KASA ROLNICZEGO UBEZPIECZENIA SPOLECZNEGO
Placéwka Terenowa w Koninie informuje:
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_KOSCI | STAWY
TEZ ROLNIKA SPRAWY

,»Kosci istawy tez rolnika sprawy” —to haslo kolejnej z licznych kampanii prewencyjnych Kasy
Rolniczego Ubezpieczenia Spolecznego w 2020 roku. Jej celem jest zwrdcenie uwagi na przyczyny
chorob iurazow ukladu mig$niowo-szkieletowego, ktore poza dolegliwosciami zwigkszaja ryzyko
wypadku przy pracy rolniczej.

Choroby uktadu ruchu stanowiag powazny problem spoleczno-ekonomiczny, aich powszechne
wystepowanie sprawia, ze sg zaliczane do chorob spotecznych.

Rolnicy, ze wzgledu na charakter wykonywanej pracy, sa szczegolnie narazeni na wystepowanie chordb
uktadu ruchu.

Mimo zwigkszonej w ostatnich latach mechanizacji, a nawet automatyzacji prac w tym sektorze produkgji,
ktéra umozliwita wyeliminowanie wielu ucigzliwych prac recznych, rolnicy wcigz narazeni sg
na nadmierny wysitek fizyczny, ktory prowadzi do zmian chorobowych.

Zagrozeniem dla prawidlowego funkcjonowania uktadu ruchu sg: ciezka praca fizyczna, pozostawanie
przez diugi czas w nienaturalnej pozycji (dtugotrwate zginanie, skrgcanie tutowia, kleczenie, kucanie, itp.),
przenoszenie cigezkich przedmiotéw itadunkéw, wibracje podczas transportu, oddziatywanie maszyn,
powtarzalna imonotonna praca, atakze zmienne warunki pogodowe (zimno, wilgo¢). Przyczynami
probleméw zdrowotnych kregostupa mogag by¢ réwniez nagle, gwattowne ruchy wykonywane przez
cztowieka, szarpnigcie przez zwierzg, a takze przewlekty stres, ktéry powoduje napigcie migsni.

Kolejnym powodem jest niedostosowywanie wykonywanych prac do mozliwosci i stanu zdrowia rolnika.
Stan chorobowy narzadéw ruchu objawia si¢ miedzy innymi dretwieniem konczyn, ograniczeniem
swobody ruchu i r6znego rodzaju bolami.

Dlugotrwale przeciazenia organizmu moga da¢ o sobie zna¢ nawet po kilku latach jako wynik sumy
mikrourazow

Nasilenie dolegliwosci bolowych moze prowadzi¢ do okresowej lub trwalej niezdolnosci do pracy
w gospodarstwie, a nawet by¢ przyczyng wypadku przy pracy rolniczej!

Aby zapobiec chorobom ukladu ruchu nalezy: stosowa¢ wlasciwa technike podnoszenia i
przenoszenia wg zasady: podno$ tadunki oburgcz. Stosowaé wlasciwg technike podnoszenia |
przenoszenia wg zasady: podno$ tadunki oburacz, jak najblizej ciala, na zgictych kolanach,



z wyprostowanymi plecami (tutowiem), unikajac obcigzenia jednostronnego; organizowaé¢ ergonomiczne
stanowisko pracy ktore znacznie utatwi prace ipozwoli zredukowa¢ do minimum konieczno$é
wykonywania czynnosci takich jak: skrety i zginanie tutowia, zginanie nadgarstkow, unoszenie ragk ponad
glowe, tokci ponad obrecz barkdéw poprzez wlasciwy dobor narzedzi pracy na stanowisku oraz poprzez ich
rozmieszczenie w sposob tatwo dostepny, Ograniczy¢ do minimum reczne prace transportowe,
korzysta¢ znarzedzi pomocniczych (wozkow, taczek, krazkow linowych, transporteréw itp.), dzieli¢
fadunki na mniejsze czgéci, korzysta¢ z pomocy drugiej osoby przy przenoszeniu tadunkow o wickszej
masie. Przestrzega¢ norm podnoszenia i przenoszenia tadunkow: praca stata —12 kg kobiety, 20 kg
mezczyzni; praca dorywcza: kobiety —20 kg, mezczyzni — 50 Kkg; Stosowaé przerwy w pracy w celu
odcigzenia migsni przez odpoczynek lub zmiang rodzaju wykonywanej pracy (praca urozmaicona);
Dostosowaé tempo pracy doswoich mozliwosci i predyspozycji; Kontrolowaé¢ stan zdrowia —
przynajmniej raz w roku uda¢ si¢ do lekarza pierwszego kontaktu, zadba¢ o systematyczng aktywno$c¢
ruchowg; Unika¢ bezposredniego kontaktu ze zwierzetami, szczegdlnie zduzymi osobnikami;
Zapobiega¢ urazom ukladu ruchu — stosowaé zawsze czyste obuwie, dostosowane do wykonywanej
pracy, usztywniajace staw skokowy z podeszwg antypos$lizgowa. Korzysta¢ z bezpiecznych drabin przy
pracach na wysokosci, stosowaé zabezpieczenia przed upadkiem (szelki bezpieczenstwa z linkg — przy
pracach na wysokosci powyzej 2m); przy wchodzeniu ischodzeniu z ciggnikow, maszyn i przyczep
korzysta¢ z drabinek, podestow, uchwytéw zamontowanych fabrycznie).
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