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Kurzfassung

Ein vorrangiges Ziel der Gestaltung
menschlicher Arbeit nach ergonomischen
Erkenntnissen ist die Prévention. Praven-
tive Arbeitsgestaltung bedeutet Schutz
des Menschen vor tétigkeitsbedingten
gesundheitlichen Beeintréchtigungen und
Schadigungen sowie die Erhaltung seiner
Leistungsfahigkeit. Ausgangspunkt for
praventive Mabnahmen sollte eine Ana-
lyse der Gesundheitsgefdhrdung durch
die Ausibung einer Tatigkeit sein. In der
Literatur sind zahlreiche Verfahren be-
schrieben, die auf der Basis unterschied-
licher Kriterien Hebe- und Tragetatig-
keiten analysieren und beziglich der
resultierenden Gesundheitsgeféhrdung
beurteilen. Dabei handelt es sich einer-
seits um Verfahren, die ein einzelnes
Kriterium zur Beurteilung der Tatigkeit
heranziehen, andererseits sind aber
auch Verfahren bekannt, bei denen die
Beurteilung einer Tatigkeit auf mehreren
Kriterien basiert.

Der vorliegende ,,Leitfaden fir die Beur-
teilung von Hebe- und Tragetdtigkeiten”’

entstand im Rohmen einer vom Haupt-
verband der gewerblichen Berufsgenos-
senschaften angeregten und finanziell
geférderten Studie. In diesem Leitfaden
wird die Geléhrdung der Gesundheit
durch Hebe- und Tragetdtigkeiten an-
hand ausgewdhlter epidemiologischer
Studien aus dem europdischen und dem
asiatischen Raum aufgezeigt. Weiterhin
werden die wesentlichen Gesetze, Ver-
ordnungen und Richtlinien zu diesem
Thema erlautert und kommentiert. Die
relevanten MeBmethoden fir die Ermitt-
lung der bei der Lastenmanipulation auf-
tretenden Belastung und Beanspruchung
werden dargestellt und die daraus ab-
leitbaren Beurteilungskriterien erklart. In
einer ausfGhrlichen Zusammenstellung
werden die angefihrien Verfahren zur
Bewertung und Beurteilung von Hebe-
und Tragetatigkeiten so beschrieben,
dab sie fir eine mégliche Anwendung in
der betrieblichen Praxis genutzt werden
kdnnen. In einer vergleichenden Diskus-
sion werden die Verfahren anhand aus-
gewahlier Kriterien gegentbergestellr.



Abstract

Orne of the most important aims in
designing work in-accordance with
ergonomic findings is prevention.
Designing tasks in a preventative manner
means protecting workers from work-
related pain and discomfort or specific

injuries, as well as retaining their ability

to carry out their work. The starting
point for preventative measures should
be an analysis of the danger to health
posed by carrying out a particular
activity. Numerous procedures are
described in the literature on this subject
based on the analysis of lifting and
carrying activities using various criteria
to arrive at an assessment of the result-
ing danger to health. These are two
kinds of procedures: those which take
into account one single criterion in the
assessing of activities and others which
base the assessment of a particular
activity on several criteria.

The following "“Guide to the Assessment
of Lifting and Carrying Activities” has

been published within the framework of
a study which was initiated and finan-
cially supported by the Central Federa-
tion of the Industrial Berufsgenossen-
schaften. The introductory guide uses
selected epidemiological studies carred
out in Europe and Asia to demonstrate
the danger posed to health by lifting
and carrying acitivities. In addition, the
most important of the relevant laws,
regulations and directives are cited and
commented -on. The relevant measuring
methods for the investigation of the
strain and demands placed on workers
who handle heavy loads are described
and the assessment criteria which can
be derived from these explained. In ¢
comprehensive summary, the procedures
cited for the evaluation and assessment
of lifting and carrying activifies are
described in such o way as fo enable
them to be applied in professiondl life.
In a comparative discussion the pro-
cedures are then contrasted with one
another on the basis of selected criteria.



Résumé

La prévention est un objectit prioritaire
pour |'organisation du travail humain en
fonction des connaissances ergonomi-
ques. L'organisation préventive du fra-
vail est synonyme de protfection des
personnes contre des altérations et des
dommages de leur santé suite & leur
activité, ainsi que de maintien de leurs
moyens physiques. le point de départ
de mesures préventives devrait étre une
analyse des dangers pour la santé dus
& l'exercice d'une activité. La littérature
décrit de nombreux procédés d’analyse
d’activités de levage et de portage sur
la base de différents critéres, qui per-
mettent d’évaluer le danger qui en
résulte pour la santé. Il s’agit 1 d'une
part de procédés qui font appel & un
seu! critére pour |'évaluation de |'acti-
vité, mais, d'autre part, on connait éga-
lement des procédés ol |"évaluation
d’une activité est basée sur plusieurs
criteres.

Ce «Guide d'évaluation des activités de
levage et de portage» a été rédigé

dans le cadre d'une étude effectuée

& l'initiative et avec |'aide financiere
de la fédération centrale des Berufs-
genossenschaften de I'industrie. | mon-
tre les dangers que les activités de
levage et de portage font courir & lo
santé gréce a des études épidémio-
logiques sélectionnées qui ont été
effectuées en Europe et en Asie. De
plus, les lois, les décrets et les direc-
tives essentiels sur ce theme sont
expliqués et commentés. Les méthodes
de mesure importantes pour la déter-
mination de la charge et de la solli-
citation dus & la manipulation de

poids élevés sont présentées et les
critéres d'évaluation qui peuvent en
étre dérivés sont expliqués. Dans un
résumé détaillé, les procédés d’appré-
ciation et d'évaluation des activités

de levage et de portage mentionnés
sont décrits de manigére & pouvoir &tre
utilisés dans la pratigue par les entre-
prises. Dans une discussion, le procédés
sont comparés & |'aide de critéres sélec-
tionnés.



Resumen

la prevencién es un obijetivo primordial
en la estructuracién y definicién de la
actividad loboral de los seres humanos
segln los conocimientos de la ergono-
mia. La definicién de un puesto de
trabajo en consideracién del aspecto
de la prevencién significa proteger a
los seres humanos de las influencias
negativas y los dafios de la salud que
pudieran resultar de la actividad labo-
ral realizada, asi como también la
conservacién de la capacidad de
trabajo de la persona. La base de

las medidas de prevencién debe ser
siempre un andlisis de los riesgos para
la salud que pudieran generarse de una
determinada actividad laboral. En la
literatura se describen numerosos proce-
dimientos que analizan, segin diversos
criterios, las actividades laborales en
los que se levantan y transportan cargas
pesadas, evaluando los respectivos
riesgos para la salud. En algunos casos
se frata de procedimientos que consi-
deran un solo criterio para la evaluacién
de la actividad laboral. En otros casos,
no obstante, los procedimientos para

la evaluacién de una actividad laboral
se fundamentan en varios cirterios dife-
renfes.

La presente «Guia para la evaluacién
de actividades laborales de cargan
tuvo su origen en el marco de un estu-
dio sugerido y fomentado econdmicao-
mente por la Asociacién General de

las Berufsgenossenschaften. En la men-
cionada gufa se representa, con fun-
damento en diferentes estudios epide-
mioldgicos seleccionados tanto de
Europa como de Asia, el riesgo que
existe para la salud proveniente de las
tareas de levantar y transportar cargas
pesadas. Ademds se describen y
comentan las principales leyes, reglo-
mentos y directivas que existen en forno
a esta temdtica. Se indican los méto-
dos de medicién relevantes para la
determinacién de las influencias y los
dafios de la salud provenientes de acti-
vidades de carga y se explican los
resultantes criterios de evaluacién. En

el marco de un amplio resumen se
describen los mencionados procedimien-
tos para la determinacién y evaluacién
de las actividades de carga de tal for-
ma que los mismos puedan ser aplica-
dos en las empresas a nivel prdctico.

En el marco de una discusién se compa-
ran los procedimientos segun una serie
de diferentes criterios seleccionados.
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Einleitung

Eine der wichtigsten Aufgaben bei der
Gestaltung menschlicher Arbeit nach
ergonomischen Erkenntnissen ist die
gesundheitliche Prévention. Ziel einer
praventiven Arbeitsgestaltung ist der
Schutz des Menschen vor gesund-
heitlichen Schadigungen durch die
Ausibung beruflicher Tatigkeiten und
somit die Erhaltung seiner Leistungs-
fahigkeit.

Fine Betrachtung der jahrlichen krank-
heitsbedingten Fehlzeiten von Pflicht-
mitgliedern der Betriebskrankenkassen
macht die Erforderlichkeit der praven-
tiven Arbeitsgestaltung deutlich. Eine
Statistik des Bundesverbandes der
Betriebskrankenkassen (BKK, 1993)
zeigt, dabB 1992 im Durchschnitt pro
Pflichtmitglied ca. 22 krankheitsbe-
dingte Fehltage in Westdeuischland
und ca. 15 krankheitsbedingte Fehltage
in Ostdeutschland anfielen. Die hau-
figsten Grinde fUr das Fehlen am
Arbeitsplatz waren dabei in Ostdeutsch-
land Erkrankungen der Atemwege (ca.
23 %), Muskel- und Skeletterkrankun-
gen (ca. 17 %) sowie Verletzungen
und Vergittungen (ca. 14 %). In West-
deutschland hingegen waren Muskel-
und Skeletterkrankungen mit ca. 33 %
die mit Abstand havufigste Ursache fur
Fehltage, gefolgt von Atemwegser-
krankungen (ca. 17 %) sowie Verlet-
zungen und Vergiftungen (ca. 13 %)
(Abbildung 1, siehe Seite 12}.

Neben der Verfolgung des humanitéren
Ziels des Gesundheiisschutzes fUr den
einzelnen birgt die Pravention auch ein
erhebliches Potential der Kosteneinspa-
rung. Durch die hohen krankheitsbeding-
ten Fehlzeiten entstehen erhebliche
volkswirtschaftliche Kosten, die es mog-
lichst zu vermeiden gilt.

Die hohe Pravalenz von Wirbelsaulen-
erkrankungen und Rheumatismus macht
deutlich, daP besonders zur Vermeidung
dieser Erkrankungen Handlungsbedarf fr
eine praventive Arbeitsgestaltung be-
steht. Vor allem die Tatsache, dab die
Behandlungsdauer for Muskel- und Ske-
letterkrankungen im Durchschnitt héher
liegt als beispielsweise for Herz-Kreis-
lauf- oder Verdauungserkrankungen
(BKK, 1993) macht die Kostenintensitat
solcher Krankheiten weiter deutlich.

Der Schutz des arbeitenden Menschen
und die Vermeidung krankheitsbedingter
Fehltage durch praventive Arbeitsgestal-
tung findet demnach ein breites Interes-
se, da sich sowohl fir betroffene und
gefahrdete Einzelpersonen als auch 10r
Versicherungstrager und somit fUr die
gesamte Volkswirtschaft ein erheblicher
Nutzen ableiten &bt.

1.1 Problemstellung

Wie im vorherigen Absatz beschrieben,
zahlen Erkrankungen des Muskel- und

11



Einleitung

Abbildung 1:
Anteil krankheitsbedingter Fehltage je 100 Pflichimitglieder in West- und Ostdeutschiand
nach Angaben der Betriebskrankenkassen 1992 (nach BKK, 1993)

Arbeitsunfahigkeitstage nach
Krankheitsgruppen

afte Bundeslander neue Bundeslander

Angaben in Prozent

EAVte—mw.Qb yCT{ ErkT sbnstige

| Esk"eiletti ,
(= Herz/Kreislaul (ISymptome EZVerletzungen E3Verdauung |

Skeleftsystems zu den am hdaufigsten ge-  von Chaffin und Park (1973); Junghanns
nannten Grinden fir krankheitsbedingte  (1979); Hettinger (1985 a, b) oder Luti-

Fehlzeiten im befrieblichen Alltag. Als mann et al. {1988 a) bestatigt (siehe
fatigkeitsspezifischer Risikofaktor” for auch Kapitel 3). Die Tatigkeit des He-
eine Schadigung der Wirbelsaule wird bens und des Tragens von Lasten ist
das Heben und Tragen schwerer lasten  trotz der in den letzten Jahrzehnten vor-
vermutet {Laurig et al., 1985); diese angetriebenen Mechanisierungs- und
Vermutung wird durch zahlreiche epide-  Automatisierungsbestrebungen fester Be-
miologische Untersuchungen wie z.B. standteil der Tatigkeitsbilder vieler Be-
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rufsgruppen. Das Heben und Tragen von
Lasten t&llt vor allem in folgenden Tatig-
keitsfeldern an {Bolm-Audorit, 1993):

[0 Be- und Entladetatigkeiten im inner-
und auberbetrieblichen Transport

0 Tatigkeiten im Bauhaupt- und -neben-
gewerbe

] Bergbau
[0 Krankenpflege und -transport
[ Land- und Forstwirtschaft

Epidemiologische Untersuchungen ma-
chen deutlich, dab in diesen Tatigkeits-
feldern Wirbelsaulenbeschwerden und
-schadigungen in starkerem Mabe vor-
kommen als in entsprechenden Ver-
gleichs- oder Kontrollgruppen, bei denen
das Heben und Tragen von Lasten nicht
zum beruflichen Tatigkeitsbild gehért.

Diesem durch die epidemiologischen
Studien dokumentierten Wissen Gber
ein erhohtes Gesundheitsrisiko bei der
Lastenmanipulation wurde auch beim
Gesetzgeber Rechnung getragen, so
daB durch eine Anderung der Berufs-
krankheiten-Verordnung (Zweite Verord-
nung zur Anderung der Berufskrankhei-
ten-Verordnung, 1992} unter bestimmten
Voraussetzungen Schadigungen der
Llenden- oder der Halswirbelsaule als

Berufskrankheit {(BK 2108 und BK 2109)

anerkannt werden kénnen (siehe Ab-
schnitt 5.7).

Die Tatsache, daB die Berufskrankheiten-
Verordnung beziglich Wirbelsaulen-
erkrankungen durch Heben und Tragen
von Lasten erweitert worden ist, zeigt,
welche Problematik Berute mit hohem
Anteil dieser Tatigkeiten mit sich bringen.
Es ist Aufgabe der Forschung, weitere
Erkenntnisse zu sammeln und Beurtei-
lungsverfahren zu entwickeln, um den
Menschen bei der Austbung beruflicher
Tatigkeiten vor gesundheitlichen Scha-
den zu schitzen und somit die Wahr-
scheinlichkeit des Auftretens und das
Risiko einer Berufskrankheit zu redu-
Zieren.

1.2 Zielsetzung und
Vorgehensweise

Fin Ziel des Leitfadens ist es, den Kennt-
nisstand Uber die Sicherheit und den
Gesundheitsschutz der Arbeitnehmer bei
der manuellen Hondhaobung von Lasten
zu dokumentieren. Diese Dokumentation
soll dazu dienen, die Beurteilung von
Schadensfallen gemaB der BK 2108 und
BK 2109 zu verbessern. Des weiteren
sollen Werkzeuge zur préventiven
Arbeitsgestaltung vorgestellt und in einer
fur die praktische Anwendung nutzbaren
Form bereitgestellt werden.

13



Einleitung

Einleitend wird das manuelle Handhaben
von lasten auf Basis des in der Ergono-
mie und der Arbeitsmedizin h&ufig ange-
wendeten Belastungs-Beanspruchungs-
Meodells beschrieben. Im darauffolgen-
den Teil werden Studien zur Ermitilung
der Belastung sowie mogliche Schédi-
gungen durch das Heben und Tragen
von Lasten dargestellt und Regelungen
und Empfehlungen des normativen
dffentlich-rechtlichen Arbeitsschutzes

genannt. Im Hauptteil der Arbeit werden
meDbtechnische Erfassungsmethoden und
Beurteilungskriterien for Hebe- und
Tragetdtigkeiten, die neben der Belo-
stung der Wirbelséule auch die Bela-
stung anderer Organe bericksichtigen,
beschrieben. Des weiteren werden be-
stehende Verfahren zur Bewertung und
Beurteilung von Tatigkeiten der manuel-
len Handhabung von Lasten vorgestellt
und einander gegenibergestellt.



2 Belastungs-Beanspruchungs-Konzept
for das Heben und Tragen von Lasten

In der Ergonomie, der Arbeitsphysiologie
und der Arbeitsmedizin hat es sich als
sinnvoll erwiesen, Tatigkeiten anhand
des Belastungs-Beanspruchungs-Kon-
zepts zu beschreiben (Valentin et al.,
1971; Rohmert, 1974; Rohmert, 1984,
Laurig, 1992). Der Vorteil eines solchen
Konzepts gegentber der Beschreibung
des Arbeitssystems (Rohmert, 1974,
REFA, 1984; DIN V ENV 26385, 1990)
liegt darin, dab im Belastungs-Beanspru-
chungs-Modell die menschlichen Eigen-
schaften sowle deren Unterschiede und
Veranderungen beriicksichtigh werden.
Es werden Faktoren, die die Arbeitsbe-
dingungen bestimmen (exogene Fakfo-
ren), beschrieben und daraus die Be-
lastung bestimmt. Die Belastung fohrt
dann in Abhéngigkeit von individuellen
menschlichen Eigenschaften {endogene
Faktoren) zur Beanspruchung. Diese Be-
anspruchung macht sich in individuellen
Auswirkungen auf den Menschen deut-

lich.

Bezogen auf die Tatigkeit des Hebens
und Tragens von Lasten sind entschei-
dende exogene Faktoren, beispielsweise
die Masse der zu hebenden last und
die Hautigkeit der Lastenmanipulation.
Hinzu kommen jedoch weitere dubere

Finwirkungen, die bericksichtigt wer-
den missen (siehe Abbildung 2 auf
Seite 16). Bei den endogenen Faktoren
sind das Alter und das Geschlecht der
ausfohrenden Person von besonderer
Bedeutung; aber auch hier gibt es eine
Reihe weiterer wichtiger EinfluBgraben,
die ebenfalls aus dem in Abbildung 2
dargestellten Modell zu entnehmen sind.
Die aus den genannten Faktoren resultie-
rende Beanspruchung labt sich beispiels-
weise an der Verénderung der Herz-
schlagfrequenz, der Erhdhung der Mus-
kelaktivitét oder an skelettalen Verande-
rungen erfassen. Die Auswirkungen der
Beanspruchung auf den Menschen sind
individuell verschieden und kénnen so-
wohl negativer (z.B. Rickenschmerzen)
als auch positiver (z.B. Trainingsgewinn)
Art sein. Es zeigt sich demnach, dab
diese Auswirkungen einen Einflub auf
die individuellen Eigenschaften nehmen
kdnnen (rockfohrender Pleil zu |, indivi-
duellen Eigenschaften’); sie konnen je-
doch auch der Anlab fir eine metho-
dische Neu- oder Umgestaltung der
Arbeitsbedingungen sein, indem Unzu-
l&anglichkeiten, die zu schadigenden
Auswirkungen gefihrt haben, beseitigt
werden (rickfUhrender Pfell zu ,,exoge-
nen Faktoren).



2 Belastungs-Beanspruchungs-Konzept
for das Heben und Tragen von Lasten

Abbildung 2:

Belastungs-Beanspruchungs-Modell {ir das Heben und Tragen von Lesien

Lost Bewegung Haltung Daver Umgebung
Gewicht Lange Beugungswinkel taglich Schwingungen
Form Geschwindigkeit Zwangshaltung iashrlich Klima
Greifbarkeit Beschleunigung Verdrehwinkel Berufsdaver Schall
Flexibilitét einhandig Hebetechnik |
Beweglichkeit beidhéndig
Stabifitat

— Gelbtheit

— Alter — K&rpermasse — Fahigkeiten

— Geschlecht — Kérperbou — Fertigkeiten — Alter bei Tatigkeitsbeginn
| — Kérpergrobe  — Disposition — Trainiertheit — Zustand der Wirbelsaule

beeinflussen

Veranderung der:
— Herzschlaglequenz — Muskelakfivitat — Skelettkonstitution

geben Anlah zur Verbesserung durch arbeitsmethodische Einwirkung auf

negativ: positiv :
— Schmerzempfindung — Gesundheitsgeféhrdung — Training
— Befindensstérung — Gesundheifsbeeintréchiigung — Obung
— Leistungsminderung — Gesundheitsschadigung




3 Ausgewdhlte Studien zu

tatigkeitsbedingten Belastungen

Die t&tigkeitsbedingte Belastung durch
das Heben und Tragen schwerer Lasten
und ihre Auswirkungen auf die Gesund-
heit des Menschen wurde in der Ver-
gangenheit in zahlreichen Studien unter-
sucht. Austihrliche Zusammenstellungen
epidemiologischer Untersuchungen wur-
den beispielsweise von Chaffin und

Park {1973); Junghanns (1979); Hettin-
ger (1985 a und b); Luttmann et al.
(1988 a) oder Bolm-Audortf (1992 und
1993) erstellt. Diese Zusammenstellun-
gen umfassen weit Uber 100 Untersu-
chungen aus dem In- und Ausland be-
ziiglich Beschwerden und Schadigungen
der Wirbelsaule durch das Heben und
Tragen von Lasten. Hierbei wurden Stu-
dien Uber Transportarbeiter, Bauarbeiter,
Bergleute, Landwirte, Fischer, Wald-
arbeiter, Metallarbeiter und Pflegebe-
dienstete sowie einige nicht bestimmten
Berufsgruppen zugeordnete Tatigkeiten
beschrieben. Die meisten dieser epide-
miologischen Untersuchungen kommen
zu dem Ergebnis, daB die Haufigkeit von
Beschwerden und Schédigungen bei den
untersuchten Berufsgruppen hdher ist als
in den zum Vergleich herangezogenen
Vergleichs- oder Kontrollgruppen.

In der folgenden Literaturzusammenstel-
lung werden fonf Studien zur Belasiung
und Beanspruchung von Menschen bei
der Austbung beruflicher Tatigkeiten, die
mit der Handhabung von Lasten verbun-
den sind, beschrieben. Anhand dieser

Studien soll exemplarisch die Wirkung
t&tigkeitsbedingter Belastungen auf den
Menschen gezeigt werden. Dabei wer-
den cuch Untersuchungen beschrieben,
die in dem sonst in diesem Zusammen-
hang wenig beachteten asiafischen
Raum durchgefthrt wurden. Die Befunde
aus diesem Bereich sind insofern von Be-
deutung, als in den meisten Landern
Ostasiens die Mechanisierung und Auto-
matisierung der Hebe- und Tragetdatig-
keiten noch sehr gering ist.

In einer Studie im Auftrag der Berufsge-
nossenschaft fir Gesundheitsdienst und
Wobhlfahrtspflege in Hamburg wurden
Untersuchungen ,,Zur Belastung und Be-
anspruchung der Wirbelséule bei Be-
schaftigten im Gesundheitsdienst’” durch-
gefohrt (StéBel et al., 1920). Grundlage
dieser Untersuchung war eine ausfihr-
liche Literaturrecherche zum gleichen
Themengebiet. Hierbei wurden 58 Stu-
dien aus dem In- und Ausland aufgefGhrt
und diskutiert. In einer von den Autoren
durchgefthrten Pilotstudie wurden Auf-
trittshaufigkeiten von Llendenwirbelsau-
lenbeschwerden bei unterschiedlichen
Ausbildungsgruppen im Gesundheits-
dienst untersucht. Hierbei wurde deut-
lich, daB die Auszubildenden im Kran-
kenpflegebereich die hochste Rate an
Wirbelséulenbeschwerden {ca. 58 %)
und die héchste Rate an Krankschreibun-
gen aufgrund von Wirbelséulenbe-
schwerden aufwiesen. Die geringste



3 Ausgewdhlte Studien zu

tatigkeitsbedingten Belastungen

Beschwerdenhaufigkeit wies die Gruppe
der Auszubildenden im Bereich Kranken-
gymnastik {ca. 19 %) auf.

Der Arbeitsmedizinische Dienst der Bau-
Berutsgenossenschaft Frankfurt hat in
einer breit angelegten Studie die Berufs-
gruppe der Fliesen-, Plaften- und
Mosaikleger untersucht {Adelmann

et al., 1994). Hierbei wurde nicht nur
die Belastung der Wirbelsaule, sondern
dariber hinaus auch eine Analyse wei-
terer Belastungsfaktoren vorgenommen.
Die Analyse der Belastung durch das
Heben und Tragen von Lasten ergab,
dab eine erhdhte Beschwerdenhdufigkeit
durch die Austbung dieser Tatigkeit bei
der untersuchten Berufsgruppe nicht zu
erwarten sei. Die manuell bewegten
Massen lagen bei diesen Tatigkeiten im
Bereich von 10 kg. Statt dessen ergab
eine Karperhaltungsanalyse, dab eine
erhdhte Beschwerdenhaufigkeit eher
durch unginstige Kérperhaltungen wéh-
rend der AusfUhrungen der Tatigkeiten
zu erwarten sei.

In einer Studie in einem chinesischen
Automobilwerk wurde von Yang {1993)
muskulére und skelettale Beschwerden
der Mitarbeiter unterschiedlicher Tatig-
keitsbereiche erfaBt. Die Untersuchung
erfolgte an 419 Beschaftigten der Berei-
che Prebwerk, Motormontage, Fahr-
zeugmontage und Biro. Es zeigte sich,

dab die Haufigkeit von Muskel- und Ske-
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lettbeschwerden mit dem Vorhandensein
von Hebe- und Schiebetétigkeiten an-
stieg. Weiterhin wurde eine erhdhte Pra-
valenz von Beschwerden durch ungin-
stige Kérperhaltungen bei der Ausibung
von Tatigkeiten begrindet. Die am stark-
sten belastende Tatigkeit war die Arbeit
am PreBwerk, die om geringsten bela-
stenden Tdatigkeiten mit der gleichzeitig
geringsten Prévalenz von Beschwerden
waren BUroarbeiten. Am haufigsten fra-
ten Beschwerden im Lumbalbereich der
Wirbelsaule auf, gefolgt von Beschwer-
den an den Handen und im Bereich der
Brustwirbelsaule.

Aus einer vom Institute for Science of
Labour in Japan durchgetthrten Unter-
suchung an 1122 Millwerkern ergibt
sich, dab 539 (52 %) der Befragten an
Rickenbeschwerden litten (Kawakami,
1994). Eine Befragung der Beschaftigten
zu den méglichen Ursachen ergab, dab
knopp die Hélfte der Beschaftigten die
hohe Masse der Millbehalier fir die
Hauptursache der Beschwerden hielten.
Als weitere magliche Ursachen wurden
haufig vorkommende verdrehte Kérper-
haltungen und langdauernde konstante
Kérperhaltungen wdéhrend der Ausfih-
rung der Tatigkeiten genannt. Tabelle 1
zeigt die angenommenen Ursachen und
die jeweilige Zahl der Nennungen.

Ziel einer Studie in Thailand war die Er-
mittlung von Ursachen von Rickenbe-



schwerden und der Vergleich von Pra-
valenzen nach Tatigkeitsfeldern und
charakteristischen Arbeitsinhalten (Inta-
ranont, 1994). Es wurden 42 Patien-
ten mit Rickenbeschwerden aus neun
Bereichen industrieller Fertigungsbe-
triebe erfabt. Als Ursache for die

Rickenbeschwerden der Patfienten wur-
de bei mehr als einem Drittel das
manvelle Handhaben schwerer Lasten
angenommen. Die weiteren angenom-
menen Ursachen fir das Aufireten der
Beschwerden sind aus Tabelle 2 zu ent-
nehmen.

Tabelle T:

Ursachen fir das Auftreten von Rickenbeschwerden bei Millwerkern (n = 1122) (Kawakami, 1994}
angenommene Ursachen Nennungen
Gewicht der Millbehalter 515
haufig vorkommende verdrehte Korperhaltung 386
langdavernde konstante Kérperhaltung 318
schwierig zu handhabende Behdalter 258
unnatirliche Kérperhaltungen in beengten Arbeitsréumen 220
haufiges Auf- und Absteigen vom Fahrzeug 201
unginstige Kérperhaltungen beim Beladen der Fohrzeuge 180
hohe Arbeitsgeschwindigkeit 168
zu viele zu handhabende Mullbehélter 114
schlechte Beschaffenheit des Untergrundes 101
weitere Ursachen 452

Tabelle 2:

Ursachen fir das Auftreten von Rickenbeschwerden im untersuchten Kollektiv (n = 42)

{Intaranont, 1994}

“angenommene Ursachen Manner | Frauen
Unfalle 4 2
manuelles Handhaben schwerer Lasten 15 3
Uberkopfarbeiten — 3
einseitig dynamische Montagetéatigkeiten 4 7
nicht identifizierbar 3 ]







4 Gefahrdung durch das Heben und Tragen von Lasten

Bei der Handhabung schwerer Lasten
wird ein groBer Teil der Skelettmuskula-
tur des Menschen aktiviert, gleichzeitig
wird das skelettale Stitzsystem durch
innere und &ubere Krafte belastet. Zur
Aufrechterhaltung der Muskelfunktion

ist eine erhdhte Sauerstoffversorgung

— Uber eine Akfivierung des Blutkreis-
laufs und der Atmung — notwendig.
Dies kann insbesondere bei langdauern-
den Tatigkeiten zu einer erheblichen Be-
anspruchung des Herz-Kreislauf-Systems
und des Atmungssystems fGhren. Zur
Aufrechterhaltung der Leistungsfahigkeit
der Person und zur Vermeidung einer
Gesundheitsgefahrdung ist aut die Ein-
haltung ausreichend héufiger und aus-
reichend langer Erholungspausen zu
achten.

4.1 Gefdhrdung des
Herz-Kreislauf-Systems

Fine besondere Belastung des Herz-
Kreislaul-Systems durch das Manipulie-
ren von Lasten wird durch den beim
Heben von Lasten entstehenden erhéh-
ten Kérperinnendruck hervorgerufen. Bei
der AusfUhrung von Hebetétigkeiten wird
in der Regel die Muskulatur im Brust-
und Bauchbereich akfiviert und haufig
die Atmung angehalten. Dadurch kommt
es zu einer Erhdhung des Druckes im
Kérperinneren. Dieser Druck kann auf

das Herz belastend wirken. Die Druck-
erhéhung kann zudem Auswirkungen aut
die Blutstrdmung innerhalb der Blutge-
faBe haben, was sich vor allem bei Per-
sonen mit Herzstérungen und Bluthoch-
druck gesundheitsgetéhrdend auswirken
kann. Bei den blutrickfohrenden Ge-
faBen {Venen) kann ein hoher Prebdruck
die Bildung von Krampfadern beginsti-
gen {Buchberger und Nemecek, 1988).

4.2 Gefdahrdung des
Muskuloskelettal-Systems

Die Muskulatur ist bei Hebe- und Trage-
t&tigkeiten in der Regel stark bean-
sprucht, da die Muskeln die krafterzeu-
genden Organe sind. So kann es bei
falscher Technik des Hebens und Tra-
gens oder bei zu groBen Lasten zu Mus-
kelrissen, Zerrungen oder Sehnenrissen
kommen. In den meisten Féllen handelt
es sich bei solchen akuten Schadigungen
der Muskulatur jedoch um Unfalle und
nicht um Erkrankungen im Sinne mog-
licher Berufskrankheiten wie BK 2108
oder 2109 (siehe Abschnitt 5.7}, die
durch héaufiges Wiederholen von Lasten-
manipulationen und lange Expositions-
zeiten entstehen kénnen.

Verdnderungen der Wirbelséule und an-
derer Gelenke kénnen haufig durch das
Verfahren der Rénigendiagnostik nach-

gewiesen werden. Die fOr diese Art der

2]



4 Gefahrdung durch das Heben und Tragen von Lasten

Diagnostik zur Verfiigung stehenden
Methoden kénnen beispielsweise bei
Diller (1979 a) nachgelesen werden.
Nachfolgend sollen einige mégliche
Schaden, die durch hohe Beanspru-
chung auftreten kénnen, beschrieben
werden.

Wesentliche Funktionen der Wirbelsaule
sind die Stabilisierung der Kérperhal-
tung, die Gewdahrleistung der Beweg-
lichkeit des Kérpers und die Dampfung
der bei Bewegungen auftretenden St6-
be. Diese Funktionen werden durch
Schadigungen wesentlich eingeschrankt.
Einige besonders haufig auftretende
Schédigungen der Wirbelsdule durch
hohe Belastungen sind:

1. Spondylosis, Spondylolyse und
Spondylolisthesis:

Die Spondylosis ist eine degenerative
Erkrankung der Wirbelkérper {Pschyrem-
bel, 1994). Es wird vermutet, dab dieser
Degenerationsprozed durch hohe, ein-
seitige korperliche Belastung beschleu-
nigt wird {Diller, 1979 b und ¢; Buch-
berger und Nemecek, 1988). Die Spon-
dylolyse ist eine degenerative, entzind-
liche oder fraumatische Erkrankung mit
Spaltbildung im Bereich der Wirbel-
bégen (Pschyrembel, 1994), die sowohl
angeboren als auch erworben sein kann.
Die Folge einer Spondylolyse kann eine
Spondylolisthesis sein, die das Abgleiten
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eines Wirbelkérpers nach vorne be-
schreibt (Pschyrembel, 1994).

2. Briche an Dormnfortsatzen:

Schédigungen dieser Art kdnnen nach
der Berufskrankheiten-Verordnung unter
der BK 2107 als entschadigungspflichtig
anerkannt werden. Diese Krankheit tritt
haufig bei sehr schwerer Schaufelarbeit
auf und wird aus diesem Grunde im
Volksmund als ,,Schipper-Fraktur’’ be-
zeichnet (Diller, 1979 b).

Des weiteren kann es durch das Heben
und Tragen schwerer Lasten zu Band-
scheibenvortféllen {Bandscheiben-Pro-
laps) kommen. Dabei sind die Band-
scheiben der unteren Wirbelsaule {lum-
baler und lumbosakraler Wirbelséulen-
bereich), insbesondere die Bandscheiben
L4-L5 und L5-S1, besonders stark gefdhr-
det. Die Verteilung von Prolaps-Féllen
bel Mannern und Frauen im Bereich der
Lendenwirbelséule wurde in einer Unter-
suchung an Patienten mit Bandscheiben-
vorféllen von Kelsey et al. (1984) er-
mittelt (Tabelle 3). Abbildung 3 (siehe
Seite 24) zeigt eine seitliche Ansicht der
menschlichen Wirbelsaule und eine
schematische Darstellung einer prolabier-
ten Bandscheibe.

Neben Schadigungen an der Wirbel-
sdule freten haufig an Knie- und HOf-
gelenken degenerative Veranderungen
bei Personen, die schwere Lasten mani-



Tabelle 3.

Verteilung der Bandscheibenvorfalle im Bereich der Lendenwirbelséule [LWS)
bei Mannem (n = 99) und Frauen [n = 66} sowie des gesamten Untersuchungskollektivs (n = 165)

(Kelsey et al., 1984)

L1-12 0
[2-13 0
[3-14 4,6
L4-15 40,9
L5-S1 53,0
[3-14 und L4-L5 0
L4-15 und L5-S] 1,5

o gesamt

0 0

0 0

4,0 4,2
47,5 44,9
42,4 46,7

1,0 0,6

5,0 3,6

pulieren, auf. Eine erhohte Abnutzung
der Gelenke der oberen Extremitaten
und der FuBgelenke konnte bei diesen
Personen ebenfalls festgestellt werden.
Veranderungen im Bereich des Knochen-
baus kdnnen sich durch eine hohe Sum-
menlast aus der Kérpermasse und der
Traglost in den Fubwdlbungen ergeben.
Die Folgen kénnen Senk- oder Plattiibe
sein (Buchberger und Nemecek, 1988).
Akute Schédigungen des Bauchgewebes
kdnnen durch die Bildung von Hemien
(Bruch, z.B. an der vorderen Bauch-
wand, Pschyrembel, 1994) infolge star-
ker Belastung entstehen. Hierzu gehdren
vor allem der Schenkelbruch (Hernia
femoralis) und der Leistenbruch {Hernia
inguinalis) {Hettinger, 1991 a}.

4.3 Gyndkologische Gefdhrdung

Bei der Betrachtung méglicher Schadi-
gungen durch Hebe- und Tragetétigkei-
ten mUssen auch geschlechtsspezifische
Besonderheiten des Kérperbaus beriick-
sichtigt werden. Diese geschlechtsspezi-
fischen Besonderheiten haben vor allem
in bezug auf den Beckenbodenbereich
eine besondere Bedeutung. Im Vergleich
zum weitgehend geschlossenen und da-
mit relativ stabilen Beckenboden beim
Mann ist der Beckenboden bei der Frau
offen {Hettinger, 1991 a und b). Die
Folge dessen sind magliche geschlechts-
spezifische Veranderungen dieses Berei-
ches durch das Heben und das Tragen
schwerer Lasten. Abbildung 4 (Seite 25)
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4 Gefdhrdung durch das Heben und Tragen von Lasten

Abbildung 3:

Seitenansicht der menschlichen Wirbelsaule, Lage der lumbosakralen Bandscheibe [L5-S1) und
Beispiel eines Bandscheibenvorfalls mit Kompression der Nervenwurzel (nach Kramer, 1994 a)

+1 Brustbandscheiben

-
jumbosakrale Bandscheibe --

24



normale Situation

Gebarmutter

Band- und Halteapparat

¢ Abbildung 4:
1 Beckenboden- Gebarmutter, Beckenboden-
w muskulatur muskulatur und parametraler

Halteapparat {Mutterbander)

zeigt den gesunden weiblichen Becken-
bodenbereich mit Gebarmutter {uterus),
Muskulatur und Halteapparat.

Beim Heben schwerer Lasten kann es
bei Fraven ohne Schadigung des
Beckenbodenbereichs zu einer Verschie-
bung der Gebdrmutter {Senkung) kom-
men, die sich jedoch nach Beendigung
der Tatigkeit wieder zurGckbildet. Wer-
den lasten gehoben, die 30 kg Gber-
schreiten, kann die Gebarmuttersenkung
(descensus uteri] auch nach Beendigung
der Tatigkelt andauern, bei vorgesché-
digtem Beckenboden kann dies auch

{nach Hetiinger, 1991 aj

bereits bei geringeren Lasten auftreten
(Hettinger, 1971). Die schwerste Folge
bei geschadigtem Beckenbodenbereich
kann ein Gebarmuttervorfall {prolapsus
uteri) sein. Diese pathologischen Vor-
gange sind in Abbildung 5 (siehe Sei-
te 26} dargestellt.

