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Abstract

Cash register work is one of the most important jobs in the field of retail trade. The work
includes customer service, use of the cash register system and repetitive actions. Cash reg-
ister work strains the musculoskeletal system, especially the neck and shoulder area as
well as the back and upper limbs. The cash register desks are standardized, and modifying
them for individual needs is almost impossible. Employees can affect their work ergonom-
ics with a good posture and by changing the working position as well as with physical lei-
sure time activities that support the musculoskeletal system.

The aim was to find those ergonomic factors on which cash register workers could influ-
ence in their work as well as conduct a survey on whether the employees tried to influence
on the work ergonomics. The purpose of the study was to examine cash register employ-
ees’ work postures at Prisma Seppald, their leisure time activities and whether they were
suffering from work-related musculoskeletal disorders. The survey was created by using
the Webropol program. 37 cash register employees answered the survey.

According to the results of the survey, the average daily working time of the respondents
was seven hours. They worked mainly at the same desk for the whole day and switched
their working position between sitting and standing as the situation required. 73 percent
of those who participated in the survey suffered from musculoskeletal disorders. The
length of career, age, leisure time activities and changing working position did not have an
impact on the incidence of work-related musculoskeletal disorders. The survey gave sug-
gestive information about the cashier department employees’ working habits and what
kinds of work-related disorders they were suffering from.

The results of the study can be used to educate cash register employees to identify how
they could improve their work ergonomics. The assignor of the thesis can focus on devel-
oping ergonomics and motivate their employees to take care of good work ergonomics.
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1 Johdanto

Kassatyo on tarkea osa kaupan alan organisaatiota. Kassatydskentely pitaa sisallaan
dynaamisesti toistuvaa lihastyota seka staattista lihastyota, kun tuotteita vedetdan
hihnalla eteenpain ja asiakasta rahastetaan. Dynaamisessa tyossa lihassupistukset
ovat lyhyitd. Kun dynaamisesti tehtdva tyo toimii tasapainoisesti hapen ja energian
saannin kanssa, lihaksien ei tulisi vasya huomattavasti. Tyoskennellessa kassalla voi
ilmeta staattista lihasjannitysta tiedostamatta, kun tiettyja vartalonlihaksia pyritaan
pitdmaan ylla. Staattisessa lihastydssa verisuonet puristuvat ja verenkierto hidastuu,
minka seurauksena tyo alkaa tuntua kuormittavammalta. (Aulanko, Huovinen, Kiikka

& Lehtinen 2010, 32 —33.)

Opinnaytetyon aihe rajautuu kassatyon ergonomiaan ja tyohyvinvointiin. Opinnayte-
tyon tutkimuskysymyksilla oli tarkoitus l6ytaa tydergonomiassa tekijoita, joihin tyén-
tekijalla on mahdollisuus itse vaikuttaa, seka selvittaa, kuinka tyontekijat vaikuttavat
omilla valinnoillaan omaan tyéergonomiaansa. Lisaksi tarkoituksena oli selvittaa, ko-
kevatko tyontekijat tyoperaisia tuki- ja lilkkuntaelinoireita ja milla tekijoilla on niiden
kokemiseen vaikutusta. Opinndytetyo tehtiin yhteistydssa Osuuskauppa-Keskimaan
Prisma Seppalan kassaosaston kanssa. Prisma Seppalan kassaosastolla tyoskentelee

noin 70 tydntekijaa vakituisesti, osa-aikaisesti seka maaraaikaisesti.

Aihe opinndytety6hon lahti opinndytetyontekijan omasta mielenkiinnosta ja koke-
muksesta kassatyOsta ja sen ergonomiasta. Opinndytetyon tarkoituksena on tuottaa
kysely Prisma Seppalan kassaosastolle, jolla selvitetdan kassalla tyoskentelevien tyo-
tapoja, vapaa-ajan liikkumista sekd mahdollisia tyoperaisia tuki- ja liikuntaelin sai-
rauksia. Kysely pohjautui opinnaytetyon lahteista saatuihin tietoihin.
Opinnaytetyon tutkimuskysymyksina olivat;

1. Mihin ergonomiaan vaikuttaviin tekijoihin tyontekija voi itse vaikuttaa?

2. Vaikuttavatko tyontekijat omilla valinnoillaan omaan ergonomiaan?



2 Ergonomian madrittely

Ergonomia ilmaisu tulee kreikankielesta, jossa sana ergon tarkoittaa tyota ja sana no-
mos, joka viittaa sanaan laki. Ergonomian voidaan kaantaa tarkoittavan tyolakien tut-
kimista. Kansainvalinen ergonomiajarjesto IEA jakaa ergonomian kolmeen osa-aluee-
seen: 1. fyysinen ergonomia, 2. kognitiivinen ergonomia ja 3. organisatorinen ergo-
nomia. Fyysinen ergonomia sisaltaa tydasennot- ja tekniikat seka tydévalineiden oikea
kaytto. Kognitiiviseen ergonomiaan kuuluu alylliset vaiheet, kuten tarkkavaisuus ja
havaitseminen, motorillinen kontrolli sek3d muisti. Akillinen paatoksenteko, inhimilli-
set virheet seka alyllinen tyékuormitus ovat osa kognitiivista ergonomiaa. Organisa-
torinen ergonomia kasittelee tyon organisointia eli kdytantdjen ja tyovaiheiden opti-
mointia. (Aulanko, Huovinen, Kiikka & Lehtinen 2010, 10 — 11.) Tassa opinnayte-

tyossa keskitytaan fyysisen ergonomian osa-alueeseen.

Hyva ergonomia nakyy ihmisten tyossa ja tyon sujuvuudessa. Ergonomian hyvalla
suunnittelulla voidaan vaikuttaa koko ty6organisaation toimintaan, tyontekijoiden
hyvinvoinnilla seka tuotannon tehostumisella. Hyvalla ergonomiaosaamisella voi olla
positiivisia vaikutuksia poissaoloihin, tyoperaisiin sairauksiin seka tyokyvyttomyys-
elakkeelle jaamiseen. Onnistuneilla ergonomisilla ratkaisuilla helpotetaan usein kaik-
kien tyontekijoiden tyota seka tuottavuutta. Ergonomialla on tarkoitus huomioida
tyontekijan ominaisuuksia sekd muokata tyotehtavia siten, etta tyontekija pystyy
suoriutumaan tyostdan. (Launis & Lehteld 2011, 36; Martimo, Antti-poika & Uitti
2010, 97.)

3 Kassatyo

Kassalla tyoskentely on varsin yleinen ja tarkea tyotehtava kaupan alalla. Hyva myyja
hallitsee asiakaspalvelun, kassajarjestelman seka rahastuksen nopeasti ja vaivatto-
masti. Kassatyota tehdessa yleista on lihasten kestojannitys seka toistuvat liikkeet.
Taman vuoksi hyvaan ammattitaitoon kuuluu oikean ergonomian hallinta tydssa.

(Espo, Vanhamaki & Hamalainen 2001, 3.)
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Tyoskennellessa kassalla on tarkeda antaa hihnan tuoda seka vieda tuotteet. Myyja
vie tuotteet viivakoodiskannerin eteen luettavaksi liu"uttaen kevyesti tuotetta pitkin
kassapoytda. Tuotteen viivakoodin etsiminen kannattaa tehda poydan tasossa, jotta
valtyttaisiin turhalta jannitykselta hartioissa. Hartioiden tulisi olla koko ajan tydsken-
nellessa mahdollisimman rentoina. Tuotteita skannatessa tai asiakasta rahastaessa
tulisi valttaa kurkottelua, tuotteiden nostelua seka kumartuen tai kiertyneena tyos-
kentelya. Seisoen tehtavassa kassatyossa alaselka ja hartiat kuormittuvat vahemman.
Talléin myyja pystyy tydskentelemaan lahempana hihnaa, jolloin ylimaardinen kur-
kottelu vahenee. TyGasentoa kannattaa vaihtaa omien tuntemuksien mukaan, seka
tyOpisteen puolta suositellaan vaihdettavaksi, mikali se on myymalassa mahdollista.

(Mts. 5—6.)

Kassatyoskentelyn liikkeista ei ole lahdekirjallisuutta. Opinnaytetyontekijan omasta
kokemuksesta kassatydskentelyssa tyoliikkeet kohdistuvat olkavarren fleksioon (kou-
kistus), abduktioon (loitonnus), adduktio (lahennys) seka ulko- ja sisdrotaatioon
(ulko- ja sisdkierto). Abduktio seka ulkorotaatio tulevat tyoskennellessa esille, kun
tuotteita otetaan hihnalta skannattavaksi ja laittaessa niitd eteenpain asiakkaalle pa-
kattavaksi. Olkavarren fleksiota esiintyy eniten rahastaessa seka kuittia ojentaessa.
Kassalla tehtdvassa tyossa tulee useita toistuvia liikkeita, jotka rasittavat tuki- ja lii-
kuntaelimistoa. Kiertavilla tyotehtavilla voidaan ennaltaehkaista seka helpottaa tuki-

ja lilkuntaelinoireita.

3.1 Toistotyo

Kassaty6 voidaan maaritelld toistotyoksi, vaikka tyovaiheiden kesto, voimankaytto ja
tyoliike vaihtelevatkin hieman (kuvio 1.). Toistotyossa tyypillisesti samat tyovaiheet
toistuvat uudelleen lyhyen ajan sisdlla. Tyovaiheet kestavat useimmiten vihemman
kuin 30 sekuntia tai samat liikkeet toistuvat yli puolet tyovaiheesta. Rasitusvammoja
voi syntya niin toistoty6ssa kuin tydssa, jossa tydvaiheet ovat monipuolisempia.
Useimmiten toistotyo kasittda ylaraajojen distaaliosien liiketta, kun proksimaalinen
osa stabiloi ylaraajaa. (Kukkonen, Hanhinen, Ketola, Luopajarvi, Noronen & Helminen

2001, 154 - 155.)
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Kuvio 1. Kassatyontekija tekee toistoja'useita kertoja paivan aikana.

Toistuva ja jatkuva lihasjannitys johtaa lihaksen tavallisen energialdhteen loppumi-
seen, joten energiaa pitaa tuottaa eri keinoilla kuin normaalisti. Lihakseen alkaa tal-
[6in kertyd muun muassa maitohappoa ja muita aineenvaihdunnalle haitallisia tuot-
teita, jotka saattavat vaurioittaa solujen sisdisia rakenteita. Vaurion tullessa elimisto
pyrkii korjaamaan vahingot tuottamalla tulehdussoluja, jonka vuoksi paikallinen tu-
lehdusreaktio kdynnistyy. Tulehdusreaktion synnyttaman kivun vuoksi valtetaan kivu-
liaan alueen kuormittamista ja kdytetaan niin sanottuja toissijaisia lihaksia tarvittavan
liilkkeen tuottamiseen ja asennon yllapitamiseen. Taman vuoksi toissijaiset lihakset
saattavat kuormittua liikaa, jolloin tulehdusreaktio alkaa laajentua. Tulehdusreakti-
oita on mahdollista ehkaista vahvistamalla tuki- ja liikuntaelimist6a sopivalla liikun-
nalla ja tyon tauottamisella. Toistoliikkeita voidaan pyrkia vahentamaan yhdistamalla
erilaisia tydvaiheita tai mahdollisesti vaihtamaan tyotehtavaa sadannollisesti. (Mar-

timo, Antti-Poika & Uitti 2010, 88; Launis & Lehteld 2011, 201 — 201.)

