
lyfta foremalets hojd over golvet/marken, avstand fran kroppen, forflyttad stracka i hojdled,
asymmetri i lyftet, lyftfrekvens och hur pass bra grepp man har om foremalet. Vardet pa
multiplikatorerna erhalls ur de tabellverk som hor till metoden. Dessa finns numer inlagda pa
forhand i ett excelark (se 1ank) som gor metoden mycket enklare att anvénda.

Anmarkningar
Metoden avser endast tvahandslyft och galler inte for bara eller skjuta/dra.

Utrustning
Vag for beddmning av hanterade vikter samt tumstock eller méattband.

Lankar

Ett excelark med alla metodens tabeller integrerade samt manual kan laddas ner fran:
http://personal.health.usf.edu/tbernard/ergotools/index.htmi

(nar man kommer in pa hemsidan klicka pa den svarta knappen ~Back” och vidare till
NIOSH, dar kan man ladda ner excelarket).

Lank till manualer och tabeller:
http://www.cdc.gov/niosh/docs/94-110/pdfs/94-110.pdf

En online kalkylator finns ocksa pa foljande lank:
http://www.ccohs.ca/oshanswers/ergonomics/niosh/calculating rwl.html
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NIOSH-modellen ar ocksa integrerad i biomekanikprogrammet ALBA nedladdningsbart fran

KTH:
http://www.kth.se/sth/forskning/2.21253/utbildning/2.21740/alba-program-for-biomekanik-
och-antropometri-1.54608

Referenser
Waters T R, Putz-Anderson V, Garg A, Fine L J. Revised NIOSH equation for the design and
evaluation of manual lifting tasks. Ergonomics 1993; 36(7): 749-776.

Waters T R, Lu M-L, Occhipinti E. New procedure for assessing sequential manual lifting
jobs using the revised NIOSH lifting equation. Ergonomics 2007; 50(11) 1761-1770.
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OCRA - Occupational repetitive actions

Beskrivning

Metoden ar utvecklad i Italien under 1990-talet, den beskrevs forsta gangen i litteraturen
1996. OCRA metoden bedomer riskerna for besvar i vre extremiteterna da arbetet ar
repetitivt och cykliskt. OCRA dr tankt att anvandas av ergonomer och andra specialister inom
arbetsmiljoomradet. Metoden ar validitetstestad och referensdata fran flera olika
undersokningar finns publicerade.

Metoden finns i tre varianter, OCRA index, OCRA checklist och OCRA minichecklist.
OCRA index var den forsta metoden som utvecklades och ar relativt komplicerad och
djuplodande. Den &r tankt att anvandas vid nybyggnad eller ombyggnad av en arbetsplats.

OCRA checklist ar enklare att tillampa och rekommenderas som initial riskbedomningsmetod
for repetitiva arbetsmoment innan bedomaren eventuellt gar vidare med OCRA index. OCRA
checklist pAminner om metoder som till exempel HARM och ART. Det unika med OCRA-
metoderna ar att de inkluderar tid for aterhdamtning i bedémningen.

Minichecklistan &r det verktyg som utvecklas senast och &r annu enklare att anvanda an
OCRA Checklist, dock med mindre precision som foljd.

Riskpoangen for exponeringen klassificeras utifran fargerna gron, gul, ljus réd, mork rod eller
lila. Varje exponeringsniva relateras till en formodad riskniva i procent, géllande risken att
utveckla arbetsrelaterade belastningsbesvar. OCRA indexet ar sjélva risknivan av arbetet och
det kan jamforas med gron, gul, rod riskniva.

Anmarkningar

Svensk oversattning saknas, men en 6verséttning av OCRA Checklist & under uppbyggnad.
OCRA innefattar inte forvarrande psykosociala faktorer.

Utrustning

Till OCRA index rekommenderas videokamera, for att bedomaren ska kunna se filmen i
slowmotion. For bada metoderna finns ocksa mjukvara for analys. Stoppur, Borg CR-10 skala
ar ocksa anvandbart..

Lankar
Mjukvara OCRA:
http://www.epmresearch.org/index.php?fl=2&op=mcs&id cont=837&idm=837&moi=837

Information om OCRA checklist:
http://www.epmresearch.org/index.php?fl=2&op=mcs&id cont=903&idm=903

Information om OCRA Index:
http://www.epmresearch.org/index.php?fl=2&op=mcs&id cont=912&idm=912
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Referenser

Occhipinti E. OCRA: a concise index for the assessment of exposure to repetitive movements
of the upper limbs. Ergonomics. 1998;41(9):1290-311

Occhipiniti E, Colombini D. The Occupational Repetitive Action (OCRA) Methods: OCRA
Index and OCRA Checklist. In: Stanton N et al, editors Handbook of Human Factors and
Ergonomics Methods. Boca Raton: CRC Press LLC; 2005. Pp. 145-62.