Aufgrund der hohen Belastung des
Halteapparates durch Schwanger-
schaft und Geburt wird angenom-
men, dab die Gefahrdung nach einer
Geburt beim Heben und Tragen
schwerer Lasten erhaht ist (Hettinger,

1971).
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4 Gefahrdung durch das Heben und Tragen von Lasten

Abbildung 5:
Senkung der Gebarmutter (descensus uteri), z.B. durch Erschlaffung der Bander
und Vorfall der Gebarmutier (prolapsus uteri) (nach Hettinger, 1991 a}

- prolapsus uteri
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5 Gesetze, Verordnungen und Richtlinien
des o&ffentlich-rechtlichen Arbeitsschutzes

Ziel des dffentlich-rechtlichen Arbeits-
schutzes ist es, die arbeitsbedingte ge-
sundheitliche Geféhrdung zu begrenzen
und so dem arbeitenden Menschen bei
der Austbung beruflicher Tatigkeiten
Gesundheitsschutz zu gewdhrleisten. Ein
mdglicher Weg, dies fur Tatigkeiten der
manuellen Lastenhandhabung zu errei-
chen, ist die Festlegung von Lastgren-
zen. Die Festlegung von Lastgrenzen ist
jedoch nicht unproblematisch. Zur Ver-
meidung jeglichen Gesundheitsrisikos fur
alle Personen mibte eine sehr niedrig
liegende Lastgrenze definiert werden.
Autgrund der Streuung der menschlichen
Figenschaften ist es jedoch, auch aus
wirtschaftlichen Grinden, nicht sinnvoll,
einen allgemein verbindlichen Grenzwert
fur alle betroffenen Personen festzu-
legen. Es besteht einerseits die Méglich-
keit, dabei das Geschlecht oder das
Alter zu bericksichtigen. Andererseits
bleiben Grenzwerte bei Personen pro-
blematisch, deren kérperliche Eigen-
schaften nicht denjenigen enfsprechen,
die bei der Festlegung eines Grenzwer-
tes vorausgesetzt wurden.

Weiterhin hat die Art der Ausfuhrung
einer Tdtigkeit einen groben EinfluB auf
die Belastungshdhe der Arbeitsperson.
So ist es beispielsweise ein erheblicher
Unterschied, ob eine Last eng am
Kérper oder in einem groben Abstand
vom Kérper gehalten und getragen
wird. Dartber hinaus spielt auch die

Form eines Gegenstandes eine grobe
Rolle.

Diese Beispiele machen deutlich, daB
die Festlegung allgemeingiltiger Grenz-
werte problematisch sein mub. In den
folgenden Abschnitten werden normative
Setzungen und Richtlinien vorgestellt, die
in der Regel fir eine bestimmte Perso-
nengruppe definiert sind. Hierbei ist zu
beachten, dab es sich bei Gesetzen,
Verordnungen und Unfallverhiitungsvor-
schriften um bindende Belastungsgren-
zen handelt, wahrend es sich bei Emp-
fehlungen, Normen und Richilinien um
Regeln oder Erkenntnisse im Sinne der
Formulierungen des Arbeitssicherheits-
gesetzes, § 1 {ArbSichG, 1990), oder
der Arbeitsstattenverordnung, § 3
[ArbStV, 1983}, handelt. Diese nicht
verpflichtenden Hinweise kénnen ver-
pflichtenden Charakter erlangen, wenn
in einem Gesetz, einer Verordnung oder
einer UnfallverhUtungsvorschrift aus-
dricklich auf Inhalte oder Grenzwerte
dieser Hinweise verwiesen wird. Hinzu-
zufUgen ist dabei, dab die 1971 in
Kraft getretene Verordnung Gber die
Beschaftigung von Fraven aut Fahr-
zeugen {VFaF, 1971), die eine Last-
grenze von 10 kg for Frauen beim
haufigen Heben oder Tragen beinhal-
tete, mit der EinfGhrung des neuen
Arbeitszeitrechtsgesetzes [ArbZRG) am
1. Juli 1994 auber Kraft gesetzt wurde
(Anzinger, 1994).
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5 Gesetze, Verordnungen und Richilinien
des &ffentlich-rechtlichen Arbeitsschutzes

5.1 Gesetz zum Schutze der
erwerbstétigen Mutter (Mutter-
schutzgesetz — MuSchG}

Das Gesetz zum Schutze der erwerbs-
tatigen Mutter, das sogenannte Mutter-
schutzgesetz (MuSchG, 1987) in seiner
letzten Fassung vom 7. Oktober 1987,
umfabt den Personenkreis der werden-
den und der stillenden Mitter. Das Ge-
setz enthalt unter anderem Auflagen, die
bei der Gestaltung des Arbeitsplatzes
for den betreffenden Personenkreis erfulit
werden muissen, und zahlreiche binden-
de Beschaftigungsverbote. Beziglich des
Hebens und des Tragens von Lasten
wird unter § 4 ,,Weitere Beschaftigungs-
verbote'’ in Absatz 2 folgende Ein-
schrénkung formuliert:

., Werdende Mitter dirfen insbesondere
nicht beschaftigt werden

(1) mit Arbeiten, bei denen regelmabig
Lasten von mehr als 5 kg Gewicht oder
gelegentlich Lasten von mehr als 10 kg
Gewicht ohne mechanische Hilfsmittel
von Hand gehoben, bewegt oder befér-
dert werden.

(2) Sollen grébere Lasten mit mechani-
schen Hilfsmitteln von Hand gehoben,
bewegt oder befdrdert werden, so dorf
die kérperliche Beanspruchung der wer-
denden Mutter nicht grober sein als bei
Arbeiten nach Satz 1.
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Fir stillende Mitter gilt dieses Beschdfti-
gungsverbot in gleicher Weise. Das Ge-
setz macht dabei keine Aussage Gber
die AusfUhrungsart des Hebens und des
Tragens von Lasten. Des weiteren gibt
der Gesetzestext keine weiteren Hinwei-
se auf die Haufigkeit der Ausfohrung;

es werden lediglich die Begriffe ,,regel-
mabig’” und ,,gelegentlich” benutzt.

5.2 Unfallverhiitungsvorschrift
s Forsten’’ (GUV 1.13})

Der Gemeindeunfallversicherungsver-
band Westfalen-lippe gibt in der Unfall-
verhitungsvorschrift |, Forsten” (GUV
1.13, 1985}, die seit Mai 1985 in Kraft
ist, unter anderem Grenzwerte fir das
Heben und Tragen von Lasten vor. Die
entsprechenden Abschnitte haben fol-
genden Wortlaut:

§ 2 Abs. 4;

,,Der Unternehmer darf Versicherte nicht
mit Arbeiten beschaftigen, die Uber ihre
Leistungst@higkeit hinausgehen.”’

. Die Forderung ist als erfGllt anzusehen,
wenn beim gelegentlichen Heben und
Tragen von Lasten ménnliche Jugend-
liche nicht mehr als 35 kg, weibliche
Jugendliche und Frauen nicht mehr als
15 kg sowie Manner nicht mehr als

50 kg bewegen.



Bei haufigem Heben und Tragen (d.h.
mehr als dreimal/Stunde) sollen Grenz-
werte von 30 kg for Mdnner und 10 kg
for Jugendliche und Frauen nicht Ober-
schritten werden.

Beziglich der Beschaftigung werdender
Mitter wird auf das Mutterschutzgesetz
verwiesen."’

Im Gegensatz zum vorher genannten
Mutterschutzgesetz wird bei dieser Vor-
schrift eine zahlenmabige Definition der
Haufigkeit des Austbens des Hebens
und Tragens von Lasten gemacht.

5.3 Unfaliverhitungsvorschrift

.+ Millbeseitigung”’
(VBG 126, 1993)

Die Unfallverhitungsvorschrift ,,Mullbe-
seitigung’’ (VBG 126, 1993 a) enthalt
unter dem Punkt ,,Verhalten bei Moll-
sammlung’’ einen Grenzwert tir Lasten
und fir Wegstrecken beim Tragen. Un-
ter § 11 heibt es:

(1) Einzellasten von mehr als 35 kg
darf ein Millwerker nicht tragen.”

.12} Millbehalter dorfen nicht weiter als
15 m getragen werden.”’

Die Durchfthrungsanweisungen
(VBG 126, 1993 b) machen darauf

aufmerksam, dab gefillte Malltonnen,

die ein Fassungsvermagen von 110 |
besitzen, in der Regel eine Masse von
35 kg Oberschreiten.

5.4 Unfallverhitungsvorschrift

. Fleischereimaschinen’’
(VBG 19, 1993)

In einer Unfallverhitungsvorschrift der
Fleischerei-Berufsgenossenschaft fir Flei-
schereimaschinen (VBG 19, 1993 q)
wird in § 9 ,,Beschickungseinrichtungen”’
vorgeschrieben, for welche betrieblichen
Gegebenheiten Beschickungseinrichtun-
gen erforderlich sind. In den Absatzen

(1) und ({2) heibt es:

.1 An Fleischereimaschinen missen Be-
schickungseinrichtungen vorhanden sein,
wenn der Abstand vom Standplaiz bis
zur Trog- oder Trichterkante mehr als
1400 mm betragt.”

(2} Abweichend von Absatz 1 ist eine
Beschickungsmaschine nicht erforderlich,
wenn von einem Versicherten in einer
Schicht nicht mehr als 1000 kg in den
Trog oder den Trichter gefillt werden
mUssen.’’

In den Durchfhrungsanweisungen der

Unfallverhiitungsvorschrift (VBG 19,
1993 b) werden zu Absatz 2 weitere
Empfehlungen beziglich ,,der Beurtei-
lung der Gesundheitsgefahren beim
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Heben und Tragen von Lasten” gege-
ben. Dazu wird die in Abschnitt 5.5
beschriebene Tabelle mit zumutbaren
Lasten angetfihrt.

5.5 Empfehlungen des
Bundesministers fur Arbeit
und Sezialordnung (BMA)

In einem Schreiben des BMA vom

1. Oktober 1981 an die Minister und
Senatoren fir Arbeit und Soziales der
Lander (BMA, 1981} werden Grenz-
werte {siehe Tabelle 4), die auf einem
Gutachten von Hettinger (1981 o)
basieren, wie folgt empfohlen:

.lch wirde es begriben, wenn Sie bei
der Beurfeilung von Gesundheitsgetah-
ren beim Heben und Tragen von Lasten
die in der Ubersicht zusammengefaBten
arbeitswissenschaftlichen Erkenntnisse
heranziehen wirden.”’

Die angegebenen Grenzlasten wurden
dabei geschlechtsspezifisch und nach
der Haufigkeit unterteilt (siehe Tabel-

le 4). Der Begriff ,,gelegentlich’ wird
dabei — ebenfalls basierend auf dem
von Hettinger erstellten Gutachten — mit
,weniger als zweimal/Stunde’’ und der
Begriff ,, haufiger’” mit ,,mehr als zwei-
bis dreimal/Stunde’” definiert. Des weite-
ren ist in dem Begriff ,,gelegentlich’’ ein

Tobelle 4:
Vom BMA (1981) empfohlene Grenzlasien for das Heben und Tragen von Lasten
lebensalter Zumutbare Last [kg] ,
' - Haufigkeit des Hebens und Tragens -
'gelegehﬂich “haufiger
_ Fraven!) | Manner! -2/ Frauen? Manner?) -
15 bis 18 Jahre 15 35 ’
19 bis 45 Jahre 15
alter als 45 Jahre 15

" nicht schattiert = Grenzwerte, die im Normalfall ohne Gesundheitsgefahrdung

nicht Uberschritien werden dorfen

2 schattiert
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= Werfe, die cus ergonomischer Sicht empfohlen werden



Transportweg von drei bis vier Schritten
impliziert; missen weitere Strecken mit
Last zurickgelegt werden, so sollte auf
die Grenzlasten unter der Rubrik ,,héufi-
ger’’ zurickgegriffen werden.

Bei diesen Grenzwerten ist jedoch zu
beachten, dab es sich lediglich um Emp-
fehlungen handelt, deren Einhaltung
zwar winschenswert, jedoch nicht bin-
dend ist, obwohl das Gutachten die Ein-
haltung der Grenzwerte unter folgendem
Wortlaut fordert:

,,Die vorgeschlagenen Grenzwerte fir
das Heben und Tragen von lasten bzw.
von Hubkraften sind for Frauen bindend
als Schutz vor gynékologischen Schéadi-
gungen zu sehen. Fir mannliche Jugend-
liche ist die Schadigungsméglichkeit im
Entwicklungsalter bericksichtigt und die
Hachstlast ebenfalls zu fixieren. Alle an-
deren Werte haben einen mehr oder
weniger empfehlenden Charakter.”

5.6 Richtlinie des Rates
der Européischen Gemein-

schaften 90/269/EWG

Der Hauptzweck der EG-Richtlinie
Q0/269/EWG (1990) ist es, den Arbeit-
nehmer bei der manuellen Handhabung
von Lasten vor einer Geféhrdung der
Lendenwirbelsdule zu schitzen. Die Um-
setzung dieser Richtlinie fir alle berut-

lichen Tatigkeiten, bei denen manuell
Lasten gehandhabt werden, in nationa-
les Recht ist gegenwadrtig noch nicht
erfolgt [vgl. Entwurf einer Lastenhand-
habungsverordnung — LasthandhabV,
BMA, 1993 c). Dies ist beispielsweise in
der Republik Osterreich durch das In-
krafttreten des Arbeitnehmerlnnenschutz-
gesetzes (§ 64, ASchG, 1994) erfolgt.
In Deutschland ist die EG-Richtlinie be-
reits in der Gesundheitsschutz-Bergver-
ordnung (814, Manuelle Handhabung
von Lasten; GesBergV, 1991) — mit
Ausnchme des Anhangs 1 (siehe un-
ten) — umgesetzt.

In dieser Richtlinie sind keine Grenz-
lasten fur die manuelle Handhabung von
Lasten vorgegeben. Es wird lediglich
dem Arbeitgeber auferlegt, organisatori-
sche MaBnahmen zu treften und geeig-
nete Hilfsmittel zur Verfigung zu stellen,
um die manuelle Handhabung von
Lasten zu vermeiden. Fir nicht vermeid-
bare Falle der Handhabung von Lasten
schreibt die Richtlinie dem Arbeitgeber
beziglich der Gestaltung des Arbeits-
platzes in Artikel 4 folgendes vor:

.,In allen Fallen, in denen es sich nicht
umgehen 1&Bt, dab der Arbeitnehmer
Lasten manuell handhaben mub, gestal-
tet der Arbeitgeber den Arbeitsplatz so,
dab die Handhabung méglichst sicher
und mit méglichst geringer Gesundheits-
geféhrdung erfolgt, und
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a) bewertet méglichst im vorhinein die
Bedingungen in bezug auf Sicherheit
und Gesundheitsschutz, die for die Art
der jeweiligen Arbeit gelten; dabei be-
ricksichtigt er insbesondere die Merk-
male der Last, wobei er Anhang | zu-
grunde legt;

b} sorgt datir, dab es beim Arbeitneh-
mer insbesondere nicht zu einer Gef&hr-
dung der Lendenwirbelsdule kommt oder
dabB solche Geféhrdungen gering gehal-
ten werden, indem er insbesondere
unter Berucksichtigung der Merkmale der
Arbeitsumgebung und der Erfordernisse
der Aufgabe geeignete Mabnahmen er-
greift, wobei er Anhang 1 zugrunde
legt.”’

In Anhang | werden in qualitativer Form
,,ZU berUcksichtigende Gegebenheiten’’
wie ,,Merkmale der Last’’ und der

. Arbeitsumgebung’’ sowie Angaben
zum ,, geforderten kérperlichen Kraftaut-
wand’’ und zu den ,,Erfordernissen der
Aufgabe’ beschrieben, die eine Geféhr-
dung der Lendenwirbelséule darstellen.,

5.7 Berufskronkheiten-Verordnung

Die zum 1. Januar 1993 in Kraft getrete-
ne ,Zweite Verordnung zur Anderung
der Berufskrankheiten-Verordnung”’
(1992) enth&lt unter den BK-Nummern
2108 und 2109 zwei neue Berufskrank-

32

heitentatbesténde, die berufshedingte
Schédigungen, die durch das Heben
oder Tragen von lasten hervorgerufen
wurden, bericksichtigen.

Die Definitionen dieser Berufskrankheiten
haben folgenden Wortlaut (Zweite Ver-
ordnung zur Anderung der Berufskrank-

heiten-Verordnung, 1992):

BK 2108:.

..Bandscheibenbedingte Erkrankungen
der Lendenwirbelsaule durch langijéhri-
ges Heben oder Tragen schwerer Lasten
oder durch langjéhrige Tatigkeit in extre-
mer Rumpfbeugehaltung, die zur Unter-
lassung aller Téatigkeiten gezwungen
haben, die fir die Entstehung, die Ver-
schlimmerung oder das Wiederaufleben
der Krankheit urséchlich waren oder sein
kénnen.”!

BK 2109:

,,Bandscheibenbedingte Erkrankungen
der Halswirbelsaule durch langjahriges
Tragen schwerer Lasten auf der Schulter,
die zur Unterlassung aller Tatigkeiten ge-
zwungen haben, die fir die Entstehung,
die Verschlimmerung oder das Wieder-
aufleben der Krankheit urséchlich waren
oder sein kénnen.”

Die Berufskrankheiten-Verordnung hat im
Gegensatz zu den oben genannten Ge-
setzen, Verordnungen oder Richtlinien



keinen préventiven Charakter im eigent-
lichen Sinne, da sie erst wirksam wird,
wenn bereits Schadigungen des Arbeit-
nehmers vorliegen. Die in dieser Verord-
nung angegebenen Werte beziglich der
Definition ,,schwerer Lasten’’ (siehe
unten) kénnen jedoch auch als Richtwer-
te f0r das Heben und Tragen von Lasten
in der betrieblichen Praxis dienen. Dies
wird unfer anderem dadurch bestétigt,
dab die angegebenen Lastwerte unter
,praventiv-medizinischen’ Gesichtspunk-
ten festgelegt wurden (BMA, 1993 a).
Im ,,Merkblatt fir die arztliche Unter-
suchung zu Nr. 2108 sind die in Tabel-
le 5 gegebenen Lastgewichte als An-
holtspunkte for den Begriff |, schwere
Lasten” genannt.

,,Diese Werte gelten fir Lastgewichte,
die eng am Kdrper getragen werden.
Bei weit vom Kérper entfernt getrage-
nen Gewichten, z.B. beim einh&ndigen

Tabelle 5.

Mauern von Steinen, kdnnen auch ge-
ringere Lastgewichte mit einem Risiko for
die Enfwicklung von bandscheibenbe-
dingten Erkrankungen der Wirbelséule
verbunden sein.” (BMA, 1993 a)

BezUglich der Regelmdabigkeit und der
Haufigkeit des Hebens und Tragens von
Lasten macht das Merkblatt folgende
Aussage (BMA, 1993 a):

,,Die o.g. Lasten miUssen jedoch mit
einer gewissen Regelmabigkeit und Hau-
figkeit in der Uberwiegenden Zahl der
Arbeitsschichten gehoben oder getragen
worden sein, um als Ursache von band-
scheibenbedingten Erkrankungen der
Lendenwirbelséule in Frage kommen zu
kénnen. Dies begrindet sich mit den epi-
demiologischen Studien, die in den Be-
rufsgruppen mit erhdhtem Risiko fir die
Entwicklung von bandscheibenbedingten
Erkrankungen der Wirbelsaule durch

Lastgewichte, deren regelmabiges Heben oder Tragen mit einem erhihten Risiko
for die Entwicklung bandscheibenbedingter Frkrankungen der Lendenwirbelsaule

nach BK 2108 verbunden sind [BMA, 1993 a}

Alfer lostinkg
Frquen  Maénner o
15 bis 17 Jahre 15
18 bis 3% Jahre 25
ab 40 Jahre 20
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Heben oder Tragen schwerer Lasten
beschreiben, dab die Lastgewichte mit
einer gewissen Regelmabigkeit pro
Schicht gehoben wurden.”

In diesem Zusammenhang werden in der
Verordnung keine ausdricklichen Werte
for die Haufigkeit des Hebens und Tro-
gens gemacht; hierzu werden Unfer-
suchungen von Videmann et al. {1984)
an Schwesternhelferinnen und Wickstrém
et al. (1985) bei Stahlbetonarbeitern
beispielhaft herangezogen. Demzutolge
beinhalteten bei den Schwesternhelferin-
nen ca. 12 % der zu verrichtenden
Arbeiten das Heben und Tragen von
Lasten, wahrend die Stahlbetonarbeiter
40mal pro Schicht eine schwere Last ge-
hoben oder getragen haben. Dieser
Sachverhalt erscheint bedeutsam, weil in
einigen Literaturstellen {siehe Hierholzer
und Hax, 1994, oder Kramer, 1994 b)
prozentuale Haufigkeiten des Hebens
und Tragens von lasten, bezogen aut
die Schichtdauer, gemacht werden, die
zur Anerkennung erforderlich seien, die
jiedoch aus dem Wortlaut der Verord-
nung nicht eindeutig hervorgehen.

Fior den Begriff |, langjahrige Tatigkeit in
extremer Rumpfbeugehaltung’’ wird im
Merkblatt for die arztliche Untersuchung
folgende Definition angegeben (BMA,
1993 O):

,, Unter Tatigkeit in extremer Rumpfbeu-
gehaltung sind Arbeiten in Arbeitsrau-
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men zu verstehen, die niedriger als

100 cm sind und damit eine sténdig ge-
beugte Kérperhaltung erzwingen. Solche
Arbeitspléize existieren teilweise im
untertéigigen Bergbau (Havelka, 1980).
Weiterhin sind unfer extremer Rumpibeu-
gehaltung Arbeiten gemeint, bei denen
der Oberkérper aus der aufrechten Hal-
tfung um mehr als 90° gebeugt wird,
beispielsweise bei Stahlbetonbauem im
Hochbau (Wickstrém et al., 1985)."

Fur die BK 2109 hingegen wird als
.schwere last’’ ein Lastgewicht von

50 kg und mehr angesehen. Dieses
,Lastgewicht mub mit einer gewissen
Regelmabigkeit und Haufigkeit in der
Uberwiegenden Zahl der Arbeitsschich-
ten getragen worden sein’’ {BMA,
1993 b). Das gegeniber der BK 2108
hoher angesetzte Lastgewicht wird im
Merkblatt for die arztliche Untersuchung
zu Nr. 2109 wie folgt begrindet {BMA,
1993 b): :

,Das im Vergleich zum Merkblatt tir die
Berufskrankheit nach Nr. 2108 Berufs-
krankheiten-Verordnung héhere Lastge-
wicht begrindet sich mit dem Umstand,
dab auf der Schulter die Last achsennah
einwirkt und der Hebelarm, der bei der
Belastung der lendenwirbelséule durch
Heben oder Tragen schwerer Lasten zu
bericksichtigen ist, entfalit.”’

Bei den Berufskrankheiten BK 2108 und
BK 2109 bedeutet der Begriff ,,langjéh-



rig’" eine untere Grenze der Ausibung
der Tatigkeit von mindestens zehn Be-
rufsjahren. Es wird in den enisprechen-
den Merkblattern zur arzilichen Unter-
suchung darauf hingewiesen, dab es
lediglich in begrindeten Einzelfallen, bei
denen eine sehr intensive Belastung vor-
gelegen haben mub, auch nach geringe-
rer Tatigkeitsdaver zu berufsbedingten
Erkrankungen der jeweiligen Wirbelséu-
lenabschnitte kommen kann.

Diese Ergé&nzungen der Berufskrankhei-
ten-Verordnung haben zu einer intensi-
ven Diskussion um die Voraussetzungen
fir eine Anerkennung gefthr, die noch
nicht abgeschlossen ist. Die Anerken-
nungsvoraussetzungen wurden in zahl-
reichen Verdffentlichungen aus gutach-
terlicher, aus juristischer, aus arztlicher
oder aus sozialmedizinischer Beirach-
tungsweise erl@utert und diskutiert (siehe
hierzu beispielsweise: Giesen, 1993;
Foitzik, 1993; Brandenburg, 1993; Krisa,
1993; Ludolph und Schréter, 1993; Lu-
dolph et al., 1994; Drexel, 1994; Hart-
mann, 1994; Hartung und Dupuis,
1994; Hartung, 1994; Kramer, 1994 b;
Woitowitz, 1994, Hierholzer und Hax,
1994, Sokoll, 1994).

5.8 Weitere Richtlinien
und Empfehlungen

Erkenninisse im Sinne des § 1 Arbeits-
sicherheitsgesetz (ArbSichG, 1990)

oder § 3 der Arbeitsstattenverordnung
(ArbStV, 1983} enthalten auch zahlrei-
che Schriften und Informationshefte, in
denen Richtlinien und Grenzwerte be-
ziiglich der manuellen Handhabung von
lasten angegeben sind.

Zu den wichtigsten Publikationen geho-
ren die Informationsschriften der ver-
schiedenen Berufsgenossenschaften
(ZH1-Schriften) oder die Merkhefte der
Bundesanstalt for Arbeitsschutz. Diese
Schriffen enthalten zum Teil Angaben
Uber Grenzlasten fur das Heben und
Tragen von Lasten. Fir das Heben wer-
den dabei in der Regel die vom Bundes-
minister for Arbeit und Sozialordnung
(siche Abschnitt 5.5) empfohlenen
Grenzlasten angegeben (z.B. ZH 1/185,
1991, oder Kirchner und Kirchner, 1993).

Des weiteren wurden von den Bau-
Berufsgenossenschaften Empfehlungen
for zulassige Massen von Mauersteinen
gegeben (Arbeitsgemeinschaft der Bau-
Berufsgenossenschaften, 1991; Kaiser
und Llinke-Kaiser, 1992). Die dort emp-
fohlenen Grenzwerte liegen in Abhan-
gigkeit von der Verarbeitungsweise (ein-
h&éndig oder beidhandig) und von der
Griffweite zwischen 6 kg und 25 kg;
Mauersteine mit einem Gewicht Uber
25 kg sollten demnach nur maschinell
verarbeitet werden. In Abbildung 6 (sie-
he Seite 36) ist eine Zusammenstellung
der empfohlenen Grenzwerte dargestellr.
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Abbildung 6:

Zusammenstellung der Grenzwerte fir Einhand- und Zweihand-Mauersteine

(Kaiser und Llinke-Kaiser, 1992)

Einhand-

Mauer-
steine

Nicht von Hand,

Zweihand- '»
Mauer-
steine

nur maschinell

Ver-
arbeitungs-
gewicht

vermauerni

Greif- 80 80 70
Spanne | [

der AOmm  75mm

] ;; 1

|

80 B0 100110

|

118 mm

In praxisorientierten Publikationen (z.B.
bei Scheid, 1975) werden haufig Lasi-
grenzen genannt, die einer dlieren
Untersuchung von Kéck und Pedersen
(1969) entnommen sind. Neben der
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Unterscheidung nach Geschlecht und
der Haufigkeit der manuellen Hebetatig-
keiten bertcksichtigen diese Grenzwerte
die kérperliche Leistungstéhigkeit der
Arbeitspersonen und die Arbeitsbedin-




gungen. Hierbei wurden Grenzlasten
for Manner und Frauen im Alter zwi-
schen 20 und 45 Jahren angege-

ben {Tabellen 6 und 7). Die Voraus-
setzungen und Kriterien zu den Be-
griffen , kérperliche Leistungsféhigkeit””
und ,,allgemeine Arbeitsbelastung”
werden bei der Ubernahme der bei-

Tabelle 6:

den Tabellen in entsprechende Merk-
hefte jedoch haufig vernachléssigt.
Weiterhin ist anzumerken, daB die
Grenzwerte auf Messungen des Ener-
gieumsatzes und der Herzschlagfre-
guenz basieren und biomechanische
Kriterien weitgehend vernachlassigt

werden.

Crenzlasten for Hebe- und Tragearbeiten for 20- bis 45iahrige Méanner in kg, wobei Werte ohne
Klammer fir mittlere kdrperliche Leistungsfahigkeit gelten und Werte in Klommem sehr hohe kérper-
liche Leistungsfahigkeit und dberdurchschnitfliche Muskelkraft voraussetzen (Kéck u. Pedersen, 1969)

Haufigkeit der Hebe-

Grenzlast fir-Ménner [kg]

bzw. Tragearbeit

{% der Schichtarbeit)

allgemeine Arbeitsbelastung

gering mittel - groB
sporadisch (< 5 %] 45 (60 38 (55) 33 (50}
haufig (10 % bis 25 %) 25 (35] 18 (27) 12 (19)
davernd (> 35 %) 16 (22) 12 (17) 8 (12)
Tabelle 7:

Grenzlasten fir Hebe- und Tragearbeiten fir 20- bis 45jahrige Frauen in kg,
wobei Werte ohne Klammer {Ur mittlere kérperliche Leistungstahigkeit gelten und Werte in Klammermn
sehr hohe kérperliche Leistungsiahigkeit und Uberdurchschnittliche Muskelkraft voraussetzen

(Kéck und Pedersen, 1969)

Haufigkeit der Hebe- -

o Grénziqsf: f?{J_r-Ffoi;Jen Tkg]

bzw. Tragearbeit © ~

allgemeine A;_rbei‘rsbeldvs'fung'..,

{% der Schichforbeit) :
o v - gering

o el b
sporadisch [< 5 %) 25 (35) 22 (31) 19 (27}
haufig (10 % bis 25 %) 16 (22) 12 (17) 8 (11}
douvernd  {> 35 %) 10 (14) 7 (10) 4 [ 6)
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Eine umtfassende Zusammenstellung wur-
de vom Internationalen Arbeitsamt in
Gent veréftentlicht (ILO, 1988). Die Zu-
sammenstellung enthalt neben Definitio-
nen for den Begriff ,,Manuelles Hand-
haben von Lasten’’ auch Gesetze,
Richilinien und Verordnungen, die in
verschiedenen Staaten in Kraft sind. Zu-
satzlich werden lastgrenzen for das
Heben und Tragen von Lasten for
zahlreiche Staaten aufgelistet, wobei
for die Bundesrepublik Deutschland

(alte Bundeslander) die Empfehlung

des Bundesministers fir Arbeit und
Sozialordnung zitiert wird {siehe Ab-

Tabelle 8.

schnitt 5.5). Fir die ehemalige Deutsche
Demokratische Republik werden die in
den Tabellen 8 und 9 gegebenen Last-
grenzen angegeben. Der in dieser Zu-
sammenstellung verwendete Begriff der
. Arbeitsschwere’’ wird jedoch nicht wei-
ter erlgutert.

Empfehlungen fir den Praktiker zur Er-
kennung moglicher Gesundheitsgefahr-
dungen und zur Gestaltung von Lasten-
manipulationen enthélt ein Leitfaden

., Sicherheit und Gesundheitsschutz bei
der manuellen Handhabung von Lasten”

(Steinberg und Windberg, 1994).

Lastgrenzen fOr Frauen in Abhangigkeit der Arbeitsschwere und des Anteils an Hebetatigkeiten
an der Gesamit@figkeit (Angaben fir die Deutsche Demokratische Republik, nach ILO, 1988)

I_'ostgrén;en_‘[kg] tor Fraven

" schwere/sehr schwere Arbeit

 mittelschwere Arbeit -

_:Eeich‘re Arbeit

< 8% > 30%

< 8% > 30 % < 8% > 30 %
19 4 22 7 25 10
Tabelle 9:

Lasigrenzen fir Manner in Abhéngigkeit der Arbeitsschwere und des Anteils an Hebetatigkeiten
an der Gesamtiditigkeit (Angaben fir die Deutsche Demokratische Republik, nach ILO, 1988)

Lastgrenzen [kg] for Mc"jn'n»erv

- schwere/sehr schwere ‘Arbeit -

miftelschwere Arbeit

Eejéh’ré Arbeit

< 8% > 30 %
33 8

< 8% > 30 %
38 12

< 8% > 30 %
45 15
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6 Methoden zur Erfassung von Kenngrében
der Belastung und Beanspruchung

Die Manipulation von Lasten ist haufig
mit einer deutlichen Erhéhung des Ener-
gieumsatzes und einer erheblichen Akii-
vitatssteigerung im kardiovaskuldren und
pulmonalen System sowie in der Musku-
latur verbunden. Zur Beurteilung der
Hohe der Belastung und Beanspruchung
eignet sich die Erfassung kérperlicher
Reaktionen, die das Verhalten der ent-
sprechenden Systeme kennzeichnen.
Arbeitsphysiologische Messungen unter
realen Bedingungen am Arbeitsplatz ver-
langen maglichst rickwirkungsfreie Mel-
methoden, deshalb sind fir solche
Untersuchungen nur nicht-invasive Ver-
fahren geeignet. Kenngroben wie bei-
spielsweise der Energieumsatz, die
Herzschlagirequenz, der Blutdruck oder
die Kdrpertemperatur kennzeichnen
dabei die Recktionen zeniraler Organe
oder Organsysfeme. Sie sind vor allem
geeignel, wenn durch die Arbeit grobe
Teile der Muskulatur aktiviert werden.
Kenngroben, die die lokale Reaktion ein-
zelner Muskeln oder kleiner Muskelgrup-
pen wiedergeben, wie beispielsweise
das Elekiromyogramm, die Verénderung
der Maximalkraft des arbeitenden Men-
schen durch die Tatigkeit, die Ausdauer
oder der Intfracbdominaldruck, sind ge-
eignet, um Engpdsse, die die Ausfihrung
einer Tatigkeit begrenzen, zu erkennen.

Die aus den in den folgenden Abschnit-
ten beschriebenen Erfassungsmethoden
ermittelten Daten bilden die Grundlage

for die Festlegung von Beurteilungskrite-
rien (siehe Kapitel 7} fur Hebe- und Tra-
getatigkeiten.

6.1 Reaktionen des
Herz-Kreislauf-Systems

Bei der Ausfthrung energetischer Arbeit
haben die arbeitenden Organe und dar-
unter insbesondere die arbeitende Mus-
kulatur einen erhdhten Néhrstoff- und
Sauverstoffbedarf. AubBerdem ist ein ver-
stérkter Abtransport von Stoffwechsel-
produkten erforderlich. Die Transport-
aufgaben werden vom Herz-Kreislaut-
System Ubernommen; das Herz wirkt da-
bei als Blutpumpe und das Kreislauf-
system Ubernimmt die Verteilungsaut-
gabe. Dabei wird das Blut durch die
nervds gesteuerfe Erweiterung von Blut-
gefaBen bevorzugt in die arbeitenden
Muskeln gefthrt. Zur Anpassung der
Herzaktivitét an die verstarkten Pump-
avlgaben erhéht sich sowohl die Herz-
schlagfrequenz als auch die Kontrak-
tionskraft des Herzens. Die arbeitsbe-
dingte Verénderung der Herzschlag-
frequenz kann mit Hilfe von Elekirokar-
diogrammen auch unter Feldbedingun-
gen aufgezeichnet werden (siehe Ab-
schnitt 6.1.1}. Die verstarkte Konfraktion
des Herzens fihrt gemeinsam mit der
nervés bedingten Verénderung des Stré-
mungswidersfands in den Blutgetében zu
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einer Veradnderung des arteriellen Blut-
drucks. Eine nicht-invasive Messung des
Blutdrucks ist mit hinreichender Genauig-

keit bisher nur eingeschrankt maglich
(siche Abschnitt 6.1.2).

6.1.1 Elektrokordiogramm (EKG)

In der medizinischen Forschung und
Diagnose wird die Aufzeichnung von
Elektrokardiogrammen Gblicherweise
eingesetzt, um pathologische Zustande
des Herzens im Ruhezustand und unter
Belastung festzustellen. In arbeitsphysio-
logischen Untersuchungen wird diese
Methode zur Bestimmung der Herz-
schiagfrequenz angewendet. Im folgen-
den sollen kurz die Grundlagen des
Flektrokardiogramms, seine Aufzeich-
nung und einige Anwendungsfélle be-
zUglich der Untersuchung von Hebe-
und Tragetdtigkeiten dargestellt werden.
Die im EKG dargestellten zeitlich ver-
anderlichen Signale haben ihre Ursache
in Potentialdifferenzen zwischen erregten
und unerregten Abschnitten des Herzens
wahrend des Erregungsablaufs. Das
EKG beschreibt dabei das Wandern der
Erregungsfront. Mit Hilfe des Elekiro-
kardiogramms kénnen u.o. Aussagen
Uber den Erregungsablauf am Herzen,
Uber die Herzlage, die Herzschlagfre-
guenz oder den Erregungsursprung ge-

macht werden (Silbernagl und Despo-
poulos, 1991).
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Das Elektrokardiogramm besteht im Nor-
malfall aus einer regelmabigen Abfolge
von Zacken und Wellen, die mit den
Buchstaben P bis T bezeichnet werden.
Das in Abbildung 7 dargestellte EKG
zeigt den charakteristischen Verlauf der
Spannungsénderungen. Hierbei be-
schreibt die P-Welle die Ausbreitung der
Erregung im Vorhof, das PQ-intervall die
Dauer vom Beginn der Vorhoferregung
bis zur Kammererregung, die QRS-
Gruppe die Erregungsausbreitung in den
Kammern und die T-Welle die Repolari-
sation der Kammern (siehe zum Beispiel
Thews et al., 1989).

Das Anbringen der Elektroden am Kér-
per kann an verschiedenen Ableitstellen
erfolgen. Bei klinischen Untersuchungen
wird haufig das Verfahren der Extremita-
tenableitung nach Einthoven verwendet.
Hierbel werden Elekiroden am rechten
Arm, am linken Arm und am linken Bein
angebracht. Auf diese Weise kann ein
EKG-Signal zwischen rechtem und lin-
kem Arm, ein Signal zwischen rechtem
Arm und linkem Fub und ein Signal zwi-
schen linkem Arm und linkem Fub abge-
leitet werden.

Bei anderen Verfahren wird das EKG an
der Brustwand abgeleitet. Solche Ablei-
tungen eignen sich zur Ermitilung der
Herzschlagfrequenz bei ergonomischen
Untersuchungen besser, da Stérungen
durch die Bewegung der Extremitéten



Abbildung 7:
Normalform des EKG bei bipolarer Ableitung von der Kérperoberfléche

in Richtung der Herzlangsachse

PQ-Strecke
QRS-Gruppe

: ST-Strécke
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Dauver (<0,1s <0,1s

PQ- QT-Intervall
Intervall| (frequenzabhangig)
<0,2s | bei75min0,3-04s

R
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Zur Ermittlung der Herzschlagfrequenz
wird die Anzahl der R-Zacken pro Minu-
te ermittelt. Die sogenannte Arbeitspuls-
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sowie Einstreuungen elekirischer Aktivi-
taten anderer Muskeln geringer sind als
bei der Extremitgtenableitung.
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frequenz wird dann entsprechend der in
Abschnitt 7.1.1.1 beschriebenen Metho-
de gebildet.

Die EKG-Signale kénnen entweder tele-
metrisch Uberiragen oder auf Speicher-
geraten, die am Kérper getragen wer-
den, aufgezeichnet werden (Rohmert

et al., 1974, oder Rutenfranz et al.,
1977). Wichtig ist es, die Datenauf-
zeichnung so vorzunehmen, dab bei der
Auswertung eine eindeutige Zuordnung
von MeDbzeitpunkt, momentan ausge-
fohrter Tatigkeit und EKG-Signal moglich

{st.