Merkittava tuki- ja liilkuntaelin riskitekija tyopaikoilla on jatkuva toistoliike ylaraa-
joissa. Tuki- ja liikuntaelinsairauksiin liittyvissa tutkimuksissa on todettu, etta toisto-
liikkeelld on vaikutusta tuki- ja liikkuntaelinsairauksiin. On myds tutkittu, etta toisto-
liike ei ole yksinaan vaikuttava tekija. Seuraavat tuki- ja lilkkuntaelin sairaudet on yh-

distetty ty6oloihin, joissa esiintyy paljon toistuvaa liiketta ylaraajoissa: olkapaan jan-
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netulehdus, tenniskyynarpaa (lateral & medical epicondylitis), rannekanavaoireyh-
tyma (canalis carpi syndrome) ja limapussin tulehdus (bursiitti). (Colombini, Occhi-

pinti & Grieco 2002.)

Ylaraajojen ja kdsien liikkuvuutta tuottavat seka rajoittavat janteet, nivelsiteet seka
nivelet. Nama rakenteet voidaan ryhmitella joustaviin, laajoja liikkeita mahdollista-
viin, voimaa tuottaviin seka pieniin ja tarkkoihin toimintoihin. Lihakset eivat kiinnity
luuhun suoraan, vaan janteen kautta. Janteiden tehtavana on tuottaa voima ja liike
lihaksesta luuhun. Kdden ja ranteen janteita ymparoi nivelkapseli. Nivelkapseli sisal-
taa nivelnestettd, joka voitelee nivelta sen liikkuessa. Janteet liukuvat yl6s ja alas ni-
velkapselia pitkin aina, kun lihas supistuu tai rentoutuu. Liiassa rasituksessa nivel-
kapselin nivelneste voi olla riittamatonta, mika aiheuttaa kitkaa janteen ja nivel-
kapselin valille. Nailla alueilla alkaa esiintya kipua, kuumotusta seka herkkyytta, jotka

viittaavat mahdolliseen tulehdukseen. (Mt.)

Hermopinteessa oireina voi olla kipu tai kehon osan puutuminen. Hermopinteessa
hermo jaa puristuksiin, eikd padase normaalisti toimimaan. Sen syntymisen vaikuttavia
osatekijoina on todettu olevan toistuvat ja suuret liikkeet nivelessa. Normaali nivelen

liike voi olla vahentynyt kohonneen lihasjannityksen vuoksi. (Mt.)

Nivelsiteet ovat vahvoja ja elastisia “koysid”, jotka yhdistavat nivelen muodostukseen
kuuluvat luut toisiinsa. Nivelen liikkuessa maksimiliikerajoissa alkaa nivelsiteissa
esiintya repeytymaa. Jatkuva yliliikkkuvuus johtaa nivelen epéastabiilisuuteen, jolloin
vammojen riski kasvaa. Nivelpussi suojaa, ettei nivelside padase hankaamaan luuhun.
Limapussi on tdynna nestettd ja sen tehtdavana on vahentaa lihasten, janteiden tai lui-
den valista hankausta. Limapussi voi tulehtua tai artya liiallisesta rasituksesta, kuten
pienista iskuista ja revahdyksista. Tyypillisimpia limapussitulehduksen paikkoja ovat
kehon osissa, joihin aiheutuu painetta liikkeessa, kuten olkapaa, polvi ja kyynarpaa.
Mikali janne tulehtuu liiallisesta kuormituksesta, se vaikuttaa usein myos limapussin

tulehtumiseen. Limapussin tulehtuminen vaikuttaa raajan liikeratoihin. (Mt.)

Toistotyolld voi olla yhteys janteiden kiputilojen ja toistotyon valilld. Perusteellinen

epidemiologinen nayttd on kuitenkin vield puutteellista. Ylaraajojen oireet liittyvat



useimmiten staattisesti tehtdavaan tyohon, jossa lihakset vasyvat elpymisen puut-
teesta. Lihasten vasymista voidaan vahentaa lyhentamalla lihasten supistusaikaa ja
lisaamalla elpymistaukoja. Rasituksen riskia lisadvat ylaraajan kohoasennot, kyynar-
varren voimakkaat kiertoliikkeet, ranteen dariasennot seka sormien nopeat liikkeet.
Liikkeiden samankaltaisuudella ja nopeudella voi olla my6s vaikutusta kiputiloihin.
Tyontekijan ammattitaidolla sekd harjaantuneisuudella tyéhén on mahdollisuus vai-
kuttaa kiputilojen syntymisen ehkaisyyn. (Kukkonen, Hanhinen, Ketola, Luopajarvi,

Noronen & Helminen 2001, 153.)

3.2 Kiertavat tyotehtavat

Kiertavat tyotehtavat tuovat tyontekijoille seka yritykselle uusia mahdollisuuksia ke-
hittya. Kiertava tyojarjestelma antaa tyontekijoille mahdollisuuden osallistua ja kehit-
taa yrityksen toimintaa arjen tasolla. Eri tyotehtavia hallittaessa on mahdollisuus tyo-
yhteison sisalla vaihtaa osastoa tai tuurata tyokaveria tarvittaessa. Tama antaa yri-
tykselle edellytyksen toimia yllattavissakin tilanteissa nopeasti ja joustavasti. On kui-
tenkin tarkeda kunnioittaa niita, jotka tahtovat sitoutua yhteen tyétehtavaan. Tyon
ollessa vaihtelevaa, haastavaa ja kehittavaa, se tuo tyontekijalle innostusta ja moti-

vaatiota tyon tekemiseen. (Luoma & Viitala 2017, 72 - 73.)

Tuki- ja liikuntaelimistén kannalta olisi parasta tyo, jossa kuormitusta tulisi mahdolli-
simman tasaisesti. Tarkoituksena olisi sopivilla annoksilla lisata elimistén suoritusky-
kyad. Tama vaatisi tyotehtavien suunnittelua monipuolisemmiksi ja kehoa tasaisesti
rasittavaksi, esimerkiksi joinakin paivina tyotehtavien kuormitus voi vastata kuntosa-
liharjoittelua, mutta vélipaivina tyotehtdvien tulisi mahdollistaa palautuminen ras-
kaasta tyosta. Tyojarjestelmaa muokattaessa tulee muistaa sen vaikutus muihin tyo-
tehtaviin, jotta ei yhden tyontekijan tyon keventyessa toisen tyontekijan tyo kasva.

(Martimo, Antti-Poika & Uitti 2010, 96 — 97.)

Tampereen yliopiston tutkijat tutkivat Suomen Akatemian projektissa tyontekijoiden
palautumista tyopaivien aikana seka niiden valissa. Tutkimus kesti kaksi vuotta ja
siina oli mukana 664 henkil6a. Suurin osa tutkittavista tyoskenteli tyossd, joka vaati

emotionaalisia ja tiedollisia taitoja, kuten opettajan tyo. Pieni osa tutkittavista teki
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ruumiillista tyota, kuten siivousta. Tutkimuksessa saatiin selville, etta tyossa jaksa-
mista voi edesauttaa, kun kayttaa pienet tauot viisaasti. Pienia hetkellisid taukoja
tyopadivan lomassa sanotaan mikrotauoiksi ja ne voivat kestaa muutamasta sekun-
nista pariin minuuttiin. Tyohon liittyvat valipuuhat tuovat parhaiten puhtia jaksami-
seen. Naita ovat esimerkiksi tyokaverin auttaminen, uuden tyotavoitteen asettami-
nen tai mielekkaan tyotehtavan tekeminen. Tutkimuksessa kavi ilmi, ettd Internetissa
surffailu tyopaivan mikrotaukojen aikana ei nostanut vireystilaa samalla tavoin kuin
henkil6illa, joilla oli pakonomainen suhde tyohon. Lyhyiden venyttelyiden seka jump-

pauksen todettiin nostavan vireystilaa tydpaivan aikana. (Junttila 2017.)

4 Tyontekijan vaikutusmahdollisuudet

Ergonomia mahdollistaa tyontekijan suoriutumista tyostad, kun huomioidaan tydnte-
kijan ominaisuudet sekd mahdollisuuksien mukaan muokataan tyotehtavia sopivim-
miksi. Hyvilla ratkaisuilla helpotetaan useimmiten tyontekijoiden tyota seka tuotta-
vuutta. Hyvaan ammattitaitoon kuuluu taito toimia ergonomisesti seka siten ettei eli-

mistd kuormitu tarpeettomasti. (Martimo, Antti-Poika & Uitti 2010, 97.)

Tassa kappaleessa kasitellaan ryhdin ja vapaa-ajanliikkumisen vaikutusta tyoer-
gonomiaan. Tyontekija voi itse tietoisesti vaikuttaa omaan ryhdin kehittamiseen ja
hallintaan sopivalla liikunnalla. Hyvalla ryhdilla on merkitysta tyossa jaksamiseen seka

oikean ty6ergonomian ylldpitamisessa.
4.1 Ryhti

Ryhdillda on monia merkityksid, sen kautta on eri aikakausina havainnoitu muun mu-
assa ihmisen yhteiskunnallista asemaa, fyysista seka psyykkista hyvinvointia, ammat-
tia sekd harrastuneisuutta. Ryhdilld on vaikutusta koko kehoon seka joihinkin tuki- ja
lilkuntaelimistOnoireisiin ja -sairauksiin. Ryhtihairiosta johtuviin oireisiin on luoki-
teltu: selkdarangan kipu, paansarky, mielialanvaihtelut, verenpaineen ja pulssin hairict

sekd heikentynyt keuhkokapasiteetti. (Sandstrom & Ahonen 2016, 175-177.)
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Heikko ryhti voidaan luokitella seldn mutkien mukaan neljaan eri tyyppiin (kuvio 2.),
notkoselkdisyyteen (hyperlordoosi), rintarangan ylikorostuneeseen pyéreyteen (hy-
perkyfoosi), lautaselkaryhtiin (flat-back) ja laiskurinryhtiin (sway back). Ryhdin taus-
talla voi olla useita eri tekijoita. Anatomiset erilaisuudet, kuten ligamenttien eli nivel-
siteiden pituus vaikuttaa ryhtiin, esimerkiksi henkil6t, joilla on 16ysat nivelsiteet sei-
sovat todennakdisesti polvet ja lantio yliojennettuna, jonka seurauksena heidan se-
lastaan voidaan huomata korostuneita selan mutkia. Eri sairauksilla on vaikutusta se-
[an mutkiin, muun muassa Scheuermannin tautia epaillaan, kun rintarangassa on
poikkeuksellisen jyrkka kulma. Heikon kehon hallintaan voi olla syyna taparyhti, tyo,
stressi, trauma tai lihaskireydet. (Norris 2000, 145; Trew & Everett 1997, 106; Sand-
strom & Ahonen 2016, 204 — 209.)