Occhipinti E, Colombini D. Updating reference values and predictive models of the OCRA
method in the risk assessment of work-related musculoskeletal disorders of the upper limbs.
Ergonomics. November 2007;50(11):1727-39.

44



QEC - Quick Exposure Check

Beskrivning

QEC (uttalas “koeck”) ir utvecklad i Storbritannien for foretagshalsovardspersonal. Metoden
bygger pa epidemiologisk grund och utvecklades i tva faser mellan aren 1996-2003 med en
mellanliggande anvéndningsperiod. QEC &r latt att l&ra och att anvénda och passar for
bedémning av manga olika typer av arbeten.

Innan bedémningen paborjas observeras minst en hel arbetscykel. Bestar arbetet av manga
olika arbetsuppgifter kan varje uppgift behéva bedémas separat. Utgangspunkt for
beddmningen ar vérsta arbetsstéliningarna i en arbetsuppgift. Detta innebér att i ett
arbetsmoment skall den vérsta arbetsstallningen for respektive kroppsdelar som ingar i
protokollet bedémas. De behdver inte forekomma samtidigt. Observatéren bedémer
kroppsstallning och kroppsrorelser medan arbetstagaren (i samarbete med observatéren)
skattar tid, kraftutveckling, synkrav, fordonskérning, vibrerande verktyg, arbetstakt och
stressniva.

Olika kombinationer av de bedémda/skattade parametrarna ger podng som summeras
kroppsdel for kroppsdel. For slutpodngen finns prioriteringsnivaer for eventuella
interventioner foreslagna. Ingen totalpoang beréknas, eftersom upphovsmannen menar att
detta kan dolja information en enskild kroppsdel som &r hart belastad.

Anmarkningar

Det ar beddmaren som bestammer nér de olika kroppsdelarna ar som mest belastade under ett
arbetsmoment vilket kraver forkunskaper. En stor fordel ar att den pa ett tydligt sett involverar
arbetstagaren i bedémningen.

Utrustning

Lank

Lank till svensk version av manual och formulér:
http://www.hig.se/Ext/Sv/Organisation/Akademier/Akademin-for-halsa-och-
arbetsliv/Avdelningar/Avdelningen-for-arbets--och-folkhalsovetenskap/CBF-Centrum-for-
belastningsskadeforskning/Att-undersoka-och-mata/Frageformular.html

Referenser

McAtamney L, Li G, Buckle P. Quick Exposure Checklist (QEC) for the Assessment of
Workplace Risks for Work-Related Musculoskeletal Disorders (WMSDs). In: Stanton N et al,
editors Handbook of Human Factors and Ergonomics Methods. Boca Raton: CRC Press LLC;
2005. s 48-60.

David G, Woods V, Li G, Buckle P. The development of the Quick Exposure Check (QEC)

for assessing exposure to risk factors for work-related musculoskeletal disorders. Appl Ergon.
2008;39(1):57-69.
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REBA - Rapid Entire Body Assessment

Beskrivning

REBA, publicerad 2000, &r en uppfoljare till RULA vilket gor att beddmningsprotokollen ar
snarlika. Metoden togs fram for att vara en snabb och latthanterlig observationsmetod for
postural analys av helkroppsaktiviteter inom sjukvard och andra branscher med manuell
hantering.

Metoden syftar till att vara kanslig for muskuloskeletala risker i olika arbetssituationer. REBA
varderar muskelaktivitet orsakad av statiska eller dynamiska krav samt av snabbt andrade
eller instabila kroppsstallningar. REBA tar &ven hansyn till greppméjlighet/mandvrering vid
manuell hantering, ocksa da det inte gors med handerna, t.ex. om man fixerar en patient med
sin egen kropp.

REBA ger 6gonblicksbilder. Bedomning utgar fran att det aktuella arbetet studeras noga innan
val av arbetsmoment gors. Valet av arbetsmoment for bedomning kan baseras pa: det moment
som ar mest frekvent eller halls langst, eller det moment som verkar varst. Om till exempel
arbetscykeln &r lang eller olika arbetsmoment/stallningar intas kan man behéva gora flera
beddmningar, varvid hansyn till tiden for olika exponeringar kan tas med i bedémningen.

| REBA viljer man att bedoma en eller bada armarna (benen beddms tillsammans). Hoger och
vanster sida maste bedomas separat, det finns inget satt att kombinera dessa. Bedoms bada
armarna anvands den sidan som gav hogst poang i berakningarna av arbetsmomentet for att
vérdera risken.