In der Literatur werden zahlreiche Unter-
suchungen von Hebe- und Tragetatig-
keiten beschrieben, die die Ableitung
von Elekfrokardiogrammen zur Bestim-
mung der Herzschlagfrequenz anwen-
den. So wurde dieses Verfahren bei-
spielsweise in einer von Kylian et al.
(1985) durchgefthrten Feldstudie in
einer mechanischen Weberei zur Er-
mittlung der Beanspruchung beim Auf-
stecken von Garnspulen angewendet.
In einer Laborstudie von Snook und
Ciriello (1991), in der die individuelle
Belastungsempfindung bei Handhaben
von Lasten untersucht wurde (siehe hier-
zu auch Abschnitt 8.3), wurde die Be-
anspruchung ebenfalls anhand der Ab-
leitungen von Elektrokardiogrammen er-
mittelt.
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6.1.2 Blutdruck

In klinischen Unfersuchungen wird die
Messung des arteriellen Blutdrucks Ub-
licherweise mit der Methode noch Riva-
Rocci mit Hilfe einer Druckmanschette
durchgetihrt. Die Methode nach Riva-
Rocci labt eine kontinvierliche Erfassung
des Blutdrucks wdahrend der Ausibung
einer Tdtigkeit nicht zu; zur Messung ist
ieweils eine kurze Tatigkeitsunterbre-
chung erforderlich. In Sonderfallen wird
zur Messung auch ein Katheter in ein
arterielles Blutgefal eingefthrt. Dieses
invasive Verfahren ist wegen der Einfih-
rung des Katheters mit besonderen Ge-
fahren verbunden. Weiterhin 1abt es
einen ungestdrten Ablauf der Tatigkeit
nicht zu. Aufgrund dieser Nachteile der
beiden Verfahren wird die Messung des
Blutdrucks bei arbeitsphysiologischen
Untersuchungen kaum verwendet.

6.2 Energicumsatz —
Arbeitsenergicumsatz

Beim lebenden Organismus erfolgt die
Energieumwandlung und die Krafterzeu-
gung durch die Verbrennung von Nah-
rung. Diese Umwandlung der Nahrung
erfordert die Zufihrung von Sauerstoff.
Aus der Menge des bei der Ausfthrung
siner Tatigkeit verbrauchien Sauerstoffs
und der Menge des entstandenen Koh-
lendioxids |&Bt sich eine Aussage Uber



den Energieumsatz machen (Lehmann,

1953; Koelsch, 1954).

An dieser Stelle sollen nur solche Ver-
fahren zur Messung des Sauerstoffver-
brauchs und damit auch des Energie-
umsatzes beschrieben werden, die in
arbeitsphysiologischen Untersuchungen
anwendbar sind {sogenannte offene
Systeme).

Im folgenden sollen die am weitesten
verbreiteten MeBverfahren ,,Douglas-
Sack’” und ,,Respirationsgasuhr’’ be-
schrieben werden. Fir beide Vertahren
gilt die Annahme, dab der Sauverstoff-
gehalt der AuBenluft lediglich in ver-
nachl@ssigbarer Weise schwankt und
zwischen 20,8 % und 21 % liegt {Het-
tinger, 1981 b). Es empfiehlt sich jedoch
zur Bestimmung des genauen Sauerstoff-
gehalts, vor Untersuchungsbeginn eine
Analyse der AuBenluft vorzunehmen. For
eine Uberschlagsmabige Abschatzung
kann fir den Verbrauch von einem Liter
Saverstoff ein Energieumsatz von

20,3 kl angenommen werden.

Der Douglas-Sack besteht heute in der
Regel aus einem leichten Kunststoffmate-
rial und besitzt ein Fassungsvermdgen
von 200 | bis 250 |. Zur Durchfihrung
der Energieumsatzmessung wird die
Aubenluft wahrend der Tatigkeit Uber ein
in einem Mundstick oder einer Halb-
maske infegriertes Ventil eingeatmet, die

ausgeatmete Luft wird Gber einen
Schlauch in den Sack geleitet und auf-
gefangen. Bei der Verwendung eines
Mundsticks ist darauf zu achten, dab
zusatzlich eine Nasenklemme verwendet
wird, da sonst eine Verfalschung der
Messung durch das Ausotmen aus der
Nase auftreten wirde. Des weiteren
sollte der Sack wéhrend der Messung
nicht zu stark gefillt werden, da sich der
Atmungswiderstand mit zunehmender
Fillung vergréBert und dadurch die
Atmung verdndert sein kann. Bei l&nge-
ren Versuchen sollten deswegen mehre-
re Sacke hintereinandergeschaltet wer-
den. Aufgrund des groben Fassungsver-
m&gens und der daraus resultierenden
Behinderung bei der Ausibung der zu
untersuchenden Tatigkeit ist der Anwen-
dungsbereich dieser Methode vornehm-
lich auf laboruntersuchungen oder
staliondre Arbeitsplétze beschrankt.
Hierbei kann der Sack neben dem Pro-
banden auvfgebaut werden, er mub dann
nicht vom Probanden gefragen werden.

Nach der Messung werden Konzentra-
tionen for Sauerstoff (O,) und Kohlendio-
xid {CO,) des im Douglas-Sack autge-
fangenen Ausatemgases mit Hilfe spezifi-
scher Gasanalyseverfahren bestimmt und
das im Sack vorhandene Gasvolumen
gemessen. Ein dazu Ubliches Verfahren
besteht darin, das Gas durch eine Gas-
uhr zu dricken oder zu pumpen. Die
Gasuhr registriert dabei das durchflosse-
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ne Gasvolumen. Aus den Mebwerten
fur das Gasvolumen und den O,- und
CO,-Konzentrationen wird der Energie-
umsatz berechnet.

Eine Methode, die sich auch zur Durch-
fohrung von Untfersuchungen an nicht-
ortsfesten Arbeitspléizen eignet, ist die
Ermittlung des Energieumsatzes mit Hilfe
einer Respirationsgasuhr. Hierbei han-
delf es sich um eine Gasuhr, die wah-
rend der Durchfthrung der zu unter-
suchenden Tdtigkeit auf dem Ricken
getragen werden kann. Das Gewicht
dieser Gasuhr betragt ca. 3 kg {Hettin-
ger, 1981 b).

Zur Ermittlung des Energieumsatzes wird
Uber ein Atemventil das ausgeatmete
Gas durch die Gasuhr geleitet und das
ausgeatmete Luftvolumen jedes Atem-
zuges gemessen. Zusdtzlich wird ein ge-
ringer Anteil der ausgeatmeten Luft in
eine Gummiblase geleitet. Die hier ge-
sammelte Luft wird am Ende der Unter-
suchung zur Analyse des Sauerstoff- und
des Kohlendioxid-Gehaltes verwendet.
Bei der Durchfthrung der Analyse ist

zu beachten, dab sie unmittelbar nach
AbschluB der Messung erfolgt, da sich
wegen der nicht vernachl@ssigbaren
Durchl@ssigkeit der Gummiblase das
Luftgemisch im Inneren der Blase durch
Diffusionseffekte veréndern kann. Kann
die Analyse nicht unmittelbar nach der
Messung erfolgen, so sollte die aus-
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geatmete Luft in einen Rezipienten

(z.B. ein beidseitig verschlieBbarer Glas-
behalter) gefollt werden, so dab ein
nachtragliches Vermischen mit der
Aubenluft ausgeschlossen werden kann.
Der Energieumsatz wird wie bei der
Douglas-Sack-Methode aus Atemvolu-
men und O,- und CO,-Konzentration
berechnet.

Beide im vorherigen Abschnitt beschrie-
benen Verfahren wurden von Lehmann
et al. {1950} zur Ermitilung des Ener-
gieumsaizes bei verschiedenen schwe-
ren dynamischen Arbeiten in Feldunter-
suchungen eingesetzt. Die Ergebnisse
dieser Untersuchungen wurden in
Tabellen zusammengestellt und dien-
ten als Grundlage der Entwicklung

von Berechnungs- und Schatzverfah-
ren for die Ermittlung des Arbeitsener-

gieumsatzes (siehe hierzu auch Ab-
schnitt 8.1).

In einer neueren Untersuchung von
Henkel et al. {1983} wurde der Ener-
gieumsatz von Frauen emittelt, die
Lager- und Transporttétigkeiten aus-
fohrten. Die Ermittlung des Energiever-
brauchs erfolgte mit Hilfe einer Respi-
rationsgasuhr. Das Ziel der Unter-
suchung war die Bestimmung ge-
schlechtsbedingter Unterschiede des
Fnergieumsatzes bei der Austthrung

von Transporttatigkeiten (siehe auch Ab-
schnift 8.1.3.2)



6.3 Kérpertemperatur

Auch die Veranderung der Kérpertempe-
ratur bei Belastung kann als Beurteilungs-
kriterium der Arbeitsschwere herange-
zogen werden. Bei der Messung dieser
Grobe ist jedoch zu beachten, dab der
Anstieg der Kérpertemperatur relativ 1rd-

ge auf die Belastung reagiert {Heftinger,
1981 b).

Bei arbeitsphysiologischen Untersuchun-
gen werden vor allem die Kérperkern-
temperatur und die Hauttemperatur
gemessen. Zur Beurteilung von Hebe-
und Tragetdtigkeiten ist die Kérperkern-
temperatur vor allem bei zusatzlichen
klimatischen Einflissen von Bedeutung.

Zur Bestimmung der Kérperkemtempera-
tur werden vormehmlich zwei Verfahren
bei arbeitsphysiologischen Untersuchun-
gen verwendet. Einerseits kann die Kermn-
temperatur mit einem TemperaturfGhler,
der auf dem Halbleiterprinzip beruht, er-
mittelt werden. Der Widerstand des
Halbleiters nimmt mit steigender Tempe-
ratur ab, so dab bei bekannter Kennlinie
die Temperatur bestimmt werden kann.
Der Temperaturfhler wird zur Messung
entweder in den Mastdarm, die Speise-
r&hre oder den Gehérgang eingefihrt.
Aufgrund der fur die meisten Menschen
unangenehmen und stérenden Wirkung
ist diese Art der Ermittlung der Kdérper-
kerntemperatur eher f0r Laborunter-

suchungen geeignet (Hettinger, 1981 b).
Andererseits kann die Kérperkerntempe-
ratur auch mit Hilfe von sogenannten

., Thermopillen’’, die vom Probanden ge-
schluckt werden, ermittelt werden. Die
Temperatursignale werden Uber einen
Telemetriesender, der in der Pille inte-
griert ist, Ubertragen. Ein Problem bei
dieser MeBmethode ist die Bestimmung
der genauen Lage der Kapsel wahrend
der Messung {Hettinger, 1981 b).

6.4 Reakiionen der Muskulatur

Alle Kratte, die vom Kérper nach auben
abgegeben werden oder innerhalb des
Kérpers — z.B. zur Stabilisierung der
Kérperhaltung — aufgebracht werden,
entstehen bei der Kontraktion von Mus-
keln. Die dabei abgegebene mechani-
sche Energie enfsteht aus der Umwand-
lung von chemischer Nahrungsenergie.
Die Steverung der Muskelkontraktion er-
folgf Uber elekirische Signale, die vom
steuernden Nerv Uber spezielle Kontakt-
elemente — die motorischen Endplat-
ten — auf die Muskulatur Gbertragen
werden, sich dort ausbreiten und den
mechanischen Kontraktionsvorgang aus-
l6sen.

Mit Hilfe der Methode der Elektromyo-
graphie (siehe Abschnitt 6.4.1) werden
elektrische Potentialdifferenzen gemes-
sen, die von elektrischen Vorgéngen ouf
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der Muskelfaser ausgehen und somit un-
mittelbar Aufschlub Gber die elekirischen
Ursachen der Muskelkontraktion geben.
Weitere MeBgraben zur Beurteilung
der Muskelfunktionen bei mechanischer
Arbeit sind die maximal mdgliche Kon-
traktionskraft eines Muskels (siehe Ab-
schnitt 6.4.2) und die mégliche Tatig-
keitsdauer [siche Abschnitt 6.4.3).

6.4.1 Elekiromyogramm (EMG)

Fine Methode zur Erfassung von physio-
logischen Vorgangen, die bei Belastung
im Muskel ablaufen, ist die Ableitung
des Elektromyogramms (EMG). Mit Hilfe
dieser Methode kénnen die Beanspru-
chung und die Ermidung einzelner Mus-
keln oder Muskelgruppen ermittelt wer-
den. Zur Messung wird bei arbeitsphy-
siologischen und ergonomischen Unter-
suchungen die nicht-invasive Methode
der Oberflachenelekiromyographie an-
gewendet, wdhrend bei klinischen An-
wendungen haufig die invasive Methode
der Nadelelektromyographie Verwen-
dung findet. Bei der Elekiromyographie
werden elekirische Signale registriert,
die ursachlich mit der Muskelkontraktion
zusammenhdangen (Einzelheiten zu ihrer
Entstehung werden im né&chsten Absatz
erldutert). Mit steigender Kraftentwick-
lung und bei zunehmender Ermidung
werden diese elektrischen Signale gro-
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Ber, so dab sie ein Mab for den ,,orgo-
nischen Aufwand’’ darstellen {Luttmann

und Laurig, 1986).

Bei einer Erregung des Muskels breitet
sich entlang der Muskelfaser ein elekiri-
sches Signal, das sogenannte Aktions-
potential, als Erregungsfront aus. Zwi-
schen dem erregten Teil und dem nicht
erregten Teil der Faser kommt es auf-
grund der Potentialunterschiede zu
einem StromfluB. Die in das elekirische
Strémungsteld eingebrachten Ober-
flachenelektroden registrieren die ent-
stehenden Potentialdifferenzen als so-
genanntes Elektromyogramm (Luttmann
et al., 1992). Bei der Darstellung in Ab-
bildung 8 handelt es sich um ein Modell
for die Ableitung von Oberflachen-
Elektromyogrammen. Im realen Fall wer-
den sehr viele Aktionspotentiale unter-
schiedlicher Muskelfasern abgeleitet, so
dab sich eine Uberlagerung der Poten-
tiole ergibt {Laurig, 1977).

Zur Ableitung werden die Oberfléchen-
elekiroden mit Hilte von Klebefolien auf
der Haut Uber dem zu untersuchenden
Muskel befestigt. Zur Registrierung kén-
nen am K&rper getragene Einheiten
(Laurig und Smolka, 1980) oder tele-
metrische Ubeﬁrogungssys’reme verwen-
det werden (Ballé et al., 1982; Luttmann
und Laurig, 1986). In beiden Fallen ist
es unbedingt erforderlich, dafir zu sor-
gen, dabB bei der spdteren Analyse



Abbildung 8:
Schematische Darstellung der Ableitung eines Oberfléchen-Elektromyogramms
(Luttmann et al., 1992)1
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1 Erstverdffentlichung in der Zeitschrift ,, Medizinisch Orthopédische Technik’’, Ausgabe 6/92, S. 319 und 320

Mebzeitpunkt, Elekiromyogramm und trisches Codesignal umgesetzt. Das
Tatigkeit einander genau zugeordnet Codesignal wird dann zusammen mit

werden kénnen. Fir diese Zuordnung ist  den Elektromyogrammen auf dem glei-

in der Regel ein Handprotokoll nicht ge-  chen Speichermedium aufgezeichnet
eignet. Bewdhrt hat sich dagegen eine (Ballg et al., 1982; Luttmann et al.,

Tatigkeitscodierung. Dazu wird wahrend 1988 b). Es kann dann bei der Auswer-
der Datenaufnahme die aktuelle Tatigkeit  tung zur exakten Zuordnung von Tatig-
des Probanden von einem Beobachter keit und Elekfromyogramm herangezo-

mit Hilfe einer Zifferntastatur in ein elek-  gen werden.
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Arbeitsphysiologische Untersuchungen
mit Hilfe der Elekiromyographie k&nnen
einerseits in Laborstudien, in denen pra-
xisnahe Bedingungen eingerichtet wer-
den, durchgefUhrt werden. Andererseits
hat es sich bewdahrt, Untersuchungen
unter realen Bedingungen vor Ort vor-
zunehmen, da die Belastung und Be-
anspruchung der Arbeitspersonen dann
den realistischen Bedingungen ent-
sprechen.

Das Verfahren der Elektromyographie
wurde beispielsweise in einer Studie von
Laurig et al. {1985) bei ,,Untersuchun-
gen zum Gesundheitsrisiko beim Heben
und Umsetzen schwerer Lasten im Bau-
gewerbe’’ eingesetzt. Hierbei wurden
Flekiromyogramme der Ruckenmuskulatur
im Lendenwirbelbereich und der Arm-
muskulatur bei der Ausfthrung von Greif-
bewegungen beim Mauern abgeleitet
und ausgewertet {Jager et al., 1985).
Bei einer Untersuchung der Belastung
und der Beanspruchung von Mullwerkern
beim Transport von Mullbehdltern wur-
den Elektromyogramme an der Ober-
arm-, der Oberschenkel- und der
Rickenmuskulatur abgeleitet und aus-
gewertet. Mit Hilfe dieser Daten und
biomechanischer Aspekfe (siche Ab-
schnitt 7.3} konnte eine Aussage Uber
die Handhabung von Millbehaltern mit
einem Fassungsvermdgen von 110 Litern
bis 1,1 m® gemacht werden (Jéger

et al., 1984).
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In einer weiteren Untersuchung, die in
einer mechanischen Weberei durchge-
fohrt wurde {Luttmann et al., 1985),
konnte mit Hilfe von EMG-Ableitungen
an der Armmuskulatur beim Heben und
Aufstecken von Garnrollen die maximal
mégliche ununterbrochene Tatigkeits-
daver ermittelt und somit ein physiolo-
gisch begrindetes Arbeitszeit-Pausen-
Schema angegeben werden.

6.4.2 Maximalkraft

Die Maximalkraft beschreibt die Lei-
stungsféhigkeit eines Muskels; sie wird
daher oftmals fir Referenzzwecke ange-
wendet. Infolge Ermidung kann sie im
Verlaufe einer langdauernden Belastung
abfallen. Durch die Bestimmung der
Maximalkraft wéthrend einer Tatigkeit
kann man Aufschlisse Gber die noch
vorhandene Leistungsfahigkeit oder Uber
die eingetretene Ermidung gewinnen.

Die Verlahren zur Ermittlung der Maxi-
malkraft eines Muskels lassen sich nach
Hettinger (1981 b) in subjektive Metho-
den (z.B. H&ndedruck|, semiobjektive
Methoden (z.B. Dynamometrie) und ob-
iektive Methoden (z.B. Muskelquer-
schnittsmessung) einfeilen. Innerhalb der
hier vorliegenden Zusammenstellung von
Methoden zur Erfassung physiclogischer
GroBen soll nur die Methode der Dynao-
mometrie beschrieben werden, da sie zu



den am hdaufigsten verwendeten Verfah-
ren gehdrt.

Bei der Messung der Maximalkraft eines
Muskels oder einer Muskelgruppe wird
die Kraft, die durch isometrische Kon-
traktion des Muskels nach auBen ab-
gegeben wird, ermittelt. Zur Messung
stehen KraftmeBgeréte (sogenannte
Dynamometer} zur Verfigung, die auf
die individuellen Kérperabmessungen
der Probanden einzustellen sind. Bei
der Durchfihrung einer Untersuchung
ist darauf zu achten, dab for alle Pro-
banden gleiche Bedingungen (vor allem
gleiche Kérperhaltungen) vorhanden

Abbildung 9:

sind, um einen Vergleich der Ergebnisse

zu ermdglichen. In Abbildung 9 sind bei-
spielhaft schematische Anordnungen zur
Messung der Maximalkréfte der Rumpl-

beuge- und -streckmuskulatur sowie der

Muskulatur zum Anheben und Absenken
der Ame dargestellt.

Der Nachteil bei der Ermittlung der
Maximalkraft mit Hilfe von semiobiekti-
ven Methoden ist die Abhangigkeit des
Frgebnisses von der personlichen Moti-
vation der Probanden. Durch diesen Ein-
flub k&nnen Verfdlschungen der Meb-
ergebnisse nicht in allen Fallen ausge-
schlossen werden.

Schematische Anordnungen zur Messung der Maximalkréfre der Rumptbeuge- und

-streckmuskulatur sowie der Krafte bei Armhebung und -senkung (Hettinger, 1981

b)
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6 Methoden zur Erfassung von Kenngrében
der Belastung und Beanspruchung

In den Abschnitten 8.7.4 und 8.7.5 wer-
den Verfahren beschrieben, deren Beur-
teilung von Hebe- und Tragetdtigkeiten
aut Maximalkraftwerten basiert.

6.4.3 Ausdauer

Eine andere Gréle zur Kennzeichnung
der Leistungsféhigkeit eines Muskels ist
die Ausdaver. Hangt die Hohe der
Maximalkraft eines Muskels entschei-
dend von der Muskelldnge und vom
Querschnitt des Muskels ab, so spielt for
die Ausdauer eines Muskels die Durch-
blutung eine wichtige Rolle {Rohmert,
1960q; Grandjean, 1962). Bei der Er-
mitlung der Ausdauver wird zwischen
statischer und dynamischer Arbeit unter-
schieden.

Zur Ermittlung der Ausdauer eines Mus-
kels bei statischer Arbeit wird folgende
Vorgehensweise eingehalten:

[J Zund&chst wird die bei maximaler iso-
metrischer Muskelanspannung abgege-
bene Kraft eines Muskels ermittelt. Hier-
bei ist bei der Vorbereitung der Unter-
suchungsanordnung darauf zu achten,
dab der wesentliche Antell der abgege-
benen Kraft von dem zu untersuchenden
Muskel erzeugt wird. Eine ausschlieB-
lich von nur einem Muskel erzeugte
Kraft 166t sich praktisch nicht verwirk-
lichen.
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[J Im zweiten Schritt werden unter Ein-
haltung der Kérperhaltung Testgewichte
unterschiedlicher Massen bis zur Er-
schépfung gehalten. Es zeigt sich, dab
die so ermittelte Ausdauer sich for unter-
schiedliche Personen und verschiedene
Muskeln als eine einheitliche Funktion
der relativen Kraft {aktvelle Kraft/Maxi-
malkraft) angeben labt (Rohmert 1981;
siehe hierzu Abschnitt 7.2.3).

Die maximale Ausdauer bei dynamischer
Arbeit kann mit Hilte von Ergometern er-
mittelt werden. Da zur Ausfthrung dyna-
mischer Vorgdnge wie Bewegungen von
Kérpergliedern in der Regel mehrere
Muskeln oder Muskelgruppen akfiviert
werden {Synergist und Antagonist), ist
die maximale Ausdauer bei dynamischer
Arbeit nicht auf einen Muskel zu bezie-
hen. Zur Ermittlung der Ausdauer bei
einer definierten Arbeitsaufgabe wird
der zu untersuchende Teil des Kérpers in
einem vorgegebenen Rhythmus gegen
einen definierten Widerstand bewegt

und die Ausdauer bestimmt (Hettinger,
1981 b).

6.5

intracbdominaldruck

Beim Heben schwerer Lasten wird zur
Stabilisierung der Wirbelsaule die
Bauchmuskulatur durch die sogenannte
Bauchpresse angespannt. Die folge die-
ses Anspannens ist ein erhdhter Intra-



abdominaldruck (Bauchrauminnendruck).
Die Ermittlung des Infraabdominaldrucks
kann dadurch erfolgen, dab eine mit
einem Druckaufnehmer und einem Radio-
sender versehene Kapsel! {&hnlich wie
bei der Temperaturmessung in Ab-
schnitt 6.3 beschrieben) vom jeweiligen
Probanden geschluckt wird. Wahrend
der Ausfihrung der zu untersuchenden
Té&tigkeit werden auf diese Weise elek-
trische Signale, die vom Intracbdomi-
naldruck abhangig sind, vom Kérper-
inneren an ein Empfangsgerdt tber-
tragen.

In Abschnitt 8.4 wird ein Verfahren zur
Beurteilung von Lastenmanipulationen
angegeben, das aut der Anwendung
dieses Verfahrens zur Messung des
Bauchrauminnendrucks beruht. Weitere
praktische Anwendungen des Verfahrens
liegen beispielsweise aus einer Unter-
suchung der Belastung und Beanspru-
chung beim Vermauvern von Kalksand-
steinen (Landau, 1984) oder aus einer
Untersuchung zur Abhangigkeit zwischen
Intraabdominaldruck und Wirbelsdulen-

belastung vor {McGill und Norman,
1987).
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Die in Kapitel 2 vorgestellten Literatur-
studien lassen vermuten, dab bei Perso-
nen, die berufsbedingt Lasten manuell
handhaben, eine erhéhte gesundheit-

liche Gefahrdung besteht. Die Erkennung:

und damit auch die zukinftige Vermei-
dung solcher Gefahrdungen setzt eine
zuverlassige Ermittlung der Belastung
und Beanspruchung anhand geeigneter
Kriterien voraus. Im folgenden werden
in der Literatur beschriebene Beurtei-
lungskriterien fur die Bereiche Energie-
umsatz und kardiopulmonales System
(Abschnitt 7.1}, Muskulatur {Ab-

schnitt 7.2) und Wirbelséule (Ab-
schnitt 7.3) genannt und um Anséatze
ergénzt, in denen die Beurteilung von
Tatigkeiten anhand des Intraabdominal-
drucks {Abschnitt 7.3.3) und aufgrund
psychophysikalischer Methoden {Ab-
schnift 7.4) vorgenommen wird. Die mei-
sten der im folgenden beschriebenen
Beurteilungskriterien werden in den in
Kapitel 8 zusammengestellten Verfahren
zur Bewerfung und Beurteilung von
Hebe- und Tragetdtigkeiten als Kriterien
herangezogen.

7.1 Energetische und kardio-
pulmonale Kriterien

Die Austohrung von Hebe- und Trage-
tatigkeiten ist mit einer Erhdhung des
Energieumsatzes sowie einer verstérkten

Tatigkeit des Herz-Kreislauf-Systems und
der Atmung verbunden. Insbesondere
beil langerdauernden Tatigkeiten sind
MeBgraben, die die Aktivitét dieser
Organe und Organsysteme beschreiben,
zur Beurteilung geeignet.

7.1.1 Daverleistungsgrenze

Erste BemUhungen zur Bestimmung einer
sogenannten ,,Daverleistungsgrenze”’
gehen auf Untersuchungen von Karrasch
und Muller {1951} zurGck. Aus ihren
Untersuchungen wurde folgende Schlub-
folgerung gezogen, aus der spater der
Begriff ,,Daverleistungsgrenze’’ her-
vorging:

,,Es besteht [...] ein Minimum der
Arbeitspulssumme, das zugleich den
Grenzwert der Leistung angibt, der noch
ohne eine mit der Arbeitsdaver zuneh-
mende Erholungspulssumme maglich ist.
Diese Leistung ist offenbar die Grenzlei-
stung, bei der Ermidung und Erholung
ins Gleichgewicht kommen und mit der
daher stundenlang weitergearbeitet wer-
den kann.”

Fine modernere Definition des dann spa-
ter eingefUhrten Begriffs ,,Daverleistungs-
grenze'’ wird zum Beispiel von Rohmert

(1981) gegeben:

,,Die Dauerleistungsgrenze charakierisiert
die Fahigkeit des Kérpers, die verschie-
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denen inneren Gleichgewichte wahrend
der Muskelarbeit in das héchstmagliche
'Steady State’ der Muskelarbeit zu
bringen.”’

Dieser Bereich ausgeglichener Bilanz ist
Uber die Dauer einer Arbeitsschicht, also
Ober acht Stunden, einzuhalten. Dabei
mub davon ausgegangen werden, dab
die fir einen Betrieb Ublichen Pausen
eingehalten werden und somit nicht
Ober acht Stunden lang ununterbrochen
gearbeitet wird {Laurig, 1992). Die
durch die berufliche Tétigkeit auftreten-
den Ermidungserscheinungen sollten
zwischen zwei Arbeitsschichten vollstan-
dig abgebaut werden kénnen, so dafb
sich der Kérper zu Beginn der neuen
Arbeitsschicht auf einem Niveau befin-
det, das eine gleiche Leistung wie am
Vortag ermdglicht {Hettinger, 1981 b).
Durch die Dauverleistungsgrenze wird so-
mit der Bereich beschrieben, bei dem es
ouch bei standiger Wiederholung nicht
zur Akkumulation von Ermidung kommt.
Dabei ist davon auszugehen, dab Tatig-
keiten mit Belastungen, die standig und
Uber langere Zeit oberhalb der Dauer-
leistungsgrenze liegen, ein erhohtes Risi-
ko fir den Menschen bedeuten und so-
mit bei solchen Tétigkeiten von einer
erhéhten Gesundheitsgeféhrdung ausge-
gangen werden kann. Die Einhaltung
der Daverleistungsgrenze wird tblicher-
weise anhand der Pulsfrequenz, des
Energieumsatzes oder der individuellen

54

maximal méglichen Sauerstoffaufnahme
Uberprift.

7.1.1.1 Daverleistungsgrenze auf
Basis der Pulstrequenz

Das Beurteilungskriterium der Dauer-
leistungsgrenze auf Basis der Pulstre-
quenz ist die Arbeitspulsfrequenz. Diese
wird aus der Differenz der Gesamtpuls-
frequenz und der Ruhepulstrequenz er-
mittelt.

Arbeitspulsfrequenz = Gesamtpuls-
frequenz — Ruhepulsfrequenz

Der Grenzwert der Arbeitspulsfrequenz,
der die Dauerleistungsgrenze bildet,
hangt von der Kérperstellung bei der
Ermittlung der Ruhepulsfrequenz ab.
Wird der Ruhepuls im liegen gemessen,
so werden als Dauerleistungsgrenze

40 Arbeitspulse/Minute angenommen,
wird er im Sitzen gemessen, so verrin-
gert sich die Dauerleistungsgrenze auf
35 Arbeitspulse/Minute. Bei Ermittlung
der Ruhepulsfrequenz im Stehen wird
nochmals von einer Verringerung der
Dauerleistungsgrenze um funf Arbeits-
pulse/Minute aut 30 Arbeitspulse/Minute
ausgegangen (Hettinger, 1981 b). Bei
der Ermittlung des Ruhepulses ist darauf
zu achten, daB der Proband vor der
Messung eine ausreichende Zeit der Er-
holung von zuvor ausgefOhrten Tatigkei-



ten hat, da sonst eine Vertdalschung
durch eine noch erhéhte Pulsfrequenz
auftritt.

7.1.1.2 Daverleistungsgrenze auf Basis
der individuellen maximal
moglichen Sauverstoffauinahme

Fin weiteres Kriterium zur Festlegung
einer Dauerleistungsgrenze ist die indivi-
duelle maximal mégliche Sauverstoffaut-
nahme VO, .. Dabei wird die Dauer-
leistungsgrenze als prozentualer Anteil
dieser maximal méglichen Sauerstoffauf-
nahme angegeben. Bei der Setzung der
Dauerleistungsgrenze nach diesem Krite-
rium wird als Belastungszeitraum eine
8-Stunden-Schicht zugrunde gelegt.

In der Literatur werden verschiedene
Grenzwerte fir die Daverleistungsgrenze
auf Basis dieses Kriteriums diskutiert. Eini-
ge dieser Grenzwerte sind in Tabel-

le 10 zusammengestellt (nach Ruten-
franz, 1985). Da es sich bei diesem Kri-

Tabelle 10:

terium um eine individuelle, also perso-
nenbezogene, GraBe handelt, wird
bei der Setzung der Grenzwerte keine
Unterscheidung zwischen Mé&nnern und
Frauen vorgenommen.

Rutenfranz (1985} schlagt fur dynami-
sche Arbeiten ohne zuséizliche Pausen
eine Daverleistungsgrenze von 30 %
und fir eine zwischen statischen und
dynamischen Anteilen wechselnde Arbeit
mit zusdizlichen Pausen eine Dauerlei-
stungsgrenze von 50 % der individuellen
maximal mdglichen Saverstoffautnahme
vor.

7.1.1.3 Dauverleistungsgrenze auf
Basis des Energieumsatzes

Die fur die Daverleistungsgrenze auf
Basis des Energieumsatzes relevante
Mebgrobe ist der Arbeitsenergieumsatz.
Der Arbeitsenergieumsatz kennzeichnet
den Teil des gesamten Energieumsatzes,

Beispiel verschiedener Dauerleistungsgrenzen auf Basis der individuellen maximal méglichen
Sauerstoffoutnahme VO, 4, (nach Rutenfranz, 1985

Autoren ‘

Daverleistungsgrenze als Anteil von VO, ..

Astrand, 1960

Michael et al., 1961

Bonjer, 1971

Petrofsky und lind, 1978 a, b

50 %
35 %
30 %
25 %
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der durch die Arbeit bedingt ist. Er er-
gibt sich aus dem gemessenen oder be-
rechneten Gesamtenergieumsatz, ver-
mindert um den Grundumsatz. Als
Grundumsatz wird der Umsatz bezeich-
net, der zur Erhaltung der lebenswichti-
gen Grundfunktionen des Kérpers er-
forderlich ist.

Arbeitsenergisumsatz = Gesamt-
energieumsatz — Grundumsatz

Die MabBeinheit fur den Arbeitsenergie-
umsatz ist das Kilo-Joule (kJ). In &lteren
Literaturstellen wird in der Regel die vor
1978 Ubliche MaBeinheit Kilokalorien
(keal) verwendet. Der Umrechnungsfak-
tor betragt ca. 4,19 {1 keal = 4,19 k).
Um eine Vergleichbarkeit des ermittelten
Arbeifsenergieumsaizes (siehe Ab-
schnitt 6.2) mit der Dauerleistungsgrenze
gewdhren zu kénnen, wird haufig der
auf eine Minute bezogene Arbeitsener-
gieumsatz (kJ/min) genannt, der im
eigentlichen Sinne eine leistung wieder-
gibt. In einem spateren Kapitel (siche
Kapitel 8) werden Verfahren zur Bestim-
mung des Arbeitsenergieumsatzes/Minu-
te {kJ/min} angegeben.

Die in Abschnitt 7.1.1 gegebene Defini-
tion der Daverleistungsgrenze gilt in der
allgemeinen Form auch fir die Daver-
leistungsgrenze beim Arbeitsenergieum-
satz. Bei der Angabe der Dauerlei-
stungsgrenze for den Arbeitsenergie-
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umsatz wird im allgemeinen von folgen-
den Voraussetzungen ausgegangen:

O Der Betrachtungszeitraum umfabt eine
Arbeitsschicht von acht Stunden Dauer
bei einer 40-Stunden-Woche.

L In der Regel wird ein Kérpergewicht
der ausfthrenden Person von 70 kg an-
genommen.

Die Zahlenwerte for die Dauerleistungs-
grenze sind in der Literatur nicht einheit-
lich angegeben, da sie von EinfluBfakto-
ren wie Geschlecht, Kérpergewicht oder
Trainingszustand sowie der Art der mus-
kuldren Arbeit abhangig sind. Zudem lie-
gen nicht bei allen Untersuchungen die
oben genannten Voraussetzungen zu-
grunde. Aus diesen Grinden kommt es
zu Unterschieden bei der Festlegung der
Daverleistungsgrenze. Dies wird weiter-
hin daran deutlich, dab in einigen Litera-
turstellen keine festen Werte, sondern

Grenzbereiche genannt werden (Tabel-
e 111,

7.1.2 K&rperkerntemperatur

Die Kérperkerntemperatur des Menschen
betragt etwa 37 °C. Dieser Wert wird
auch bei unterschiedlichen klimatischen
Bedingungen und bei unterschiedlichem
Stoffwechsel innerhalb einer geringen
Schwankungsbreite konstant gehalten.



Tabelle 11

Beispiele fir gesetzte Daverleistungsgrenzen auf Basis des Energieumsatzes verschiedener Autoren

(n.g. = nicht genannt)

,,,,,,  Memer | Foven [ Memer | Fowen
Chaffin, 1972 21,8 n.g. n.g- n.g.
Haublein, 1979 16,8 n.g. n.g. n.g.
Rutenfranz, 1983 18,4 n.g. n.g. n.g.
Schmidtke, 1989 18,0 n.g. n.g. n.g.
Hettinger et al., 1989 n.g. n.g. 16 - 20 11-13
Mital et al., 1993 16,7 12,6 n.g n.g

Dabei gibt es interindividuelle Unter-
schiede; die Spannweite umfabt nahezu
2 °C {Wenzel und Piekarski, 1985).
Intraindividuell weist die Kérperkerntem-
perafur eine ausgepragte Tagesperiodik
auf. Die Schwankungsbreite der Tempe-
raturperiodik kann mehr als 1,5 °C be-
tragen (Aschoff, 1971). Eine Erhdhung
der Karperkerntemperatur wird beispiels-

weise durch muskulére Arbeit verursacht.

Als obere zulassige Grenze gilt nach
Hettinger {1981 b) eine Kérperkerntem-
peratur von 38,5 °C. Die Kérperkemn-
temperatur stellt besonders dann ein
geeignetes Kriterium zur Beurteilung von

Tatigkeiten dar, wenn mechanische
Arbeit bei gleichzeitiger Klimabelastung
ausgefuhrt wird {,,Hitzearbeit”).

7.2 Muskulére Kriterien

Zur Beurteilung von Hebe- und Trage-
tatigkeiten sind Aussagen zur Leistungs-
fahigkeit der Muskulatur von besonderer
Bedeutung, da die Muskeln die krafi-
erzeugenden Organe sind. Magliche
Kennzeichen der Leistungsfahigkeit eines
Muskels oder einer Muskelgruppe sind
die maximale Daver, Uber die eine
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Tatigkeit ausgefthrt werden kann, die
Maximalkraft, die ein Muskel erzeugen
kann, und die maximale Daver, Uber die
Haltevorgénge ausgefthrt werden kén-
nen.

7.2.1 Maximale Tatigkeitsdauer

Die Daver, Uber die eine bestimmte
Tétigkeit maximal ununterbrochen aus-
gefUhrt werden kann (Ausdauer), héangt
von der Héhe der Belastung, von der
Art der Belastung (statisch oder dyna-
misch) und der Héufigkeit, mit der Be-

Abbildung 10:

I

lastung und Enilastung aufeinanderfol-
gen, ab. Im folgenden wird ein Verfah-
ren zur Bestimmung der Ausdauer mit
Hilfe von Elektromyogrammen vorge-
stellt.

Das Mebprinzip der Elektromyographie
wurde bereits in Abschnitt 6.4.1 erldu-
tert. In Abbildung 10 wird ein mit dieser
Methode abgeleitetes typisches Elektro-
myogramm und dessen Weiterverarbei-
tung zur Elekirischen Aktivitat (EA) dar-
gestellt. Das Roh-Elektromyogramm
(obere Spur) wird gleichgerichtet (mitt-
lere Spur) und integriert (untere Spur).

Elekiromyogramm des musculus biceps brachii beim Halten verschiedener Gewichte
(obere Spur) und Bestimmung der Elektrischen Aktivitét durch Gleichrichtung und Integrafion

(mittlere und untere Spur) {Luttmann et al., 1992}

Elektromyogramm

gléichger'ichtetes-'
Elektromyogramm

CElektrische Aktivitdt —— """

M\/ﬂ-""’v\‘*\

Lt

e |

.

