Streszczenie

Wstep: Ergonomia pracy wedtug wspolczesnej definicji jest naukg stosunkowo miodg. Cho¢
kojarzona jest gldwnie z obszarami produkcji i przemystu, zajmuje si¢ takze analizg warunkow
pracy zawodow medycznych. Wsérod nich, szczegodlnie wysokie narazenia odnotowano

u ratownikdw medycznych.

Material i metody: W badaniu wzigto udziat 97 uczestnikow. Do analizy wykorzystano 80
wynikow podzielonych na 4 rowne podgrupy: ratownikow medyczny, studentow I, II oraz III
roku studiow. Badanie obejmowato: autorski kwestionariusz ankiety, wykonanie 2-minutowej
serii ucisnie¢ klatki piersiowej z rejestracja video, ocen¢ zmgczenia skalg Borga, analize
efektywnosci resuscytacji z urzadzenia TrueCPR oraz ocen¢ obcigzenia ergonomicznego

skalami: OWAS, RULA i REBA.

Wyniki: Roznice w ocenie zmeczenia skalg Borga w grupie badanej sg istotne statystycznie
(p= 0,001). Najbardziej  zroéznicowana liczbe  ucisnig¢  klatki  piersiowej
w ciggu 2 min uzyskano w podgrupie ratownikow medycznych. Tempo ucisnig¢ klatki
piersiowej nie rozni si¢ istotnie pomigdzy grupami (p= 0,510). Pomimo ro6znic
w otrzymanych wynikach jakosci wykonania serii uci$ni¢¢ klatki piersiowej, oceny ryzyka

ergonomicznego we wszystkich przypadkach byly jednakowe.

Whnioski: Obcigzenie pracg fizyczna, zardwno studentéw jak i ratownikow medycznych,
w czasie wykonywania uci$ni¢¢ klatki piersiowej podczas prowadzenia resuscytacji
krazeniowo-oddechowej wedlug skali RULA jest na najwyzszym poziomie i sugeruje potrzebe
wprowadzenia korekcji. Obcigzenie ergonomiczne w czasie wykonywania uci$nie¢ klatki
piersiowej podczas prowadzenia resuscytacji kragzeniowo-oddechowej jest stale i nie zalezy od
efektywnosci wykonywania manualnej kompresji klatki piersiowej. Wykazana potrzeba
poprawy warunkoéw pracy ratownikéw medycznych moze odby¢ si¢ poprzez wyposazenie

karetek pogotowia w urzadzenia do mechanicznej kompresji klatki piersiowe;.
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