Om slutresultatet visar pa att risknivan ar for hdg behovs ofta ytterligare undersékning av
situationen. Eftersom det &r en 6gonblicksbild och metoden inte tar hansyn till momentets
duration under arbetsdagen maste sddana bedémningar laggas till.

Anmarkningar

Det har pastatts att REBA kan ge lite hog riskvardering. Det kan eventuellt bero pa att det ar
en dgonblicksbild i varsta laget och utan hénsyn till duration.

Utrustning
Stoppur.

Lankar

Det finns software fér REBA pa internet. Dock bor sadana anvandas med forsiktighet, det
forekommer felaktigheter i en del av dessa, sa kontrollera noga mot originalartikeln. En
nackdel med sadana program ar att det inte ar tydligt vilka kroppsdelar som &r vérst
exponerade och dér en preventiv insats skulle kunna ge bast effekt utan enbart slutpodngen
redovisas. En fordel ar & andra sidan, &r att det gar snabbt att undersoka hur den slutgiltiga
risknivan paverkas beroende av vilka olika exponeringsvarden som laggs in. Vilket &r
anvandbart for att testa hur férandring av arbetsmoment paverkar slutresultatet. Formular:
http://personal.health.usf.edu/tbernard/HollowHills/REBA.pdf
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Manual: http://ergo-plus.com/reba-assessment-tool-quide/

Referenser

Hignett S, McAtamney L. Rapid Entire Body Assessment (REBA). Appl Ergon. 03 April
2000;31(2):201-5.

McAtamney L, Hignett S. Rapid Entire Body Assessment. In: Stanton N et al, editors. Human
Factors and Ergonomics Methods. Boca Raton: CRC Press LLC; 2005. s 71-83
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RULA - Rapid Upper Limb Assessment

Beskrivning

RULA, publicerad 1993, fokuserar pa dvre extremiteter och nacke/skuldra vid sittande eller
staende arbete. Den &r latt att anvanda och man kan relativt snabbt screena en stor grupp.

RULA ger en 6gonblicksbild. Bedémning utgar fran att det aktuella arbetet studeras noga
innan val av arbetsmoment gors. Valet av arbetsmoment for bedémning kan baseras pa: det
moment som ar mest frekvent eller halls langst, det moment som verkar varst, om till exempel
arbetscykeln &r lang eller olika arbetsmoment/stallningar intas kan man behdva gora flera
beddomningar, varvid hansyn till tiden for olika exponeringar kan tas med i bedémningen.

| RULA valjer man att bedéma en eller bada armarna. Hoger och vénster sida maste bedémas
separat, det finns inget sétt att kombinera dessa. Bedoms bada armarna anvénds den sidan
som gav hogst poang i berdkningarna av arbetsmomentet for att vardera risken.

Om slutresultatet visar pa att risknivan ar for hdg behovs ofta ytterligare undersokning av
situationen. Eftersom det &r en 6gonblicksbild och metoden inte tar hansyn till momentets
duration under arbetsdagen maste sadana bedémningar laggas till.

Anmarkningar

RULA gar inte att anvanda for att utvardera ev. okad risk pa grund av 6kad repetitivitet
mellan tva métningar.

Utrustning

Stoppur, till RULA rekommenderas ocksa att anvanda vag, dynamometer for att mata kraft
och/eller en greppmatare.

Lank

Software finns pa natet: http://www.rula.co.uk/. Dock bor sadana anvandas med forsiktighet,
det forekommer felaktigheter i dessa, sa kontrollera noga med originalartikeln. En nackdel
med sadana program &r att det inte ar tydligt vilka kroppsdelar som ar varst exponerade och
dar en preventiv insats skulle kunna ge bast effekt utan enbart slutpoangen redovisas. En
fordel ar & andra sidan, ar att det gar snabbt att undersoka hur den slutgiltiga risknivan
paverkas beroende av vilka olika exponeringsvarden som laggs in. Vilket ar anvandbart for att
testa hur forandring av arbetsmoment paverkar slutresultatet. Formular:
http://ergo.human.cornell.edu/Pub/AHquest/RUL Aworksheet.pdf

Det finns for narvarande inte nagon bra manual for hur man fyller i RULA. Den som ergo-
plus lagt ut har nagra missar vad galler sittande arbete. Tekniken ar dock densamma som for
REBA. Om man behdver en introduktion kan man darfor med fordel folja denna lank:
http://ergo-plus.com/reba-assessment-tool-quide/