' Erstverdffentlichung in der Zeitschrift ,,Medizinisch Orthopadische Technik”, Ausgabe 6/92, S. 319 und 320
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Weiterhin zeigt Abbildung 10, dab sich
bei zunehmender Belastung eine héhere
EMG-Amplitude und damit eine hdhere
Elekirische Akfivitat ergibt.

Abbildung 11 zeigt ein Elektromyo-
gramm und die zugehdrige Elekirische
Aktivitat beim Halten einer Last. Die
Registrierungen zeigen, dab die Elekiri-
sche Akfivitat tfrotz gleichbleibender Be-
lastungshshe Uber die Belastungsdaver
zunehmen kann. Dieser EA-Anstieg wird
als ermidungsbedingte Verénderung
erklart,

Abbildung 11.

Laurig (1974} hat den Zusammenhang
zwischen ermiUdungsbedingtem EA-An-
stieg und der maximal méglichen Tatig-
keitsdauer bei statischer und dynami-
scher Muskelarbeit quantitativ unter-
sucht. Ein Ergebnis dieser Untersuchung
ist der in Abbildung 12 (siehe Seite 60)
dargestellte Zusammenhang. Danach ist
bei geringen Anstiegen mit einer groben
Ausdauer und bei hohen Anstiegen mit
einer geringen Ausdauer zu rechnen. In
der Abbildung sind die Regressionsgera-
de und der Vertrauensbereich angege-
ben. Bei Kenntnis des prozentualen An-

Flekiromyogramm und Elekirische Akfivitat des musculus biceps brachii beim Halten eines Gewichtes

von 5 kg bis zum Abbruch infolge von Erschépfung (Lutimann et dl.,

19921}

| "‘.E_l'ékt;r:ﬂ'(f)‘myog_rqm:m -
L0 s
T R WMV f‘v /*w \"\MWWJAMM'“'\‘M‘M\’ ‘N.‘\\k‘ﬁ #Y\J\J'\ M | }'"”‘"‘f
w«mﬂwm——)*ﬁ o | o %\'W,-,.,-;‘Vﬂ\;___%\;.
R Elektnsche Akthtat T T

1 Erstversffentlichung in der Zeitschrift ,,Medizinisch Orthopadische Technik’’, Ausgabe 6/92, S. 319 und 320
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Abbildung 12:

Zusammenhang zwischen der maximal moglichen Tétigkeitsdaver bei statischer und
dynamischer Muskelarbeit und dem Anstieg der Elekirischen Aktivitat der

arbeitenden Muskulatur, angegeben durch Mebwerte, Regressionsgerade und Vertrauensbereich
(nach Laurg, 1974; aus Luttmann et al., 19921

& Ausdauer in min

S o dynamische
~ & statische

Muskelarbeit

o _
0 T 10 100 1000
- Anstieg der Elektrischen Aktivitat

1 Erstversfentlichung in der Zeitschrift ,,Medizinisch Orthopédische Technik”, Ausgabe 6/92, S. 319 und 320
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stieges der Elektrischen Akfivitat pro
Minute kann Ober diesen Zusammenhang
die zu erwartende maximal mégliche
Tatigkeitsdauer eines Arbeitsvorgangs
geschatzt werden,

7.2.2 Maximalkraoft

Der Mensch ist nur dann in der Lage,
eine Last zu heben oder zu tragen,
wenn seine individuelle Kraft ausreicht,
diese Tatigkeiten auszufohren. Ubersteigt
beispielsweise beim senkrechten An-
heben einer Last die Gewichiskraft der
Last die Maximalkraft eines Menschen,
so ist diese Tdtigkeit for diesen Men-
schen nicht ausfohrbar.

In zahlreichen Untersuchungen (z.B.
Rohmert, 1960 a und b; Rohmert, 1961,
Rohmert und Hettinger, 1963, oder Roh-
mert und Jenik, 1972} wurden statische
Aktionskrafte in unterschiedlichen Stel-
lungen ermittelt. Ergebnisse solcher Un-
tersuchungen wurden in DIN 33 411,
Teil 4 (1987) ,,Maximale statische
Aktionskrafte’’, zusammengestellt. Die
maximalen statischen Aktionskréfte sind
in der Norm in Form von Isodynen {Kur-
ven gleicher Krafferzeugung) dargestellt.
Die fur Hebe- und Tragetatigkeiten rele-
vanten Aktionskrafte sind an einem Un-
tersuchungskollekfiv von font Mannem
mit einem mittleren Alter von 22,8 Jah-
ren {4 2,2 Jahre) f0r den Fall einer ein-

handigen Kraftaustbung und an einem
Untersuchungskollektiv von sieben Man-
nern mit einem mitteren Alter von

23,7 lahren [+ 0,8 Jahre) fir den Fall
beidhéndiger Kraftausibung bestimmt
worden. Des weiteren wurden die
Aktionskrafte in Abhéngigkeit vom Sei-
tenwinkel B, der das Ausstellen des
Armes zur Seite angibt (sieche Abbil-
dung 13 auf Seite 62}, ermittelt.

For Hebe- und Tragetétigkeiten sind fol-
gende Aktionskréfte in Abhdngigkeit des
Seitenwinkels 8 relevant:

[J einhandige AusfUhrung mit senkrecht
nach oben gerichteter Kraft (Abbildung
14, siehe Seite 63|

[ beidhandige AusfUhrung mit senk-
recht nach oben gerichteter Kraft [Abbil-
dung 15, siche Seite 63)

Bei der Verwendung der gezeigten
Werte fir die maximalen Akfionskréfte
ist zu beachten, dab sie nur for Méanner
im Alter der Personen zutreffen, die im
Untersuchungskollekiiv zur Verfigung
standen. Fine direkte Ubertragung der
Normwerte auf Personen anderen Alters
oder Geschlechts ist nicht zuléssig, da
sie zu einer Uberschatzung der tatséch-
lichen maximalen Aktionskrafte f0hren
wirde. So betragt beispislsweise die
Maximalkraft eines 65j@hrigen Mannes
noch etwa 70 % der einer 20- bis
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Abbildung 13:

Darstellung des Seitenwinkels £ in der Draufsicht {nach DIN 33 411, Teil 1, 1982}V

. -

Y Wiedergegeben mit der Edaubnis des DIN Deutsches Institut 1ir Normung e.V. Mabgebend fir das Anwenden
der Norm ist deren Fassung mit dem neuesten Ausgabedatum, die bei der Beuth Verlag GmbH, Burggraten-

straBe 6, 10787 Berlin, erhalilich ist.

30jahrigen Person (Hettinger, 1991 a).
Messungen statischer Aktionskréfte ber
Frauen wurden von Rohmert (1960 a)
oder Rohmert und Jenik (1972) durch-
gefthrt, aber fir die oben genannten
Kraftrichtungen nicht genormt. Von Het-
tinger wurde bereits 1958 auf Basis von
zahlreichen Untersuchungen der Literatur
eine relative Alters- und Geschlechisab-
hangigkeit der Maximalkraft erarbeitet,
mit deren Hilie Aussagen Uber mittlere
Maximalkrétte von Personen unterschied-
lichen Alters und Geschlechts gemacht

werden kénnen. Diese Relation ist in Ab-
bildung 16 {siehe Seite 64) dargestellt.
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7.2.3 Haltedauer

Die maximale Dauer, Uber die eine Last
gehalten werden kann (maximale Halte-
daver), ist ein weiteres Beurteilungskrite-
rium von Hebe- und Tragetatigkeiten. Im
Verlaufe einer statischen Haltearbeit
sinkt die Fahigkeit der Muskulatur zur
Krafterzeugung; die Muskulatur ermidet.
Als MaB for die akiuelle Leistungsfahig-
keit kann die maximale Kraft angegeben
werden, die die Muskulatur zu diesem
Zeitpunkt noch erzeugen kann. Die Ver-
&nderung der Maximalkraft in Abhdngig-
keit von der Haltedauer wurde von




Abbildung 14:

lsodynen statischer Aktions-
krafte; Krafte in Newton,
Kraftrichtung senkrecht nach

oben, einhandige Ausﬂjhrun%
(DIN 33 411, Teil 4, 1987}

- Abbildung 15:
Lo Lo lsodynen statischer Akfions-
\1 frﬁ » krasfte; Krafte in Newton,
DRI TSI

Krafirichtung senkrecht noch
oben, beidhandige Ausfihrung
(DIN 33 411, Tell 4, 1987)"

2 10y .

'l Wiedergegeben mit der Edaubnis des DIN Deutsches Institut fir Normung e.V. MaBgebend fir das Anwenden

der Norm ist deren Fassung mit dem neuesten Ausgabedatum, die bei der Beuth Verlag GmbH, Burggrafen-
sirabe 6, 10787 Berlin, erhaltlich ist.
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Abbiidung 16:
Kraft in Abhangigkeit von Alter und Geschlecht {nach Hettinger, 1958)
‘?é 100 1
X 7
v
5 80 +
e}
X 1
S 60
40
o
A -
ST
g 20 -
'E 0 — S S — — R _, :
0 10 »20. 30 40 50 60 Jahre
| o Aller
Rohmert {1960 a und b; 1961 und liegenden Haltekraft ist, um so ge-
1962) systematisch untersucht und be- ringer ist die verbleibende Maximal-
schrieben. Aus diesen Untersuchungen kraft nach Beendigung der Halte-
ergeben sich folgende Aussagen: arbeit.

] Betragt die verlangte Haltekraft weni- O Je gréber die verlangten Krdfte for
ger als 15 % der anfénglichen Maximal-  eine statische Haltearbeit sind, um so

kraft, so ist keine Abnohme der Moxi- starker ist die Herabsetzung der ver-

malkraft zu erkennen; die sogenannte bleibenden Maximalkraft

Daverleistungsgrenze der maximalen o L

Ausdauer wird nicht Uberschritten. [ wird eine Haltearbeit bis zur Er-
schépfung ausgefihrt, so ist die ver-

O Je langer die Ausfohrungsdaver bleibende Maximalkraft gleich der fir

einer Uber 15 % der Maximalkraft die Tatigkeit verlangten Haltekraft.
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Die Zeit bis zur Erschépfung wird als
maximale Haltedauer bezeichnet.

[0 Die Abhé&ngigkeit der maximalen
Haltedaver T von der Haltekraft k und
der individuellen Maximalkraft K &bt
sich nach Rohmert (1962) wie folgt be-
schreiben:

2,1 0,6 0,1
= —1,5+ — +

k k \? k\3
) G G
= verlangte Haltekraft in Newton

K = individuelle Maximalkraft in Newton
T = maximale Haltedauer in Minuten

An der graphischen Darstellung dieser
Beziehung in Abbildung 17 (siehe Sei-
te 66) wird deutlich, dab bei einer Hal-
tekratt von 15 % der Maximalkraft die
maximale Haltedauer nicht begrenzt ist
(= ,,Dauverleistungsgrenze’’).

7.3 Skelettale Kriterien

Die erhdhte Haufigkeit von skelettalen
Erkrankungen bei Personen, die berufs-
bedingt Lasten transportieren, labt eine
besondere Gefdhrdung der Wirbelsaule
durch solche Téatigkeiten vermuten. Der
grébte Teil der orthopadischen Erkran-

kungen ist dabei im lumbalen Abschnitt
der Wirbelsaule lokalisiert (Zusammen-
stellungen epidemiologischer Studien
bei Luttmann et al., 1988 q, und
Bolm-Audorff, 1993; siehe auch Kapi-
tel 3).

Eine wahrscheinlich besondere Geféhr-
dung der Wirbels&ule ergibt sich aus
der nachweisbaren hohen mechani-
schen Belastung, die bei der Mani-
pulation von Lasten in diesem Teil des
Skeletts auftritt. Die Belastung kann
mit biomechanischen Modellrechnun-
gen quantifiziert werden. Kenngré-
Ben der Belastung sind bei diesem bio-
mechanischen Ansatz die Kréfte und
die Momente, die auf die Wirbel-
saule wirken. Zur Beurteilung der Ober
die lendenwirbelsaule Ubertragenen
Krafte kann die wirkende Kraft mit

der Strukiurfestigkeit der tragenden
Elemente der Wirbelséule verglichen
werden. MebBwerte der Strukturfestig-
keit stehen in ausreichendem Mabe
nur fur die Kompressionsfestigkeit zur
Vertigung (siehe Abschnitt 7.3.1}. Zur
Beurteilung der Belastungshdhe an-
hand des Ubertragenen Moments steht
eine Momentenklassifikation (siehe
Abschnitt 7.3.2) zur Verfigung. Die
Festigkeit bei anderen Belastungs-
arten wie Scherung, Flexion, Exten-
sion oder Torsion ist bisher nur unzu-

reichend untersucht (Jager und Lutt-
mann, 1992).
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Abbildung 17;

Maximale Ausdauer in Abhangigkeit von einer statisch ausgetbten Muskelkraft

{nach Rohmert, 1962)

Maximale Haltezeit (T) in Minuten
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7.3.1 Kompressionsfestigkeit
der Wirbelsaule

Fine direkte Messung der Festigkeit der
Wirbelsdule oder einzelner Segmente
bei Lebenden ist nicht méglich. Deshalb
stammen die zur Beurteilung der Kom-
pressionsfestigkeit der Wirbelsaule ver-
wendeten Daten aus Messungen an
Lleichenpréparaten. Verschiedene For-
schungsgruppen haben solche Festig-

Tabelle 12:

keitsuntersuchungen in Druckversuchen
durchgefohrt und dokumentiert (Tabel-
le 12). Anhand einer statistischen Ana-
lyse wurden daraus als wesentliche Ein-
fluBgrében for die Kompressionsfestigkeit
das Alter und das Geschlecht ermittelt.
Die Ergebnisse dieser Analyse zeigt Ab-
bildung 18 {siehe Seite 68}, wobei die
Altersabhéngigkeit der Festigkeitswerte
in der Steigung der Regressionsgeraden
zum Ausdruck kommt.

Festigkeitswerte aus statischen Druckversuchen {N = Anzahl der untersuchten Praparate;
n = Anzah! der bericksichtigten Untersuchungen) {Jager et al., 1991 a)

Autoren . |7 N “n i Druckkraftin kN
‘ " . Mittelwert . Standard-
3 S _ i ... | ~abweichung
Wyss und Ulrich (1954) 8 8 5,89 2,24
Brown et al. {1957) 5 5 5,20 0,54
Perey (1957) 145 142 515 2,10
Decoulx und Rieunau (1958} ? Q 4,41 1,14
Evans und Lissner (1959) 11 11 3,51 1,22
Roaf {1960} 18 3 4,83 2,06
Eie [1966) 25 16 3,70 1,60
Farfan (19/3) 65 39 3,84 1,22
Hutton et al. {1979) 58 23 5,35 2,67
Hansson et al. (1980} 109 109 3,85 1,71
Hutton und Adams (1982) 33 33 7,83 2,87
Brinckmann und Horst (1983) 22 22 6,42 2,00
Brinckmann et al. {1989) 98 87 5,35 1,76
Frauen 132 3,97 1,50
Ménner 174 5,81 2,58
gesamt 606 507 4,96 2,20

6/



7 Kriterien zur Beurteilung

von Hebe- und Tragetatigkeiten

T ':'15H. FestigkeivkN =24b - Alter/Dekade

| A['}KbrﬁibFev_ssiQnsfesti'gkéit”vo_n .LWS_—Seg’mehtéh' in KN

L Ay ) =-U% S SN . - : :174
Ty Lol ¥ B |

Abbildung 18:

Mittlere Kompressions-

festigkeit der Lendenwirbel-
saule in Abhdngigkeit vom
Alter fir Manner, Frauen
und das Gesamtkollektiv
(Jager et al., 1992)1

Alter in Jahren

W Frstverdffentlichung in der Zeitschrift |, Medizinisch Orthopédische Technik”, Ausgabe 6/92, S. 306 - 308

Ausgehend von diesen Messungen wur-
den Richtwerte fir die maximale lumbale
Kompressionsbelastung beim Handhaben
von lLasten abgeleitet. Die Empfehlungen
beriicksichtigen sowohl Alters- als auch
Geschlechtsunterschiede; sie sind in
Tabelle 13 wiedergegeben.
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7.3.2 Klassifikation von
Momentenwerten

Ein Klassifizierungsschema zur Beurtei-
lung der Belastung der Wirbelsaule nach
dem Moment am Lenden-Kreuzbein-
Ubergang (Moment am Wirbelsaulen-




Tabelle 13:

Auf Basis von Festigkeitswerten der Lendenwirbelsdule abgeleitete Richtwerte fur die maximale
lumbale Kompressionsbelastung beim Handhaben von lasten (nach Jager und Lutimann, 1994)

Alter in thre'n o fnoidmale lumbale Kompressionsbelosfung in kN
'.Fr(‘:iu_en e _Mdhner o

20 4,4 6,0

30 3,8 5,0

40 3,2 4,0

30 2,6 3,0

= 40 2.0 2.0

segment L5-S1) wurde von Tichauer
(1975; 1978) vorgeschlagen. In diesem
Klassitizierungsschema werden je nach
Hohe des auftretenden Moments Anfor-
derungen oder Einschrénkungen zur Kon-
stitution der ausfGhrenden Personen, zum
Geschlecht, zum Ubungsgrad oder zu
arbeitsorganisatorischen Bedingungen
wie beispielsweise Pausen genannt. Das
Klassifizierungsschema zeigt Tabelle 14
(siehe Seite 70). Zusatzlich beinhaltet
die Tabelle Kriterien zur Beurteilung der
mechanischen Belastung (Belastungsstu-
fen und Belastungsintensitaten), die
Heckfor und Jager {1994) fir die Ent-
wicklung eines wissensbasierten Systems
{ErgonEXPERT, sieche Abschnitt 8.8} ver-
wendeten. Die im Original von Tichauer
verwendete MaBeinheit ,,inch - pound”’
(in.Ib) wurde in die Gbliche MaBeinheit

,Newton - Meter”” (Nm) umgerechnet.

7.3.3 Intraabdominaldruck

Bei der Bewertung von Lastenmanipula-
tionen Uber den Bauchrauminnendruck
{Infraabdominaldruck) wird davon aus-
gegangen, dab ein reproduzierbarer Zu-
sammenhang zwischen der Héhe des
Intfraabdominaldrucks und der Wirbel-
sdulenbelastung besteht. Davis und
Stubbs {1977 a) geben an, dab es bei
Personen zu einer signifikant erhéhten
Haufigkeit von Rickenbeschwerden kam,
wenn haufig Lasten zu heben waren, die
zu einem Abdominaldruck von mehr als
13,3 kPa (100 mm Hg) fohrten. Auf-
grund dieser Untersuchungen wurde von
Davis und Stubbs {1977 a und b; 1978)
der Grenzwert, bei dessen Uberschrei-
fung mit einer erhdhten Gesundheitsge-

fahrdung gerechnet werden mub, auf
12,0 kPa (90 mm Hg) gesetzt.
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Tobelle 14.

Schema zur Klassifikation von Momentenwerten nach Tichauer (1975; 1978)

und Kriterien nach Hecktor und Jager (1994)

:Momen?_:__gﬁ 1551 -~ - Béid‘s‘rung’, Anforde'rcn‘geh oder Bel.- Béids‘rbngs—_‘é »
(Mis.si) inNm oot o Arbeits- EinschrGnkungen. = . . - | stufe | intensitat .
e e | schwere 4o 00 (R
Misg < 40 leicht, ungelbte Personen, Frauen | gering be-
mihelos oder Manner, Konstitution lastend
unerheblich
40 = M5 < 85 mittelschwer | guter Kérperbau, 2 Uberlastung
einige Ubung mdglich
85 = Misg < 135 schwer ausgewdhlte Personen, 3 Uberlastung
eingehende Schulung, wahr-
Ruhepausen scheinlich
135 = M5, sehr schwer | grobe Sorgfalt bei der 4 Uberlastung
Personenauswahl und sehr wahr-
Schulung, Schichtabschnitte scheinlich

7.4 Psychophysikalische Kriterien

Im Bereich der Psychophysik werden
subjektive Empfindungen in bezug auf
die Einschatzung physikalischer Grében
(z.B. Gewicht, Helligkeit oder Tempera-
tur) analysiert. Hinsichtlich Hebe- und
Tragetatigkeiten wird untersucht, welche
Lasten fir die jeweiligen Probanden in
Abhdangigkeit unterschiedlicher EinfluB3-
groben (Kérperentfernung, Hubhohe
oder Ausgangshdhe) noch als akzepta-
bel angesehen werden. Das Beurtei-
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lungskriterium fior diese sogenannten

,maximal akzeptierten Lasten’’ ist dann
die subjektive Einschdtzung des Befrag-
ten beziglich der Ausfohrbarkeit der vor-
gegebenen Arbeitsaufgabe. Der Pro-
band variiert das Gewicht der Last so
lange, bis er die fur ihn maximal akzep-
tierbare Last erreicht hat. Das Absolut-
mab des Lastgewichts ist dem Proban-
den dabei wahrend der Versuchsdurch-
fuhrung nicht bekannt; es wird nach der
Festlegung bestimmt (Krause et al.,

1994).



8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

Unter Anwendung der zuvor beschriebe-
nen Methoden und Beurteilungskriterien
sind auf der Basis zahlreicher Labor- und
Feldstudien verschiedene praxisorientier-
te Verfahren zur Bewertung und Beurtei-
lung {Laurig, 1992) von Tatigkeiten, die
mit der Handhabung von Lasten verbun-
den sind, entwickelt worden. In den vor-
hergehenden Kapiteln wurde dargestellt,
dab die manuelle Manipulation von La-
sten eine Belastung fUr verschiedene
Organe und Organsysteme darstellt und
dab sich in enfsprechender Weise auch
die Unfersuchungsverfahren unterteilen
lassen.

In gleicher Weise kénnen auch die
Bewertungs- und Beurteilungsverfahren
danach unterschieden werden, welche
Art der Belastung sie in den Vorder-
grund des Interesses stellen. Danach
gibt es Verfahren, die den Aspekt des
Energieumsatzes und der Energiebereit-
stellung innerhalb des Kérpers vorrangig
beriicksichtigen {Abschnitt 8.1), weiter-
hin Vertahren, die die mechanische Be-
lastung insbesondere der Wirbelséule
betrachten (Abschnitt 8.2}, sowie Ver-
fohren, die auf den psychophysikali-
schen Ansdtzen der subjektiven Ein-
schétzung von Lasten beruhen {Ab-
schnitt 8.3). Ergénzt werden diese Ver-
fahren durch Methoden zur Kérperhal-
tungsanalyse und -bewertung {Ab-
schnift 8.4) sowie Verfahren, die zur
Beurteilung eines maglichen Gesund-

heitsrisikos die gesamte mechanische
Belastung im Verlaufe eines Berufslebens
kumulativ befrachten (Abschnitt 8.6). In
den sogenannten Kombinationsverfahren
{Abschnitt 8.7) werden mehrere Aspekte
(meist energetische, biomechanische
und psychophysikalische) bericksichtigt.
Eine gleichzeitige Anwendung und

einen Vergleich verschiedener Bewer-
tungs- und Beurteilungsverfahren er-
moglichen rechnergestitzte Verfahren
auf der Basis wissensbasierter Systeme

{Abschnitt 8.8).

In den folgenden Abschnitten sind die
wichtigsten praxisrelevanten Verfah-
ren, die in der Literatur beschrieben
sind, zusammengestellt. Fir die meisten
Vertahren sind die zur Anwendung er-
forderlichen Gleichungen, Diagramme
und Tabellen so weit wiedergegeben,
daB der Benutzer das jeweilige Ver-
fahren zur Orientierung anwenden kann,
ohne auf die Originalliteratur zurick-
greifen zu missen. Sollte dies in Son-
derfallen dennoch ndtig sein, kann auf
die Literaturdokumentation in Kapitel 11
zurlckgegriffen werden. Bei Verfahren,
die spezielle Einrichtungen bendtigen
(z.B alle rechnergestitzten Verfahren),
sind die Grundlagen und die prinzi-
pielle Vorgehensweise erlautert. Eine
Anwendung dieser Verfahren ist aller-
dings nur unter Verwendung der ent-

sprechenden Hard- und Software még-
lich.

/1



8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

8.1

Energieumsatz —
Arbeitsenergieumsatz

Messungen des Energieumsatzes, wie
sie in Abschnitt 6.2 beschrieben sind,
wurden in der Vergangenheit fir viele
Tatigkeiten und Arbeitspléatze durchge-
fUhrt. Die im folgenden beschriebenen
,,Papier- und Bleistift-Verfahren'’ zur Ab-
schatzung des Energieumsatzes oder
des Arbeitsenergieumsatzes basieren auf
diesen Messungen. Die Abschatzung er-
folgt unter Berlcksichtigung spezieller
Randbedingungen, die fir die jeweilige
zu analysierende Tatigkeit gelten, unter
Verwendung von Tabellen oder Glei-
chungen.

8.1.1 Tafelwerte

Aus der Literatur sind zahlreiche Messun-
gen des Gesamtenergieumsatzes und
des Arbeitsenergieumsatzes bekannt,
deren Ergebnisse in Tafeln zusammen-
gestellt sind. So wurde zum Beispiel be-
reits von Lehmann et al. {1950) der
Energieumsatz fir unterschiedliche ge-
werbliche Arbeiten ermittelt. Von Spitzer
und Hettinger (1964) wurde der Stand
der Erkenntnisse in Form von Tafelwerten
for korperliche Arbeit, die sowohl ge-
werbliche als auch sportliche Aktivitéten
betreffen, veréffentlicht. Die in diesen
Verdftentlichungen gegebenen Werte
sind in der alten MabBeinheit Kilokalo-

/2

rien (kcal) angegeben und missen zum
Vergleich mit neueren Messungen mit
dem Faktor 4,19 in Kilo-Joule (kJ} umge-
rechnet werden.

Bezlglich des Hebens und des Tragens
von Lasten haben die ,, Tafeln fir den
Energieumsatz bei kérperlicher Arbeit’’
von Spitzer et al. (1982) die gréBie Be-
deutung. Diese Tafelwerte beinhalten
Angaben fir den Arbeitsenergieumsatz
beim Gehen ohne Last in der Ebene,
Uber Steigungen sowie bei Gefélle
(Tabelle 15), beim beidhandigen Heben
von Lasten {Tabelle 16, siche Seite 74},
beim Tragen von Lasten auf dem Ricken
Uber Steigungen (Tabelle 17, siehe Seite
/75) und beim Tragen von Lasten auf
dem Ricken Uber horizontalem Weg
(Tabelle 18, siehe Seite 76). Fur den
Gebrauch dieser Tafelwerte sind folgen-

de Hinweise zu beachten {nach Spitzer
ef al., 1982):

[] Der Arbeitsenergieumsatz ist vor-
nehmlich ein Kriterium zur Beurteilung
von mittelschwerer und schwerer dyna-
mischer Muskelarbeit, nicht aber bei sta-
tischer Haltearbeit.

[1 Die Tafelwerte beziehen sich auf
Personen mit durchschnittlichem Kérper-
gewicht (Mé&nner ca. 75 kg, Frauen
ca. 65 kg).



[J Interpolationen sind unbedenklich, Luftfeuchtigkeit und einen vernachlds-

Extrapolationen sind dagegen nur unter  sigbaren Einflub durch Wérmestrah-
Einschrénkungen vertretbar. lung.

1 Besondere klimatische Bedingungen O For die Beurteillung von Arbeiten mit
mUssen besonders behandelt werden; einem rhythmischen Wechsel zwischen
die hier angegebenen Tafelwerte be- kurzen Tétigkeitsabschnitten und lang
ziehen sich auf Raumtemperaturen zwi- andauernden Pausen kénnen die Tafel-
schen 10 °C und 30 °C, auf mittlere werte nicht verwendet werden.

Tabelle 15:

Arbeitsenergisumsatz (AEU) beim Gehen ohne Last in der Ebene, bei Steigung sowie bei Gefalle
{noch Spitzer et al., 1982)

Gehen chne Last, glatter Weg — Betriebsbedingungen {Tretbahnwerte -L 10 %)

Steigung Gehgeschwindigkeit AEU/Meter [k)/m] AEU/Minute [kJ/min]
{Grad] Tkm/h] - . , o ' .
0 0 0,23 7.6
3 0,22 10,8
4 021 141
5 0,22 18,0
6 0,24 23,9
/ 0,27 31,9
8 0.32 432

Gehen ohne Last, oufwévrf_s, glatter Weg — Befriebsbédingungen (Tretbahn + 10 %)

5 i 0,65 10,8
2 0,46 15,3

3 0,35 17,6

4 0,38 25,6

5 0,42 35,1

10 1 0,81 13,5
2 0,62 20,7

3 0,58 27,1

4 0,65 429

5 0,77 63,9
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8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

Tabelle 15

(Fortsetzung)

Gehen _E;ohr_:jehf,défy, aufwcrfs,giaﬁer Wé_g = Bé‘rrié:b§bedingbng'én (TreTbohn A+ 10

%) {Forisetzung)

15

|
2
3

1,00
0,80
0,80

16,6
26,6
40,1

- "G;é’hén,.ohne’Z'Lcs’rf',b abwirts, gidﬁe_r:WSQ = _B'e’;rie‘B:ébéd'ing'i}ngjeﬁ’ ‘(Trég‘rbahn + 1 O %) .

— 5
—10
—15
—20
—25
—30

5

~

~

~

OO0
— 0O ON

1
|
1
]
|
2

N A W 00 0
— 0 ~0 =0 |

Tabelle 16

Arbeifsener.gieumsofz [AEU) for beidhandiges Heben ven Lasten [nach Spitzer et al., 1982)

: - Gewicht heben
: Gew;chf mif betden Honden von der Ausgongshohe auf Endhohe gebrochT

: icst [ka] /"'Frequenz Ausgongshohe / Endhohe i U AEUMWbL ; AEU/MmU’re
[Hube/mm] : ; [cm] S  [k/Hubl [kJ/mm '
10/ 10 0/ 50 1,53 15,3
0/1 239 23,0
0/ 150 2,90 29,0
507100 1,03 10,3
50 /150 1,60 16,0
100 /150 0,67 6,7
20 /10 0/ 50 1,97 19,7
0/100 3,44 34,4
0/150 4,54 45,4
50/ 100 1,60 16,0
50/ 150 2,77 27,7
100 / 150 1,22 12,2

74




Tabelle 16:

(Fortsetzung)
’ ’ GeWIChT heben
i O GewnchT mit belden Honden von der Ausgongshohe ouf Endhohe gebrocht . :
~ last [kg] / Frequenz - Ausgongshohe / tndhohe "_AEU/_H:ub, : AEU/Mn_nu’re
- [Hobe/min]. - wh e [cm] iy _v [kJ/HUb] - [kmin
30/10 0/ 50 2,77 27,7
0/ 100 5,40 54,0
0/150 7,94 79,4
50/ 100 2,65 26,5
50/ 150 5,04 50,4
100/ 150 2,73 27,3
Tabelle 17:

Arbeitsenergieumsatz (AEU) for das Tragen von Lasten auf dem Ricken ber Steigungen
(nach Spitzer et al., 1982)

: : STelgen mit- Lcs? R Py :
Schiefe Ebene, g!cz‘rter Weg, Losf cuf dem Rucken Gehgeschwmd:gke;t 2, 5 km/h
lost~ | Steigung - S‘resggeschwmdlg—-- AEU/Hohenmefer v AEU/Mlnute
Tkagl . f o [Grad] ¢0 o | keit [m HBhe/min] | ¢ [k.i/m Hohel " [kd/min]” -
0 10 7,25 2,80 20,6
10 207 218
20 3.48 256
30 4,05 29,8
40 4,63 34,0
50 5,25 38,6
0 16 12,0 2,92 34,9
10 3,16 37,8
20 3,69 44,1
30 428 51,2
40 4,89 58,4
50 5,62 67,2
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Tabelle 17:
(Fortsetzung)
- Steigen mit Last .
*Schiefe Ebene glatter Weg, Last Quf dem Ricken, Gehgeschwmd!gkelf 2 5 km/h
S last Steigung . Si‘etggeschwmdzg- AEU/Ho_henmeTer ;,AEU/vaufe
-+ [kd] [Crad] .= | keif [m Hohe/min] [kJ/m Hahe] . [k¥/min] -
O 25 19,5 4,68 55,9
10 516 61,7
20 6,04 72,2
30 7,03 84,0
40 8,23 28,3
50 9 52 113,8
Tabelle 18:

Arbeitsenergieumsatz (AEU) for das Tragen von Lasten auf dem Ricken tber horizontalem Weg;

beim Tragen von Lasten bis 40 kg an h&ngenden Armen gelien ca. 10

% niedrigere,

beim Tragen im Joch ca. 20 % niedrigere, bei einseitigem Tragen 10 bis 15 % hahere Werte

{nach Spitzer et al.,

1982)

Gehen mit LQST

Ebene gloh‘er Weg, Lost auf dem Rucken (Werfe an: Be’mebsbedmgungen cmgeg Jchen)

Slast o) Geschwmdmken‘ T AEU/MeTer " - AEU/Minute
(kg] . f 5 [km/h] [kd/m] ey [kJ/min}
10 4,0 0,23 15,1
20 4,0 0,34 23,0
30 4,0 0,35 23,4
35 3,2 0,35 18,4

4,8 0,34 26,3
6,4 0,42 44,8
40 3,2 0,35 18,8
4,0 0,42 28,1
48 0,38 29,3
6,4 0,43 48,1
45 3,2 0,35 18,4
4,8 0,39 30,1
6,4 0,45 48,2
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TobeHe 18:

{Fortsetzung)
: o Gehen mit Last ' o
Ebene, glatter Weg, Last auf dem Ricken [Werte an Betriebsbedingungen angeglichen)
last ° | Geschwindigkeif AEU/Meter | AEU/Minute
kgl - e  [km/h] [kd/m] ' [kJ/min]
50 3,2 0,41 217
40 0,40 31.0
4,8 0,42 32,2
6,4 0,49 52,0
60 3,2 0,42 22,4
4.8 0,44 34,1
6,4 0,53 56,8
65 3,2 0,44 23,2
4,8 0,47 36,7
6,4 0,54 57,2
/0 3,2 0,49 26,1
4,8 0,48 36,6
6.4 0.54 58,1
75 3,5 0,84 49,1
100 3,0 1,26 63,0
8.1.2 Schatzverfahren in diesem Verfahren zwei grundsatzliche
Fd“e:
Zur Schétzung des Arbeitsenergieum-
satzes verschiedener Tatigkeiten wurde 1. Fall:
von Laurig (1983) ein vereinfachtes Tatigkeiten ohne gleichzeitige Kérper-

Schatzverfahren entwickelt. Grundlage fortbewegung (Tabelle 19, Seite 78)
dieses Verfahrens sind die im vorherigen

Abschnitt genannten Tafelwerte von 2. Fall:
Lehmann et al. {1950) und von Spitzer Tatigkeiten mit gleichzeitiger Kérper-
et al. (1982). Unterschieden werden fortbewegung (Tabelle 20, Seite 79 1.)
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8 Bewertungs- und Beurteillungsverfahren

Tabelle 19:
Schatzwerte fUr den Arbeitsenergieumsatz f0r Arbeiten ohne Korperfortbewegung
(nach Laurig, 1983)

I 0 Schatrwerte (Mittelwert X und Sponnwexte R) for den:
Arbeﬁrsenergneumso‘z for Arben’ren ohne Korperfor‘bewegung [kJ/mm]
Korpersfeflung o ohne | Korpersa‘e”ung oder hoh“ung ml’r zuserzhcher Belos’rung
‘oder Kérperhaltung  |zuséitz-| <+ o “durch Tatigkeit von Ghedern
' Bela- | Tatfigkeit der ‘| verlongte | Bewegungsfrequenz ( ) der Ghedmoﬁen
“stung | GliedmaBen |~ Krafte " ——— B —
_____ o) TR TR <aomn ] > S0
sitzen 2 Hande < 60 N 5 3- 6 7 5- 8
ein Arm < 60 N % 5-12 12 8- 22
beide Arme | < 60 N 11 /-18 19 12 - 29
aufrecht stehen 3 Héande < 60N 6 4. 7 8 6- 9
< 60 N 10 6-13 13 9-23
ein Arm

> 60 N 23 3-34 31 23 - 40
< 60 N 12 8-19 20 13-30

beide Arme
> 60N 28 19-37 37 30 - 44
stehen gebuckt 4 Héande < 60 N 7 5- 8 ? 7-10
oder gefock <6ON| 10 | 714l 17 |10-24

ein Arm

> 60 N 24 14-35 32 24 - 4]
< 60 N 15 ®-20 22 14 -30

beide Arme

> 60 N 30 20 - 38 38 31 - 45

Stehen mit zuséiz- o 1 Hande < 60 N 14 12-15 15 13-17

licher Bewegung < 60 N 17 14 - 21 24 17 - 31

1 ein Arm

des Oberkémpers
> 60 N 31 21 - 42 38 31 - 48

< 60N 22 16 - 27 30 21 - 38

4 beide Arme
> 60N 36 27 - 45 45 38-52
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Tabelle 20:

Schatzwerte fir den Arbeitsenergieumsatz for Arbeiten mit gleichzeitiger Kérperfortbewegung

(nach Laurig, 1983)

iy - Schétzwerte {Mittelwert X und Spannweite R} fir den
= Arbeifsenergleumsofz fir Arbeiten mit Korperfortbewegung. [kJ/min]
Gehge- | Stei- | ohne zusatzliche - Korperfortbewegung durch Gehen oder Steigen
schwin- | gung Belastung: mit zusaizlicher Be|as‘rung durch Tohgkei’r von Ghedem
digkeit : ;
gv Tatigkeit verlangte Kréfte F oder zusotzl;che Trogios#en G
L d. Glied- - ; -
: : maBen
x| R | 30mn | | % % R
langsam | chne 11 8-14 | Hande | < 60 N 15 9-20
=< 4 km/h
< 60N 18 11-24
ein Arm
> 60N 31 18-45 |
beide < 60 N 21 13-30
Ame |> 60N| 37 [ 24-48
Arme | <20kg| 17 |15-18
u. Ober-
kérper | - > 20kg| 20 17-24
~10°| 20 [15-26 | Hande |<6ON| 24 |16-32|
<ON| 27 |18-36 |
ein Arm
> 60N 41 25-57
beide < 60N 31 20 - 42
Ame | > 60N| 47 | 31-60 |
<20kg| 29 |26-3
Arme
m > kg| 3% | 29-42
Treppe 41 | 37-46 | Ober < o0kg| 51 | 44-58
= 80 Stufen/min kérper
> 20 kg 66 58 -74
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8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

Tabelle 20:
(Fortsetzung)
N - Schitzwerte (Miftelwert X undevpvonnweiiév R)Lfﬁr den _
» ' Arbeitsenergieumsatz fir Arbetten mit Kérperfortbewegung [kJ/min]
- Gehge- | Stei- ohne»zus.ii'fz}iche, - o Kérperforibewegung durch Gehen oder Steigen 3
“schwin-+| gung | . Belastung - | - mit zusiitzlicher Belastung durch Tétigkeit von Cliedern -
digkeit | = I f »
gv Tatigkeit - verlangte Krafte F oder zusétzliche Traglasten G .
d, Glied- »
" maben
o < R ' 
x | R | 30/min) o k] | R
schreil | ohne | 19 {14.24 | I<6ON| 30 [19-40 |
eige
4-6 km/h A .
me | S 60N| 44 | 30-58 R
Arme u. AR ; < 20kg| 22 18 -27
Ober- S
krper |° = T 0> 20kg| 28 18 - 39
~10°) 28 2-29 beide keine
Arme Mebwerte
[<20kg| 33 |26-40
Arme ' -
und - 4> 20kg| 47 32-63
Ober- : :
Treppe 91 40-59 | 15 <Wkg| &7 |s8-77
80-100 Stufen/min ,
[>20ky| 8/ |77-98
In Fall 1 werden Kérperhaltung und geschwindigkeit, zu Uberwindende Stei-
-stellung sowie Kréfte und Bewegungs- gung sowie verlangte Kréfte oder zu-
frequenzen der Gliedmaben bericksich-  satzliche Traglasten zur Abschatzung
tigt. Bei Tatigkeiten mit Kérperfortbe- des Arbeitsenergieumsatzes herange-

wegung (Fall 2) werden Fortbewegungs-  zogen.
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8.1.3  Berechnungsverfahren

Als Berechnungsverfahren werden in die-
sem Zusammenhang Verfahren bezeich-
nef, mit denen durch Formeln, in denen
unterschiedliche Einflubgrében bertck-
sichtigt sind, der Arbeitsenergieumsatz
for verschiedenen Tatigkeiten rechnerisch
ermittelt werden kann.