Korostunut
rintarangan Lautaselka

pyoreys

Notkoselka Laiskurinryhti

}

| |
1 \
| l
| \
| |
{ |

v

v

Kuvio 2. Nelja ryhtityyppia: notkoselka, korostunut rintarangan pyoreys, lautaselka ja
laiskurinryhti.

Hetkellinen huono ryhti ei valttamatta aiheuta suoranaisesti kipu tuntemuksia, mutta
ajan myota huonon ryhdin vaikutukset alkavat nakya erilaisina ongelmina. Huono
ryhti voi aiheuttaa anatomisia muutoksia selkdarankaan, jonka seurauksena ongelmia
voi esiintya selan lihaksissa, nivelissa seka valilevyissa. (Moeller 2016.) Paremman
ryhdin hallitsemiseen tarvitaan aikaa ja karsivallisyytta, koska liikkemallin muuttami-
nen aivoissa vie aikaa ja lopulta sen siirtdminen kehoon vie vield enemman aikaa.

(Sandstrom & Ahonen 2016, 177.)
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4.2 Lapatuki

Hartiarenkaan seka lapaluun virheasentoon voivat vaikuttaa huono ryhdin hallinta,
ergonomisesti virheellinen tydasento seka huonot asentotavat. Kdden rennon liik-
keen hallintaan vaaditaan hyvaa lapatukea. Lapatuki termi kuvaa lapaluun hallintaa,
joka koostuu monimutkaisesta anatomiasta sekad biomekaniikasta. Lapatukeen liitty-
vat monet eri suunnat, joka tekee sen harjoittamisesta haastavaa. Pitkaan jatkunut
virheasento kuormittaa lihaksia seka nivelia. Virheasento ei vaikuta vain lapaluun ra-
kenteisiin vaan levida useimmiten kompensaation kautta useisiin rakenteisiin, kuten
kaularankaan, olkaniveleen, leukaniveleen, rintalastan niveliin sekad lannerangan alu-

eelle. (Sandstrom & Ahonen 2016, 262 — 263.)

Kassatyoskentelyssa tyontekija joutuu padivan aikana ojentamaan ylaraajojaan eteen-
pdin useita kertoja rahastaessaan tai kuittia ojentaessaan (kuvio 3.). (Espo, Vanha-
maki & Hamaldinen 2001, 5.) Tassa tyovaiheessa nousee esille humeroscapulaarisen
rytmin tarkeys. Humeroscapulaarinen rytmi on scapulan ja humeruksen yhteistyosta
alkava liikerytmi. Olkanivelen laajat liikkeet mahdollistuvat humeroscapulaarisesta
rytmista. Olkanivelen liikkeet ovat fleksiossa 180°, ekstensiossa 60°, abductiossa
fronttaalitasoaa 180° ja horisonttaalitasossa 50°, adductiossa fronttaalitasossa 75° ja

horisonttaalitasossa 130°, sisdrotaatiossa 100° ja ulkorotaatiossa 90° (Kauranen

2017, 135).

Kuvio 3. Lapatuen merkitys kasvaa rahastaessa ja kuittia ojentaessa.
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Humeroscapulaarinen rytmi voidaan jakaa kolmeen vaiheeseen (taulukko 1.). Ensim-
maisessa vaiheessa lapaluu pysyy lahes paikallaan, kun olkapaahan tehdaan 30° ab-
duktio. Tasta eteenpain jokainen kymmenen asteen liike olkanivelessa tarkoittaa vii-
den asteen liiketta lapaluussa. Toisessa vaiheessa lisdtdan olkapaahan 60° abdukti-
oon. Taman vaiheen aikana lapaluun alakulma kiertyy ulospadin noin 20° Viimeisessa
vaiheessa olkapdaan mennessa tayteen abduktioon alkaa lapaluu kiertya ulos seka
nousta elevaatioon. Nostaessa katta etukautta ylos (fleksio) toimii olkanivel ensim-
maiset 60° itsendisesti. Lapaluun (scapulan) tulee taman jalkeen ldhtea kiertymaan

niin, etta lopulta cavitas glenoidas osoittaa ylospadin. (Magee 2014, 273-274.)

Taulukko 1. Humeroscapulaarisen rytmin vaiheet.

Vaihe 1. Humerus (olkaluu) 30° abduktio (loitonnus)

Scapula (lapaluu Minimaalinen liike

Clavicle (solisluu) 0° — 5° elevaatio (nousu)

Vaihe 2. Humerus (olkaluu) 40° abduktio

Scapula (lapaluu) 20° rotaatio (kierto), minimaalinen protractio tai
elevaatio
Clavicle (solisluu) 15° nousu
Vaihe 3. Humerus (olkaluu) 60° abduktio, 90 asteen rotaatio
Scapula (lapaluu) 30° rotaatio
Clavicle (solisluu) 30° 50° posteriorinen rotaatio, 15° elevaatio

4.3 Kaulanrangan asento ja “someniska”

Kaularangassa on yhteensa seitseman nikamaa, jotka merkitadn lyhenteilla ylhaalta
alaspdin C1-C7.Kaularanka voidaan jakaa rakenteeltaan seka toiminnaltaan yla- ja
alaosaan. Kaularangan kaksi ylinta nikamaa ovat Atlas C1 ja Axis C2, jotka muodosta-
vat kaularangan yldosan. Nikamat C3-C7 muodostavat kaularangan alaosan. Atlas ja
Axis poikkeavat muista nikamista rakenteeltaan. Muodoltaan Atlas on rengasmainen

ja eikd siina ole runkoa. Atlas niveltyy takaraivoluuhun (os occipitalis), joiden vélissa
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on kaularangan ylin nivel art. atlanto-occipitalis. Nivel mahdollistaa paan liikkeet flek-
sioon, ekstensioon ja lateraalifleksioon. Axisessa on tappimainen nivel, eli axiksen
hammas, joka niveltyy Atlaksen kuoppaan (fovea dentis). Atlaksen ja Axiksen valinen
nivel art. atlanto-axis mahdollistaa suuren kiertoliikkeen niskassa. (Sharman 2011,

53; Kauranen 2017, 42.)

”"Someniska” tai englanniksi “textneck” on termi, jota kaytetdaan kuvaamaan kipua
niskassa, joka aiheutuu liiallisesti alaspain katselusta. Eniten alaspain katselua aiheut-
tavat nykypaivana alypuhelimet ja tabletit, joita kdaytetaan pitkia aikoja useita kertoja
paivassa. Kassatyoskentelyssa tuotteita skannatessa ja ndyttoa katsellessa aiheutuu
niskaan paljon venytysta paivan aikana. “Someniskan” oireina pidetaan kipua ja ar-
kuutta niskassa seka kivun erimuotoja niskan alueella. Huono paan ryhti voi aiheut-
taa useita hermo pinteitd, jotka voivat aiheuttaa neurologisia oireita yldaraajoihin. Ol-

kapaat voivat kipeytya ja olla jaykat niskan huonon asennon vuoksi. (Shoshany 2015.)

”"Someniska” ongelma syntyy pitkdkestoisesta venytyksesta niskan extensori eli ojen-
taja puolen lihaksissa. Kassatyossa tuotteita skannatessa seka kassanayttoa tarkastel-
taessa kaularanka saattaa tyontya eteenpadin protractioon, jolloin kaularangan ylaosa
C0-C2 nivelet ovat ekstensiossa ja kaularangan alaosa C3-C7 nivelet taas fleksiossa
(kuvio 4.). “Someniskan” oireita voi helpottaa pitamalla riittavasti taukoja, asetta-
malla nayton silmien tasolle seka kiinnittamalla huomiota paan asentoon tydskennel-

lessa. (Magee 2014, 164 — 165; Shoshany 2015.)
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Kuvio 4. ”Someniska” seisoma-asennossa

4.4 Seisominen kassalla

Seisten tehtdvassa kassatydssa myyja joutuu kdyttamaan vahemman voimaa ylaraa-
joissa sekd padsee lahemmaksi hihnaa, jolloin seldn ja hartioiden kuormitus vahenee.
Isojen ja painavien tuotteiden kasittelyssa jalat sekd molemmat kadet helpottavat
tuotteen skannaamista seka sen siirtdmista eteenpadin. Seisoessa kasiskannerin
kaytto on helpompaa ja vaatii vahemman kurkottelua, kuin istuma-asennossa. Kassa-
poydan alla ja takana tukee riittavasti tilaa liikutella jalkoja. Selan ja jalkojen kuormi-
tuksen vahentamiseksi olisi jalkojen alla hyva olla kumimatto, joka edesauttaa alaraa-

jojen nestekiertoa. (kuvio 5.) (Espo, Vanhamaki & Hamaldinen 2001, 6.)
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Kuvio 5. Seisominen kassalla

Selkaranka jakautuu kaularankaan, rintarankaan seka lannerankaan, jotka koostuvat
seitsemasta kaulanikamasta (C1-C7), 12 rintanikamasta (Th1-Th12) ja viidesta lan-
nenikamasta (L1-L5). Lisdksi rangan osiin kuuluvat yhteen luutuneet viisi ristinikamaa
eli ristiluu (S1-S5) seka nelja tai joskus kolme tai viisi hantanikamaa eli hantaluu (Col-
Co4). Nikamat seka valilevyt muodostavat selkdrankaan sivulta katsoen tasaisen S -
kirjaimen; kaularangan lordoosi, rintarangan kyfoosi seka lannerangan lordoosi. (ku-

vio 6.) (Sand, Sjaastad, Haug & Bjalie 2011, 225.)

Kaularanka C1-7
Lordoosi

Rintaranka Th 1-12

Kyfoosi

Lanneranka L1-5
Lordoosi

Ristiluu S1-5
Hantaluu Co 1-3

Kuvio 6. Selkaranka



16

Hyvdssa ja tasapainoisessa seisoma-asennossa sijaitsee kehonpainopiste lantionalu-
eella noin 2-3cm selkdrangan etupuolella. Kehon muodosta riippuen painopisteen
paikka vaihtelee toisen lannenikaman L2 seka toisen ristinikaman S2 valilla. Optimaa-
lisesti seisoessa ihmisen asennon tulisi olla niin sanotusti luotisuora. Luotisuoralla
tarkoitetaan luotilangan virittamista katosta lattiaan ja sen vieressa seisoessa tulisi
korvan, olkalisakkeen, kyynarnivelen, lonkkanivelen keskilinjan, polvilumpion taka-
puolen ja lopulta nilkkanivelen etupuolen olla suorassa linjassa (kuvio 7.). (Kauranen

2017, 317.)