48


http://ergo.human.cornell.edu/Pub/AHquest/RULAworksheet.pdf
http://ergo-plus.com/reba-assessment-tool-guide/

Referenser

McAtamney L, Nigel Corlett E. RULA: a survey method for the investigation of work-related
upper limb disorders. Appl Ergon. April 1993;24(2):91-9

McAtamney L, Corlett N. Rapid Upper Limb Assessment (RULA). In: Stanton N et al,
editors Handbook of Human Factors and Ergonomics Methods. Boca Raton: CRC Press LLC;
2005. s 60-71.
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Strain Index

Beskrivning

Strain index, Sl, ar utvecklad vid University of Wisconsin och publicerades 1995. Metoden &r
avsedd att anvandas for hand och underarm vid repetitivt arbete. Ett par studier har visat att
poéngen samvarierar med besvarsforekomsten. Dessutom har entydlig samvariation i poang
mellan SI och Hand Activity Level (HAL) pavisats. Metoden grundar sig pa 6 variabler som
beddms genom enkla observationer, métningar och skattningar av en person som utfor arbetet.
Dessa variabler ar: anstrangning — subjektivt skattad av den arbetande eller observerad,
anstrangningens andel av arbetscykeln, antal anstrangningar per minut, handledsstallning,
arbetstakt samt timmar per dag. Dessa variabler tilldelas olika poéng enligt metodens schema.
De sex delpoangen multipliceras till slutpoang. Beroende pa poangens storlek klassas arbetet
som sakert, osakert, viss risk eller riskfyllt. Den multiplikativa ansatsen innebér att poéngen
snabbt kan stiga langt dver de ansatta gransvardena vilket dock inte innebér att risken ar
proportionellt sd mycket storre.

Anmarkningar

Metoden kraver att en person utfor arbetet vilket gor att metoden inte kan anvéandas proaktivt.
Strain index tar inte hansyn till vibrationer eller slag. Instruktionerna till hur exponeringarna
ska skattas ar inte sa tydliga om flera olika kraftmoment forekommer i arbetet. Det har i
studier visat sig att riskvarderingen kan skilja sig beroende pa om uppskattad maxkraft eller
vanligt forekommande kraft anvénds vid beddmningen. Det ar darfor viktigt att ange hur
uppskattning av exponeringarna har skett. De arbetsuppgifter metoden lampar sig fér innebar
ofta ocksa risker for skulder/nackproblem vilket metoden inte tar hansyn till.

Utrustning
Borg CR 10 skala, stoppur

Lankar
Manual: http://personal.health.usf.edu/tbernard/HollowHills/StrainindexM12.pdf

Ett forprogrammerat Excelark som férenklar matningarna kan laddas ner fran:

http://personal.health.usf.edu/tbernard/ergotools/index.html klicka vidare till Upper
Extremities och in pa Moore-Garg Strain Index, dar du kan ladda ner excelarket.

Referenser

Moore JS, Garg A. The Strain Index: a proposed method to analyze jobs for risk of distal
upper extremity disorders. Am Ind Hyg Assoc J. Maj 1995;56(5):443-456.

Moore S, Vos G. The Strain Index. In: Stanton N et al, editors Handbook of Human Factors
and Ergonomics Methods. Boca Raton: CRC Press LLC; 2005. s 83-9.
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Bilagor

Bilaga 1. Checklista infor riskbedomning

Nedan redovisas en checklista for avstamning innan en riskbeddmning gors.

O

[]

Ar uppdraget val definierat och avgransat? Var borjar och slutar det?

Har jag tillsammans med foretaget fatt en forstaelse for hur arbetet ar upplagt
arbetsplatsen och utifran detta prioriterat vilket arbetsmoment vi ska borja med?

Vem/vilka ar nyckelpersonerna?

Ar projektet forankrat hos dessa nyckelpersoner och 6vrig personal?
Behover jag fototillstand?

Har jag undersokt nar det ar basta tid/tider att observera arbetet?

Hur ska uppdraget redovisas?