8.1.3.1 Transportformel von
Spitzer und Hettinger

Von Spitzer und Hettinger (1964) wurde
eine Formel entwickelt, die eine Uber-
schlagsrechnung des Energieverbrauchs
beim Heben und Tragen erlaubt. Diese
und eine zweite in diesem Zusammen-
hang nicht beschriebene Gleichung, die
das Schieben und Ziehen von Fahrzeu-
gen beinhaltet, beschreibt das unter der
Bezeichnung ,, Transportformel’” in der
Literatur bekannte Verfahren zur Bestim-
mung des Arbeitsenergieumsaizes bei
Transporttatigkeiten. |n der urspring-
lichen Fassung wird der Energiever-
brauch in der Mabeinheit kcal/h ange-
geben. Um die heute Ubliche MaB-
einheit kd/min zu erhalten, wurden die
Angaben der Konstanten in die Mab-
einheit kJ umgerechnet (Faktor 4,19),
und die Angabe der Zahl der Lastgange
n ist pro Minute anzugeben. Die Formel
bezieht sich auf Personen mit einem mitt-
leren Kérpergewicht von 70 kg.

Der Formel von Spitzer und Hettinger
(1964) liegt dabei folgende Beschrei-
bung zugrunde:

,,Formel fir die Uberschlagige Berech-
nung des Energieverbrauches beim Auf-
nehmen und Tragen von Lasten in der
Ebene und bergauf bei belastetem Hin-
weg und unbelastetem Rickweg.”’

E=n (S. KTrog+HW ) KHub+H2' KSieig)

E
n
s

Energieverbrauch in kJ/min

Zahl der lastgénge pro Minute
Weglange eines Lastganges in Meter
ouf ebene Strecke umgerechnet
Tragkonstante in kJ/m sbenem Lastweg
einschlieBlich unbelastetem Rickweg
(siche Tabelle 21 auf Seite 82)

H, = Gesamthdhe der beim Anheben und
Absetzen der Last geleisteten Hubarbeit
in Meter (siehe Tabelle 21)

o

i

KTrag

Khp = Hubkonstante in ki/m Hub
(sieche Tabelle 21)

H, = senkrechte Steighdhe des Lastweges
in Meter

Ksieig = Steigkonstante in kJ/m senkrechte

Steighthe fur Aufstieg ohne Last bei
Steigungen zwischen 0° und 70°
[siche Tabelle 21)

8.1.3.2 Erweiterung der Transportformel

Die im vorherigen Abschnitt beschriebe-
ne Transportformel berlcksichtigt keine
geschlechtsbedingten Unterschiede bei
der Berechnung des Arbeitsenergieum-
satzes beim Heben und Tragen von
Lasten. Von Henkel et al. (1983) wur-
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8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

Tabelle 21:
Konstanten beim Lastentransport (noch Spitzer und Hettinger, 1964)
, .Losfge;rvicht ’ klje Meter Kfrag (Last- + ' = Kioh 1 ¥ Ksioig
Tkg] Lastweg Leerweg) [kd/m Hubhshe] | [kJ/m Steighdhe]
: ' [kJ/m Weg] e ' v : :
0 0,197 0,394 1,68 3,39
10 0,226 0,423 2,39 3,89
20 0,272 0,469 3,48 4,48
30 0,335 0,532 5,32 515
40 0,419 0,615 8,29 5,95
50 0,511 0,708 12,77 6,87

den Untersuchungen durchgefthrt, die
die Anwendbarkeit der Transportformel
fUr Fraven Uberprifen sollten. Hierzu
wurden Messungen des Energieumsatzes
bei Frauen vorgenommen, die Lager-
und Transportarbeiten durchfthrten. Es
zeigte sich, dab die ermittelten Energie-
umsdtze fast ausnahmslos Gber den nach
der Transportformel errechneten Energie-
umsaizen lagen. Die Autoren leiteten
einen Korrekturfaktor ab, mit dem die
Werte aus der Transportformel bei der
Berechnung des Arbeitsenergieumsatzes
for Frauen multipliziert werden sollten.
Dieser Faktor betragt tor das Heben und
Tragen von Lasten 1,32.

1,32 = Korrekturfaktor bei Anwendung
der Transportformel fir das
Heben und Tragen von Lasten
bei weiblichen Personen
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8.1.3.3 Mcdifiziertes Verfahren
nach Garg et al.

Das Verfahren von Garg et al. {1978]
zur Berechnung des Energieumsatzes fir
verschiedenen Tatigkeiten basiert auf
Messungen des Energieumsatzes von
Garg (1976). Mit Hilfe dieser Messun-
gen wurden Regressionsmodelle und
formelmabige Zusammenhange ent-
wickelt, mit denen fUr verschiedene
Kérperhaltungen, Kérperbewegungen
und Té&tigkeiten des Manipulierens von
lasten Energieumsdtze berechnet wer-
den kénnen. Mit den Originalformeln
wird jedoch der Gesamtenergieumsatz
berechnet. Zur Bestimmung des Arbeits-
energieumsaizes werden im folgenden
die von Jager et al. (1994) modifizierten
Formeln dargestellt. Dazu wurde vom
Gesamtumsatz der Grundumsatz nach




Angaben von Durnin und Passmore

(1967) subtrahiert.

Die Formeln bericksichtigen das Heben
mit verschiedenen Hebetechniken, das
Gehen und Tragen sowie das Halten.
Beim Heben wird unterschieden, ob
ein Hebevorgang entweder unterhalb
oder oberhalb von 81 cm (32 inches)
ausgefthrt wird. For den Fall, dab sich
die Aufnahmehdhe unterhalb dieser
Marke und die Absetzhdhe oberhalb
dieser Marke befindet, wird der Hebe-
vorgang in zwei Einzeltatigkeiten unter-
teilt und der Arbeitsenergieumsatz
durch Addition der Umsatze der Teil-
vorgange bestimmf.

a) Heben einer Last

Der Arbeifsenergieumsatz beim Heben
wird in Abhdangigkeit von der Kérper-
masse (K), der Masse der Last (L), des
Geschlechts (G), der Ausgangshdhe
(h,), der Endh&he (h;}, der Zahl der
Hebevorgange je Minute (n) und der
Hebetechnik ermittelt.

Die Arbeitsenergieumsatze fir das Ge-
hen ohne Last und fir das Tragen von
Lasten werden in Abhangigkeit der Kor-
permasse (K}, der Masse der Last (L)
und der Fortbewegungsgeschwindig-
keit (v) bestimmt. Bei nicht-horizontalen
Wegstrecken geht zusatzlich noch die
Steigung (S) in die Berechnung des Um-
satzes mit ein.

Heben ,,aus dem Ricken”, Last beidhéndig, fir hy < hy, = 0,81 m:
AEU = 0,047 - K + 0,042 - n - {0,325 - K- [0,81 —h] + 0,76 -L-[1,86 + C] - [h, — ]

Heben ,,ous den Beinen”’, last beidhandig, for hy < h, = 0,81 m:
AEU = 0,029 - K + 0,042 - n - (0,514 - K - [0,81 — hy] + 0,62 - L - [3,53 + G] - [hy — hy])

Heben, last einhéndig, fir hy < hy, = 0,81 m:

AEU = 0,047 - K + 0,042 - n - (0,352 - K - [0,81 — h;] + 3,03 - L - [hy — hy]}

Heben ,,mit den Armen’’, aufrecht stehend, Last beidhandig, fir 0,81 m < hy < hy:
AEU = 0,029 - K + 0,042 - n - (0,062 - K- [hy — 0,81] + 0,52 - L - [6,13 — C] * [hy — hy]}

b) Gehen und Tragen

Gehen ohne Last:

AEU = 0,029 - K + 0,042 - {51 + 2,54 - K- v? + 0,379 - K- v - §)
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8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

Tragen, eine Last oder zwei Teillasten an seitlich héngenden Armen:
AEU = 0,029 - K+ 0,042 - (80 + 2,43 -v2 - [K+ 1,91 - 1] +4,62-L+ 0,379 - [K+ L] - v - 5)

Tragen, Last beidhé@ndig getabt mit Kérperkontakt an Oberschenkeln oder Bouch:
AEU = 0,029 - K + 0,042 - (68 + 2,54 V2 - [K + 1,61 - ]+ 11,4- L+ 0,397 - [K+ L] - v - S)

¢) Halten

Halten einer Last an héngenden Armen mit Kérperkontakt an den Oberschenkeln oder
Halten von zwei Teillasten an seitlich hdngenden Armen:

AEU = 0,029 - K+ 0,042 - 0,037 - L

Halten einer Last mit Kérperkontakt am Bauch:

AEU = 0,029 - K + 0,042 - 0,062 - L

Halten einer Last, einhéndig, an seitlich hangendem Arm

AEU = 0,029 - K + 0,042 - 0,088 - L

AEU = Arbeitsenergieumsatz in kd/min

L = last in kg

K K&rpermasse in kg

G Geschlecht, ,,1" for mannlich und ,, 0" {ir weiblich

h, vertikale Position der Last in m, Anfangsposition beim Heben bzw.
Endposition beim Senken einer Last

]

h, = vertikale Position der Last in m, Endposition beim Heben bzw.
Anfangsposifion beim Senken einer Last

n = Anzahl der Hebevorgange pro Minute

v = Geschwindigkeit beim Gehen oder beim Trogen einer Last in m/s

S = Steigung des Weges beim Gehen oder beim Tragen einer Lost in %

8.1.3.4 Erweiterung des Garg-Verfah- Heben Uber eine Hohe von 0,81 m
rens zum Heben von Lasten Oberprift. Die Autoren widersprechen
aufgrund ihrer Ergebnisse der These,
In einer Untersuchung von Genaidy und  daP Hebevorgénge, die eine Hohe von
Astour {1987) wurden die Angaben von 0,81 m Uberschreiten, in zwei fiktive
Garg et al. {1978) beziglich der Ad- Vorgange untertellt werden kénnen. Es
dierbarkeit der Teilenergieumsdatze beim  wurde vielmehr durch Regressionsana-
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lysen festgestellt, dab der erste Tell
eines solchen Hebevorganges, der das
Heben der Last auf eine Hahe bis

0,76 m enthalt, einen groberen Einflub
besitzt als der zweite Teilvorgang, der
das Heben ab 0,76 m beinhaltet. Aus
diesem Grunde wurden die Teilenergie-
umsdtze, die nach Garg et al. (1978)
ermittelt wurden, mit Korrekturfakioren
belegt. Die im folgenden beschriebene
Formel wurde zur Darstellung des
Arbeitsenergieumsatzes ebenfalls umge-
formt (siehe vorherigen Abschnitt). Auf
die Beschreibung der Originalformeln
wird an dieser Stelle verzichtet.

Heben von Lasten, Formel nach Genai-
dy und Asfour (1987) aus Jager et al.
(1994):

AEU = 0,735 + 0,564 - AEU, +
0,389 - AEU, + 0,0503 - n - L

AEU = Arbeitsenergieumsatz fir kom-
plette Hebevorginge in kJ/min

AEU, = Arbeitsenergieumsatz 1or 1. Teilab-
schnitt des Hebens, berechnet nach
Garg et al. (1978) in kJ/min

AEU, = Arbeitsenergieumsaiz fur 2. Teilab-
schnitt des Hebens, berechnet nach
Garg et al. {1978} in kd/min

n = Anzahl der Hebevorgainge pro Minute

L = Llast in kg

8.2 Biomechanische Modell-
rechnungen zur Ermittlung der
Belastung der Wirbelséule

Der Ermittlung der Belastung der Wirbel-
sdule am lebenden Menschen ist mit be-
sonderen Schwierigkeiten verbunden.
Eine Maglichkeit zur Bestimmung der Be-
lastung sind invasive Methoden, bei de-
nen Drucksensoren in eine Bandscheibe
implantiert werden (Nachemson, 1959;
Andersson et al., 1974 a und b; An-
dersson und Ortengren, 1974 a und b).
Diese Art der Untersuchung erfordert je-
doch eine medizinische Kontrolle wah-
rend der Untersuchung und erméglicht
aufgrund des hohen gesundheitlichen
Risikos nur eine eingeschrankte Analyse
dynamischer Tatigkeiten.

Nicht zuletzt aus ethischen Grinden
wird heute zur Analyse von Belastungen
der Wirbelsaule die Berechnung der wir-
kenden Krafte und Momente mit Hilfe
biomechanischer Modellrechnungen ein-
gesetzt.

Biomechanische Modellrechnungen for
Hebe- und Tragetatigkeiten beziehen

sich vorwiegend auf den lumbalen Be-
reich, da in diesem Abschnitt in epide-
miologischen Untersuchungen haufiger
Erkrankungen festzustellen sind als im

cervikalen oder thorakalen Bereich der
Wirbelsaule (Lutimann et al., 1988 a).
Innerhalb des lumbalen Wirbelsaulen-
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bereiches ist der Lenden-Kreuzbein-
Ubergang besonders geféhrdet {Jung-
hanns, 1979). Aus diesem Grund wer-
den biomechanische Analysen in der
Regel auf den Bereich der unteren Band-
scheiben L4-15 oder L5-S1 bezogen.

8.2.1 Entwicklung bio-
mechanischer Modelle

Die ersten Entwicklungen biomechani-
scher Modelle der Wirbelsaule bezogen
sich aut die Analyse statischer zwei-
dimensionaler Belastungsfalle (Morris

et al., 1961, oder Chaffin, 1969). Aus-
gehend von diesen Modellen, in denen
die Wirbelsaule durch lediglich ein Seg-
ment dargestellt war, wurden im folgen-
den weitere Modelle entwickelt, die es
erlaubten, mehrere Segmente der Wir-
belséule darzustellen (Jager, 1987; J&-
ger et al., 19921 a} sowie dreidimensio-
nal-dynamische Belastungen zu analysie-
ren {Kromodihardjo und Mital, 1986;
Mital und Kromodihardjo, 1986; Jager,
1987; Chen und Ayoub, 1988; Bloswick
und Chaffin, 1990; Frigo, 1990; Marras
und Sommerich, 1991 a und b; Jager
et al., 1991 a). Daneben wurde aber
auch die Entwicklung stafischer zwei-
dimensionaler Modelle fortgefuhrt

(z.B. Pangert und Hartmann, 1987). Ab-
bildung 19 zeigt verschiedene Stadien
der biomechanischen Modellentwick-
lung.
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Der prinzipielle Ablauf der biomechani-

schen Berechnungen kann mit relativ ein-
fachen Modellansatzen anhand der Ab-
bildungen 19 a und b beschrieben wer-
den:

Die Gewichtiskrafte oberhalb des ge-
wahlten Bezugspunktes (hier die unterste
Bandscheibe L5-S1) tben Uber ihre je-
weiligen Hebelarme Momente bezig-
lich der Bandscheibe L5-S1 aus; in glei-
cher Weise wirken die an den Hénden
angreifenden Lastkréfte. Die Summe
der Momente aufgrund der Kérperteil-
gewichte und der Last stellt eine erste
Kenngrébe der Belastung dar. Zur Beur-
teilung dieser Grébe kann dann bei-
spielsweise die in Abschnitt 7.3.2
beschriebene Momentenklassifikation
herangezogen werden.

Das belastende Moment wird haupt-
sachlich durch die Kraft der Ruckenmus-
kulatur (in Abbildung 19 a und b als
Kraft parallel zur Wirbelséule nach
unten dargestellt) und zu einem kleine-
ren Teil durch den Bauchrauminnen-
druck kompensiert. Die Gesamtkraft,

die auf die Bandscheibe L5-ST wirkt,
ergibt sich aus der vektoriellen Addition
aller Kréfte oberhalb von 15-S1 aufgrund
der Kérperteilgewichte, der Last, der
Muskeln und des Intraabdominaldrucks.
In den Abbildungen 19 a und b sind die
dieser Gesamtkraft entgegenwirkenden
Auflagerkrafte dargestellt. Diese Auf-



Abbildung 19:

Stadien der biomechanischen Modellentwicklung zur Bestimmung der
Belastung der Wirbelséiule (aus Jager und Luttmann, 1993);
Eigenschaften: a) 2D statisch, unisegmental, vertikale Lastkraft (Chaffin, 1969},
b) 2D statisch, 5 Segmente (Jager et ol., 1983);
c) 2D dynamisch {lager und Luttmann, 1987);
d) 3D dynamisch, 19 Segmente {Jager, 1987);
e) 3D dynamisch, 30 Segmente (Jager et al., 1991a)

lagerkrafie, die enfsprechend ihrer Rich-
tung zur Bandscheibe in eine Druck- und
Scherkomponente zerlegt werden kén-
nen, stellen neben dem Moment weite-
re KenngréBen der Wirbelsaulenbela-
stung dar. Eine Beurteilung der Druck-
kratte ist durch den Vergleich mit der
mechanischen Festigkeit der Wirbelsdu-
lenelemente (siehe Abschnitt 7.3.1)
mdglich.

8.2.2 Biomechanisches Modell:
,,Der Dortmunder”’

Autgrund der groben Zahl der Kérper-
teile, die in einem |, realitétsnahen’’ bio-
mechanischen Modell des Menschen
bertcksichtigt werden missen, ergibt
sich insbesondere bei Bericksichtigung
dynamischer Belastungstdlle ein um-
fangreiches System an Berechnungsvor-
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schrifien fur die rechnerische Ermitt-

lung der Kréfte und Momente an der
Wirbelsaule. Zur Durchfthrung der
Berechnungen ist eine Rechnerunter-
stitzung nahezu unumgdnglich. Als
Beispiel fUr ein umfangreiches biomecha-
nisches Modell soll im folgenden das
System ,,Der Dortmunder’’ vorgestellt
werden.

., Der Dortmunder’’ wurde am Institut fir
Arbeitsphysiologie in Dortmund for die
Analyse der Belastung der Wirbelsaule
bei Lastenmanipulationen entwickelt
{Jager, 1987; Jager et al., 1992). Es
handelt sich hierbei um ein dreidimen-
sionales dynamisches Modell. Dies be-
deutet, dal das Modell in der Lage ist,
nicht nur das Halten einer Last ohne
Bewegung (siehe stafisches Modell} zu
analysieren, sondern die Bewegung von
Korperteilen und Last bei der Austbung
einer Tatigkeit raumlich zu verfolgen und
for solche Tatigkeiten die Belastung der
Wirbelsdule zu analysieren. Hierzu wird
der Skelettapparat durch 30 Kérper-
segmente [FUbBe, Unterschenkel, Ober-
schenkel, Becken, 14 Rumpfsegmente,
Schultern, Oberarme, Unterarme, Hande
und Kopf) und 27 Gelenke simuliert.

15 der 27 Gelenke beschreiben die
Positionen der Bandscheiben T3-T4 bis
[5-S1; auf diese Weise lassen sich

eine Vielzahl von Rumptbewegungen
(Bucken, Verdrehen etc.} nochbilden.
Diese Segmente und Gelenke sind
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in Abbildung 20 in der verwendeten
Form dargestellt.

Abbildung 20:

Simulation des Skelettapparates in dem

~ rechnergestitzien System ,, Der Dortmunder”’

n
|

(Jager et al., 1992}

Erstveréffentlichung in der Zeitschrift ,,Medizi-
nisch Ortohopadische Technik’’, Ausgabe 6/92,
S. 306 - 308



Zusétzlich zur Beschreibung des skeletta-
len Aufbaus ist es erforderlich, den Auf-
bau der Muskulatur im Bereich der unte-
ren Wirbelsaule zu beschreiben. ,,Der
Dortmunder’ berlicksichtigt zu diesem
Zweck die Kraftresultierenden von fol-
genden Muskeln der Ricken- und Bauch-
muskulatur {jeweils beidseitig):

[ musculus erector spinae
{Ruckenstrecker)

[J musculus obliquus externus
abdominis (auberer Teil der schragen
Bauchmuskeln)

[J musculus obliquus internus
abdominis (innerer Teil der schragen
Bauchmuskeln)

[ musculus rectus abdominis
(gerader Bauchmuskel}

Die anatomische Lage der Muskeln und
deren biomechanische Auswirkungen
kénnen aus Abbildung 21 (siehe Sei-

te 90) enthommen werden.

Das System ermdglicht es, die Belastung
der finf lumbalen Bandscheiben (L1-12
bis L5-S1) fir unterschiedliche Hebe-
techniken, Ausfohrungsgeschwindigkei-
ten, Lasteigenschaften und Kérperhaltun-
gen zu ermitteln.

Die Beschreibung der zu analysierenden
Tatigkeit erfolgt durch die Eingabe von

kérper-, last- und zeitbezogenen Kenn-
grobBen. Dies sind neben der Kdrperhdhe
und dem Kérpergewicht der Person Be-
schreibungen der Lasteigenschaften (z.B.
Masse, Abmessungen, Rechts-Links-
Verteilung), Angaben zur Beschreibung
der Beschleunigungs- und Verzégerungs-
vorgange. Durch die Eingabe der Posi-
tionen der Kaorperteile zu drei Zeitpunk-
ten wahrend einer Bewegung wird die
Simulation réumlicher Bewegungsabl&ute
ermoglicht. Zur Vereinfachung der
Dateneingabe kann aut Daten froher
durchgetfihrter Analysen zurtickgegriffen
werden.

Die Ausgabe der Ergebnisse einer Ano-
lyse erfolgt in tabellarischer und in gra-
phischer Form. Die grophische Ergeb-
nisdarstellung auf dem Bildschirm ermég-
licht weiterhin eine Kontrolle des simu-
lierten Bewegungsablaufs. Hierzu wer-
den die Kérperhaltungen in einer Linien-
zugdarstellung in dimetrischer, frontaler
und seitlicher Ansicht sowie in der Drauf-
sicht gezeigt. Zusatzlich wird der zeit-
liche Verlauf der ermittelten Kréfte und
Momente zusammen mit der zeitlichen
Veranderung der Kérperhaltung darge-
stellt. In Abbildung 22 (siehe Seite ?1)
ist ein Beispiel fUr eine Ergebnisdarstel-
lung anhand der biomechanischen Ana-
lyse einer Hebetdtigkeit abgebildet.

Mit dem Programm ,,Der Dortmunder”’
sind zahlreiche Beispielrechnungen
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8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

Abbildung 21:

Lage der Rumpfmuskulatur in Héhe der lendenwirbelsaule in Seitenansicht {Teil o, nach Tittel, 1978)
und in Frontalansicht (Teil b, nach Mollier, 1938) und Wirkung der Muskeln als Kraftresultierende

in lateraler und dorsaler Ansicht; Erlauterungen: Kraftresultierende F, Wirkabsténde von L5-S1 4,
Winkel zu Raumachsen 4 und &; Index analog zu lateinischen Muskelbezeichnungen; links |;

rechts r {aus Jager und Luttmann, 1993)
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Abbildung 22:

Ergebnisdarstellung in ,,Der Dorimunder’’: zeitverdnderliche Kérperhaltungen in vier Ansichten
sowie Zeitverlaufe relevanter Kenngrében der Belastung der Wirbelsaule; in diesem Beispiel
wurden Kérperhdhe und -gewicht zu 175 cm bzw. 75 kg vorousgesetzt {Jager et al., 1992)1)
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~====am 10 kg |
0,0 0,75 o 15
Zeit in:jSekUDﬁﬁﬁ :

11 Erstverdffentlichung in der Zeitschrift ,,Medizinisch Orthopéadische Technik’, Ausgabe 6/92, S. 306 - 308

durchgefihrt worden. Die Ergebnisse
sind gréBtenteils in Form von Diagram-
men publiziert. Zur Ubertragung auf
ahnliche Falle ist es mdglich, aus diesen
Diagrammen die Hohe der Wirbelsau-
lenbelastung in Abhangigkeit von Para-
metern der Kérperhaltung und der
auberen Last zu bestimmen. Auf diese

Weise kénnen die Ergebnisse bisheriger
biomechanischer Modellrechnungen
auch ohne Nutzung der zugehdrigen
Hard- und Software genutzt werden. im
folgenden werden Ergebnisse einiger
Beispielrechnungen von typischen Bela-
stungsfallen, die bei der manuellen Ma-
nipulation von Lasten auftreten, gezeigt.
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8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

In Abbildung 23 ist die Hdéhe der Be-
lastung der Wirbelséule beim Halten
oder langsamen Heben oder Senken
von Lasten fur verschiedene Armhaltun-
gen in Abhdngigkeit von der Masse der
Last angegeben (zur Kérperhaltung sie-
he Strichfiguren in Abbildung 23: bei
aufrechtem Oberkérper wurde eine
,normale’’ S-Form, bel starker Vornei-
gung [90°] eine starke Krimmung der
Wirbelsdule vorausgesetzt). Zur Anwen-
dung des Diagramms auf reale Lasten-
handhabungstalle ist es erforderlich, die
Lastmasse zu ermitteln, den Rumptnei-
gungswinkel und entweder den Schwer-
punktabstand der Last von L5-ST oder
die Armhaltung, die der realen am &hn-
lichsten ist, abzuschatzen und dann den
Wert der Druckkraft auf L5-S1 abzu-

lesen.

Abbildung 24 [siehe Seite 94) zeigt
beim beidhandigen symmetrischen
Heben von Lasten die Werte der Druck-
kraft auf L5-S1 fir drei typische Hebe-
techniken. In cllen Fallen wird eine

Last vom Boden (Greifpunkt 10 cm Gber
der Standfléche) auf eine Héhe von
einem Meter (Greifpunkt 110 cm) ge-
hoben. Die Dauer des Hebevorgangs
wurde zwischen einer und zwei Sekun-
den, das Lastgewicht zwischen O kg
und 40 kg variiert. Das Diagramm kann
zur Abschéaizung des ,, Dynamik-Effekts””
bei Umsetzvorgingen genutzt wer-
den.
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Abbildung 25 (siehe Seite 95) zeigt als
Beispiel fir ein einhandiges Manipulie-
ren von Lasten das Umsetzen von ,,Ein-
handsteinen” beim Mauern. Der Stein
wird in verschiedenen Héhen seitlich
vom Kérper avfgenommen (10 cm,

50 cm und 90 cm) und in einer Héhe
von 110 cm mittig vor dem Kérper
positioniert {linker Teil der Abbildung).
Die Daver der Umsetzbewegung wurde
zwischen 0,7 Sekunden und 2 Sekun-
den variiert und die Lastmasse in einem
fur einhandige Lastenhandhabungen
realistischen Bereich zwischen 0 kg und
10 kg angenommen. Die Ergebnisse
der ,,dynamischen Berechnung’’ {durch-
gezogene Linien} sind denen einer
,,statischen Berechnung’” {gestrichelie
Linien) gegenibergestellt. Mit Hilfe
dieser Darstellung ist es méglich, die
Hohe der Druckkraft auf L5-S1 beim
einhandigen Heben von Lasten mit
bekannter Masse und unterschiedlichen
Austhrungsgeschwindigkeiten abzu-
schatzen.

Eine Modellrechnung fir einhéndiges
Manipulieren von lasten zeigt Abbil-
dung 26 (siehe Seite 96) fur die
Druckkraft auf L5-S1 beim horizonta-
len Umsetzen von lasten mit einer
Masse zwischen O kg und 10 kg aus
einer seitlichen in eine frontale Posi-
tion. Fur die Stellung des rechten
Armes gelten die folgenden Annah-
men |(weiter Seite 5 unten):



Abbildung 23:

Druckkraft auf die lumbosakrale Bandscheibe als Kenngrobe der Belastung der Wirbelséule {oben)
sowie auf den Llenden-Kreuzbein-Ubergang bezogene ,,Hebelarme’” der Last und der in einem

Schwerpunkt zusammengefabten Kérperteile oberhalb L5-S1

1 {unten) fir beidhandiges symmetrisches

Halten unterschiedlich schwerer Lasten mit vorgeneigtem Oberkérper und versch|edenen mit unter-
schiedlichen Lastpositionen verbundenen Armhaltungen (Jager und Luttmann, 1994)7)
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1 Erstverdffentlichung in der Zetfischrift ,,Der medizinische Sachversténdige’

, Ausgabe 5/94, S. 161 und 162
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8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

Abbildung 24:

Druckkraft auf die lumbosakrale
Bandscheibe cls Kenngrébe
der Belastung der Wirbelséule
for beidhéndiges symmetrisches
Heben unterschiedlich schwerer
Lasten in verschiedenen Hebe-
techniken und AusfUhrungsge-
schwindigkeiten bei Beriicksich-
tigung {Linien durchgezogen)
und Vernachl@ssigung (Linien
unterbrochen) der Wirkung der
Massentragheit (Jager und Lutt-
mann, 1994}
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" Erstverdffentlichung in der Zeitschrift ,,Der medizinische Sachversténdige”, Ausgabe 5/94, 5. 161 und 162
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Abbildung 25:

Beispiel der Modellanwendung (nach Jager et al., 1921 a): Schematische Darstellung des
Umsetzens von ,, Einhandsteinen’” bei verschiedenen Aufnahmehéhen (links} und entsprechende
berechnete Verldufe der lumbosakralen Druckkroft fir verschiedene Lastgewichte und Bewegungs-
davern (rechts); Annahmen t0r die Berechnungen: Kérperhdhe 175 em, Kérpergewicht 75 kg,
dorsaler Hebelarm der Rickenmuskulatur 6,0 cm (nach Kumar 1988} (qus Jager, im Druck)
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8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

Abbildung 26:

Zeitverlaute der Druckkraft
auf die lumbosakrale Band-
scheibe beim einhandigen,
horizontalen Umsetzen von
Lasten mit unterschiedlichen

Armstellungen unter Berick-

sichtigung der AusfGhrungs-
geschwindigkeit (durchge-
zogene linie) und bei
Vernachldssigung der Aus-
fohrungsgeschwindigkeit
(gestrichelte Linie) (nach
Jager und Luttmann, 1988)
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Die Ergebnisse der ,,dynamischen Be-
rechnung’’ {durchgezogene Linien) sind
den Ergebnissen der ,,statischen Berech-
nung’’ (gestrichelte Linien) gegentber-
gestellt. Das Diagramm erlaubt es, die
Héhe der Druckkroft auf L5-S1 beim
horizontalen Umsetzen von Lasten zu
schatzen. Dabei ist zu prifen, welche
der angenommenen Armhaltungen der
realen am dhnlichsten ist (im Gegensatz
zu den vorherigen Beispielen wurde for
die Berechnung eine Kérperhdhe von
173,3 cm, ein Karpergewicht von 69 kg
und ein dorsaler Hebelarm der Riicken-
muskulatur von 5 ¢cm angenommen).

In Abbildung 27 {siehe Seite 98) ist der
EinfluB von Kérperhdhe und Kérpermas-
se auf die Wirbelsaulenbelastung {an-
gegeben als Moment I a bis ¢'/, Druck-
kraft |, Il a bis ¢’ und Scherkraft Il o
bis ¢’ beziglich L5-S1) beim beid-
handigen symmetrischen Halten von
Lasten in Abhangigkeit vom Rumpfbeu-
gewinkel dargestellt. In der linken Spalte
(Diagramme | a bis Il a) wurde die Kér-
perhéhe zwischen 150 cm und 200 cm
bei einheitlicher Kérpermasse von 75 kg
variiert. In der mittleren Spalte {I b bis

Il b) wurde die Kérpermasse zwischen
50 kg und 100 kg bei einer einheitlichen
Kérperhdhe von 175 e¢m variiert. In der
rechten Spalte {I ¢ bis Il ¢) wurden die
Kérpermasse und die Korperhdhe gleich-
zeitig variiert. Folgende Kombinationen
wurden dabei vorausgesetzt:

[1 200 cm Kérperhdhe und
100 kg Kérpermasse,

1 175 em Kérperh&he und
75 kg Kérpermasse und

[ 150 cm Kérperhdhe und
50 kg Kérpermasse.

Gegentber der Abbildung 23 wurde fur
die Berechnung ein dorsaler Hebelarm
der Ruckenmuskulatur von 5 cm und ein
,,gerader Ricken’” angenommen.

Die Analyse mit einem solchen bio-
mechanischen Modell erlaubt Aussagen
Uber die Héhe der Belastung der Wir-
belsdule wahrend der Ausfihrung einer
Tatigkeit. Zur Beurteilung dieser Bela-
stung mUssen geeignete Kriterien hinzu-
gezogen werden. Solche zur Beurteilung
relevanten Kriterien sind beispielsweise
die in Abschnitt 7.3.1 beschriebenen
Daten der Kompressionsfestigkeit der
Wirbelsaule bzw. die in Tabelle 13 an-
gegebenen emplohlenen Grenzwerte
der lumbalen Kompressionsbelastung
oder die in Abschnitt 7.3.2 beschriebene

Momentenklassifikation.

8.3 Psychophysikalische Verfahren

Bei der Ermittlung von Grenzlasten fur
Hebetatigkeiten mit Hilfe psychophysika-
lischer Methoden werden von den Pro-
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8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

Abbildung 27:

Moment, Druck- und Scherkraft
am Lenden-Kreuzbein-Uber-
gang als Kenngrében der
mechanischen Belastung der
Wirbelsaule beim Halten von
Lasten mit vorgeneigtem Ober-
kdrper for verschiedene Kérper-
héhen sowie verschiedene
Lastmassen (Jager et al., 1989)

98

Moment an L5-S1 in

Druckkraft
104
J

L
Ry

0° 30° 60° 90°

auf L5-S%

in kN

| U U ST S N SR |

L5-51

PEEPU SEE VN IR a |

b

0° 30° 60° 90°

T T T T
0° 30° 50° 90°

Rumpfneigungswinkel

Last- Kdrper-
masse hohe

Korpermasse 75 kg

Last- Korper-
masse masse
w0k 8
g ki
50 g
100
20%g XN 75 ko
50
%k
50 s
Kbrperhdhe 175cm

Last-
masse

Kérpar-
hohe

Korper-
masse




banden maximal akzeptierte Lasten
bestimmt. Hierzu werden fir vorher ge-
nau definierte Tétigkeiten und vorgege-
bene Hubfrequenzen Uber eine defi-
nierfe Dauver Lasten angehoben. Die
Arbeitsaufgabe soll unter dem Aspekt
bewertet werden, dab sie fir eine ge-
samte Schicht als ausfihrbar gehalten
wird. Der Proband kann wé&hrend der
Tatigkeit bestimmen, ob bei den vorge-
gebenen Parametern das Lastgewicht er-
haht oder verringert werden soll, das
Absolutmab des Lastgewichts bleibt fir
ihn jedoch unbekannt. Nach Ablauf der
vorgegebenen Untersuchungsdauver ist
dann die fur den entsprechenden Pro-
banden maximal akzeptierte Last be-
stimmt.

Im folgenden werden zwei wichtige
Untersuchungen und deren Ergebnisse
zur Ermittlung maximal akzeptierter
Lasten beschrieben.

8.3.1 Empfohlene maximale Lasten
nach Ayoub et al.

Die von Ayoub et al. {1980) erstellte
Liste von maximal akzeptierten Lasten
basiert sowohl auf Literaturangaben als
auch aut eigenen Untersuchungen. Unter
anderem wurde auch auf die im nachfol-
genden Abschnitt 8.3.2 erwdhnte Unter-
suchung von Snook (1978) zurickge-
gritfen. Es wurden maximal akzeptierte

Lasten for das Heben in Abh&ngigkeit
der Aufnahmeposition, der Hubhéhe,
der Hubfrequenz, der Abmessung des
bewegten Objekts und des Geschlechts
der Probanden ermittelt. Die Ergebnisse

sind in Tabelle 22 o, 22 b und 22 ¢
(sieche Seite 100 ff.} angegeben.