Korva
Olkalisake

Kyynarnivel

Lonkkanivelen
keskilinja

Polvilumpion
takaosa

Nilkkanivelen

etuosa

Kuvio 7. Luotisuora

Ryhdikkdassa seisoma-asennossa nivelet ovat vahiten rasituksessa ja lihaksissa tarvi-
taan vain pienta aktiivisuutta asennon yllapitamiseen. Useilla anatomisilla seikoilla
voi olla omat vaikutuksensa hyvadan ryhtiin. Nama patologiset tai synnynnaiset seikat
voivat parantaa tai hankaloittaa ryhti ongelmia. Tekijoita, jotka vaikuttavat anatomi-
sesti hyvaan ryhtiin: luulliset dariviivat, nivelten rakenteiden I6ysyys, lihas tonus, lan-
tion kulma. Tyypillisin ryhdin ongelma on huono taparyhti. Huonon taparyhdin nakee
usein henkilolla, joka seisoo tai istuu pitka jaksoisesti. Jotta ryhtia jaksaa pitaa ylla,
tulee lihasten olla vahvat, joustavat seka helposti ymparistomuutoksiin mukautuvat.
Lisaksi lihas kireyksilla seka kivulla on omat vaikutuksensa huonoon ryhtiin. (Magee

2014, 1017,1022.) Tissot, Messing ja Stock (2009) ovat tutkimuksessaan saaneet sel-
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ville, etta alaselkakivuilla on yhteytta pitkdaikaiseen paikoilla seisomiseen. Pitkaaikai-
sessa seisoma-asennossa lihakset ja ligamentit vasyvat, joka voi aiheuttaa selkaran-

gan rakennemuutoksia.

4.5 |stuminen kassalla

Istuen tehtdvadssa tydssa on omat etunsa seka haittansa. Tarkkuutta vaativa tyo on
helpompaa suorittaa istuen kuin seisten. Istumaty6 on kevyttd, mutta se altistaa hel-
pommin staattisiin asentoihin, joista johtuvat usein vaivat selan, hartioiden seka nis-
kan alueella. Lisaksi pitkittynyt istuminen voi vaikuttaa vatsan toimintaan seka jalko-
jen turvotukseen. Hyva istuminen edellyttdaa tyohon sopivaa seka kayttajalle mie-
luista istuinta. Oikeanlainen istuin antaa edellytykset tehokkaalle tyolle, hyville ja
rennolle tydasennolle sekd mahdollisuuden vaihdella tybasentoa. (Launis & Lehteld

2011, 174 -175.)

Hyvassa istuma-asennossa tyontekija istuu istuinkyhmyjen paalla, joka antaa mahdol-
lisuuden sailyttaa selan luonnolliset kaaret; rintarangan loiva kyfoosi ja kaula- ja lan-
nerangan lordoosit. Neutraali istuma-asento antaa mahdollisuuden rentoon istumi-
seen ja hartiarenkaalle mahdollisuuden asettua oikealle paikalle ilman turhaa jannit-
tamista. Selan ryhtilihakset jaksavat kannatella hyvaa ryhtia, silld niihin on varastoitu-
nut rautapitoista myoglobiinia, joka on hemoglobiinin kaltainen aine. Myoglobiini si-
too verestd happea varastoihin ja tarvittaessa se luovuttaa sitd aineenvaihduntaan,
jonka avulla ryhtilihakset jaksavat kannatella asentoa koko pdivan. (Sandstrom &

Ahonen 2016, 197.)

Satulatuoli on suunniteltu ergonomiseen hyvaan istumiseen. Sen kaksiosainen istuin
avustaa kehon luonnolliseen istumisen asentoon. Satulatuoli mahdollistaa pidempi
jaksoisen ja energia tehokkaamman istumisen. Kehon paino jakautuu satulatuolilla
tasaisesti molempien istuinluiden paalle. Tama mahdollistaa luonnollisten notkojen
syntymisen selkarankaan. Ryhdikkdassa asennossa lihakset rentoutuvat, kun selka-
rangan kuormitus vahenee. Istuessa satulatuolissa on asento ryhdikkdampi, jonka an-
siosta hengittdminen on syvempaa, kun rintakeha pysyy esteettomana. (Kuvio 8.) (Is-

tumaterveys 2017.)
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Kuvio 8. Hyva istuma-asento

Skotlantilaisessa tutkimuksessa ”Sitting up straight hurts your back” tutkittiin eri is-
tuma-asentojen merkitysta selkarangan kuormittuvuuteen. Mukana tutkimuksessa
oli 20 koehenkil6a, joiden selka oli terve. Jokainen koehenkil® kuvattiin uudella mag-
neettikuvauslaitteella kolmessa eri istuma-asenoissa; rintaranka pyoéreana “kyyhot-
tava asento”, selkd mahdollisimman suorana ja lantio 90 asteen kulmassa seka nojau-
tuen taakse 135 asteen kulmaan. Jokaisessa asennossa tutkijat mittasivat selkaran-
gan kulmia, valilevyjen korkeutta ja liikkumista eri asennoissa. Tutkimuksessa selvisi,
ettd istuma-asento, jossa reisikulma oli 135 astetta, oli valilevyja ymparoivien lihas-
ten kannalta paras. Tassa istuma-asennossa valilevyt liikkuivat vahemman eika niihin

kohdistunut niin paljon painetta kuin muissa istuma-asennoissa. (Van 2006.)

Ergonominen tuoli ei vaikuta istumisen tuomiin haittoihin. Parasta on, kun tyontekija
pystyy vapaasti vaihtamaan asentoaan tyopaivan aikana. Liikkumattomuus heikentaa
verenkiertoa sekd aineenvaihduntaa, joka voi aiheuttaa vasymysta ja kipua. Istumista
ja seisomista olisi hyva vaihdella tietyn ajanjakson valein. 50 minuutin istumisen jal-
keen tulisi seurata ainakin 10 minuutin mittainen jaloittelu tauko. Vahiten selkavai-
voja onkin todettu olevan tyontekijoilla jotka voivat tyopaivan aikana vapaasti seisoa,
istua seka liikkua. (Kukkonen, Hanhinen, Ketola, Luopajarvi, Noronen & Helminen

2001, 142 -143.)
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Pesola, Laukkanen, Heikkinen, Sipila, Sdakslahti seka Finni selvittivat Jyvaskylan yli-
opistossa toteutetussa tutkimuksessaan, etta pienelldkin istumisen vahentamisella
on positiivisia terveysvaikutuksia. Tutkimukseen osallistui 133 toimistotyontekijaa,
joilla oli pienia lapsia. Osallistujat jaettiin sattumanvaraisesti kahteen ryhmaan, joista
toinen toimi kontrolli ryhmana ja toiselle annettiin istumisen vahentamiseen liittyvaa
ohjausta ja neuvontaa. 12 kuukauden aikana vapaa-ajan istuminen vaheni neuvontaa
ja ohjausta saaneella ryhmalla 21 minuuttia paivassa. Tutkimukseen osallistuneiden
henkildiden terveytta seurattiin vuoden ajan eri mittareiden avulla. Seurannan ai-
kana neuvontaa ja ohjausta saaneella ryhmalla paastoverensokeri arvo laski hieman
ja alaraajojen lihasmassa pysyi vuoden aikana samana. Kontrolliryhman alaraajojen
lihasmassa laski puoli prosenttia vuoden aikana. (Pesola, Laukkanen, Heikkinen, Sipi-

lia, Sdakslahti & Finni 2017.)

Vuonna 2001 julkaistussa tutkimuksessa ”Effects of sitting versus standing and scan-
ner type on cashiers” Lehman, Psihogios ja Meulenbroek tutkivat seisomisen ja istu-
misen seka skanneri tyypin vaikutusta supermarketti kassatyontekijéiden tuki- ja lii-
kuntaelimistoon. Laboratoriotutkimus tehtiin, jotta voitiin ymmartaa seisomisen ja
istumisen seka skanneri tyypin (bi-optiikka ja yksi ikkunainen) vaikutusta lihas aktiivi-
suuteen, ylaraajoihin seka seldn ryhtiin. Kymmenen myyjaa Hollannista osallistui tut-
kimukseen. Tutkimuksessa huomattiin matalampaa lihas aktiivisuutta niskan ja olka-
pdiden alueella, kun myyja seisoi seka kaytti bi-optiikka skanneria. Seisomisenasen-
nossa myos olkapaiden abduktio liike pieneni. Tutkimuksessa selvisi, ettd tyota teh-
dessa lihaksissa on suhteellisen suuri staattinen kuormitus, joka viittaa siihen, ettei
myyjilla ole riittavasti aikaa palautua tyosta. (Lehman, Psihogios & Meulenbroek

2001.)

4.6 Terveysliikunta

Hyvinvoinnin lisddminen seka toimintakyvyn sailyttdminen ovat osa terveyden edista-
misen tavoitteita. Sairauspoissaolot lisdantyvat ja tyosta selviytyminen heikkenee to-
denndkoisemmin tyontekijoilla, jolla on useita pitkaaikaissairauksia ja joka on fyysi-

sesti inaktiivinen. Terveysliikunnasta hyotyvat eniten vahan liikkuvat, koska pienella
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liilkunnan lisadamisellda on merkitysta terveyden kannalta. Jo pienelldkin liikunnan li-
saamisella saadaan positiivisia vaikutuksia terveyteen ja hyvinvointiin. Suurin hyoty
liilkunnan lisdaamisella nakyy hengitys- ja verenkiertoelimistén kunnon nousussa ja sita
kautta parempana jaksamisena. (Fogelholm, Lindholm, Lusa, Miilunpalo, Moilanen,

Paronen & Saarinen 2007, 11, 19.)

Vaikka suomalaiset liikkuvat nykyisin hyvin saannéllisesti on fyysinen aktiivisuus silti
vahentynyt. Nykyinen eldamantyylimme tukee istumista ja paikallaan oloa. Valveilla-
oloajasta aikuiset suomalaiset makaavat, istuvat tai seisovat paikoillaan yli kolme nel-
jasosaa. Pitkalla paikallaanololla onkin haitallisia vaikutuksia tuki- ja liikuntaelimis-
toon seka sydan- ja verenkiertoelimistoon. Pienilla arkipaivan muutoksilla olisi ter-
veydelle hyodyllisia vaikutuksia, esimerkiksi portaiden valitseminen hissin sijasta.

(Istu vdhemman — voi paremmin! 2015.)

Fyysinen tyo on useimmiten toispuolisesti kuormittavaa ja tdman vuoksi se ei korvaa
kuntoilun tuomia hyoétyja. Tyo kuormittaa usein tiettyja lihaksia enemman, jonka
vuoksi ne eivat padse palautumaan, kun ty6ta tehdaan viitena paivana viikossa. Riit-
tavalla arkiliikunnan seka lilkunnan lisdamisella on todettu olevan positiivisia vaiku-
tuksia muidenkin sairauksien kuin tuki- ja liikuntaelinsairauksien ennaltaehkaisemi-
seen. Liikunnalla voidaan pienentaa riskia sairastua sydan- ja verenkierto tauteihin,
aikuistyypin diabetekseen seka osteoporoosiin. Lisdamalla riittavasti monipuolisia lii-
kuntamuotoja voidaan ennaltaehkaista terveysongelmia seka pienentaa tyoterveys-
kuluja. Lisaksi liikunnalla on positiivinen vaikutus tyontekijan terveyteen, kuntoon,

olotilaan seka tyokykyyn. (Aalto 2006, 22.)