Anvandbar utrustning i samband med riskbedémning:

[]

Skattningsskalor till exempel Borg CR10 skala.
Direktlank till publikation:
http://www.sjweh.fi/download.php?abstract id=1815&file nro=1

Videoutrustning eftersom filmtagning rekommenderas for att forenkla analysen nar
arbetet &r komplex

Stoppur
Mattband eller tumstock

Vag eller dynamometer for matning av drag/skjutkrafter.
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Bilaga 2. Stillbilder fran videofilm

Det finns flera olika program for att fa stillbilder fran en videofil. Ett exempel pa
gratisprogram ar Media player classic som finns att ladda ner via foljande lank (OBS!
nedladdning sker pa egen risk).

http://download.cnet.com/Media-Player-Classic-Home-Cinema/3000-13632 4-199375.html

Ta ut en enskild stillbild fran en rorlig bild i Media player classic 1.7
Oppna videofilen genom att i Media player classic valja arkiv 6ppna fil...

Navigera i filmen till och tryck pa paus knappen for att hitta en bra bild som ska anvandas

B Pausad

som stillbild. b =TT —

e »|| Ib|

Med hjéalp av | » | kan man stega framat bildruta for bildruta.

| arkiv menyn pa Media Player Classic viljes sedan spara skarmdump, alternativt tryck
snabbkommandot ALT + I.

Vélj sedan var pa datorn stillbilden ska sparas samt i vilket filformat. Filformatet JPG
rekommenderas eftersom det blir relativt sma filer jamfort med BMP och PNG.

= al
ra s ' 4 r T "r] ==
&
) |i=l » Bibliotek » Bilder » v | 3| [ sok i Bilde o]
= -

Ordna v Nymapp = @

¢ Favoriter Bibliotek: Bilder

Inkluderar: 2 platser

Ordna efter:  Mapp ~

4 Bibliotek
=] Bilder

i

<] Dokument :

B Filmer F
& Musik . 2
ti

Exempelbilder NVIDIA 00013.mp4_thum ~ 00013.mpd_thum  En cyl
8 Dator Corporation  bs_[201311.0415  bs_[20131104 15  sagital.wmy__
g ) 40.55)bmp 41481bmp  mbs_[2013.1103_
&, Lokal disk (C) 182217,bmp
s Ny volym (0
= Fiyttbar disk (F)

€ Natverk

Filngmn: 00013.mp4_snapshot_06.32_[2013.11.13 13.08.18].bmp -

Filformat: (BMP - Windows Bitmap (*.bmp) -
BMP - Windows Bitmap (*.bmp)

) PG - JPEG Image (*jpg
4 Dolj mappar PNG - Portable Network Graphics (*.png)
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Bilaga 3. Ta ut kontaktkarta i Media player classic 1.7

Att analysera manga stillbilder for att uppskatta hur stor del av tiden en person har en viss
arbetsstélining kan vara ett kostnadseffektivt satt att snabbt analysera arbetet jamfort med att
analysera rorlig bild. Fordelen ar att det gar fort att analysera stillbilder. Metoden lampar sig
inte for att identifiera ett speciellt moment i arbetet som kan vara av intresse, (t.ex varsta
situationen, eller en typisk situation) eller for analysera frekvenser av handelser.

Oppna video filen som ska analyseras genom att i Media player classic vilja arkiv 6ppna
fil...
| arkiv menyn pa Media Player Classic viljs sedan Spara miniatyrer.

B Cpl 3aui T —
‘u’l;a Spela upp  MNavigera Favoriter  Hjilp

Snabb Oppna Fil... Ctrl+Q)
Oppna Fil... Ctrl+0
Oppna DVD/BD... Ctrl+D

Oppna Enhet... Ctrl+V
Oppna Mapp...

Oppna Skiva 3
Senaste Filer 2

Stang Ctrl+C

Save a Copy...

Spara Bild... Alt+1
Spara Miniatyrer...

Las in Undertext... Ctrl+L
Spara Undertext... Ctrl+S

Beroende pa hur manga bilder som 6nskas angesvalfritt nummer i Layout Row och Columns
T.ex 8 rows och 8 columns ger 64 bilder.

For att inte bilderna ska bli for lagupplosta kan Image Width andras till t.ex 2560

&/ Dator S

Filnamn: = Miniatyrbilder .

Filformat: |JPG - JPEG Image (*.jpg) -

Layout Rows: Image width Pixels:
] 2560

Columns:

]

Délj mappar Spara | Avbryt ‘
=

Resultatet blir en bildfil med 64 bilder jamnt férdelade dver filmsekvensen (se figur nedan).
Zooma in (smidigast med scrollhjulet pad musen) for att forstora sa kan analys ske av varje
bild for sig eller skriv ut pa ett A3 ark for analys.
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File Name: Cp1_3.avi
Fil Storlek: 815 MB (855 582 720 bytes)
Resolution: 720x576

Exempel pa kontaktkarta med 64 bilder dver en sekvens av kassaarbete.
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