8.3.2 Maximal akzeptierte Lasten
nach Snook und Ciriello

Nach zahlreichen Untersuchungen {z.B.
Snock 1978 Ciriello und Snoock, 1983;
Ciriello et al., 1990) wurden von Snook
und Ciriello (1991) maximal akzeptierte
Lasten auf Basis der psychophysikali-
schen Methode zusammengestellt. Die
Untersuchungen wurden sowohl an
Mannern als auch an Frauen durchge-
fuhrt, die in der Regel in der Industrie
beschaftigh waren. Die in den folgenden
Tabellen angegebenen Werte basieren
auf Untersuchungen an 119 Probanden
(68 Manner und 51 Frauen). Ermittelt
wurden maximal akzeptierte Lasten for
das Heben, das Absetzen, das Tragen,
das Schieben und das Ziehen von
Lasten fur unterschiedliche Tatigkeits-
davern. Variiert wurden dabei die Hub-
hohen, die Tragedistanz sowie die Last-
tiefe und die Lastbreite. Zur Dokumenta-
tion physiologischer Reaktionen wurden
der Saverstoffverbrauch und die Herz-
schlagfrequenz wahrend der Téatigkeit
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8 Bewertungs- und Beurteilungsvertahren

Tabelle 22 a:

Mittelwert (MW) und Standardabweichung (SD) von ,,empfohlenen maximalen Lasten’
fiir Manner und Frauen beim Heben von Lasten vom Boden tber unterschiedliche Hubwege unter
BerUcksichtigung verschiedener Lasttiefen*) und Hubfrequenzen {Ayoub et al.; 1980)

i

Anfangs-/ - _'v{.as'ﬁiefe.*) Hubfrequenz| @~ empfohlens mcximfﬁl.e Last-{kg) - |
Endhshe incm- . in 1/min-, T —
: ' 1 - Manner S Frauven o
MW SO | MW | SD
Boden/Hifte 30,48 1 30,25 8,56 19,79 3,11
2 27 54 9,37 18,46 1,49
4 23,83 6,70 15,82 3,23
6 22,32 7,97 13,93 3,53
8 20,81 7,83 13,18 3,21
12 17,79 5,45 11,39 3,11
45,772 1 26,68 /.78 17,45 3,11
2 25,65 8,56 13,40 3,21
4 23,62 @,46 12,82 4,89
6 21,57 575 12,23 3,08
8 19,53 6,29 11,56 2,04
12 15,45 3,89 10,22 2,33
60,96 ] 24,07 7,78 15,56 3,11
2 23,15 6,75 12,59 2,35
4 21,33 7,47 12,40 2,66
6 12,19 2,37
8 19,50 516 11,29 2,67
12 14,03 3,89 9,50 2,33
Boden/ 30,48 2 22,87 6,11 13,18 3,26
Schulter 4 21,57 5,48 12,97 1,54
é 20,27 6,07 12,75 3,26
8 18,98 6,20 12,55 1,94

*) Tiefe der Box in der Sagitialebene

100



Tabelle 22 a:

(Fortsetzung)
Anfangs-/ Lasttiefe*). Hubfrequené | empfohlene maximale Last {kg)
Endhdhe in cm in 1/min : T i
R v v e Ménner Fraven
MW - SD MW SD -
Boden/ 45,72 2 24,05 3,17 14,27 2,80
Schulter 4 23,10 5,75 13,42 3,35
{Fortsetzung)
4 22,15 4,80 12,57 4,65
8 21,20 6,75 11,73 2,13
60,96 2 22,83 5,07 13,09 2,81
4 21,97 4,30 12,48 1,94
6 21,11 3,76 11,88 2,44
8 20,25 6,34 11,28 3,58
Boden/ 30,48 2 21,38 5,03 12,36 2,17
Reichweite 4 20,21 5,75 11,83 2,62
nach oben
6 19,05 3,12 11,30 2,80
8 17,89 3,67 10,78 1,72
45,72 2 24,41 6,16 12,59 2,04
4 21,21 5,84 12,03 2,19
6 18,01 3,89 11,47 1,85
8 14,81 3,67 10,91 1,90
60,96 2 18,43 5,25 11,96 2,85
4 17,81 3,70 11,39 3,35
6 17,19 3,98 10,84 2,26
8 16,58 4,35 10,28 1,94

*) Tiefe der Box in der Sagittalebene
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8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

Tabelle 22 b:

Mittelwert (MW) und Standardabweichung {SD) von ,,empfohlenen maximalen Lasten”’
for Manner und Frauen beim Heben von Lasten aus Hufththe Ober unterschiedliche Hubwege
unter Beriicksichtigung verschiedener Lasttiefen*} und Hubfrequenzen (Ayoub et al.; 1980

Anfangs-/ | ‘Lastiefe*) |Hubfrequenz ~empfohlene maximale Llast (kg) =~ © . . -
cEndkshe 1 dremo .t oin 4 /min. e o T
S IR - Manner - oo cfraden o 5s

Hofte/ 30,48 1 23,84 7,00 14,38 2,33
Schulter 2 23,07 5,39 14,02 3,39
4 21,53 7,09 13,29 2,09

6 20,00 6,28 12,57 2,17

8 18,45 5,39 11,84 3,62

12 15,38 3,89 10,39 1,55

45,72 I 26,89 6,23 13,20 2,33

2 25,86 /7,06 13,14 3,76

4 23,82 8,74 13,02 2,22

6 22,32 6,43 12,89 2,22

8 20,06 5,34 11,37 3,03

12 14'20 389 9’20 55

60,96 ] 20,93 6,23 12,95 2,33

Z 20,29 7,34 12,59 2,62

4 19,02 /47 11,86 3,21

o) 17,75 8,69 11,14 2,85

8 16,49 7,29 10,42 2,35

12 13,95 3,89 8,97 1,55

Hofre/ 30,48 2 21,24 6,56 12,63 3,48
Reichweite 4 [ 9,66 4,03 I 2,07 2,67
nach oben 6 18,07 4,84 11,52 2,13
8 16,49 3,49 10,96 3,08

45,72 2 23,82 3,94 11,73 1,63

4 21,86 3,80 11,49 1,36

6 19,90 3,17 11,24 1,85

8 17,94 5,16 11,00 1,85

60,96 2 23,64 5,98 14,08 2,17

4 21,77 3,30 12,95 2,72

6 19,90 2,04 11,82 1,22

8 18,03 3,39 10,69 2,17

*} Tiefe der Box in der Sagittalebene
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Tabelle 22 c:

Mittelwert (MW) und Standardabweichung (SD} von ,,empfohlenen maximalen Lasten”
for Méanner und Fraven beim Heben von Lasten aus Schulterhéhe Uber unterschiedliche Hubwege
unter Berlcksichtigung verschiedener Lasttiefen*) und Hubfrequenzen {Ayoub et al.; 1980}

‘Anfangs-/ Losttiefe*} | Hubfrequenz| -+ - empfohlene maximale Last (kg) o
Fndhdhe inem | in Vmin . - —
" el o -~ Manner . Fraven.:
_ _ : MW SD MW SD
Schulter/ 30,48 1 22,57 7,00 12,39 1,55
Reichweite 2 22,01 2,26 11,82 2,17
4 20,90 6,52 10,70 1,75
6 18,1/ 5,62 9,58 1,59
8 15,08 3,85 8,45 2,17
12 10,96 3,89 6,21 0,78
45,77 ] 0,18 5,45 11,21 ] 55
2 8,66 5,34 10,73 1,90
4 7,90 5,32 9,78 1,48
é 7,14 7,74 8,83 1,63
8 5,04 4,12 7,88 2,13
12 0,96 2,33 5,98 1,55
60,96 ] 9,93 5,45 11,55 1,55
2 8,30 5,11 11,09 2,08
4 /.48 4,99 10,19 1,81
6 7,31 4,84 9,96 1,20
8 519 4,12 1,10 1,36
12 0,96 2,33 5,98 0,78

*} Tiefe der Box in der Sagittalebene

gemessen. Die Untersuchungen dauerten
pro Proband insgesamt vier Stunden,
wobei diese in finf Blocks je 40 Minuten
unterteilt waren. Zwischen jedem Block
wurde eine Pause von zehn Minuten ge-
geben. Ein 40minttiger Block beinhaltete
zwei verschiedene Arbeitsaufgaben, so

dab {Ur jede Arbeitsaufgabe 20 Minuten
zur Verfogung standen (Ciriello und
Snook, 1983). Die Probanden hatten
die jeweiligen Lasten innerhalb von

20 Minuten so einzuschatzen, dab sie
diese Uber eine Acht-Stunden-Schicht for
ausfohrbar hielten.
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8 Bewertungs- und Beurteilungsvertahren

Die fir das Heben, Absetzen und
Tragen ermittelten maximal akzeptier-
ten Lasten in Abh&ngigkeit der Tiefe
der Testbox, der Aufnahmeposition,
der Hubhoéhe, der Hubfrequenz und
des Geschlechts fur unterschiedlich
hohe Anteile der in der Indusirie be-
schaftigten Bevélkerung sind in den
Tabellen 23 bis 30 angegeben. Bei
einigen maximal akzeptierten Lasten

Tobelle 23:

Maximal akzeptierte Lasten fir Manner beim Heben/Senken im Bereich zwischen Hofte und Schulter

(Snook und Ciriello, 1991}

wurde die von den Autoren gesetzie
Daverleistungsgrenze fur die Sauer-
stoffautnahme von 1 I/min bei Man-
nern und 0,7 |/min bei Fraven Uber-
schritten. Diese Werte sind in den
Tabellen durch Fettdruck kenntlich
gemacht. Auf die Darstellung der
Ergebnisse der Untersuchung von
Schiebe- und Ziehtatigkeiten wird an
dieser Stelle verzichtet.

Lastliefe Hﬁbjweg Anteil*)
[cm] [em] [%] .

- Maximal okzeptierte Last {kg} for Manner
Heben/Senken im Bergich zwischen Boden und Huﬂe

Hub{requenz 1 Hub e

do5s ] 9

's [ min | 2 min=|. 5 min S_O min |- 8 h~

10 [18/20(22/25

90 6/ 7 7/ 9 1O 1T /12013714 |14/15(14/16(17 /20
75 9/10(11/13 4116/ 18119/20120/ 22121 /2224729
/6 50 |12/14)15/17 19122/23125/127|27129|28/30|32/38
25 (17 1187121 2412872931/ 33|34/36|35/37|41
28

%0 6/ 8| 8/10 112713113/ 1515/ 1615/ 1717/ 21

75 /1111714 15117 /718119/21(21/23]22/23|25/30

75 51 50 |13/14|15/18 20123/24|126/28|28/30|29/ 31|34/ 40
25 [16/18|19/22 25129 /30|33/34(35/37(36/3942/49

10 |19/21 22726 2913473638741 42/ 44|43/ 46|50/ 58

%0 8/ 9 9/11 12013715115 /17 (16718 (17/19120/ 24

75 [11/13(13/716 171197 2V122/24|24725(24/26|28/ 34

25 50 |15/717(18/ 21 23126/27(29/31|32/34|33/35[38/45

25 |18/7121122/26 29133/ 34|37 /39407 4241/ 4448/ 56

10 22724126/ 31 34 38/40 (44 /464714949 /51|57 /66

*

Fettdruck

[t
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Tabelle 23:

{Fortsetzung)
Lasttiefe [Hubweg]| Anteil*) Maximal ckzeptierte Last [kg] for Manner
[em] fem] (%] | Heben/Senken im Bereich zwischen Boden und Hifte
: Hubfrequenz; 1 Hub e '
5s 9 14 s I min | 2min | 5min {30 min] 8h
20 7/ 8] 871010/ 11 {13/15[15/17|16/18(17/19]20/24
75 10/12(12/15114/716197 21|22/ 2424262472628/ 34
76 50 14/15(16/19[19/21|26/27129/3132/34]33/35|38/45
25 1771920/ 2424 /26|33/34(37/3%2[40/ 42141 /44148 /56
10 20/25|24/28|28/31|38/40(43/46(47 /494875157 /65
20 090 97110/ 1211471516/ 171177191187 19120/ 25
75 1071213/ 15{15/17|20/722(23/25(25/2625/28|30/35
49 51 50 147161772020/ 22(27/29|30/33|33/35(34/37|40/47
25 18/20|21/25(25/27|34/36(38/4142/44 |43/ 46|50/ 58
10 |21/23[25/29129/32|40/42(45/48[49 /51 |50/ 5459/ 68
90 8/10(10/13(12/14(16/17118/20119/21120/22{23/28
75 12/ 1415/ 18[17/19(23/24126/28|28/30|29/31|33/40
25 50 16 /19(20/24|23/26|30/32|34/37|37/40|38/41 |45/ 54
25 21/23(25/29|29/32138/ 4043/ 46|47/ 49|48/ 51156765
10 24127 (29734 |34/38|45/ 47|51 /545675857 /60\67177
20 /101101211 /13115717 (17719119721 119/ 2123727
75 12714 114/17 (171191227 24(25/27|28/2%9(28/30|33/39
76 50 16/1819/23(22/25(30/32|34/36|37/39(38/40 {44/ 5]
25 20/23124/29128/31|37/39(42/45[47 /4847 /750|557 64
10 24127 129/34|33/3744/46|50/5354/57[56/59|65/75
20 Q/1C|10/ 13|12/ 14116/ 1718720120/ 22(20/ 22|24/ 29
75 12/14115/18[18/20|23/25|26/2828/30(29/32|34/ 40
34 51 50 17719120/ 2424 /26131 /33{35/37|38/40[39/42146/53
25 |21/24125/30|30/33(39/41|44/47|48/50(49/52|57/67
10 [25/28|30/35(35/38{46/48|52/55|57/59(58/62|68/778
Q0 10/ 12(12/15(14/16(18/20{20/23(22/24|23/25|27/32
75 15717118721 (21/23126/28(30/32|32/34|33/36|38/ 46
25 50 |20/23[24/28|28/31135/37|40/ 42143/ 4644147152160
25 26 /28(30/35|35/38|44/46150/53|54/57|55/5%9(65/775
10 29 /3335741 |41/45(52/54159/62(64/7/67|66/70|76/89

*

Fetidruck

Prozentualer Anteil der in der nordamerikanischen Indusfrie beschéftigten Bevolkerung
Uberschreitung der Dauerleistungsgrenze

o
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'i'HU_bfreqUeinz‘_;: 1 HUb e

- Maximal :ck’:z"efpﬂ;eﬁe 'L(;js’r_:‘[v’k'g] for Ménner R

9g:

N Heben/Senken im Bereich zwischen Hifte und Schulter * -

o

Maximal akzeptierte Lasten fur Ménner beim Heben/Senken im Bereich zwischen Hufte und Schulter

(Snook und Ciriello, 1991)

8 Bewertungs- und Beurtellungsverfahren

{asttiefe Hubwég: A‘hféj’[i)v f:':i;

Tabelle 24:

19722
19/ 22
32/ 38

1/24123/24125/ 30

26/ 31

17719
23/ 726
32/ 38
23126
20120/23(23/24|24/28|25/28|27/28|30/35
23/ 26
23726

21/ 21
712672829 /34
18/18
20/ 24|21 /24,23/24125/ 30
21/ 21
21 /21
18/18
29/ 31
21721

29/ 31

30/33131/38|32/38|36/38|392/47

5116/ 16
36|35/38(36/44|37 /4441744145755

]

34132/34|35/ 42
3937/3%|40/ 49
15V16/ 16117 /19

21
17

]
2
2
[ 34132/34|35/42}

/
/
12726/ 28|29 /34
/393773940749

32/38|36/38|39/47
37144141/ 44145/ 55

16/17
26/ 31
19 /21
19/ 21

4

?

4

8

3
17/20|20/23|23/24(24/28(25/28|27/2830/35

4/
9/
4/
8/
3/

— — NN — — ONONM

15717
18/ 21

2512572725/ 31

31
15/17(18/18118/ 2]

15/17{18/18
30/ 3713673936/ 44138/ 44142/ 45|46/ 56

30/37|36/39(36744138/44 42/ 4546/ 56
1/36(35/43 42/ 45142 /52|44 /52497 52|53/ 65
31/36(35/ 4342/ 45142/ 5244152149/ 5253765

14
/25|25/730130/32|30/36|31/36)35/37|38/45

/
/
7 /3]

3
7
2
227 25(25/30(30/32{30/36(31/36|35/37|38/45

13/ 14
27 /31

—— NN

51
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Feftdruck = Uberschreitung der Dauerleistungsgrenze
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Tabelle 24:

(Fortsetzung)
Lasttiefe |Hubwegl Anteil*) | - Maximal kaépﬁéﬁe Los’r.v’[vkg]» for Méanner :
Cem] ) femlo | [%) ) s Heben/Senken im Bersichrzwischen Hufte und Schulter
E : B Hubfrequenz; 1 Hubje ~ g
5s. | 9s | 14s | Imn | 2min | Smin |30mn | 8h

Q0 /11 1T/ 12013/ 141015/ 15115/ 1716/17|18/ 1819/ 22

75 111/ 14115/ 17117 /720(20/21(20/24|21/24(23/24|25/30

76 50 14719119/ 21|21/25(25/27(25/31|26/31(29/31132/38

25 |17/23123/26(26/31|30/33|31/38|32/38|36/38|39/47

10 120/27126/31130/36(35/38|36/44\37 /44141 /[44145/55

Q0 LIV 12/ 13114/ 1517 /17(17/20(18/20120/20|22/ 24

75 [12/15116/18118/21|22/23|23/27|23/27|26/27129/33

34 51 50 |15/20|20/23(23/27(28/30(29/35|30/35|33/35(36/43

25 118/24124/28(27/33{34/37|35/42(36/42(40/4344/53

10 (21/28|28/33(32/39|40/43140/49|42/49146/50|51/62

Q0 |11/ 13|14/15|16/18120/20120/23121/23|23/23|26/29

75 | 14/718118/21121/25126/27|27/31|28/3131/32|34/39

25 50 |18/23(23/27|27/32|33/35{34/41|35/41[39/41(43/5]

25 |21/29128/33|32/392|40/43|41/50(42/5047/50|52/63

10 |25/33|33/39(37/46|47 /51 |47758|49/58|55/59(60/73

*)

Fetidruck

Prozentualer Anteil der in der nordamerikanischen Industrie beschaftigten Bevolkerung
Uberschreiiung der Dauerleistungsgrenze
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Maximal akzeptierte Lasten fir Mdanner beim Heben/Senken im Bereich zwischen
Schulter und Reichweite der nach oben ausgestreckten Arme*} (Snook und Ciriello, 1991)

8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

Tabelle 25:
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8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

Tabelle 26:

Maximal okzeptierte Lasten fir Frauen beim Heben/Senken im Bereich zwischen

Boden und Hifte {Snock und Ciriello, 1991)
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Tabelle 26:

(Fortsetzung)
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8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

Tabelle 27:

Maximal akzeptierte Lasten fUr Fraven beim Heben/Senken im Bereich zwischen

Hufte und Schulter {Snook und Ciriello, 1991}
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Schulter und Reichweite der nach oben ausgestreckten Arme (Snook und Ciriello, 1991)

Maximal akzeptierte Lasten fir Fraven beim Heben/Senken im Bereich zwischen

8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

Lasttiefe [Hubweg| Anteil*)

Tabelle 28.
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8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

Tabelle 29:
Maximal akzeptierte Lasten fir das Trogen von Lasten bei Ménnemn {Snook und Ciriello, 1991}
Trage- | Hohe | Anfeil*} ~ Maximal okzeptierte Lasten [kg] for M&nner
distanz | [cm] [%] L : ~ Tragen'von lasten © :
[m] : Tragefrequenz: 1 Tragevorgang je
6s 125 I min | 2min | 5min | 30 min 8 h
90 10 14 17 17 19 21 25
75 14 19 23 23 26 29 34
111 50 19 25 30 30 33 38 44
25 23 30 37 37 4] 46 54
10 27 35 43 43 48 54 63
2,1
20 13 17 21 21 23 26 31
75 18 23 28 29 32 36 42
/9 50 23 30 37 37 41 46 54
25 28 37 45 46 51 57 67
10 33 43 53 53 59 66 78
20 9 11 15 15 17 19 22
75 13 16 21 21 23 26 30
111 50 ¥4 20 27 27 30 34 39
25 20 25 33 33 37 4] 48
10 24 29 38 39 43 48 57
4,3
20 11 14 18 19 21 23 27
75 16 19 25 25 28 32 37
79 50 20 25 32 33 36 4] 48
25 25 30 40 40 45 50 59
10 29 35 47 47 52 59 69
Q0 10 1 13 13 15 17 20
75 13 15 18 18 20 23 27
111 50 17 19 23 24 26 29 35
25 21 24 29 29 32 36 43
10 24 28 34 34 38 42 50
8,5
Q0 13 15 17 18 20 22 26
/5 17 20 24 24 27 30 35
79 50 22 26 31 31 35 39 46
25 27 32 38 38 42 48 56
10 32 38 44 45 50 56 65
* = Prozentualer Anteil der in der nordamerikanischen Industrie beschaftigten Bevdlkerung
Fettdruck = Uberschreitung der Dauerleistungsgrenze
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Tabelle 30:

Maximal akzeptierte Lasten fir das Tragen von Lasten bei Frauen (Snock und Ciriello, 1991)

~Trage- | Hohe | Anteil*) Maximal akzeptierte Lasten [kg] for Fraven:
distanz | [em] [%] Trogen von Lasten
[mi] ’ . Tragefrequenz: 1 Tragevorgang je
6s 125 I min |2 min 5 min |30 min
%0 11 12 13 13 13 13
75 13 14 15 15 16 16
105 50 15 16 18 18 18 18
25 17 18 20 20 21 21
10 19 0 22 22 23 23
2,1
@0 13 14 16 16 16 16
75 15 17 18 18 19 19
72 50 17 19 21 21 22 22
25 20 22 24 24 25 25
10 22 24 27 27 28 28
%0 ? 10 13 13 13 13
/5 11 12 15 15 16 16
105 50 12 13 18 18 18 18
25 14 15 20 20 21 21
10 16 17 22 22 23 23
4,3
20 10 11 14 14 14 14
75 11 13 16 16 17 1/
72 50 13 15 19 19 20 20
25 15 17 22 22 22 22
10 17 19 24 24 25 25
20 10 11 12 12 12 12
75 12 13 14 14 14 14
105 50 14 15 16 16 16 16
25 15 17 18 18 19 19
10 17 19 20 20 21 21
8,5
20 12 12 14 14 14 14
75 14 15 16 16 17 17
72 50 16 17 19 19 20 20
25 18 19 21 22 22 22
10 20 21 24 24 25 25

)

Prozentualer Anteil der in der nordamerikanischen Industrie beschaftigten Bevilkerung
Fettdruck

Uberschreitung der Dauverleistungsgrenze

[



8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

8.4 Verfahren nach
Davis und Stubbs

Im Institute of Industrial and Environ-
mental Health and Safety der Universitat
Surrey in GrobBbritannien wurde von
Davis und Stubbs (1977 a, 1977 b,
1978) ein Verfahren entwickelt, das
Grenzwerte 10r das Heben von Lasten in
unterschiedlichen Stellungen in Abhan-
gigkeit der Entternung zwischen dem
Kraftangriffspunkt der Last und dem
Schultergelenk {Akromialpunki), des
Hahenwinkels und des Seitenwinkels
vorgibt. Es werden Grenzwerte fir das
Ziehen, Schieben und Stoben von Lasten
mit ausgestreckten Armen angegeben.
Das in einem leitfaden {Ergonomische
Gemeinschaftsaktion Furopéische Ge-
meinschaft {Ur Kohle und Stahl, 1980)
verdifentlichte Verfahren liegt als Entwurf
beim Deutschen Institut for Normung seit
1984 unter DIN 33 411, Teil 2 {1984)
,Kérperkrafte des Menschen, Zulassige
Grenzwerte von Aktfionskréften der
Arme’’, vor.

Der Ansatz von Davis und Stubbs beruht
auf der Annahme, dab der Druck im
Bauchinnenraum {Intraabdominaldruck)
als ein indirektes MaB der Wirbelsdulen-
belastung angesehen werden kann. Die
Rolle des Intraabdominaldrucks bei der
Lastenhandhabung wird aber in der Lite-
ratur kontrovers diskutiert. Es wird so-
wohl von einer die Wirbelsaule ent-

118

lastenden Wirkung (Bartelink, 1957) als
auch von einer belastenden Wirkung
{McGill und Norman, 1987) eines er-
héhten Bauchrauminnendrucks ausge-
gangen.

In einer Untersuchung an jungen Maén-
nern wurde der Abdominaldruck beim
Handhaben unterschiedlich grober
Llasten gemessen. Als Grenzwert der
Last wird der Wert angesehen, der zu
einem Intraabdominaldruck von mehr als
12 kPa (90 mmHg) fohrt. (Eine Beschrel-
bung der Herleitung dieses Grenzwertes

befindet sich in Abschnitt 7.4.)

Durch die Untersuchungen wurde der
Zusammenhang zwischen dem Abdomi-
naldruck und der Entfernung zwischen
Akromialpunkt {Bezugspunkt) und Kraft-
angriffspunkt der Last {siehe hierzu auch
Abbildung 28} sowie dem Héhenwinkel
und dem Seitenwinkel fir verschiedene
Kérperstellungen ermittelt. Hieraus wur-
den Kurven im Bewegungsraum der
Arme hergeleitet, die bei vorgegebener
Last mit einem Abdominaldruck von
maximal 12,0 kPa verbunden sind {Kur-
ven gleichen Infraabdominaldrucks). Die
so ermittelten Grenzwerte unferliegen
folgenden Annahmen:

[1 Die Tatigkeit wird in einem offenen
Raum ausgefihrt.

[ Die Tatigkeit wird nicht haufiger als
einmal pro Minute ausgefohrt.



[1 Bei haufigerem Ausfihren der Tétig-
keit als einmal pro Minute sollien die an-
gegebenen Grenzwerte um 30 % redu-
ziert werden.

1 Das Verfahren enthélt keine Grenz-
werte fUr Arbeiten in gebeugter Haltung.

] Die Grenzwerte sind nur fir Ménner
gultig.

Das Verfahren soll sowoh! als Hilfsmittel
bei der Planung von Arbeitsplatzen als
auch zur Uberprifung der Belastungen

Abbildung 28:

an vorhandenen Arbeitsplatzen einsetz-
bar sein. Es beinhaltet Grenzwerte for

14 verschiedene Arten des Manipulie-

rens von Lasten, die sich in der Kérper-
haltung oder in der Art der Ausfihrung
unterscheiden.

1. Einhandiges Heben im Stehen (Ab-
bildung 29, Tabelle 31, Seite 122 1.):

Das Heben der Last in Aufwartsrichtung
erfolgt in aufrechter Hallung des Rump-
fes.

Lage des Akromialpunktes und Darstellung der funktionellen Armléangen
(Ergonomische Gemeinschaftsaktion Européische Gemeinschalt fir Kohle und Stahl, 1980)

0

cm

Manner |

TP B L I

Akromialpunkt @

___|'/Griff




8 Bewerfungs- und Beurteilungsverfahren

2. Einhandiges Heben in der Hocke
(Abbildung 29, Tabelle 31):

Das Heben der Last in Aufwdrtsrichtung
erfolgt in aufrechter Haltung des Rump-
fes.

3. Beidhandiges Heben im Stehen
(Abbildung 30, Tabelle 32, Seite 123):

Das Heben der Last in Aufwartsrichtung
erfolgt in aufrechter Haltung des Rump-
fes. Die Lastverteilung und die Stellung
der Arme sollten symmetrisch zur Sagit-
talebene sein.

4. Beidhandiges Heben in der Hocke
{Abbildung 30, Tabelle 32):

Das Heben der Last in Autwdartsrichtung
erfolgt in aufrechter Haltung des Rump-
fes. Die Lastverteilung und die Stellung
der Arme sollten symmetrisch zur Sagit-
talebene sein.

5. Einhandiges Heben im Sitzen
{Abbildung 31, Tabelle 33, Seite 124}:

Das Heben der Last in Aufwdrtsrichtung
erfolgt in aufrechter Haltung des Rump-
fes ohne Abstitzung des Rickens.

6. Beidhandiges Heben im Sitzen {Ab-
bildung 32, Tabelle 34, Seite 124 1.):

Das Heben der Last in Aufwértsrichiung
erfolgt in aufrechter Haltung des Rump-
fes ohne Abstitzung des Rickens. Die

Lastverteilung und die Stellung der Arme

120

sollten symmetrisch zur Sagittalebene
sein.

7. Einhandiges Heben auf einem Bein
kniend (Abbildung 33, Tabelle 35,
Seite 125 1.}):

Das Heben der Last in Aufwértsrichtung
erfolgt in aufrechter Haltung des Rump-
fes. Der Oberschenkel des nicht knien-
den Beins sollte sich in paralleler Hal-
tung zur Standfléche befinden.

8. Beidhandiges Heben auf einem Bein
kniend {Abbildung 34, Tabelle 36,
Seite 126):

Das Heben der Last in Aufwérisrichtung
erfolgt in aufrechter Haltung des Rump-
fes. Der Oberschenkel des nicht knien-
den Beins sollte sich in paralleler Hal-
tung zur Standfléche befinden. Die Last-
verteilung und die Stellung der Arme
sollien symmetrisch zur Sagittalebene
sein.

9. Einhéndiges horizontales Stoben
mit der Handfl&che im Stehen (Abbil-
dung 35, Tabelle 37, Seite 127):

Das Bewegen der Last erfolgt in aufrech-
ter Haltung des Rumpfes. Die Kraftaus-
Ubung erfolgt ausgehend von der Hand-
flache in horizontaler Richtung. Die Ach-
se Schultergelenk-Griff und die Sagittal-
ebere bilden dabei einen rechten Win-

kel.



10. Einhéndiges horizontales Schieben
mit der Haondfléche im Stehen [Abbil-
dung 36, Tabelle 38, Seite 127 1.):

Das Bewegen der Last erfolgt in aufrech-
ter Haltung des Rumpfes mit horizontaler
Schubrichtung.

I1. Beidhandiges Schieben im Stehen
(Abbildung 37, Tabelle 39, Seite 128 {.):

Das Bewegen der Last erfolgt in aufrech-
ter Haltung des Rumpfes und in Schrift-
stellung mit horizontaler Schubrichtung
vom Kérper weg.

12. Beidhandiges Ziehen im Stehen
(Abbildung 37, Tabelle 39):

Das Bewegen der Last erfolgt in aufrech-
ter Haltung des Rumpfes und in Schritt-
stellung mit horizontaler Zugrichtung zum
Kérper hin.

13. Beidhéndiges horizontales Schieben
auf einem Bein kniend (Abbildung 38,
Tabelle 40, Seite 128 1.):

Das Bewegen der Last erfolgt in aufrech-
ter Haltung des Rumpfes mit horizontaler
Schubrichtung vom Kérper weg. Der
Oberschenkel des nicht knienden Beins
sollte sich in paralleler Haltung zur

Standfléche befinden.

14. Beidh&ndiges horizontales Ziehen
aut einem Bein kniend (Abbildung 38,
Tabelle 40):

Das Bewegen der Last erfolgt in aufrech-
ter Haltung des Rumpfes mit horizontaler
Zugrichtung zum Korper hin. Der Ober-
schenkel des nicht knienden Beins sollte
sich in paralleler Haltung zur Standfla-

che befinden.

Insgesamt werden zu jeder Abbildung
der verschiedenen Stellungen beim
Heben von Lasten sechs Diagramme ge-
geben. Diese in den Abbildungen dar-
gestellten Diagramme haben folgenden

Aufbau:

[1 Das jeweils erste Diagramm (Bezeich-
nung |} zeigt eine Person, bei der sich
der rechte Arme in der Sagittalebene
befindet. Das zweite Diagramm (Be-
zeichnung 2) zeigt eine Person mit um
45° zur Seite abgewinkeltem Arm. Beim
dritten Diagramm {Bezeichnung 3) ist
der Arm um 90° zur Seite abgewinkelt
(Arme und Schulter bilden eine Ebene).
Die Angaben gelten fir beidhéndige
Tatigkeiten entsprechend.

[ In drei weiteren Diagrammen wird
der Winkel zur Waagerechten be-
schrieben. Das vierte Diagramm {Be-
zeichnung —) zeigt demnach einen um
45° gegeniber der Waagerechten nach
unten gehaltenen Arm. Im finften Dia-
gramm {Bezeichnung 0} ist der Arm
parallel zur Waagerechten und im sech-
sten Diagramm (Bezeichnung +) wird
eine um 45° nach oben gerichtete Stel-
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8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

lung des Armes gegeniber der Waage-
rechten abgebildet.

[1 Die Kurven sind mit verschiedenen
Buchstaben gekennzeichnet. Die zu die-
sen Buchstaben gehdrenden Kréfte in
Newton sind aus Tabellen zu entneh-
men, die den jeweiligen Diagrammen
zugeordnet sind. Diese Tabellen sind in
drei Altersgruppen gegliedert. Die dem
ieweiligen Kraftwert entsprechende last
in kg kann vereinfacht durch Division mit
dem Wert 10 m/s? ermittelt werden.

Die beiden letzten Diagramme (32 und
33) zeigen die Grenzwerte beim Ziehen
und beim Schieben von Lasten. Die Dar-
stellung weicht von der vorher beschrie-
benen ab; es wird angenommen, dab
sich die Arme bei diesen Tétigkeiten
ausgestreckt in der Sagittalebene befin-
den. Die jeweiligen Kraftwerte sind auch
for diese Falle aus den entsprechenden
Tabellen abzulesen.

Die in Abbildung 28 (siehe Seite 119)
dargestellte Skala zeigt die funktionellen
Armlangen in Zentimetern. Hierbei wur-
de eine mittlere Armlénge von 65 cm
zugrunde gelegt. Bei der praktischen
Uberprifung vorhandener Arbeitspldtze
kann die Ermittlung der Grenzlast durch
Ausmessen des Abstandes von Akromial-
punkt und Auswahl der entsprechenden
Kurve gleichen Intraabdominaldrucks er-
mittelt werden.
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Abbildung 29:

Kurven beim einhdandigen Heben von Lasten im
Stehen oder in der Hocke (nach Frgonomische
Gemeinschafisaktion Europdische Gemeinschaft

for Kohle und Stahl, 1980)
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Tabelle 31: Abbildung 30:

Zulassige Kréfte in Newton beim einhdndigen Kurven beim beidhéndigen Heben von Lasten im
Heben von Lasten im Stehen oder in der Hocke  Stehen oder in der Hocke {nach Ergonomische
{Abbildung 29) [nach Ergonomische Gemein- Gemeinschaoftsaktion Furopdische Gemeinschaft

schaftsaktion Europdische Gemeinschaft fir Koh-  fiir Kohle und Stahl, 1980)
le und Stahl, 1980}

Kurve - maximal zulassige Kraft in Newfon
SO . Altersgruppen fir Manner

| =0 | 4150 | 51-60
A 100 100 90
B 10 10 100
C 120 120 10
D 150 150 130
E 200 200 180
F 250 250 220
G 300 300 270
Tabelle 32:

Zulassige Krafte in Newton beim beidhéndigen
Heben von lasten im Stehen oder in der Hocke
(Abbildung 30} [nach Ergonomische Gemein-
schaftsaktion Europdische Gemeinschaft fir Koh-
le und Stahl, 1980)

- Kurve - maximal zulassige Kraft in Newton
Lo ~Altersgruppen for Ménner.

- =40 | 41-50 | 5160

A 100 90 80

B 150 140 120

C 160 150 120

D 180 160 140

E 200 180 160

F 300 270 230 T
G 400 370 310 o RE 4,
H 500 460 390 I B




8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

Abbildung 31:

Kurven beim einhéndigen Heben von Lasten im
Sitzen ohne Rickenstitze (nach Ergonomische
Gemeinschaftsaktion Européische Gemeinschaft

for Kohle und Stahl, 1980)

Tabelle 33:

Zulassige Krafte in Newton beim einh@ndigen
Heben von Lasten im Sitzen ohne Rickenstitze
(Abbildung 31} [noch Ergonomische Gemein-
schaftsaktion Europdaische Gemeinschaft for

Kohle und Stahl, 1980)

~ Kurve | maximal zulassige Kraft in Newton
: - Altersgruppen fur Ménner
B <40 | 41:50 | 51-60
A 100 20 80
B 110 100 %0
C 120 110 100
D 150 140 120
E 200 180 160
F 250 230 200
G 300 270 240
H 350 320 280
Tabelle 34:

Zuléissige Kréfte in Newton beim beidhandigen
Heben von Lasten im Sitzen chne Rickenstiitze

[Abbildung 32) {nach Ergonomische Gemein-
schaftsaktion Furopdische Gemeinschatt for

Kohle und Stahl, 1980)

S Kurve .

maximal zulassige Kraft in Newion
Altersgruppen for Méanner =

o f s [ ariso | siteo
A 110 110 100
B 120 120 110
C 140 140 120
D 150 150 130
E 180 180 160
F 200 200 180
G 250 250 220
H 300 300 270
K 350 350 310
L 400 400 360
M 450 450 400




Abbildung 32:

Kurven beim beidhandigen Heben von Lasten im
Sitzen ohne Rickenstitze {nach Ergonomische
Gemeinschaftsaktion Europaische Gemeinschaft

fur Kohle und Stahl, 1980)

Abbildung 33:

Kurven beim einhéndigen Heben von lasten auf
einem Bein kniend (nach Ergonomische Gemein-
schattsaktion Eurcpéische Gemeinschaft fir

Kohle und Stahl, 1980}




8 Bewertungs- und Beurteilungsvertahren

Tabelle 35:

Zulassige Krafre in Newton beim einhéndigen
Heben von Lasten auf einem Bein kniend (Abbil-
dung 33) (nach Ergonomische Gemeinschafts-
aktion Européische Gemeinschaft for Kohle und

Stahl, 1980

Abbildung 34:

Kurven beim beidh&ndigen Heben aut einem
Bein kniend {nach Ergonomische Gemeinschafts-
akfion Europdische Gemeinschaft {ir Kohle und

Stahl, 1980)

Kurve | maximal inéSsigé Kraft mNew?on
S ... Altersgruppen fior Ménner -
A 100 80 70
B 110 0 80
C 130 i00 90
D 140 110 100
£ 150 120 110
F 170 130 120
G 180 140 130
H 200 160 150
K 220 170 160
L 250 200 180
M 270 210 200
N 300 230 220

Tabelle 36:

Zulassige Krafte in Newton beim beidhandigen
Heben von Lasten auf einem Bein kniend [Abbil-
dung 34) (nach Ergonomische Gemeinschafts-
aktion Europtiische Gemeinschaft for Kohle und

Stahl, 1980)

-+ Kurve - 'maximal zul@ssige Kraft in Newton
S hoatl o Altersgruppen for Manner
=40 | 4150 | 5160
A 140 140 100
B 150 150 110
C 200 200 140
D 220 220 160
E 250 250 180
F 280 280 200
G 300 300 210
H 350 350 250
K 400 400 280
L 450 450 320
M 500 500 360




Abbildung 35:
Kurven beim einhéndigen horizontalen Stoben
mit der Handfléche im Stehen {nach Ergonomi-

sche Gemeinschaftsaktion Europdische Gemein-
schaft for Kohle und Stahl, 1980)

Tabelle 37:

Zulassige Krafte in Newion beim einhéndigen
horizontalen Stoben von Lasten mit der Hand-
flache im Stehen (Abbildung 35) (nach Ergo-
nomische Gemeinschattscktion Européaische

Gemeinschalt for Kohle und Stahl, 1980)

Kurve | maximal zulassige Kraft in Newton
Altersgruppen fir Méanner

- =40 | 41-50 | 51-60"

A 70 70 50

B 80 /0 50

C 20 80 60

D 100 0 60

E 110 100 70

F 130 120 80

G 140 130 20

H 160 150 100

K 180 160 110

L 190 180 120

Tabelle 38:

Zulassige Krafte in Newton beim einhandigen
horizontalen Schieben von lasten im Stehen
{Abbildung 36) (nach Frgonomische Gemein-
schaftsaktion Europdische Gemeinschatt fir

Kohle und Stahl, 1980}

Kurve | maximalizuléssige Kraft in Newton.