Kuormittavaa tyota on totuttu pitdmaan haitallisena tuki- ja liikkuntaelimistolle. Toi-
saalta kuormittavan tyon tuomien sairauksien ehkdisyna ja hoitona toimii fyysinen
harjoittelu. Tama perustuu elimiston kykyyn sopeutua sopivaan kuormaan, ennen
vaurioiden syntymista. Oleellista sopeutumiseen on riittavat palautusajat kuormitus-
tilanteiden valissa. Tall6in mahdollistetaan liikuntaelimiston vahvistuminen ja mah-

dollisuus kestda enemman kuormitusta. (Marimo, Antti-Poika & Uitti 2010, 88.)
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UKK -instituutin mukaan 18 — 64 vuotiaiden terveysliikunnan tulisi sisaltda reipasta
kestavyysliikuntaa 2,5 tuntia viikossa tai rasittavaa liikuntaa 1,25 tuntia viikossa. Rei-
pasta kestavyysliikuntaa on muun muassa tyématkaliikunta, kavely, sauvakavely,
vauhdikkaat pihaleikit, raskaat koti- ja pihatyot sekd marjastus, kalastus ja metsastys.
Rasittavan liikkunnan muotoja ovat sauva-, porras- ja ylamakikavely, kuntouinti, vesi-
juoksu, aerobic, juoksu, hiihto sekd maila- ja pallopelit. Lihaskuntoa seka liikkeiden-
hallintaa tulisi kohentaa vahintaan 2 kertaa viikossa. Lihaskuntoa kehittadakseen suo-
sitellaan suurien lihasryhmien vahvistamista. Kerralla tulisi tehda 8-10 eri liiketta ja
toistoja tulisi kertya 8-12. Liikkumisen voi jakaa useammalle paivalle viikossa ja sen

keston tulisi olla vahintdaan 10 minuuttia kerralla. (Liikuntapiirakka aikuisille 2017.)

Viime vuosina lilkkunnan harrastaminen on lisdantynyt tyoikaisilla, mutta vastaavasti
fyysinen aktiivisuus tydssa seka arjessa on vahentynyt. Suurin osa tydmatkoista kulje-
taan nykyisin autolla, jonka vuoksi tydmatkaliikuntaa ei tule. Vuonna 2009 tehdyssa
tutkimuksessa tyoikdisistda miehistd 30 % ja naisista 39 % ilmoitti kdyttavansa 15 mi-
nuuttia tydomatkaan kavelemiseen tai pyorailemiseen. Samaisessa tutkimuksessa sel-
vitettiin tyoikaisten viikoittaisen liikunnan riittavyytta. Tyoikaisista lahes puolet liikku-
vat reippaasti tai rasittavasti viikoittain. Kuitenkin tutkimuksessa kavi selvaksi, etta
lahes viidesosa tyoikadisista ei liiku saanndllisesti. Aktiivisin saanndllista liikkuntaa har-
rastava ryhma oli 15-24-vuotiaat ja vahiten aktiivinen ryhma oli 55-64-vuotiaat.

(Husu, Paronen, Suni & Vasankari 2011, 30-36.)

Ty6yhteiso voi kannustaa, tukea ja edistaa tyontekijoiden fyysista aktiivisuutta. Jo
muutamien viikkojen mittaisilla kuntokuureilla on positiivisia vaikutuksia fyysisessa
kunnossa. Kunnon yllapitaminen edellyttaa liikunnan saanndllista jatkumista. Fyysi-
selld aktiivisuudella on todettu olevan lyhyen ajan sisadllda myonteisiad vaikutuksia
myo0s pitkdaikaissairailla. Riittavalla viikoittaisella liikkkumisella voidaan parantaa fyy-
sistd toimintakykya, pienentaa pitkaaikaissairauksien riskitekijoita, vahentaa tuki-ja
liilkuntaelimiston kiputiloja seka kohottaa itsetuntoa. Tyoyhteisdssa olisikin tavoit-
teeksi asetettava pysyvien liikuntatottumusten omaksuminen. Tama vaatii usein jat-

kuvaa toimintaa seka tyoyhteisén omistautumista. (Aura & Sahi 2006, 55-56.)
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5 Ammattitauti ja tyokyky

Mielenterveyshairididen ohella tuki- ja liikuntaelinsairaudet ovat merkittava tyoky-
vyttomyytta aiheuttava sairausryhma. Tuki- ja liikuntaelimiston kivut ja sairaudet joh-
tavat pahimmillaan tyokyvyttomyyselakkeelle. Selkdkivut ovat suurin syy alentunee-
seen tyokykyyn ja sairauspoissaoloihin. Terveys 2000 -tutkimuksessa selvisi, etta yli
30-vuotiaista miehista 30 % ja naisista 37 % on ollut selkdkipuja viimeisen kuukauden
aikana. Vastaavasti niskakipuja koki miehista 26 % ja naisista 40 %. 55-64 -vuotiailla
huomattiin toiminnan vajavuutta ylaraajan nostossa sivukautta seka kyykistymisen

hankaluutena. (Martimo, Uitti & Antti-Poika 2018, 132 — 133.)

Ammattitaudiksi tai tyoperaiseksi sairaudeksi kasitetdan tyon ja sairauden valista
syysuhdetta. Ammattitaudissa paaasiassa tyolla on merkitys sairauden synnyn kanssa
tai tyohon liittyy sairaus tai haitta, jossa tyolla on ollut osuutta sairauden tai haitan
syntymisen kanssa. Lainsadadantd maarittaa ammattitaudin termin ja se tulkitsee mil-
laiset vaivat ja tilat luokitellaan ammattitaudeiksi. (Seuri & Suominen 2009, 286 —

287.)

Riskiin sairastua ammattitautiin voidaan eri keinoin vaikuttaa. Tarkeaa on tunnistaa
mista oireet ja sairaudet saavat alkunsa. Riskia voidaan pienentda parantamalla tyo-
oloja seka tasapainottamalla henkista ja fyysista kuormitusta. Tydntekija voi itse vai-
kuttaa riskien pienentamiseen edistamalla terveellisia elamantapoja. (Uitti & Taski-

nen 2011, 19 - 21.)

Tuki- ja liikuntaelin sairaudet syntyvat pitkdkestoisen stressin vaikutuksesta kehoon.
Stressin muoto voi olla fyysinen tai psyykkinen. Fyysinen stressi reagoi kehossa peh-
meisiin ja luisiin osiin eri tavoilla ja niihin vaikuttavia tekijoitd ovat muun muassa sen
hetkinen terveys, ikd ja aikaisemman vammat. Psykologinen stressi ilmenee usein eri
tavoin eri henkil6illd. Fyysisen ja psyykkisen stressin yhteys on monimutkainen,

mutta aina on harkittava niiden vaikutusta toisiinsa. (Bullock 1990, 102.)
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Teollistumisen ja automatisoitumisen jalkeen on todettu aikaisempaa enemman nis-
kan ja ylaraajojen tuki-ja liikuntaelin sairauksia. Tahan uskotaan vaikuttavan toistuvat
tyoliikkeet, jotka eivat tuo tasapainoa tuki- ja liikuntaelimistélle. Vaikka tyé on muut-
tunut kevyemmaksi, on sen todettu aiheuttavan tuki- ja liikuntaelinsairauksia. (Bul-

lock 1990, 103 — 104.)

5.1 Sairauspoissaolot

Terveystalon vuonna 2016 tehdyista tilastoista voidaan todeta, etta selkdvaivat ovat
yleisimpia syita sairauspoissaoloille muiden tuki- ja liikkuntaelin sairauksien lisaksi.
Varsinkin alaselka kivut ovat olleet syy lyhyisiin seka pitkiin sairauspoissaoloihin. Tyy-
pillinen syy vaivoihin on liikkumattomuus seka yksipuolinen ja kuormittava tyo. Riit-
tavalla lilkkunnalla ja oikeita lihaksia vahvistamalla voidaan ennaltaehkaista seka va-
hentaa tuki- ja liikuntaelin sairauksien syntymista. (Metsaniemi, Pihlajamaki & Ranta-

nen 2017.)

Tuki- ja liikuntaelinsairauksissa sairauspoissaolon tarve ja pituus maaraytyvat tyon
fyysisesta kuormittavuudesta seka oireiden voimakkuudesta ja niiden vaikutuksesta
toimintakykyyn. Usein tuki- ja liikuntaelin oireet tulevat oirejaksoina. Pitkittyneissa
oirejaksoissa on syyta pohtia tyojarjestelyitd. Jo oirejakson alkuvaiheessa on tarkeaa
miettia ergonomisia muutoksia seka tyotehtavien mahdollista muuttamista oireita
helpottavammaksi. Nailla muutoksilla on vaikutusta tyontekijan oman hyvinvoinnin
lisdksi koko tydymparistoon, kun tyotoverit eivat ylikuormitu lisdtyosta. (Martimo,

Uitti & Antti-Poika 2018, 139.)

Tuki- ja liikuntaelin vaivojen syntymisen tarkeimpana tekijana pidetaan liikuntaeli-
miin kohdistuvaa mekaanista voimaa. Ty0ssa ihminen joutuu vastustamaan erilaisia
voimia, kuten taakkojen painoa ja kitkan voittamista, joita pitaa vastustaa lihasvoi-
malla. Lisdksi lihasten pitaa koko ajan tyoskennelld painovoimaa vastaan. (Matimo

Antti-poika & Uitto 2010, 88.)
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Tuki- ja liikuntaelinten vaivat saattavat ilmaantua vasta, kun tyota on tehty useita
tunteja. Talloin useimmiten tyontekija ei ole taysin tyokyvyton, mutta hanen toimin-
takykynsa on alentunut. Tutkimuksissa on todettu, osittainen tyéssa oleminen on
kuntouttavampaa akuutin lepoa vaativan sairasloman jalkeen, kuin tydsta kokonaan
luopuminen. Tama edellyttaa toiden jarjestelya yksildlle sopivaksi siksi aikaa, kun
tuki- ja liikuntaelin oireita on tai henkild on palaamassa sairaslomalta. Osittainen
toissa oleminen antaa tyontekijalle mahdollisuuden antaa oman tyépanoksensa seka
pitda ylla tyopaikkaan liittyvia sosiaalisia suhteita. Lisdksi toihin liittyvat tiedot pysy-
vat ajan tasalla ja tdyteen tyopaivaan siirtyminen helpottuu. (Martimo, Antti-Poika &

Uitto 2010, 101 — 102.)

Kansansairauksilla on suuri merkitys tuki- ja liikuntaelinsairauksien syntyyn. Tervey-
den edistamiselld voidaan merkittavasti vaikuttaa kansansairauksien ehkaisyn lisaksi
tuki- ja lilkuntaelinsairauksiin. Terveellisten elamantapojen omaksuminen jo nuorena

voi vahentaa ian tuomia lisariskitekijoita. (Martimo, Uitti & Antti-Poika 2018, 137.)

5.2 Tyofysioterapeutin tehtava tyoterveyshuollossa

Tyoterveyshuoltolaki 1383/2001 velvoittaa tydnantajaa jarjestaimaan tyontekijoilleen
tyoterveyshuoltoa. Tyofysioterapeutti on tyoterveyshuollon asiantuntija. Tyoterveys-
huoltolain mukaan tyofysioterapeutilla tulee olla fysioterapeutin perustutkinto seka

riittava tieto tyoterveyshuollosta.

Tyofysioterapeutti on erikoistunut tyoterveyteen, ergonomiaan seka fyysisen toimin-
takyvyn edistamiseen. Tyofysioterapeutin tehtdvana on arvioida ja tutkia tyontekijan
tyo- ja toimintakykya seka antaa ohjausta ja neuvontaa, joilla tyontekija voi edistaa
tyohyvinvointiaan. Tavoitteena tyofysioterapiassa on yllapitda ja edistda tyontekijan
tyokykya seka loytaa ergonomisia ratkaisuja, joilla voidaan ehkaista tuki- ja liikkunta-

elinsairauksien syntymista. (Tyofysioterapeuttin.d.)
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6 Kyselytutkimuksen tarkoitus ja tavoite

Tarkoituksena oli selvittaa Prisma Seppalan kassaosaston tydskentely tapoja seka sita
milld tavoin tyontekijat vaikuttavat omaan tydssa jaksamiseen. Lisaksi tavoitteena oli
selvittaa, kokevatko tyontekijat tyoperaisia tuki- ja liikkuntaelinoireita ja millaisilla te-
kijoilla niihin on vaikutusta. Ennen varsinaisen kyselyn kdyttoonottoa toteutin pilotti-
kyselyn, johon vastasi seitseman entista kassatyontekijaa. Heidan vastauksistaan sain
lisatietoa, kuinka muotoilla kysymykset seka vastaukset. Lisaksi heidan antaman pa-
lautteen pohjalta loytyi tarkeita kysymyksid, joita en ollut ajatellut. Pilottikyselyn ana-
lysoiminen oli todella hankalaa suorittaa, sen pienen vastaaja maaran vuoksi. Varsi-
naiseen kyselyyn sisaltyi 17 monivalintakysymysta ja kaksi avointa kysymysta. Prisma

Seppaldssa tydskentelee noin 70 tyontekijaa ja lomakkeeseen vastasi 37 tyontekijaa.
6.1 Menetelma

Maarallinen tutkimusmenetelma eli kvantitatiivinen menetelma vastaa kysymykseen
kuinka paljon, kuinka moni tai miten usein. Kyseinen menetelma tarkastelee tietoa
numeraalisesti. Tutkittavat asiat tulevat esille numeroina tai aineisto ryhmitellaan
numeraaliseen muotoon. Oleelliset esille tulleet numerotiedot voidaan esittaa sanal-
lisesti seka kuvata, milla tavoin ne liittyvat tai eroavat toisistaan. Kvantitatiivisen me-
netelman mittareina toimivat kysely-, haastattelu- ja havainnointilomakkeet. (Vilkka

2007, 13-14.)

Kvantitatiivisessa tutkimuksessa tyypillistd on vastaajien suuri maara. Suurella vas-
taaja maaralla pystytddan muodostamaan havaintoja nakokulmasta. Vastaajamaaran
ollessa suuri saadaan parempi perusjoukon keskimaarainen mielipide, asenne tai ko-

kemus tutkittavasta asiasta. (Mts 17.)

Selvittava tutkimus antaa lisatietoa tutkittavasta asiasta. Tavoitteena on esittaa asioi-
den syy-seuraus-suhteita eli kausaalisuhteita. Tarkoituksena on |0ytaa jokin oletettu

syy selittdamaan mahdolliset seuraukset. Yritetdadn osoittaa tapa, jolla asiat liittyvat tai
eroavat toisistaan. Kausaalisuhteissa jokin asia johtuu jostakin, jota pyritaan selvitta-

maan. (Mts 19,23.)
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Hypoteesi toimii usein tutkimusongelmana, joka on perusteltu. Teoreettinen hypo-
teesi tehdaan aiempien tutkimusten, mallien ja teorioiden avulla, mutta hypoteesi
voi nousta myos tutkijan omien havaintojen ja kokemusten kautta eli empiirinen hy-
poteesi. Selvittdvassa menetelmassa hypoteesin asettaminen on oleellista. Hypoteesi

kertoo siis, mita tutkija olettaa saavansa selville. (Mts 24.)

Kyselytutkimusta tehdessa on syyta suunnitella lomake huolella. Vastaajan taytettya
lomake han ei pysty sitd enaa muokkaamaan myohemmin. Tavoitteena on kysya si-
sallollisesti oikeita kysymyksia tilastollisesti ymmarrettavalla tavalla. Hyvan kyselylo-

makkeen tulisi sisaltda sisallolliset seka tilastolliset ndkokulmat. (Vehkalahti 2014 20.)

Kyselylomake voi sisdltda avoimia seka suljettuja kysymyksia. Avoimissa kysymyksissa
vastaajalla on mahdollisuus vastata vapaamuotoisesti. Suljetuissa kysymyksissa tut-
kija on maarittanyt vastausvaihtoehdot ennalta. Suljetuissa kysymyksissa pitaa vas-
tausvaihtoehtojen poissulkea toisensa, jotta ei tule paallekkaisyyksia. Molempia kysy-
mysmuotoja voidaan kdyttda ja molemmissa on omat hyvat ja huonot puolensa. Val-
miit vaihtoehdot selkeyttavat analysointia, mutta avointen kysymysten kautta voi-

daan saada selville tutkimukselle tarkeaa tietoa. (Vehkalahti 2014, 24-25.)

Avoimet kysymykset ovat osa laadullista tutkimusmenetelmaa. Avoimetkysymykset
mahdollistavat suuremman vastausmaaran jokaiseen kysymykseen. Tavoitteena on
saada vastaaja vastaamaan jokaiseen annettuun kysymykseen ja avoimetkysymykset
mahdollistavat sen, mikali mikdan vastausvaihtoehdoista ei ole sopiva vastaajalle.

(Tuomi & Sarajarvi 2003, 77.)

6.2 Kysymysten perustelu

Kysymykset oli teemoitettu perustietoihin (kysymykset 1-2), kassatydskentelyyn (ky-
symykset 3-9), liikuntaan (kysymykset10-13), tuki- ja liikkuntaelin oireisiin (kysymykset

14-17) sekd ergonomia opastukseen (kysymys 18) ja vapaaseen sanaan (kysymys 19).
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Alla on listattu perusteita mita kysymyksilla on haettu ja miksi niitd on kysytty. Kyse-

lylomake loytyy liitteesta 1.

1. Sukupuolen maarittamisessa opinndytetyontekija pystyy nakemaan, 16ytyyko
eroja miesten ja naisten valisissa kokemuksissa ja tyoskentelytavoissa.

2. lan merkitys tulee opinnaytetyodntekijan oletuksesta, etta hartiaseudun vai-
voja loytyisi enemman nuorilla kuin vanhemmilla tyontekijoilla.

3. Tybvuodet tuovat tietoa onko jokin tietty tyovuosi jolloin vaivoja alkaa ilmeta
seka antaa mahdollisuuden verrata ergonomia osaamista eri tyévuosia ole-
vien valilla.

4. Kassatuntien maara on tarkea tieto, koska kaikki vastaajat eivat valttamatta
tee toita kokoaikaisesti kassalla. Osa tyontekijoista saattavat tydskennella
neuvonnassa suurimman osan paivasta, jossa tyo on hyvin paljon erilaista
kuin kassalla. Seitseman tuntia on valittu, koska se on yleisin ty6paivan pituus
mita yhteistyotaholla tehdaan.

5. Kysymyksilld 5-9 on tarkoituksena kartoittaa tyontekijoiden tydasentoa ja sen
tuomaa kuormittuneisuutta kassalla. Tiedon avulla voidaan nahda, tyosken-
nelldanko liilkaa samassa tydasennossa ja samoin pain.

6. Kysymyksilld 10-13 saadaan tietoa tyontekijoiden tavoista liikkua tyomatkoja
seka vapaa-ajan liikunnasta. Vapaa-ajan liikunnalla on suuri merkitys tyossa
jaksamiseen ja yleiseen hyvinvointiin. Kysymyksessa 13 tarkoituksena on
saada tieto harrastuneisuudesta, koska taysin tydsta poikkeava liikkunnan on
todettu olevan hyvaksi fyysiselle kunnolle.

7. Kysymyksilla 14-17 on tavoitteena saada tietoa eri tuki- ja liikuntaelin vai-
voista joita tyontekijat ovat kokeneet viimeisen vuoden aikana. N&ita tietoja
voidaan ristiintaulukoida esimerkiksi; ian, tyévuosien, sukupuolen seka har-
rastuneisuuden valilla.

8. Kysymykset 18-19 antavat mahdollisuuden kertoa tarpeestaan saada opas-
tusta tydergonomiaan. Lisdksi annetaan mahdollisuus vapaaseen sanaan an-

taa omia neuvoja ja vinkkeja tydergonomian parantamiseen.
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6.3 Analysointi

Aineiston analyysi on yksi tutkimuksen teon ydinasioista. Analysoidessa tutkija saa
vastauksia ongelmiin ja joskus jopa uuden ongelman, jota ei osattu ottaa huomioon
alussa. Tarkoituksena on valita sellainen analysointitapa, jolla saadaan parhaiten vas-
taukset ongelmiin. Analysoinnin jalkeen tulisi tuottaa johtopaatokset seka tulkinnat.
Analyysimenetelma antaa tietoa siita, mita tutkitaan. Menetelma pyritaan ennakoi-
maan tutkimusta suunniteltaessa, mutta sopiva analyysimenetelma l6ytyy vain kokei-

lemalla muuttujalle soveltuvia menetelmia. (Vilkka 2007, 119.)

Analyysia tehdessa kannattaa muuttujalle antaa useampia tunnuslukuja, koska har-
voin yhdella tunnusluvulla saadaan selville tarkinta tietoa. Tunnusluvuilla voidaan
esittda numeraalista tietoa. Moodi on keskiluku, jossa esiintymistiheys on suurin.
Mediaanissa havainnot jarjestetdan suuruusjarjestykseen, jonka keskimmainen luku
on mediaani. Mediaanin molemmin on yhtda monta havaintoa. (Vilkka 2007, 121-

125.)

Ristiintaulukoinnilla seka korrelaatiokertoimella voidaan tuoda esille muuttujien riip-
puvaisuudet toisiinsa. Talld keinolla voidaan péaatella, vaikuttavatko havaitut asiat toi-
siinsa. Kausaalisuhdetta tasta ei voida kuitenkaan paatella, koska asiat voivat muut-
tua samanaikaisesti. Ristiintaulukointi mahdollistaa |10ytaa muuttujia, jotka selittavat
toista muuttujaa. Havaintoja helpottamiseksi ristiintaulukoinnissa kannattaa hyodyn-
taa prosenttilukuja, sarakkeita ja riveja, jotta taulukointi on helpompaa. Opinnayte-
tyossa kyselylomakkeen analyysissa voidaan hyodyntaa ristiintaulukointia. Silla voi-
daan esimerkiksi ndhda ian merkitys istumatyén maaraan tunteina. Avoimiin kysy-
myksiin vastaajat vastaavat usein asian vieresta tai epatarkasti. Vastaukset struktu-
roidaan jalkikdteen. N&ita vastauksia voidaan analysoida luokittelulla, ryhmittelylla
seka jarjestelylla. Voidaan luoda yksiselitteisia ja toistensa pois sulkevia luokkia. Avoi-
metkysymykset voidaan analysoida luokittelun avulla ja niitd voidaan ristiintaulu-

koida. (Vilkka 2007, 129-131.)
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6.4 Eettisyys ja luotettavuus

Henkil6tietolaki 1999/523 seka Laki viranomaisten toiminnan julkisuudesta 1999/621
edellyttavat anonymisointia. Lainsdadannot saatelevat, ettd henkilotietoja kerataan,
sailytetadn seka luovutetaan oikealla tavalla. Tutkijan tulee huolehtia tutkittavien yk-
sityisyyden suojasta. (Vilkka 2007, 95.) Kyselylomakkeessa ei tulla kysymaan asioita
joilla voitaisiin tunnistaa vastaajia. Tarkoituksena on antaa jokaiselle mahdollisuus
vastata anonyymina. Anonyyminen vastaaminen mahdollistaa luotettavampaan vas-

taamiseen ja tuo luotettavuutta tutkimukseen.