-Altersgruppen for, Ménner -

=40 1 41250 51 - 60
A Q0 80 60
B 100 20 70
C 120 110 20
D 140 130 100
F 150 140 110
F 160 150 110
G 180 170 130
H 200 190 140
K 220 210 160
L 240 230 170
M 250 240 180
N 260 240 190
@) 280 260 200
P 300 280 220
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Abbildung 36:

Kurven beim einhdndigen horizontalen Schieben
im Stehen (nach Ergonomische Gemeinschafts-

aktion Europaische Gemeinschaft for Kohle und

Stahl, 1980)

Tabelle 39:

Zulassige Krafte in Newton beim beidhéndigen
horizontalen Schieben und Ziehen im Stehen
(Abbildung 37) (nach Ergonomische Gemein-
schattsaktion Europgische Gemeinschaft fir

Kohle und Stahl, 1980)

< Kurve |'maximol zuldssige Kraft in NéWj‘én
. Altersgruppen for Ménner = -
| =40 | 41-50 | 51-60

A 120 110 100

B 200 180 170

C 250 240 220

D 300 250 240

E 180 160 160

F 350 350 340

G 420 420 400

H 500 450 400

Tabelle 40:

Zulassige Krafte in Newton beim beidhandigen
horizontalen Schieben und Ziehen auf einem
Bein kniend (Abbildung 38) (nach Ergonomische
Gemeinschaftsaktion Europdische Gemeinschaft
for Kohle und Stahl, 1980)

:Kur\(e © | maximal zulgssige Kraft in Newton
- | o Altersgruppen for Mdnner .

<40 | 41-50 | 51-60
A 110 110 100
B 200 200 190
C 270 250 240
D 220 160 150
E 150 120 110
F 380 270 240
G 450 330 250
H 500 420 300




Abbildung 37:

Beidh&ndiges horizontales Schieben oder Ziehen
im Stehen mit den Beinen in Schrittstellung (nach
Ergonomische Gemeinschoftsaktion Europdische

Gemeinschaft for Kohle und Stahl, 1980)

Abbildung 38:

Beidhandiges horizontales Schieben oder Ziehen
auf einem Bein kniend (nach Ergonomische
Gemeinschaltsakiion Europdische Gemeinschatt

for Kohle und Stahl, 1980)

+E>AS

8.5 OWAS-Verfahren zur
Analyse und Bewertung
von Kérperhaltungen

Im finnischen Stahlwerk OVAKO wurde
Mitte der 7Qer Jahre die OWAS-
Methode zur Anclyse von Kérperhaltun-
gen (OVAKO Working Posture Analy-
sing System) entwickelt. Bei der Ent-
wicklung des Verfahrens standen folgen-

de Fragen im Vordergrund {Karhu et al.,
1977):

[7 Wie kénnen Arbeitshaltungen klas-
sifiziert und analysiert werden?

] Wie kénnen die analysierten
Haltungen beziglich ihrer Gefdhr-
dung fur die Gesundheit beurteilt
werden?
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Im Gegensatz zu den bisher beschriebe-
nen Verfahren war somit nicht die Ermitt-
lung einer Grenzlast das Ziel des Ver-
fahrens, sondemn eine Gefdhrdungsana-
lyse aufgrund von Kérperhaltungen. Zu
diesem Zweck wurde mit der OWAS-
Methode ein Klassifizierungssystem for
Kérperhaltungen geschaffen, mit dem es
moglich ist, die Haufigkeiten bestimmter
Haltungen zu dokumentieren und davon
ausgehend mit Hilfe von Zifferncodes
Aussagen Uber eine mégliche Gesund-
heitsgeféhrdung von Haltungen zu
machen (siehe unten). Es handelt sich
bei diesem Verfahren nicht um ein MeB-
verfahren, sondern um ein sogenanntes
,,Papier- und Bleistift-Verfahren'’, das
auf Beobachtungen basiert.

8.5.1 Basis-OWAS-Methode

Die OWAS-Methode ist in zwei Verfah-
ren untergliedert, die ,,Bosis-OWAS-
Methode'’ und die ,,Punktuelle OWAS-
Methode” (Stoffert, 1985). Mit der
Basis-OWAS-Methode kénnen Haltun-
gen des gesamten menschlichen Kérpers
analysiert und klassifiziert werden. Mit
der punktuellen OWAS-Methode wer-
den in der Regel Kérperhaltungen in
orsfesten oder nahezu ortsfesten Syste-
men analysiert; hierzu gehdren beispiels-
weise sitzend ausgefthrte Tatigkeiten,
die hauptsdchlich das Hand-Arm-System
betreffen. Fir die Analyse von Hebe-
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und Tragetdtigkeiten eignet sich daher
die Basis-OWAS-Methode, die im fol-

genden ndher beschrieben wird.

Durch die Anwendung der OWAS-
Methode bei der Analyse von Tdtigkei-
ten kdnnen folgende Aufgabenstellun-
gen unterstitzt werden (Mattila et al.,

1993):

O Standardisierung der ergonomischen
Beurteilung haltungsbedingter Belastun-
gen,

[J Planung und Gestaltung von Arbeits-
statten, Arbeitsmethoden, Werkzeugen
und Maschinen,

[J Arbeitsplanung fur die Eingliederung
von Personen mit geminderter Leistungs-
fahigkeit und

[1 Kombination mit anderen wissen-
schaftlichen Methoden fur Feldunter-
suchungen.

Zur systematischen Beschreibung der
Kérperhaltung werden vier Bereiche des
Kérpers gesondert betrachtet (Stoffert,
1985):

1. Rucken: fur den Ricken werden vier
verschiedene Haltungen angegeben

2. die oberen Gliedmaben (Hande,
Unterarme, Oberarme): fir diesen Be-
reich werden drei verschiedene Haltun-
gen angegeben



3. die unteren GliedmaBen (Fube,
Unterschenkel, Oberschenkel): die Hal-
tung der unteren GliedmaBen wird durch
sieben Grundhaltungen und drei Zusatz-
haltungen beschrieben

4. Kopf: die Haltung des Kopfes wird
durch finf unterschiedliche Stellungen
beschrieben.

Zur weiteren Beschreibung der Belastung
kann eine m&glicherweise vorhandene
aubere Lost in die Bewertung einge-
bracht werden. Sie kann durch drei
Klassen beschrieben werden.

Die Haltungen werden mit Hilfe eines
vierstelligen Zifferncodes klassifiziert,
wobei die erste Ziffer fur die unter-
schiedlichen Haltungen des Rickens, die
zweite Ziffer fir die Haltungen der obe-

ren GliedmabBen {Arme), die dritte Ziffer

for die Haltung der unteren Gliedmaben
(Beine) und die vierte Ziffer entweder
for die Hohe der auBeren Last oder for
die Haltung des Kopfes steht. In Abbil-
dung 39 (siehe Seite 132) ist die Zuord-
nung der Zitfern und der Haltungen
dargestellt.

Bei den Haltungen wird zwischen
Grund- und Zusatzhaltungen unter-
schieden. Die 84 Grundhaltungen wer-
den durch Haltungen des Rickens, der
oberen sowie der unteren GliedmaBen
gebildet (4 - 3 - 7). Die Piktogramme
dieser Haltungen sind in Abbildung 40

(siehe Seite 133} dargestellt. Werden
die einwirkenden &uberen Lasten mit in
die Analyse der Grundarbeitshaltungen
einbezogen, erhdht sich die Zahl der
méglichen Kombinationen auf 252

(3 - 84). Als Zusatzhaltungen werden
weiterhin drei Beinhaltungen beschrie-
ben. In Verbindung mit den Grund-
arbeitshaltungen des Rickens und der
oberen Extremitéten sowie den Klassen
der duberen Lasten ergeben sich weitere
108 mégliche Zusammensetzungen, so
dab mit dem OWAS-Verfahren insge-
samt 360 (252 + 108) verschiedene
Haltungen klassifiziert und analysiert
werden kénnen. Die Abbildung 41 {sie-
he Seite 134) zeigt die Piktogramme der
moglichen Zusatzhaltungen.

Eine OWAS-Analyse wird mit Hilfe von
Autnahmebdgen durchgefihrt. Hierzu
stehen zwei verschiedene Bogentypen
zur Vertigung. Der erste Bogentyp wird
zur Beschreibung der zu analysierenden
Tatigkeit verwendet; hierbei ist es sinn-
voll, die Tétigkeit in Ablaufabschnitte zu
unterteilen. Der zweite Aufnchmebogen
wird zur Aufzeichnung der Haufigkeit
bestimmter Haltungen in Form von Strich-
listen (Vorkommnisstriche) verwendet.
Die Beobachtung der Tatigkeit wird an-
hand eines der Multimomentaufnahme
ghnlichen Verfahrens durchgefihrt. Da-
bei werden zu vorher fest vorgegebenen
Untersuchungszeitpunkten Augenblicks-
zust@nde festgehalten.
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Abbildung 39:
Zifferncode tir OWAS-Arbeitshaltungstypen {nach Stoffert, 1985)

i — [ Kopf
1 = frei
2 = nach vorn gebeugt
3 = zur Seite gebeugt
4 = nach hinten gebeugt
5 = zur Seite gedreht
Gewicht oder Kraftbedarf
1 = unter 10 kg
2 = (ber 10 kg bis unter 20 kg
3 = Uber 20 kg
Béine
1 = Sitzen, Beine unter Ges&Bhshe
2 = Stehen, Beine gerade
3 = Stehen auf einem Bein, Bein gerade
4 = Stehen auf beiden Beinen, Beine gebeugt
5 = Siehen, auf einem Bein, Bein gebeugt
6 = Knien, ouf einem Knie oder beiden Knien
7 = Gehen oder sich weiterbewegen
Arme
1 = Beide Arme unter Schulterhéhe
2 = Ein Arm auf oder Ober Schulterhéhe
3 = Beide Arme auf oder Uber Schulterhdhe
Ricken
1 = gerade
2 = gebeugt
3 = gedreht oder zur Seite gebeugt
4 = gebeugt und gedreht oder gebeugt und zur Seite gebeugt
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maTRix DER N SR
84 OWAS-  HEh- SO
GRUND - ARBEIT5-§ m

Abbildung 40:

Matrix der 84 OWAS-Grund-
Arbeitshaltungen sowie
Darstellung der Kopthaltungen

(Stoffert, 1985)
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Abbildung 41:
Pikiogramme tor OWAS-Zusatzhaltungen
(Stoffert, 1985)
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Zur Auswertung der OWAS-Analyse er-
folgt im ersten Schritt eine Ermittlung der
Haufigkeit der einzelnen Arbeitshaltun-
gen. Die ermittelten Haltungen werden
dann im zweiten Schritt in einen Vor-
druck Ubertragen, auf dem durch Farb-
kennzeichnungen Mabnahmenklassen
zur Beurteilung und Dringlichkeitsanwei-
sungen zur Umgestaltung der Tatigkeit
angegeben sind. Die Felder fur die ver-
schiedenen MaBnahmenklassen sind aut
den Origina-OWAS-Aufnahmebsdgen
farbig dargestelli (blau, grin, violett und
weibB). In der Abbildung 42 sind die Far-
ben durch eine for Schwarz-Weib-Druck
geeignete Musterung ersetzt. Die MaB-
nahmenklassen gliedern sich wie folgt

(Stoffert, 1985).

Mabnahmenklasse 1 (schwarze Felder):

,,Die Kérperhaltung ist normal. MaBnah-
men zur Arbeitsgestaltung sind nicht not-
wendig.”’ '

MaBnahmenklasse 2 (marmorierte
Felder):

,,Die Kérperhaltung ist belastend. Mab-
nahmen, die zu einer besseren Arbeits-

haltung f0hren, sind in der néchsten Zeit
durchzufhren.”’

MabBnahmenklasse 3 {gepunktete
Felder):

,,Die Kérperhaltung ist deutlich bela-
stend. Mabnahmen, die zu einer besse-



Abbildung 42:

MabBnahmenklassen auf OWAS-Aufnchmebogen ir Vorkommnisstriche (Stoffert, 1985}

Batrien |OwAS- HAUFIGKEITSETUD E fron [
TITT ’,‘-:’mu&;:.;s:z; TProdakt
|
[SjesarTy J}:’.;a:ua:s:'mtt TEzahl Bdadhoaren
Saceachter Tiyzali Artes ter femnr_n;smw_]wm ] ST endaer man
wops] TREI NACH VOEK | ZUR SEITE | NACH HINTEN | GEDREHT NICHT BESZACHTET
i I l - k]
1
Code ) der K. BEINE - GEWICHT GDIR KRAFT T {OBRYGE svziiivan
Arbeitshaltung 8\ R R < s E (A S B
RN ENER NS |;J:l::‘2,:
1231
oder x
S
123
[Nk
3
-
M
311N
oder
n
AN DE| | Pavse warten RICAT beopachtet
[BECBACHT .| |
Arteitet ’u, Garg 3 7in Reparatur Ir.xd\L nerutst
schine ]
1 :




8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

ren Arbeitshaltung fohren, mUssen so
schnell wie méglich vorgenommen
werden.”’

MabBnahmenklasse 4 (weibe Félder):

,,Die Kérperhaltung ist deutlich schwer
belastend. MaBnahmen, die zu einer
besseren Arbeitshaltung fUhren, missen
unmittelbar getroffen werden.”

Die Zusatzhaltungen sind im Aufnahme-
bogen orange gekennzeichnet, sie
gehen nicht in die Bewertung durch
MaBnahmenklassen ein, sondern haben
lediglich dokumentierenden Charakter.
Die Zuordnung der einzelnen Haltungen
zu den jeweiligen MaBnahmenklassen
basiert auf Einschatzungen von Experten

(Mattila et ol., 1993).

Des weiteren erlaubt die Auswertung
der Beobachtungen eine Analyse von
einzelnen Kérperteilen (beispielsweise
fur den Ricken). Hierzu kann mit Hilfe
eines Anderungsempfehlungsvordrucks
die Gesamtverteilung der einzelnen zu
analysierenden Kérperteile ermittelt und
nach dem gleichen oben beschriebenen
Farbschema beurteilt werden (Abbil-
dung 43).

In der Literatur ist die Anwendung der
OWAS-Methode an einigen Beispielen
beschrieben. Analysiert wurden bei-
spielsweise Gartenbautdatigkeiten {Stot-
fert und Timme, 1989), Tatigkeiten im
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Baugewerbe (Karhu et al., 1981; Kivi
und Mattila, 1991; Mattila et al.,
1993), Tatigkeiten im Gesundheitsdienst
(Engels et al., 1994) oder Tatigkeiten in
Autowerkstatten (Kant et ol., 1990).

8.5.2 Computerunterstitzte
OWAS-Methode — COWAS

Das im vorangegangen Abschnitt be-
schriebene OWAS-Verfahren wurde von
Kivi und Mattila (1991) weiterentwickelt,
so dab das Verfahren auch rechnerge-
stitzt eingesetzt werden kann. Mit die-
sem sogenannten COWAS-Verfahren
(Computerized OWAS) ist eine schnelle-
re Aufnahme und Auswertung von Hal-
tungsdaten méglich.

Die Haltungsanalyse mit dem COWAS-
System erfolgt in drei Stufen:

[ In der ersten Stufe werden die Tétig-
keiten nach der Methode der Multi-
momentaufnahme beobachtet und die
Zifferncodes fUr die unterschiedlichen
beobachteten Haltungen in einen trag-
baren PC eingegeben.

O In der zweiten Stufe werden die er-
mittelten Daten vom tragbaren PC Uber
eine spezielle Schnittstelle (Interface) auf
einen stationéren Rechner Ubertragen.

[J In der dritten Stufe werden die Uber-
tragenen Daten vom stationdren PC



Abbildung 43:

Anderungsempfehlungsvordruck mit OWAS-MabBnahmenklassen (Stoffert, 1985)

Hetrieb:
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ausgewertet und fir eine Prasentation
bereitgestellt.

Diese Prasentation kann auf dem Bild-
schirm, einem Drucker oder einem Plotter
erfolgen. Die Stufen der COWAS-
Analyse sind in Abbildung 44 {siehe Sei-

te 138) graphisch dargestellt.

Des weiteren bietet das Progromm die
Méglichkeit, eine Lliste fir besonders
gefdhrdende Tatigkeiten und Teiltdtig-
keiten aufzustellen und diese in einer
Rangreihe, die nach prozentualen
Haufigkeiten ihres Vorkommens er-
stellt wird, auszugeben (Mattila et al.,

1993).
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Abbildung 44:

Datenaufnahme und -cuswertung mit dem COWAS-

System {nach Kivi und Mattila, 1991)
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8.6 Verfahren zur Ermittlung
einer kumulierten
Wirbelséulenbelastung

Verfahren zur Beurteilung des Gesund-
heitsrisikos bei der Manipulation von
Lasten aut der Basis einer kumulierten
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Wirbelsdulenbelastung gehen von der
Annchme aus, dab sich die schadigen-
den Wirkungen aller mechanischen Be-
lastungen im Laufe des Lebens aufsum-
mieren und dab somit die Gefahr einer
Wirbels&ulenschadigung von der Hohe
der kumulierten Belastung abhangt.




8.6.1 , Dosisansatz’’ nach
Pangert und Hortmann

Der sogenannte ,,Dosisansatz’’ basiert
auf der Annahme, daB ,,Gesundheits-
schaden friher und/oder haufiger aui-
treten, wenn enfweder die einzelnen Be-
lastungen gréber werden oder wenn sie
haufiger auftreten bzw. langer davern”
{(Pangert und Hartmann, 1991). Der ein-
fachste mathematische Zusammenhang
zur VerknUpfung von Belastungs- und
Zeitkomponenten ist das Produkt aus
Kraft und Expositionszeit, wobsei sich die
Expositionszeit aus der Haufigkeit der
Expositionen und ihrer jeweiligen Daver
errechnet. Die so ermittelte kumulierte
Belastung wird von Pangert und Hart-
mann {1991, 19%94) als ,,Dosis’ be-
zeichnet.

D=F-t

D = ,,Dosis” fir die Belastung der

Wirbelséule in Ns

F = Kraft auf ein Bewegungssegment der

Wirbelsaule in N

t = Expositionszeit in s

Der Ermittlung einer ,,kritischen Dosis'’
for die Belastung der Wirbelsaule,
,oberhalb derer die LWS-Beschwerden
sprunghaft ansteigen’’ (Pangert und
Hartmann, 1991), lag eine epidemiolo-
gische Untersuchung an 49 ménnlichen
Mitarbeitern eines Prebwerks zugrunde.

Zusatzlich wurde ein Kollektiv von

50 Elekirikern des gleichen Unterneh-
mens als Kontrollgruppe herangezogen.
Durch die Verwendung eines statischen
biomechanischen Modells zur Bestim-
mung der Druckkraft auf die Bandschei-
be L4-L5, einer sogenannten ,,Opti-
mierungsrechnung’’, in der das Auftrefen
von Rickenschmerzen mit der vorher-
gegangenen kumulierten Belastung ver-
glichen wird, und der Anwendung der
oben genannten Gleichung haben eine
, kritische Dosis’’ fir die Belastung der
Wirbelsaule fir ein gesomtes Arbeits-
leben ermittelt.

Dleben = 12 - 1010 Ns

Durch die Umstellung der oben genann-
ten Formel wird die kritische Expositions-
zeit 10r ein Arbeitsleben bestimmt:

leb
T ebe DKHT]?C

rtisch =

F

Um die Formel fir den prakfischen Ge-
brauch einfacher handhabbar zu ma-
chen, wird eine kritische Expositions-
dauer fir einen Arbeitstag bestimmt. Die
Rechenvorschrift tor eine kritische Exposi-
tionsdauer pro Schicht lautet somit:

Chidgfz Dt?i?sec . ]

ritisc

F a-n

Anzahl der Arbeitsjahre
Anzahl der Schichfen pro Jahr

o
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Die Autoren kommen zu folgenden
SchluBfolgerungen:

[0 Eine beruflich bedingte Schadigung
der Wirbelséule sei erst ab Druckkraf-
ten zu erwarten, die Uber 4000 N lie-

gen,

[1 eine beruflich bedingte Schadigung
der Wirbelsaule erfordere eine Exposi-
tionszeit von mindestens 20 Berufsjchren
und

[ eine beruflich bedingte Schadigung
der Wirbelséule sei erst ab einer Anzahl
von mindestens 250 Hebevorgangen pro
Schicht zu erwarten.

Zu dem von Pangert und Hartmann an-
gegebenen Zahlenwert der ,, kritischen
Lebensdosis’’ ist anzumerken, daB sich
aus einem anderen Verfahren (NIOSH,
1981; Waters et al., 1993} Werte for
eine biomechanisch relevante kumulierte
Belastung ergeben, die um zwei bis drei
Zehnerpotenzen niedriger liegen. For die
oben angegebenen Mindestwerte der
Wirbelsaulenbelastung und der Exposi-
tionszeit und -haufigkeit ergeben sich
dann entsprechend niedrigere Werte.
Dies ist vor allem dann von Bedeutung,
wenn das Verfahren, wie von Pangert
und Hartmann (1994} vorgeschlagen,
als gutachtliche Entscheidungshilfe bei
der Beurteilung der arbeitstechnischen
Voraussetzungen zur Anerkennung einer
Berufskrankheit nach BK 2108 herange-
zogen werden soll.
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8.6.2 Fesistellungsverfahren nach
Hartung und Dupuis

Von der Stiddeutschen Metall-Beruts-
genossenschaft wurde ein Verfahren zur
Beurteilung der beruflichen Belastung
durch Heben oder Tragen von Lasten
oder durch exireme Rumpfbeugehaltung
im Berufskrankheiten-Feststellungsverfoh-
ren entwickelt {Hartung und Dupuis,
1994; Hartung, 1994). Das Verfahren ist
zweistufig aufgebaut. In der ersten Stufe
wird anhand eines Kurz-Ermittlungsver-
fahrens geprift, ob die grundsatzlichen
Voraussetzungen fir eine Anerkennung
einer Berufskrankheit nach BK 2108 ge-
geben sind. (Der in Abbildung 45 abge-
bildete Kurz-Ermittlungsbogen kann
dariber hinaus auch zur Ermittlung der
Belastung zur BK 2109 genutzt werden.)
Die im Kurz-Ermitflungsverfahren erhobe-
nen Belastungsdaten werden ouf die Er-
fillung der folgenden funf Beurteilungs-

kriterien Uberprift (Hartung und Dupuis,
1994).

O keine Tatigkeiten in sitzender Korper-
haliung,

O keine wesentliche Unterschreitung der
im Merkblatt zur BK 2108 angegebenen
Lastgewichte (siehe Abschnitt 5.7, Ta-
belle 5),

[ regelmébige und haufige tagliche
Belastung durch Heben und Tragen



Abbildung 45:

Kurz-Erhebungsbogen der Stddeutschen Metallberufsgenossenschaft zur BK 2108 und 2109

Aklenzeichen . Hinweise zum Ausfilien siehe Rickseite

Erhebungsbogen zur Ermittlung der Belastung der Wirbelsiuie
NAME: el e Vorname.......ocovoenerenn . Geb.Dat: ...

Tatigkeitszeitraum: vom._ . . 18000 bis ORI | R
Mxtglmds -Betr. Nr.:

Firma:. ..
[sovmRt Dekanns

Beschreibung der

» Tatigkeif:
2 . Welche Korperhdltung Iag bej der Tat{gkmt vor? sitzen knien hocken | | stehen
37 Wurden dabei von Hand (Jegenshndc ja o bis 10 10-15 15-20, 20-25 menr als
" gehoben oder getragen? nein kg kg kg kg 25 kg
3b Wenn ja: Wie schwer waren die Gegenstande 7. ... .. ... . . | e G
Wie haufig wurder diese pro Arbeitstag gehoben oder getragen 2.

{Schatzung mit Zahlenwerten erforderlich)

SC Um weiche Gegenstande handelte es sich 7

Wenn ja: Wie weit war die durchschﬁimiche

4 ;’iu{ff&ten die Gegetnﬁtand;ub? grofiere @ Trageentfernung ... Meter?  oder
' Zn ernhur:’gen g ;aqL: er tangere nein Wie lange dauerte der einzelne Halte- oder
@it gehalten werden Tragevorgang ...Sekunden?
. . N B 'a
5 Wurden technische }.hlfsm:ttei verwendet 7 J Wenn ja: Welche?
- (z.B. Tragegurt, Schmiedezange usw.} nein
‘‘‘‘‘ .- Vor dem . Seirtwarts mit .
Vor dem An der - Auf der Auf dem
. Korper mit verdrehtem . :
Korper s rackion Seite Oberkarper Schuiter . Ricken
Wic wurden die Gegenstande rmen
6 . getragen cder gehalten 7
Zutreffendes ankreuzen
{0"- 15° {157~ 30 307 60°) hr als60°
Wie stark muflte beim Heben oder ) f (mehr als60%)
Tragen/Halten der Lasten der
7 . Oberkorper nach vorn gebeugt werden?
Zutretfendes ankreuzen .
i Q ag diese Belas 2
An wieviet Arbeitstagen pro Jahy tag diese Belastung vor 7 Ao ... Arbeitstagen pro Jahr
- eigung des orpers um Wie |an o Arbeit 5
mebr als 90° aus der aufrechien, stehenden Haftung . lange pr eitstag... .. Min.’
nach vorn) oder in R3umen mit einer Hohe kleiner nein
v Al . Arbeitstagen pro Jahr,

100 em gearbeitet (Pro Arbeitsvorgang mind. 3 Min j?

1 O Haben im Sitzen Gber {&ngere Zeit

Wenn ja: Genaue Arboeitstatigkeit angeben

-~ VIBRATIONEN eingewirkt a o R .
(z.B. als Stapierishrer auf . Wie lange pro Arbeifstag...... ... Min.?
nein

unebener: Geiande)? )
i An...........Arbeitstagen pro Jahr

Datum:

Tel. tir Ricktragen.. Unterschrift und ggf. Stempel

Helastu

SR PUCHURIR I

Zrucksencen ar Suddestvache Merall BC s Hd

LI
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{mehr als 40 Hebevorgange pro Arbeits-
schicht bzw. eine Belastungsdauer von
mindestens einer halben Stunde pro
Arbeitsschicht) und/oder eine regelmabi-
ge und hadufige Belastung durch extreme
Rumpfbeugehaliung {mindestens eine
Stunde pro Arbeitsschicht),

[J mindestens 110 Arbeitsschichten pro
Jahr mit entsprechender Belastung und

[ keine wesentliche Unterschreitung
von zehn Expositionsjohren.

Werden alle font Beurteilungskriterien
erftllt, wird im zweiten Teil des Verfah-
rens eine genauere Belastungsermitt-
lung, eine Abschatzung der Druckkraft
auf die Bandscheibe L5-S1 und eine
Berechnung einer ,, Gesamt-Belastungs-
dosis’’ vorgenommen. Durch diese Be-
lastungsermitilung werden unter anderem
EinfluBgraBen wie Rumpfbeugewinkel,
Seitneigung, Ausfihrungsgeschwindig-
keit, Personendaten {Grobe, Gewicht
etc.) oder Haufigkeiten erfalBt.

Zur Schéatzung der Druckkraft auf die
Bandscheibe [5-S1 werden Diagramme
von Jager et al. (1989), die mit Hilfe
biomechanischer Modellrechnungen er-
mittelt wurden, herangezogen. Aus
diesen Diagrammen kann die Druckkraft
auf die Bandscheibe L5-S1 beim Halten
von Lasten in Abh&ngigkeit des Rumpf-
neigungswinkels, der Armhaltung und
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des Lastgewichtes abgelesen werden
(Abbildung 46). Zusatzlich auftretende
Belastungen durch Verdrehung des Kér-
pers, durch Seitneigung und durch
ruckartige Bewegungen werden durch
den im folgenden genannten Korrektur-
faktor ¢ bericksichtigt:

fx = 1,10 bei Seitneigung oder Verdrehung des
Rumpfes > 15°

fx = 1,25 bei gleichzeitiger Seitneigung und
Verdrehung des Rumpfes > 15°

f¢ = 1,25 bei ruckarfigen Bewegungsablaufen

fk = 1,50 bei gleichzeitiger Seitneigung und

Verdrehung sowie ruckartigen
Bewegungsabléufen

Nach der Bestimmung der Druckkraft
wird die ,,Belastungsdosis’ Dy pro
Arbeitsschicht ermittelt:

Dy = Fiss1- f - Ty [NB]

Fis.s1 = Druckkraft auf die Bandscheibe 15-S1

in Newton
f = Korrekturiaktor
Ty = Expositionsdaver pro Arbeitsschicht

in Stunden

Die sich daraus ergebende ,,Belastungs-
dosis”’ fir Hebe- und Tragetatigkeiten
Dy, wird mit einer von den Autoren defi-
nierten ,,Mindestbelastungsdosis’’ pro
Arbeitsschicht fir Hebe- und Tragetatig-
keiten Dy, 5 verglichen, die sich aus der



Abbildung 46:

Druckkraft am Lenden-Kreuzbein-Ubergang als KenngréBe der mechanischen Belastung der
Wirbelsaule beim Halten von Lasten mit vorgeneigiem Oberkérper fir verschiedene Lastmassen
und unterschiedliche, durch die Armhaltung bedingte Lastabstande vom Rumpf

(aus Hartung und Dupuis, 1994; nach Jager et al., 1989)
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Multiplikation von Grenzwerten for die
Druckkraft {3400 N for Méanner in An-
lehnung an NIOSH und 2600 N fir
Frauven) und der Mindestexpositions-
daver von einer halben Stunde pro
Schicht {siehe oben) ergibt.

»Mindestbelastungsdosis” D a p {Heben und
1700 Nh

Tragen} for Manner =

~Mindestbelastungsdosis” Dy 4 ¢ (Heben und
1300 Nh

Tragen) for Fraven =

In gleicher Weise kann eine ,,Bela-
stungsdosis’’ fir extreme Rumpfbeuge-
haltung D abgeleitet werden. Die

., Mindestbelastungsdosis’ pro Arbeits-
schicht Dg 4 fir Tatigkeiten in extremer
Rumpfbeugehaltung ergibt sich aus der
Druckkraft bei etwa 920° gebeugtem
Oberkarper von 1700 N {Abbildung 46)
und einer Mindestexpositionsdauer
von einer Stunde. Bei Fraven wird auf-
grund des kleineren Wirbelkérperquer-
schnitts ein geringerer Richtwert for
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die ,,Mindestbelastungsdosis’’ ge-
setzt.

De = Fisgy - fc - Te [Nh]

Mindestbelastungsdosis’’ Dy a w1 (extreme
Rumpfbeugehaltung) for Manner = 1700 Nh

,,Mindestbelastungsdosis”’ Dg a ¢ (exireme
Rumpfbeugehaltung) fur Fraven = 1300 Nh

Die berufliche ,,Gesamt-Belastungs-
dosis’’ Dyws kann sich aus unterschied-
lichen Belastungshdhen und Expositions-
zeiten ergeben. Dabei ist darauf zu
achten, dab nur Belastungsabschnitte in
die Berechnung miteinbezogen werden,
die die ,,tagliche Mindestbelastungs-
dosis’’ und die Anzahl der jahrlichen
Mindestarbeitsschichten von 110 nicht
unterschreiten. Die Ermitilung der
,,Gesamt-Belastungsdosis’’ Dy erfolgt
nach folgender Gleichung:

Diws = L (D4 - di - o [Nh]
Dn; = Tagesdosiswerte

d. = Arbeitsschichten pro Jahr
a, = Expositionsiahre

Als Richtwert fir eine ,,Gesami-Be-
lostungsdosis”’, die fir die Anerkennung
siner Berufskrankheit mindestens vor-
liegen muB, schlagen die Autoren einen
Wert von Dy s = 12,5 + 10° Nh for
Ménner und Dy wsr = 2,5 - 10° Nh for
Fraven vor. Diesen Werten liegen fol-
gende Annahmen zugrunde:
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(1 Die Druckkraft auf die Bandscheibe
L5-S1 betfrégt 3400 N bei Mé&nnern und
2600 N bei Fraven.

[ Die tégliche Expositionsdauer betragt
100 Minuten.

[J Es werden 220 Arbeitsschichten pro
Jahr ausgefthrt.

[J Die Gesamtbelastungsdauer betragt
zehn Jahre.

Die Autoren merken an, daB die vorge-
schlagenen Dosisrichtwerte nicht als
,scharfe Grenzwerte (Risikogrenze),
sondemn als Orienfierungswerte anzu-
sehen sind, oberhalb derer mit einem
Risiko einer gesundheiilichen Gefahrdung
im Hinblick auf die Entstehung band-
scheibenbedingter Erkrankungen der
Lendenwirbelsdule gerechnet werden
kann’ (Hartung und Dupuis, 1994). Sie
merken weiterhin an, daP die Dosisricht-
werte als Anhalispunkte zu verstehen
sind, und regen epidemiologische Unter-
suchungen zur Uberprifung des vorge-
schlagenen Dosisverfahrens und der
vorgesehenen Richtwerte an.

8.7 Kombinalionsverfahren

Im folgenden werden Verfahren be-
schrieben, bei denen fir die Beurteilung
von Lastenmanipulationen und fur die Er-
mittlung zul@ssiger Lasten verschiedene



Beurteilungskriterien (z.B. energetische,
biomechanische, psychophysikalische
oder epidemiologische} und tatigkeits-
bezogene Kriterien {z.B. lastabstand,
Hubhshe efc.) gleichzeitig bericksichtigt
sind. Diese Verlahren werden im folgen-
den unter dem Begriff ,,Kombinations-
verfahren” zusammengetalt.

8.7.1 NIOSH-Verfahren von 1981
Dem NIOSH-Verfahren von 1981 liegt

folgende Definition for das Manipulieren
von Lasten zugrunde:

Als Manipulieren von Lasten wird das
Ergreifen und das Anheben bzw. Abset-
zen von Gegenstdnden mit definierten
Abmaben ohne Zuhilfenahme mechani-
scher Hilfsmittel bezeichnet. Die Dauer
eines solchen Vorgangs betréigt in der
Regel weniger als zwei Sekunden, so
dab nur eine kurz andauvernde Anspan-
nung erforderlich ist (im Gegensatz zu
Halte- und Tragetdtigkeiten)’” (nach
NIOSH, 1981).

Bei der Analyse von Lastenmanipula-
tionen nach NIOSH missen folgende
Randbedingungen beachtet werden:

[] gleichmébBiges Anheben (keine
ruckartige Bewegung]),

O beidhandiges, symmetrisches Heben
in der Sagittalebene (direkt vor dem

Kérper, kein Verdrehen wahrend des
Hebens),

O] Lastbreite maximal 75 cm,

O keine Haltungseinschrankungen beim

Heben,

[ gute Kraftibertragungsbedingungen
(zwischen Handen und Gegenstand,
zwischen Schuhen und Untergrund) und

) ginstige Umweltbedingungen.

Die Lastenmanipulation wird als Haupt-
t&tigkeit betrachtet. Nebentatigkeiten
dirfen nur in sehr geringem Mabe vor-
kommen, da sie bei der Berechnung ver-
nachlassigh werden.

Beim NIOSH-Verfohren wurden auf der
Basis von epidemiologischen, biomecha-
nischen, physiologischen und psycho-
physikalischen Kriterien Lasigrenzen
hergeleitet. Die Ermittlung der Lastgren-
zen erfolgt in zwei Stufen. Zunéchst
wird das sogenannte ,,Action Limit (Al)
nach folgender Gleichung bestimmt:

1

Al [kg] = LC - HM - VM - DM - FM

Der Begriff ,,Action Limit"" wird in der
deutschsprachigen Literatur in der Regel
als , Kontrollgrenze (KG)"" bezeichnet
[siehe Martin et al., 1988; Istanbuli und
Mainzer, undatiert; Hettinger, 1991 o;
Heuchert et al., 1993; Jager et al.,
1994).
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Die einzusetzenden Fakioren haben hier-
bei folgende Bedeutung:

LC = lastkonstante = 40 kg. Bei idealen
Arbeitsbedingungen nehmen die im fol-
genden beschriebenen Multiplikatoren
den Wert 1 an, und die Lastkonstante
beschreibt for diesen Fall das maximal zu

hebende Gewicht.

HM = Horizontal-Multiplikator = E ,
H

wobei H = horizontaler Abstand zwi-
schen dem Mittelpunkt zwischen den
Sprunggelenken und den den Gegen-
stand greifenden Hénden in cm zu Be-
ginn der Hebetatigkeit. H ist aut Werte
zwischen 15 cm und 80 cm beschrankt.
Sofern der Abstand weniger als 15 c¢cm
betragt, ist

H = 15 cm zu seizen.

VM = Vertikal-Multiplikator =
1 —0,004- VIi—75 I

wobei V = vertikaler Absiand zwischen
der Standfléche der Person und den den
Gegenstand greifenden Handen in cm zu
Beginn der Hebetatigkeit. V ist aut Werte
zwischen O c¢m und 175 cm beschrénkt.

DM = Distanz-Multiplikator = 0,7 + Z_'E )

D

wobei D = vertikal zurickgelegter Hub-
weg in cm am Ende der Hebetatigkeit.

D wird auf Werte zwischen 25 cm und
(200 — V) cm beschrénkt. Bei Hub-
wegen, die weniger als 25 cm betragen,
wird D auf 25 cm festgelegt.

F

_—

F

FM = Frequenz-Multiplikator = 1 —

max

wobeil F = durchschnittliche Hubfrequenz
in 1/min und F. 5, = von der Arbeiis-

daver und der Autnahmehdhe abhangige
maximale Hubfrequenz in 1/min; sie wird
aus Tabelle 41 abgelesen. Fir die mittle-
re Hubfrequenz F wird angenommen,

dab sie zwischen 0,2 Hibe/min {entspre-

chend 1 Hub in 5 Minuten) und den aus
Tabelle 41 abzulesenden Werten fir
Foox liegt. Bei Hebetatigkeiten, deren
Austihrung weniger als einmal in 5 Minu-
ten erfolgt, wird der Wert F = 0 gesetzt.

Die einzelnen Multiplikatoren kénnen bei
der prakfischen Anwendung entweder
mit Hilfe der auf der folgenden Seite
abgebildeten Tabelle 42 ermittelt oder
anhand der oben genannten Formeln er-
rechnet werden.

Die vereinbarten Parameter zur Bestim-
mung der Lage der Last sind in Abbil-
dung 47 (siehe Seite 148) dargestellt.

Neben dem ,,Action Limit"’ wird das
,Maximum Permissable Limit {MPL}"" er-
mittelt; sein Wert betragt dos Dreifache
des ,,Action Limit"’.

MPL [kg] = 3 - Al

In der deutschsprachigen Literatur wer-
den fUr das MPL unterschiedliche Begrif-
fe verwendet. Die am haufigsten ver-
wendete Ubersetzung ist die Zul&ssig-
keitsgrenze (siehe z.B. Istanbuli und



Tabelle 4

l:

Maximale Hubfrequenz ., in Abhéngigkeit der Aufnahmehdhe der Last und der Tétigkeitsdaver

(NIOSH,

1981}

“Maximale Hubfrequenz

Foooy in 1/min -

s mittlere Aufnahmehshe der Last

< 75:<5m . =/5cm.
avfrecht stehend" fj’:’v -gebeugf stehend - ::
Daver = 1 h 18 15
Dauer bis 8 h 15 12
Tabelle 42.