Eettisesti opinnaytetydntekijan tulee olla lojaali yritysta ja sen tyontekijoita kohtaan.
Tulee antaa mahdollisuus anonyymiseen vastaamiseen, joka tuo vastauksiin luotetta-
vuutta. Lisdksi varovaisuutta tuo se ettei "lyttaa” yritysta ja sen tyontekijoita er-
gonomian osalta, vaan opinndytetyontekijan tulee osata tuoda asiat esille rakenta-

vasti ja positiivisesti. Yrityksen ja tyontekijoiden mainetta pitaa osata suojella.

Opinnadytetyon luotettavuutta tuo lahdekritiikki. Lahteiden tulee olla ensisijaisia, suo-
malaisia tai englanninkielisia seka 2000-luvun puolelta, mieluiten 2010-luvulta. Lah-

teina toimivat kirjallisuus, tutkimukset, artikkelit seka lait ja sdadannot.
6.5 Tulokset

Kysely analysoitiin osittain Webropolin analysointiohjelmalla seka SPSS-ohjelmalla,

jossa apuna kdytin muun muassa ristiintaulukointia. Kyselyyn vastasi 37 Prisma Sep-
palan kassatyontekijaa. Heistd 14 % oli miehia ja 86 % oli naisia. Vastaajista 51 % oli
jialtdan 18-25 vuotiaita, 16 % 26-33 vuotiaita, 8 % 34-41 vuotiaita, 22 % 42-49 vuoti-

aita ja 3 % yli 50 vuotiaita.

Vastausten perusteella voitiin ndhda suoranaisesti, ettad tyontekijat tekevat useimmi-
ten seitseman tunnin tyopdivia kassaosastolla (54 %). Seuraavaksi eniten tehtiin 5-6
tunnin tyopaivia (38 %). Kukaan vastaajista ei tehnyt 2-4 tunnin tyopaivia. Vastaajista
tyontekijat tyoskentelevat useimmiten koko tydpaivan yksipuolisesti 86 %, eli vain 4

% vastaajista kertoo vaihtavansa tyOpistetta pdivan aikana. Kaikki, jotka vastasivat
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tyoskentelevansa samoinpain koko seitseman tunnin tydpaivan ajan, heista 69 % koki
karsivansa tyoperaisia tuki- ja liikuntaelinvaivoja. Naiden tulosten perusteella voi-
daan todeta, etta yksipuolisesti tehtavalla tyolla on yhteytta tydsta koettuihin tuki- ja
liilkuntaelinsairauksiin. 18-25 vuotiaista tyontekijoista 74 % koki tyoperaisia tuki- ja
lilkuntaelinoireita, 26-33 vuotiaista 50 %, 34-41 vuotiaista 67 %, 42-49 vuotiaista 88
%.

Tyovuosien kasvaessa tyosta koetut tyoperaiset tuki- ja liikuntaelinsairaudet lisaan-
tyivat. Alle vuoden tydskennelleista 50 % koki tyoperaisia tuki- ja liikuntaelinoireita,
1-2 vuotta tyoskennelleistd 60 % koki tyoperaisia tuki- ja liikuntaelinoireita, 3-5
vuotta tydskennelleista 89 % ja 10 vuotta 77 %. Tuloksen luotettavuuteen vaikutti

vastaajien kapea tyovuosijakauma.

Tyo6tuolina oli suurimmalla osalla satulatuoli 62 %, mutta jalkojen alla mattoa kaytti
vain 13 % vastaajista. 73 % vastaajista koki tyoperaisia tuki- ja liikkuntaelinoireita, riip-
pumatta kayttiko satulatuolia vai normaalia ty6tuolia. Tuolin valinnalla ei kyselyn mu-

kaan ollut vaikutusta kokevatko tyontekijat tuki- ja lilkkuntaelinoireita.

Verrattaessa tydmatkojen pituutta ja kulkutapaa toihin ndhdaan, etta alle viiden kilo-
metrin tydmatkat kuljettiin padsaantoisesti kavellen tai pyoralla. Tyématkan kasva-
essa yli kuuteen kilometriin kuljettiin t6ihin padsaantoisesti jollain kulkuneuvolla, ku-

ten autolla tai julkisilla kulkuneuvoilla (taulukko 2.).

Taulukko 2. Tyématka ja kulkuneuvo

Toihin kuljen | Tydmatkan Tyomatkan | Tydmatkan- | Tydmatkan
useimmiten | pituus alle pituus pituus pituus yli 15
5km 6-10km 11-15km km

Kavellen 8 0 0 0 8
Pyoralla 14 0 0 0 14
Autolla 4 4 2 2 12
Julkisilla 1 1 0 0 2
Jollain muulla | 1 0 0 0 1




31

Yhteensa 28 5 2 2 37

UKK- instituutti suosittelee liikkkumaan useana paivana viikossa reippaasti 2,5 tuntia
tai rasittavasti 1,25 tuntia. (Liikuntapiirakka 2017.) Vastausten perusteella Prisma
Seppaélan kassaosaston tyontekijat liikkuvat viikon aikana yli UKK-instituutin tekemien
suositusten. Liikuntaa harrastettiin vapaa-ajalla viikon aikana noin 3-4 tuntia (40,5
%). Liikuntalajeina oli kdvelyn eri muodot, kuntosali, erilaiset ryhmaliikuntatunnit
seka uinti. Lilkunnan maaralla ei nakynyt kyselyn perusteella olevan vaikutusta tyope-
raisten tuki- ja liikuntaelin sairauksien kokemiseen. Tydperaisia tuki- ja liikkuntaelinoi-

reita koki 73 % vastaajista, jotka harrastivat liilkuntaa 3-4 tuntia viikossa (taulukko 3.).

Taulukko 3. Vapaa-ajanliikunnan maaran vaikutus tyoperaisiin tuki- ja lilkkuntaelinoi-
reisiin.

Kuinka monta tuntia harrastat viikossa vapaa-ajan liikuntaa?
(kotitoita, ulkotoita ja tyomatkoja ei lasketa)
Koetko, ettd sinulla | Alle | 1-2 tun- | 3-4tun- | 6-7tun- | Yli 7 tun-
on ollut tyosta joh- | 1 tia tia tia tia

tuvia tuki- ja liikun- | tunti
taelin vaivoja vii-
meisen vuoden ai-

kana.

Kylla 1 8 11 6 1 27
Ei 2 0 3 1 1 7
En osaa sanoa 0 1 1 0 1 3
Yhteensa 3 9 15 7 3 37

Suurin osa vastaajista koki, etta oli ollut tyoperaisia tuki- ja liikkuntaelin vaivoja viimei-
sen vuoden aikana 73 %. Eniten kipuja koettiin niska-hartiaseudulla, seldn alueella
seka ylaraajassa olkapdan, kyynarpaan ja ranteen seudulla (taulukko 4). Kipujen koet-
tiin jatkuvan vield useita paivia tyopaivan jalkeen 45 %. Vain 13 % vastaajista koki,
ettei koe tyoperaisia oireita. Kipuja helpotettiin eniten jumppaamalla, hieronnalla
sekd kylma- ja kuumahoidoilla. Sarkyladkkeita s6i 27 % vastaajista tuki- ja liilkuntaelin-

vaivoihin.
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Taulukko 4. Koetut tuki- ja lilkkuntaelinoireet

Niska-hartia 35,5%
Selka 27,5%
Olkapaa 14,5%

Kyynarpaa jaranne | 14,5%

Lonkat 3%
Polvet 3%
Nilkat 2%

Kyselyn lopussa kysyttiin vastaajilta kiinnostusta tydergonomian ohjeistukseen, ja sii-
hen 43 % toivoi ohjeistusta. 40 % ei kokenut tarvitsevansa ohjeistusta ja 16 % ei
osannut sanoa, joten voidaan todeta, ettd ergonomiaohjeistusta voisi tarjota sita kai-

paaville tyontekijoille.

7 Lahdeaineisto ja sen analyysi

Aineiston keruun aloitin toukokuussa 2017. Selasin eri hakusanoilla Jyvaskylan am-
mattikorkeakoulun kirjaston seka Jyvaskylan kirjaston tarjontaa. Hakusanoina toimi-
vat suomeksi seka englanniksi sanat; ergonomia, tyéhyvinvointi, tuki- ja liikkuntaelin-
sairaudet, ryhti, istuminen, seisominen, tyOperaiset sairaudet, sairauspoissaolot ja
toistotyo. Kirjaston hakukoneiden lisdksi tein samoilla hakusanoilla hakuja Googlen

tieteellisiin artikkeleihin seka koulutusalan tietokantoihin Pedroon ja Pubmediin.

Kirjoja seka artikkeleita lukiessani tarkastelin vuosilukujen merkitysta aiheeseen.
Pohdin, onko asia voinut muuttua tietyissa aiheissa eri vuosina. Ty ja ergonomia
ovat muuttuneet vuosien aikana, joten pyrin valitsemaan aineiston 10 vuoden sisalta
ja etsimaan aina uusinta materiaalia. Vuosilukujen lisaksi olin tarkka kirjoittajasta.
Suosin mieluiten alanammattilaisten kirjoittamia teksteja, kuin toimittajien tuottamia

artikkeleita.
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Aineistoa lahdin purkamaan aihe valintojeni kautta. Selailin koko kirjan sisallén silma-
maaraisesti lapi, jotta ndin kuinka paljon kyseisella kirjalla oli annettavaa opinnayte-
tyohoni. Tieteellisissa netti artikkeleissa ja tutkimuksissa tuotti haastetta saada tie-

toon niiden lopputuloksia, silld ne olivat useimmiten maksullisia.

Kirjallisen aineiston perusteella loin kyselyn Prisma Seppalan kassaosastolle. Kyselyn
tavoitteena oli selvittaa, kuinka paljon tyontekijat vaikuttavat itse omaan tyossajak-
samiseensa tydaikana ja tydajan ulkopuolella. Ennen virallisen kyselyn aloittamista
suoritin pilottikyselyn, josta sain kehitysideoita kyselylomakkeen toimivuuteen. Pilot-
tikyselyyn vastasi seitseman henkiloa kahdeksasta. Kaikki vastaajat olivat joskus toi-
mineet kassatyossa. Pilotti kyselyn palautteen avulla sain tarkennettua kysymyksia ja

vastausvaihtoehtoja.

8 Pohdinta

Opinnaytetyossa tarkoituksena oli perehtya kassatyon ergonomiaan ja tyohyvinvoin-
tiin seka siihen mihin ergonomian ja tyohyvinvoinnin tekijéihin kassaosaston tyénte-
kijat itse voivat vaikuttaa. Lisdksi tavoitteena oli selvittda kokevatko tyontekijat tyo-
peraisia tuki- ja liilkuntaelinoireita ja milla tekijoilla on naihin oireisiin vaikutusta.
Tasta syysta opinndytetyon aihe rajautui eri tydasentoihin, terveysliikuntaan ja tuki-
ja lilkuntaelinsairauksiin. Opinnaytetyota tein yhteistydssa yhteistyotahon esimiehen
seka Prisma Seppalan tyofysioterapeutin kanssa. Tyofysioterapeutilta sain tietoa ja
pohdittavaa opinnaytetyOssa kasiteltavissa asioissa seka yhteystietoja, joista sain

apuja opinnaytetyon tekemiseen.

Kyselytutkimus antoi jokaiselle tyontekijalle mahdollisuuden tuoda esille, kuinka er-
gonomia toteutuu heidan tydssaan. Riskina kyselyn tuottamisessa oli, ettei vastauk-
sia saada tarpeeksi, jotta tuloksista tulisi luotettavia. Nykyiselld vastaajamaaralla saa-
tiin suuntaa antava nakemys Prisma Seppalan kassaosaston tyontekijoiden mielipide
seka kokemus nykyisesta tyoergonomiasta. Kyselyn avulla ei kuitenkaan loytynyt sel-

keaa syy-seuraus-suhdetta, johon olisi mahdollista puuttua.
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Kyselyn suunnittelua olisi pitanyt tarkastella huolellisemmin. Tuloksien analysointi
osoittautui vaikeammaksi, kuin olin ajatellut. Vastaajien kapean ika- ja sukupuolija-
kauman seka tehtyjen tyovuosien vuoksi oli ristiintaulukointi lahes mahdotonta to-
teuttaa niista asioista, joista olisin halunnut tietoa. Nykyisessd muodossaan ei kyselya
voi mielestani pitaa toistettavana. Luotettavien tulosten saamiseksi olisi ollut tarkeaa
toteuttaa kysely laajemmalla otannalla, jotta analysointi olisi ollut luotettavampaa.
Kysymysten seka vastausvaihtoehtojen muotoilua olisi ollut tarkeaa pohtia tarkem-
min, silla tulosten analysointia tehdessa huomasin joidenkin kysymysten ja vastaus-

ten kumoavan toisensa.

Kyselyn sijasta olisi ollut mielestani jarkevaa toteuttaa teemahaastattelu. Teema-
haastattelun perusteella olisi mahdollisesti noussut esille enemman tyontekijoiden
mielesta tarkeita tydergonomiaan ja tyohyvinvointiin vaikuttavia tekijoita. Kyselyn
vastausten perusteella sain kuitenkin suuntaa antavaa tietoa, kuinka Prisma Seppalan
kassaosaston tyontekijat vaikuttavat omaan fyysiseen tydssa jaksamiseensa. Tulok-
sissa huolestuttavinta oli samoinpadin-tyoskentelyn suuret tuntimaarat. Jatkotutki-
muksena opinndytetyolle voisi toimia tydergonomian kartoitus, jossa tarkasteltaisiin

tyota kaytannossa.

Eettisyys ja luotettavuus toteutuivat opinnaytety6ta tehdessa. Tyontekijoita ei kyen-
nyt tunnistamaan kyselyn vastauksista, vaan jokainen vastaus pysyi taysin anonyy-
mind. Yhteistyotaho tuki opinnaytetydn toteutumista ja kyselyn onnistumista varmis-

tamalla, ettd mahdollisimman moni tyéntekija vastaisi kyselyyn.

Oma tavoitteeni opinndytetyota tehdessani oli kehittda itseani fysioterapeuttina. Ha-
lusin kehittya itsendisen tyon tekemisessa ja ottaa vastuuta omasta tyosta. Yksintyos-
kentely sopi opintojeni vaiheeseen, enka kokenut sen tuottavan hankaluuksia. Opin-
ndytetyota tehdessani sain apuja ystaviltd seka koulukavereiltani, joiden kanssa oli
helppo pohtia ja keskustella eri ndakokulmista opinnaytetyohoni. Tydparin kanssa oli-
sin mielestani voinut toteuttaa opinndytetydstani laajemman ja keskittya saatujen tu-
losten perusteella ohjaukseen ja neuvontaan, joilla tyontekijat olisivat voineet paran-

taa omaa tyoergonomiaansa. Olisin mielestani voinut tehda isomminkin yhteistyota
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yhteisty6tahon ja tyofysioterapeutin kanssa. Opinndytetydn haasteeksi nousi aika-
taulussa pysyminen, jonka syyt olivat moninaisia. Vaikka opinnaytetyon tekeminen
viivastyi aikataulusta en kokenut sen vaikuttavan opinnaytetydn sisaltoon tai luotet-
tavuuteen. Tama antoi itselleni mahdollisuuden tarkastella ty6ta uudelleen pidem-
malla ajan jaksolla ja tehda tarvittavia muutoksia. Uskon, etta opinnaytetyon tekemi-
sestd on hyotya minulla tulevaisuudessa, silla sain tasta hyvan kokemuksen tiedon
keruusta, kyselylomakkeen luomisesta ja analysoimisesta seka paljon tietoa asioista

joilla on vaikutusta tyéergonomiaan ja tyéhyvinvointiin.
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Liitteet

Liite 1. Kyselylomake
jamk.fi
] .
Kassatytn ergonomia 2017

Teen opinnadytetyota kassatyon ergonomiasta seka siitd, miten tyontekija voi itse vaikuttaa
omaan fyysiseen ergonomiaan. Tutkin kyselyn avulla tyontekijdiden mahdollisuuksia vaikut-
taa omaan fyysiseen hyvinvointiinsa tyossa. Kysely antaa mahdollisuuksien mukaan tietoa
tyoskentelytavoista ja niiden vaikutuksista tuki- ja liikuntaelinsairauksiin. Tiedon avulla on
mahdollista tuottaa vaihtoehtoisia toimintatapoja seka vinkkeja, miten tyosta saataisiin juuri

sinulle sopivan ergonomista. Tarvitsen siis SINUN oman nakemyksesi.

Jokainen vastaaja on nimeton ja vastaukset jadvat vain opinndytetyon tekijan tietoon.
Kyselyn on luonut: Jenni Sakko, fysioterapeuttiopiskelija, Jyvaskylan Ammattikorkeakoulu,

K1608@student.jamk.fi

1. Sukupuoli *

- Mies

- Nainen

- En halua vastata
2. 1ka *

- 18-25

- 26-33

« 34-41

- 42-49

- 50 +

3. Kuinka monta vuotta olet toiminut myyjana? *

- Alle 1 vuosi
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" 1-2 vuotta
. 3-5 vuotta

. 6-9 vuotta

yli 10
vuotta

4. Arvioi kuinka monta tuntia seitseman (7) tunnin tyopaivasta tyoskentelet kassalla? *
Noin 1 tunti

2-4 tuntia

5-6 tuntia

i I R

7 tuntia

5. Arvioi kuinka monta tuntia seitseman (7) tunnin tyopaivasta seisot. *
1-2 tuntia
3-4 tuntia
5-6 tuntia

Seison lahes koko paivan

I I A R B

En seiso ollenkaan tyopaivan aikana

6. Kaytatko seistessa mattoa jalkojen alla? *

f'“ Kylla
- En
- Harvoin

7. Arvioi kuinka monta tuntia seitseman (7) tunnin tyopaivasta istut. *
. 1-2 tuntia

£ 3-4 tuntia

£ 5-6 tuntia

. Istun ldhes koko paivan

f" En istu ollenkaan tyopaivan aikana

8. Istuessani kaytan mieluiten: *
f'“ Satulatuolia

- Normaalia tuolia

9. Arvioi kuinka monta tuntia seitseman (7) tunnin tyopaivasta tyoskentelet samoin pdin. *

. 1-2 tuntia
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 3-4tuntia

" 5-6tuntia

 Tyoskentelen koko paivdan samoin pain

10. Tyoématkan pituus. *

C Alle 5 km
. 6-10 km

. 11-15 km
C yli 15 km

11. T6ihin kuljen useimmiten: *

. Kavellen

. Pyoralla

C Autolla

C Julkisilla

C Jollain muulla

12. Arvioi kuinka monta tuntia harrastat viikossa vapaa-ajan liikuntaa. (kotitdita, ulkotoita ja
tydmatkoja ei lasketa) *

C Alle 1 tunti
C 1-2 tuntia

C 3- 4 tuntia
. 5- 6 tuntia
C Yli 7 tuntia

13. Millaista liikuntaa harrastat?

14. Koetko, etta sinulla on ollut tyosta johtuvia tuki- ja liikuntaelin kipuja/vaivoja viimeisen
vuoden aikana. *
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f'“ Kylla

. Ei

" En osaa sanoa

15. Jos vastasit edelliseen kysymykseen kylla, niin valitse alla olevista vaihtoehdoista
kipuja/vaivoja lahimpana oleva alue.

r selka

niska-hartiaseutu

olkapaa

ranne-kyynarpaa

lonkat

BN N R R I

polvet

u nilkat

16. Arvioi kauanko tydsta johtuvat kivut kestavat.
" Kipu on hetkellista, silla tydasennon vaihtaminen helpottaa niita
" Kipu/hairio kestaa usein koko ty6paivan ajan
" Kipu jatkuu vield tyopaivan jalkeen

" Kipu saattaa jatkua useita paivia

" Kipu saattaa jatkua useita viikkoja

" En koe kipuja

17. Milla keinoin helpotat kipuja? *

[ Kaytan kylma/kuumahoitoja

[ Syon sarkyladkkeita

[ Jumppaan/liikun sdannollisesti

[ Kayn hieronnassa saannollisesti
" Jokin muu, mika?

18. Koetko kaipaavasi ohjeistusta tydergonomiaan? *
" Kylla
" En

~ En osaa sa-
noa
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19. Lopuksi sinulla on mahdollisuus jattaa kehitysideoita tai vinkkeja jolla jokainen myyja voisi v:
omaan tyossajaksamiseen.

200 merkkia jaljella

Laheta .. . .
JJ Kiitos vastauksestasi! #Sinulleparasta




Liite 2. Julkaisu- ja kuvauslupa

JULKAISU- ja KUVAUSLUPA
o~ .- | - ¢ ’
Tyéntekijan nimi (UL L/U\ UVEN ‘\{u\k\IL\,u\
Tyopaikka P( S SC/{) 86 L‘A
\ =2 |

o En anna lupaa kuvien julkaisuun
/6-Annan julkaisuluvan opinndytety6ta varten otettuihin kuviin

16 7 4 2018
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