Tabellarische Auflistung des Horizontal-Multiplikators, des Vertikal-Multiplikators und des
Distanz-Multiplikators fir das NIOSH-Verfahren von 1981

Hin cm v HM Vinem VM - C Dinem DM
=15 1,00 0 0,70 = 25 1,00
16 0,%4 10 0,74 30 0,95
20 0,75 20 0,78 40 0,89
24 0,63 30 0,82 50 0,85
28 0,54 40 0,86 60 0,83
32 0,47 50 0,90 70 0,81
36 0,42 60 0,94 80 0,79
40 0,38 qe 0,98 2?0 0,78
44 0,34 75 0,00 100 0,78
48 0,31 80 0,98 110 0,77
52 0,29 20 0,94 120 0,76
56 0,27 100 0,90 130 0,76
60 0,25 110 0,86 140 0,75
64 0,23 120 0,82 150 0,75
68 0,22 130 0,78 160 0,75
/2 0,21 140 0,74 170 0,74
76 0,20 150 0,70 180 0,74
80 0,19 160 0,66 190 0,74
> 80 0,00 170 0,62 200 0,74
175 0,60 > 200 0,00
> 175 0,00
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Abbildung 47:
Parameter zur Bestimmung der lage der Last

(nach NIOSH, 1981)

et
P
i
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Mainzer, undatiert; Hettinger und Hahn,
1991). Weitere von anderen Autoren
verwendete Begriffe sind beispielsweise
die Zulassungsgrenze (Heuchert et al.,
1993) oder die Getdhrdungsgrenze
(Jager et al., 1989).

Die so errechneten Grenzen haben unter
Berlcksichtigung der vier zugrunde ge-
legten Kriterien {epidemiologisch, bio-
mechanisch, physiclogisch und psycho-
physikalisch) die im folgenden beschrie-
beren Bedeutungen: Das ,, Action limit”’
beschreibt die Last, bei deren Uber-
schreitung mit einem erh&hten Risiko be-
zUglich muskuloskelettaler Schadigungen
gerechnet werden mub (epidemiologi-
sches Kriterium). Die auf die Bandschei-
be L5-S1 wirkende Kompressionskraft
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liegt bei diesem Limit bei ca. 3400 N.
Dieser Wert wird nach der bei der Ab-
leitung des NIOSH-Verfahrens bertck-
sichtigten Literatur fUr die meisten jungen
und gesunden Personen als akzeptabel
angesehen (biomechanisches Kriterium).
Dazu ist anzumerken, dah nach der in
Abschnitt 7.3.1 dargestellien, weitaus
umfangreicheren Literaturanalyse ein
Grenzwert von 3400 N insbesondere fir
altere Personen als zu hoch angesehen
werden muB. Des weiteren wird ange-
nommen, dab durch das ,, Action Limit"’
der Energieumsatz fir die Mehrheit der
arbeitenden Menschen auf 14,7 kJ/min
(im Original 3,5 kcal/min) begrenzt wird
(physiologisches Kriterium). Weiterhin
werden die als ,,Action Limit"" errechne-
ten Lasten von 75 % der weiblichen und
von 99 % der mé&nnlichen Arbeitsperso-
nen als ausfUhrbar empfunden {psycho-
physikalisches Kriterium).

Beim Erreichen des ,,Maximum Permissa-
ble Limit" mub mit einer starken Zunah-
me der Beanspruchung und noch dem
epidemiologischen Kriterium mit einer Zu-
nahme von Beeintréchtigungen der Wir-
belséule gerechnet werden. Ein {ir einen
groBen Anteil der Arbeitspersonen nach
dem biomechanischen Kriterium nicht
mehr tolerabler Wert der Druckkraft auf
die Bandscheibe 15-S1 von 6500 N
kann erreicht werden. Schlieblich mub
mit einem Energieumsatz von bis zu

21 kd/min {im Original 5 kcal/min) ge-



rechnet werden {physiologisches Krite- Zur Verdeutlichung von drei im folgen-

rium). Nach dem psychophysikalischen den beschriebenen Beurteilungsberei-

Kriterium empfinden nur 25 % der mé&nn-  chen ist in Abbildung 48 ein Diagramm
lichen und weniger als 1 % der weib- dargestellt, das den Verlauf der errech-
lichen Arbeitspersonen das Heben einer  neten Grenzwerte fir die zu hebenden
dieser Grenze entsprechenden Last als Lasten in Abhéngigkeit des horizontalen
ausfhrbar. Abstands zwischen den Sprunggelenken

Abbildung 48:

Action Limit und Maximum Permissable Limit als Funktion des horizontalen Abstandes zwischen
dem Mittelpunkt zwischen den Sprunggelenken und den den Cegenstand greifenden Handen (H)
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und den Handen (H) zeigt. Die anderen
Variablen werden in diesem Beispiel
festgesetzt auf (D = 100 ¢cm, V =
130cm, F =1 min""und F,,, =

15 min™1).

For die mit diesem Verfahren analysier-
ten Tatigkeiten haben die ermittelten
Grenzwerte folgende Bedeutung:

[ Tatigkeiten, die ein Manipulieren von
Lasten oberhalb des ,,Maximum Permis-
sable Limit’" erfordern, sollten als nicht

akzeptabel angesehen und nicht weiter
ausgetihrt werden. Eine véllige Neuge-
staltung des Arbeitsablaufes nach ergo-
nomischen Erkenntnissen ist erforderlich.

O Tatigkeiten, die ein Manipulieren von
Lasten erfordern, deren Massen zwi-
schen den Werten des ,,Action Limit"’
und des ,,Maximum Permissable Limit"’
liegen, sollten nur mit Hilfsmitteln ausge-
fohrt werden. Arbeitsgestalterische Mab-
nahmen sollten vorgenommen werden.

[ Tatigkeiten, die ein Manipulieren
von Lasten unterhalb des errechneten
., Action Limits” erfordern, bedeuten fir
die Beschaftigten zwar noch Restrisiko;
die AusfUhrung dieser Tatigkeiten er-
scheint aber unter Bericksichtigung der
vier zugrunde gelegten Kriterien ver-
tretbar.

Als rechnerunterstiitztes Verfahren liegt

das NIOSH-Verfahren von 1981 bei-
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spielsweise als Bestandteil des wissens-
basierten Systems ErgonEXPERT (Laurig
et al., 1994}, das in Abschnitt 8.8 naher
beschrieben wird, oder als Version fir
Macintosh-Rechner (McCrobie, 1994)

VOr.

8.7.2 NIOSH-Verfahren von 1991

In einer 1991 abgeschlossenen erwel-
terten Version des NIOSH-Verfahrens
(Revised NIOSH) (Waters et al., 1993}
wurden einige Einschrénkungen des
Verfahrens von 1981 beseitigt. So wur-
den beispielsweise Fakforen in die Be-
rechnungsformel miteinbezogen, die
asymmetrische Bewegungen und unter-
schiedliche Kopplungsbedingungen zwi-
schen H&nden und Gegenstand berick-
sichtigen.

Das erweiterte NIOSH-Verfahren unter-
liegt danach noch folgenden Einschrén-

kungen (Waters et al., 1993):
O beidha@ndiges Heben der Last

[ langsame, gleichférmige Hub-
bewegung

[J keine Einschrankung der Bewegungs-
freiheit der ausfihrenden Person

[J ausreichende Haftung zwischen
Fuben der Person und Standfléche

O normale Umgebungsbedingungen



Des weiteren wird die Annahme getrof-
fen, dab langsames, gleichmabiges Ab-
sefzen einer Last gleich dem oben be-
schriebenen Heben einer Last angesehen
werden kann. Das Heben beziehungs-
weise das Absetzen von Lasten ist die
Haupttatigkeit der ausfihrenden Person,
Nebentatigkeiten kommen nur in sehr
geringem Mabe vor; sie werden bei der
Anwendung des Vertahrens nicht berick-
sichtigt.

Mit der folgenden Gleichung wird mit
diesem Verfahren das sogenannte

., Recommended Weight Limit {(RWL}"
berechnet. Der Begriff ,,Recommended
Weight Limit" kann dabei als ,,Empfoh-
lenes maximales Lastgewicht'’ oder als
., Grenzlast’' bezeichnet werden.

RWIL [kg] = |
LC - HM - VM - DM - AM - CM - FM

Hierbei haben die einzusetzenden Fakto-
ren folgende Bedeutung:

LC = lastkonstante = 23 kg. Bei idealen
Arbeitsbedingungen nehmen die im fol-
genden beschriebenen Multiplikatoren
den Wert 1 an und die Lastkonstante be-
schreibt fur diesen Foll das maximel zu

hebende Gewicht.

HM = Horizontal-Multiplikator = %é ,
H

wobei H = horizontaler Abstand zwi-
schen dem Mittelpunkt zwischen den

VM

DM

AM

CM

Sprunggelenken und den den Gegen-
stand greifenden Handen in cm zu Be-
ginn und/oder am Ende der Hebetétig-
keit. H ist auf Werte zwischen 25 cm
und 63 cm beschrankt. Sofern der Ab-
stand weniger als 25 cm betrégt, ist

H = 25 cm zu setzen.

Vertikal-Multiplikator =
1 —0003-1V—=751,

wobei V = vertikaler Abstand zwischen
der Standfléche der Person und den den
Gegenstand greifenden Hénden in cm zu
Beginn und/oder am Ende der Hebetatig-
keit. V ist auf Werte zwischen O cm und
175 cm beschrénkt.

4,5

_—

D

Distanz-Multiplikator = 0,82 +

wobei D = vertikal zurickgelegter Hub-
weg in cm. D wird ouf Werte zwischen
25 em und {175 — V) cm beschranki.
Bei Hubwegen, die weniger als 25 cm
betragen, wird D auf 25 cm festgelegt.

Asymmetrie-Multiplikator =
1 — 0,0032 - A,

wobei A = Asymmetriewinkel in Grad,
der dos Verdrehen des Kérpers aus der
Sagittalebene wahrend der Ausfihrung
zu Beginn und/oder am Ende der Tétig-
keit beschreibt (siehe Abbildung 47). Der
Giltigkeitsbereich des Asymmetriewinkels
liegt zwischen 0° und 135¢°.

Kopplungs-Multiplikator {aus Tabelle 43,
sieche Seite 152}, der die Greit- bzw.
Kopplungsbedingungen zwischen Han-
den und Gegenstand beschreibi.
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Tabelle 43.

Kopplungs-Mulfiplikater CM fir unterschiedliche Kopplungsbedingungen zwischen den
Handen und dem Gegenstand {Waters et al., 1993)

Kopplungsbedingung ’ Kopblungs—f\/\ulﬁpliko‘ror CM
V. < 75 em V.= 75cm
gut 1,00 1,00
mittel 0,95 1,00
schlecht 0,20 0,20
For die Ausprégungen ,,gut’’, ,, mittel”’ Mittel:

und ,,schlecht’” werden folgende Annah-

men getroffen:

GUT:

[1 Die Behalter sind quaderférmig und
gut gestaltet, die Oberflache ist glaft
und rutschfest, die Breite befragt

=< 40 cm, die Hdhe = 30 cm.

[] Es sind gut gestaltete Gritfe oder
Aussparungen vorhanden oder der Ge-
genstand kann mit einem Umfassungs-
griff gehalten werden.

Griffe: Durchmesser 1,2 cm bis 3,8 cm;
Ldnge = 11,5 cm; Hand-Freiraum

= 5 cm, zylindrische Form und glotte,
rutschfeste Oberflache

Aussparungen: Héhe = 3,8 cm, Lange
= 11,5 cm, Hond-Freiraum = 5 cm,
halb-ovale Form, glatte, rutschieste

Oberflache, Wandstérke = 1,1 cm
152

[J Die Behalter sind quaderférmig und
gut gestaltet, die Oberflache ist glatt
und rutschfest, die Breite betragt

= 40 cm, die Hdhe = 30 cm, aber:
Griffe oder Aussparungen sind schlecht
gestaltet

[ sonstige Gegenstande, die mit einer
Fingerkrommung von ca. 20° gehalten
werden kénnen

Schlecht:

[J schlecht gestaltete quaderfdrmige
Gegensténde, deren Breite > 40 cm
oder Héhe > 30 cm ist, die eine rauhe
oder rutschende Oberfléche besitzen,
die scharfe Kanten, asymmetrische oder
instabile Gewichtsverfeilung aufweisen
oder den Gebrauch von Handschuhen
erfordemn

1 sonstige, schwer zu handhabende
Gegensténde




FM = Frequenz-Multiplikator (aus Tabelle 44),
der die Haufigkeit des Hebens in Abhén-
gigkeit von der Gesamtarbeitsdauer und
des vertikalen Abstands zwischen Siand-
flache der Person und den den Gegen-
stand greifenden Hdanden beschreibt. Es
werden lediglich Frequenzen zwischen
0,2 Hiben/Minute und einer vom vertika-
len Abstand und der Tatigkeitsdauer ab-

Tabelle 44.

ha&ngigen maximalen Frequenz berick-
sichtigt. Hublrequenzen, die Uber der
maximalen Frequenz liegen, wird der
Frequenz-Multiplikater O zugeordnet.
{Anmerkung: Auf diese Weise ergibt sich
fur das RWL ebenfalls ein Wert von

0 kg. Das bedeutet, dab die Tatigkeit in
der vorliegenden Art nicht ausgefthrt
werden sollte.}

Frequenz-Multiplikator FM in Abhdngigkeit von der Arbeitsdauer und vom vertikalen Abstand
(Waters ef al., 1993)

Hub- Frequenz-Mutltiplikator FM
frequenz F
(1/min] Arbeitsdauer
=1lh ITh-2h 2h-8h
V< /S5em|iVE/S5em (VL /S5em [ V2 75em V< /5em |V =75cem

=0,2 1,00 1,00 0,95 0,95 0,85 0,85
0,5 0,97 0,97 0,92 0,92 0,81 0,81
] 0,94 0,94 0,88 0,88 0,75 0,75
2 0,91 0,91 0,84 0,84 0,65 0,65
3 0,88 0,88 0,79 0,79 0,55 0,55
4 0,84 0,84 0,72 0,72 0,45 0,45
5 0,80 0,80 0,60 0,60 0,35 0,35
5 0,75 0,75 0,50 0,50 0,27 0,27
7 0,70 0,70 0,42 0,42 0,22 0,22
8 0,60 0,60 0,35 0,35 0,18 0,18
9 0,52 0,52 0,30 0,30 0,00 0,15
10 0,45 0,45 0,26 0,26 0,00 0,13
11 0,41 0,41 0,00 0,23 0,00 0,00
12 0,37 0,37 0,00 0,21 0,00 0,00
13 0,00 0,34 0,00 0,00 0,00 0.00
14 0,00 0,31 0,00 0,00 0,00 0,00
15 0,00 0,28 0,00 0,00 0,00 0,00
> 15 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00
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Bei der Ermittlung des Frequenz-Multi-
plikators missen folgende Besonderhei-
ten beachtet werden:

[] Die Anwendung der Kategorie

. Arbeitsdaver = 1 h"' erfordert, dab
nach der Ausfihrung einer Téatigkeit eine
Erholungsdauer folgen mub, die dem
1,2fachen der Tatigkeitsdauer entspricht.
For den Fall, dab eine entsprechende Er-
holungsdauer nicht vorhanden ist, son-
dern eine weitere Tatigkeit nach kirzerer
Erholungsdauer ausgetthrt wird, werden
die Tatigkeitszeiten addiert. Uberschrei-
tet die so errechnete Gesamtiatigkeits-
zeit eine Stunde, wird der Frequenz-
Multiplikator aus Kategorie 2 (1 h - 2 h)
ermittelt.

[] Bei der Tatigkeitsanalyse wird ein Be-
obachtungszeitraum von 15 Minuten zur
Ermittlung der Hubfrequenz zugrunde
gelegt. Innerhalb dieser 15 Minuten soll
es zu keiner Unterbrechung der Tatig-
keit kommen. Tatigkeiten, die nicht konfi-
nuierlich Ober 15 Minuten ausgefGhrt
werden, erfordern eine spezielle Ermitt-
lung des Frequenz-Multiplikators. Hierbei
wird die Hubfrequenz pro Minute wah-
rend der AusfUhrung der Tétigkeit ermit-
telt und auf den Beobachtungszeitraum
von 15 Minuten umgerechnet.

Beispiel:
Eine Tatfigkeit besteht wechselweise aus
sechsminUtigen Arbeitsperioden und drei-
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minUtigen Erholungspausen. Innerhalb
des Beobachtungszeitraumes von 15 Mi-
nuten wird die Hebetdtigkeit nur zwélf
Minuten lang ausgefGhrt. Die Hubfre-
quenz wdhrend der Austohrung der
Tatigkeit wird zu drei Hiben/Minute er-
mittelt. Die Gesamthubrate innerhalb der
zwdlfminGtigen Tatigkeitsdaver betragt
also 12 - 3 = 36 Hibe. Bezogen auf
den Beobachtungszeitraum von 15 Mi-
nuten ergibt sich entsprechend eine
Hubfrequenz F von 36 Hiben/15 Minu-
ten, also 2,4 Hibe/Minute.

1 Die Kategorie ,,Arbeitsdauer

1 h-2h" hat zur Auflage, daB der
Tatigkeitsdaver eine Erholungsdauer fol-
gen mub, die dem O,3fachen der Tatig-
keitsdauer entspricht. Werden beispiels-
weise 2 h ununterbrochen Lasten ge-
hoben, mub nach Ablauf der zwei Stun-

“den eine 36minitige Erholungspause fol-

gen. Werden diese 36 Minuten nicht
eingehalten und es wird eine weitere
Tatigkeit aufgenommen, so mub der ent-
sprechende Frequenz-Multiplikator aus
Kategorie 3 (2 h - 8 h) ermittelt wer-
den.

Bei der Beschreibung einiger Parameter
fallt aut, daB sowohl Entternungen zu
Beginn als auch am Ende der Tatigkeiten
relevant sind. Zur Bestimmung des

., Recommended Weight Limit"’ sollten
deshalb beide Stellungen analysiert wer-
den, wobei das Ergebnis mit geringerer



Grenzlast (belastenderer Tatigkeitsanteil)  plikator VM, den Distanz-Multiplikator

in die weitere Berechnung mit eingeht. DM und den Asymmetrie-Multiplikator
AM ist der Zusammenhang zwischen

Zusatzlich zu den zuvor gegebenen Be-  den Multiplikatoren und den jewelligen

stimmungsgleichungen fur den Horizon- BestimmungsgréBen in Tabelle 45 an-

tal-Multiplikator HM, den Vertikal-Mulii-  gegeben.

Tabelle 45:
Tabellarische Auflistung des Horizontal-Multiplikators HM, des Vertikal-Multiplikators VM,
des Distanz-Multiplikators DM und des Asymmetrie-Multiplikators AM

H CHM v vM D DM oA ] AM
[em] ST o feml | o fem] o 11 [Grad]

= 25 1,00 0 0,78 = 25 1,00 Q 1,00
28 0,89 10 0,81 30 0,97 15 0,95
30 0,83 20 0,84 40 0,93 30 0,90
32 0,78 30 0,87 50 0,21 45 0,86
34 0,74 40 0,90 60 0,90 60 0,81
36 0,69 50 0,93 /0 0,88 75 0,76
38 0,66 60 0,96 80 0,88 %0 0,71
40 0,63 70 0,99 o0 0,87 105 0,66
42 0,60 75 1,00 100 0,87 120 0,62
44 0,57 80 0,99 110 0,86 135 0,57
46 0,54 20 0,96 120 0,86 >135 0,00
48 0,52 100 0,93 130 0,85
50 0,50 i10 0,20 140 0,85
52 0,48 120 0,87 150 0,85
54 0,46 130 0,84 160 0,85
56 0,45 140 0,81 170 0,85
58 0,43 150 0,78 175 0,85
60 0,42 160 0,75 >175 0,00
63 0,40 170 0,72

> 63 0,00 175 0,70

>175 0,00
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Nach der Bestimmung des ,,Recom-
mended Weight Limits” kann eine Kenn-
zahl, der sogenannte ,,Lifting Index”,
gebildet werden, mit dessen Hilfe ein
Vergleich der Belastungen an unter-
schiedlichen Arbeitsplétzen oder bei
unterschiedlichen Hebetdtigkeiten ge-
macht werden kann. Ein Lifting Index,
der den Wert 1 Uberschreitet, zeigt dem
Anwender, daB die zu manipulierende
Last das empfohlene maximale Last-
gewicht Uberschreitet und somit ge-
stalterische Mabnahmen eingeleitet wer-
den sollten.

Lastgewicht [kg]
Liffing Index LI =

Recommended Weight Limit
[kg]

Bei der Festlegung des ,,Recommen-
ded Weight Limit’" wurden folgende
biomechanische, physiologische und
psychophysikalische Kriterien beriick-
sichtigt:

[] Die Druckkraft auf die Bandscheibe
L5-S1 liegt unter 3400 N.

[J Der Energieumsatz beim Manipulie-
ren einer Last unferhalb des RWL wird
bei zwei- bis achistindiger Tatigkeit
unterhalb von 75 e¢m auf 13,0 kJ/min
und oberhalb von 75 cm auf 9,2 kJ/min
begrenzt. Bei kiirzerer Tatigkeitsdauer
(bis 1 h) werden héhere Werte von
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19,7 kJ/min {unter 75 cm) und
13,9 kd/min (Ober 75 cm) zugelassen.

[J Das Heben von Lasten beim RWL
wird von 75 % der weiblichen und
von 99 % der ménnlichen Arbeits-
personen als ausfohrbar empfunden.
Dies enfspricht bei einer Gesamt-
betrachtung 90 % des Gesamtkollek-
fivs.

Das NIOSH-Verfahren von 1991 liegt
von verschiedenen Autoren auch als
rechnergestitztes Verfahren vor. So
wurde beispielsweise von Garg (1993}
das ,,Revised NIOSH Guide Program
for Manual lifting”” und von McCrobie
(1994} der ,,NIOSH Lifting Calcula-
tor’” vorgestellt. Es ist weiterhin Bestand-
teil des in Abschnitt 8.7.7 beschriebe-

nen Programms ,, ErgonlIFT"",

8.7.3 Verfahren nach Entwurf
ISO/CD 10228 fur

Hebe- und Tragetdtigkeiten

Der Entwurt der International Organisa-
tion for Standardization 1ISO/CD 10228
vom Juli 1994 enthalt ein Verfahren

zur Ermittlung von Grenzlasten fir das
Heben und ein Verfahren zur Beurteilung
von Tragetdtigkeiten. Da die Verfahren
bisher nur im Entwurf beschrieben sind,
sind die aufgefthrten Werte als vorléu-
fig anzusehen.



8.7.3.1 Bestimmung von Grenzlasten
for das Heben

Das im ISO/CD 10228 (1994) be-
schriebene Verfahren zur Analyse von
Hebevorgdngen basiert auf dem in Ab-
schnitt 8.7.2 beschriebenen NIOSH-
Verfahren von 1991 (Waters et al.,
1993). Dabei werden — &hnlich dem
NIOSH-Verfahren — Randbedingungen
on das Verfahren gestellt:

O gleichmabige Bewegungsausfihrung,

(1 die Breite der zu hebenden Gegen-
stande betragt héchstens 0,75 m,

[1 uneingeschrankte Bewegungs- und
Haltungsmaglichkeit (keine beengten
Raume),

(] gute Haftbedingungen zwischen
Schuhen und Untergrund und

(1 kein EinfluB durch klimatische Bedin-

gungen.

Folgende Gleichung zur Berechnung der
Lastgrenze {Recommended Limit) liegt
dem Verfahren zugrunde:

m<25kdkhkk kzk

S a T g

Die gegebenen Variablen haben dabei
folgende Bedeutung:

m = Grenzlast in kg
0,25

ky = Horizontal-Koeffizient =

i

d

wobei d = horizontaler Abstand zwi-
schen dem Mittelpunkt zwischen den
Sprunggelenken und den den Gegen-
stand greifenden Héanden in m

k, = Vertikal-KoeHizient =
1 —-0,3-10,75—hl,

wobei h = vertikaler Abstand zwischen
der Standilache der Person und den den
Gegenstand greifenden Héanden in m

0,045

k, = Distanz-Koeffizient = 0,82 +
s

wobei s = vertikal zurickgelegter Hub-
weg in m vom Anfang der Hubbewegung
bis zum Ende

ke = Asymmetrie-Koetfizient =

1 — 0,0032 - g,
wobel @ = Asymmetriewinkel in Grad

ke = Frequenz-Koeffizient {aus Tabelle 46,
siehe Seite 158), der sich aus der durch-
schnittlichen Haufigkeit des Hebens pro
Minute ergibt

k, = Creifbedingungs-Koeffizient {aus Tabel-
le 47, siehe Seite 158), der die Qualitat
der Greitmdglichkeiten angibt

Hierbei muB folgendes beachtet werden:

[J Wenn die Dauver der Hebetdatigkeit
kleiner als eine Stunde pro Tag ist und
sich danach eine Pause von mindestens
120 % der Tatigkeitsdouver anschlielt,
werden die Koeflizienten aus der letzfen
Spalte entnommen.

157



8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

Tabelle 46:
Frequenz-Koeffizient k; (ISO/CD 10228, 1994)
~Hub- - | F.reQuenzz;Kdeffiiienf" S
frequenz F : e .
[1/min] [ Arbeitsdaver - -
Ll 2:8h [ 12 | <ih
=02 0,85 0,95 1,00
| 0.75 0.88 0.94
2 0,65 0,84 0,91
4 0,45 0,72 0,84
8 0,18 0,35 0,60
12 0,00 0,211 0,37
15 0,00 0,00 0,281

Wbei h < 0,75 m: k — 0,00

Tabelle 47:

Greitbedingungs-Koeffizient kg fir unterschied-
liche Greifbedingungen zwischen den Hénden
und dem Gegenstand (ISO/CD 10228, 1994)

Greifbe: | Greifbedingungs-Koeffizient kg
dingung- - TTE e
AR V<0,75m V.2 0,75m"
gut 1,00 1,00
mittel 0,95 1,00
schlecht 0,20 0,90

[J Bei einer Tatigkeitsdauer von ein bis
zwei Stunden pro Tag fir Hebetatig-
keiten und einer Pausendauer von min-
destens 30 % der Tatigkeitszeit des
Hebens wird der Koeffizient aus der
mitileren Spalte entnommen. Dies trifft

158

auch dann zu, wenn die Tatigkeitsdaver
for Hebevorgange geringer als eine
Stunde ist und die anschliebende Pause
weniger als 120 % dieser Tatigkeits-
daver entspricht.

O Bei einer Tatigkeitsdaver Ober zwei
Stunden oder bei Téatigkeiten bis zu zwei
Stunden mit einer Pausendaver, die ge-
ringer als 30 % dieser Tatigkeitsdauer
ist, wird der Koeffizient aus der ersten
Spalte enthommen.

Hierbei sind die Greifbedingungen fol-
gendermaben definiert:

gut:

wenn der Gegenstand durch Umfassen
von Griffen oder durch vorhandene
Greitmulden gut erfabt werden kann,
oder wenn der Gegenstand selbst ohne
starke Beugung oder ohne unginstige
Haltung des Handgelenks erfabt werden
kann

mittel:

wenn der Gegenstand Griffe oder Greif-
mulden aufweist, die nicht den Anforde-
rungen fUr gute Greifbedingungen ent-
sprechen, oder wenn der Gegenstand
mit 20° angewinkelten Hénden umfabt
werden kann

schlecht:
wenn die Kriterien fir gute und mittlere
Greifbedingungen nicht erfullt sind.



Lasten, die den empfohlenen Grenzwert
von 25 kg Uberschreiten, sollten Ausnah-
men sein. Auch dann, wenn die empfoh-
lenen Grenzwerte Uberschritten werden,
sollten sichere Arbeitsbedingungen ge-
wdahrleistet sein. Dies kann dadurch er-
reicht werden, dab gesunde und trai-
nierte Personen eingesetzt werden.
Allerdings sollte unter allen Umstéanden
ein Wert von 40 kg nicht Gberschritten
werden.

8.7.3.2 Verfahren zur Beurteilung
von Tragetdtigkeiten

Zus&izlich zu dem oben beschriebenen
Verfahren zur Beurteilung von Hebe-
tatigkeiten werden in dem 1SO-Entwurf
Grenzwerte fir das Tragen von lasten
gegeben. Hierbei wird die wahrend
einer Stunde beférderte kumulative Mas-
se der Gegensténde als Beurteilungs-
kriterium herangezogen. Die Grenzwerte
sind in Abh&ngigkeit der zuriickzulegen-
den Tragedistanz in Tabelle 48 ange-
geben. Sie gelten jedoch nur bei guten
Arbeitsbedingungen und chne Berlck-
sichtigung klimatischer Einflisse. Bei
schlechten Arbeitsbedingungen oder un-
gUnstigen klimatischen Einflissen sollten
die in der Tabelle gegebenen Werte um
mindestens 1/3 verringert werden. Die
kumulative Masse sollte 10 000 kg/Tag
nicht Uberschreiten.

Tabelle 48:
Empfchlene Grenzwerte fir kumulative Massen

beim Tragen von Lasten {ISO/CD 10228, 1994)

. Trage- ‘moximale kumulative Mdsse:
distenz [m] ‘ v )
; kg/min. | kg/Stunde | - kg/Teg
’ {Schicht-
dauer =
| - 8h)
20 12,5 750 6 000
10 25 1 500 10 000
4 50 3 000 10 000
2 75 4 500 10 000
] 120 7 200 10 000

8.7.4 BOSCH-Verfahren

Ein bei der Firma BOSCH entwickeltes
Berechnungsverfahren zur Ermittlung von
Grenzkraften beim manuellen Lastenum-
setzen (Berger und Jenner, 1984) be-
ricksichtigt folgende EinfluBgroben:

[1 Geschlecht

{0 Art der Ausfihrung der Tatigkeit
{einhandig oder beidh&ndig)

[1 Greifentfernung
1 Beuge- und Bickvorgénge
[J Belastungshaufigkeit

(1 Belastungsdauer
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[J Trainiertheit und Fignung der aus-
fuhrenden Person

[ Greithohe

Der Anwendungsbereich des Verfahrens
ist bei Frauen auf Krafte zwischen 15 N
und 150 N und bei Mé&nnem auf Krafte
zwischen 15 N und 400 N beschréankt.
Mit Hilfe der folgenden Gleichung wird
eine Grenzkraft Fg, berechnet:

For = Ko+ Ke - Kgy - Kpg = Ky Kiyp + Froax
Fur die Analyse der Tatigkeiten steht ein
Arbeitsblatt zur Verfigung, das dem An-
wender die einzelnen Faktoren der Be-
rechnungsformel erlautert.

Der Faktor K¢ bericksichtigt sowohl das
Geschlecht der ausfihrenden Person als
auch die Art der Ausfohrung (einhéndig
oder beidhandig). Die entsprechenden
Foktoren sind aus Tabelle 49 zu entneh-
men.

Zur Beschreibung der Greifentfernung
stehen drei Bereiche zur Verfigung [nah,
mittel, fern). Der fir den jeweiligen Falll

einzusetzende Faktor K¢ in Abhangigkeit
der Entfernung ist in Abbildung 49 dar-
gestellt,

Abbildung 49:

Fakfor K¢ fur Greitentfernungsbereich,
von der Fulispitze aus gemessen
(Berger und Jenner, 1984)

1600

1400

1200

1000

Tabelle 49:
Faktor Kg tor Geschlecht und Art der Ausfohrung der Tarigkeit (Berger und Jenner, 1984)
- Mdnner Fraven
einhandig beidhandig " einhandig - beidhandig
Faktor Kg ] 0,65 1,3
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Durch die Fakioren Kg; und Kg, wird die
Haufigkeit von Beuge- und Bickvor-
gangen innerhalb eines definierten Tatig-
keitszeitraums berlcksichtigt. Als Beugen
(Kg ) gilt eine Tatigkeit, bei der die nied-
rigste Greithdhe unter 700 mm liegt. Be-
findet sich die niedrigste Greifhéhe unter
300 mm, so mub zusdatzlich zum Beugen
auch ein Bicken (Kg,) analysiert werden
(ansonsten ist Ky, = 1}. Die zur Berech-
nung der Grenzkraft einzusetzenden
Faktoren Kg, und K, sind aus Tabelle 50
ersichtlich.

Durch den Faktor K; kénnen unterschied-
liche Anforderungen beziglich der kor-
perlichen Leistungsfahigkeit (Trainiertheit
und Eignung) innerhalb der verschiede-
nen Bereiche eines Betriebes berbcksich-
tigt werden. Fir folgende Bereiche wer-
den Werte fir K; angegeben:

Tabelle 50:

Bereiche, in denen:

(J auf hohe korperliche Leistungsféhig-
keit besonderer Wert gelegt wird
= KT - ],4

[ eine mittlere kérperliche Leistungs-
fahigkeit verlangt wird (normaler
Planungswert)

:KT:-I

[ die kérperliche Leistungsfahigkeit eine
untergeordnete Rolle spielt

= KTZ 0,7

Um den Faktor Ky for die Haufigkeit
und die Dauer der ,,Kraftanstrengungen’’
zu bestimmen, mub zuvor der Faktor D
Uber die Daver ermittelt werden. Hierzu
stehen drei Bereiche fur die Dauver der
Kraftanstrengung zur Verfigung; sie sind
aus Tabelle 51 {S. 162) zu entnehmen.

Faktor Kgy for das Beugen und Faktor Kgp 10r das Bicken in Abhangigkeit der Haufigkeit

je Tatigkeitszeitraum (Berger und Jenner, 1984)

Greithéhe Héuﬁgkeifdver Beuge- und B(Jc’kvo,rgé'ng‘e je Té‘rigkfe:i_fszeé‘rroumk |

{mm) | i : | : P | : |
0-150 | 151-300 | >300 | 0-250 | 251-500 | > 500

Beugen {Kg1) ] 0,95 0,9 1 0,95 0,9

Bicken (Kgp) 1 0,9 0,85 ] 0,9 0,85
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Tabelle 51:
Faktor D zur Beriicksichtigung der Daver der
Kraftanstrengung (Berger und Jenner, 1984}

Nachdem der Faktor D ermittelt worden
ist, wird das Produkt zwischen den Fak-

toren D und H gebildet, wobei der
Faktor H die Haufigkeit der Kraftan-
strengungen innerhalb eines definierten
Tatigkeitszeitraums {vier oder acht

“Daver der Kroﬂons*rengung Fakior D

in Minuten MRS Stunden) ist. Der zur Berechnung der
' Grenzkraft relevante Faktor Kyp wird

< 0,04 | h o

= 004 bis < 0,08 5 dann durch die Anwendung des

= 008 bis = 1,15 3 Nomogramms in Abbildung 50 er-

mittelt. Hierbei ist darauf zu achten,
daB die dem jeweils entsprechenden
Tatigkeitszeitraum zugehdrige Gerade
verwendet wird.

Dauer der Kraf‘anstrengung in min |

© Faktor D ®—

> 0,04 bis <0.08
. =0,08bis 0,15

<OO4- 1
2

3

Abbildung 50:
Nomogramm zur Ermittlung
des Faktor Kyp for die
Haufigkeit und die Daver
der Kraftanstrengung
(Berger und Jenner, 1984
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Der Fakior F_ ., der die Maximalkraft
beim einhdndigen Heben in Abhangig-
keit des Greithohenbereichs beschreibt,
bildet die Basis zur Ermittlung der Grenz-
kraft; die vorher genannten Fakforen wir-
ken auf diesen Faktor in der Regel ein-
schréinkend (Ausnahme: hohe Leistungs-
fahigkeit und beidhéndige Tatigkeit]. In
Tabelle 52 sind diese Maximalkrafte F,
angegeben.

Tabelle 52:
Maximalkraft F .. in Abh&ngigkeit der
Greithéhe (Berger und Jenner, 1984}

Gre}ifhéhenvbe_reic‘he inmm | Fog in Né\)v’roh _'
> 1 400 bis = 1 600 150
> 900 bis = 1 400 200
> 800 bis= 900 225
> 600 bis = 800 250
> 400 bis = 600 300
L = 400 350

Zusétzlich zu den bisher genannten Fak-
toren wird die Grenzkraft fir den Fall,
daB die Dauer der Kraftanstrengung
mehr als 0,04 min betragt und ein
standiger Greifabstand von mehr als
300 mm oder eine standige Greifhéhe
Uber 1500 mm vorliegt, weiter reduziert.
In diesen Féllen wird die ermittetie
Grenzlast Fg, in folgender Weise auf
den Wert F'i5, korrigiert:

Manner:
einhandig Floo =Fs — 18N
beidhandig Foo = Fo — 36 N
Frauen:
einhandig oo = Fs, — 15N
beidhandig Fo = Fs, — 30N

Aufgrund der bei der Firma BOSCH be-
stehenden innerbetrieblichen Grenzwerte
fur zyklisch wiederkehrende Arbeiten
darf eine Kraft — unabhéngig von der
durch dieses Verfahren berechneten
Grenzkraft — von 150 N fur Frauen
(entspricht einer Last von ca. 15 kg) und
400 N for Manner {entspricht einer Last
von ca. 40 kg) nicht Uberschritten wer-
den (Berger und Jenner, 1984).

8.7.5 REFA-Verfahren
Fine dem BOSCH-Verfahren édhnliche

Berechnungsvorschrift zur Ermittlung von
Grenzlasten bei Hebetatigkeiten stellt
ein vom REFA-Fachausschub Chemie
{REFA, 1987) entwickeltes Verfahren
dar. Hierbel handelt es sich um eine
Weiterentwicklung der Verfahren nach
Siemens (1969), Burandt (1978} und
einem vom Verein Deutscher Ingenieure
verdffentlichten Verfahren (VDI, 1980).
Das VDI-Verfahren zeigt in einigen Punk-
ten zwar geringe Unterschiede gegen-
Uber dem REFA-Verfahren {z.B. genaue-
re Beriicksichtigung des Alters oder Be-
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8 Bewerfungs- und Beurteilungsverfahren

rucksichtigung der maximalen Halte-
daver), soll aber wegen der ansonsten
vorhandenen grofen Ahnlichkeit an
dieser Stelle nicht weiter beschrieben
werden.

Folgende Definition des Handhabens
von lLasten liegt dem REFA-Verfahren zu-
grunde {REFA, 1987):

,,Unter dem Handhaben von lasten wird
hier die Transportarbeit verstanden, die
beim manuellen Greifen und Anheben
bzw. Absetzen von Lasten definierbarer
Groben ohne mechanische Hilfe verrich-
tet wird. Die Verrichtung weist einen
konfinuierlichen Bewegungsablauf mit
mabiger Bewegungsgeschwindigkeit auf.
Der Vorgang darf von statischer Halte-
arbeit nicht mehr als drei Sekunden
unferbrochen sein. Der ermittelte Grenz-
wert wird als Grenzlast bezeichnet.”’

Bei der Anwendung dieses Verfahrens
missen einige Einschrankungen berick-
sichtigt werden, die im folgenden be-

schrieben sind:

! Die Ausfthrung der Tatigkeiten
mub gleichmabig und darf |, nicht mit
Schwung’’ erfolgen.

] Die Kraftubertragung zwischen Fiben
und Standfléche mub ausreichend ge-
wahrleistet sein, so dab die last ,,pro-
blemlos aufgenommen werden kann”’.
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O Der Kérper dart sich bei der Aus-
Ubung der Tétigkeiten nicht in einer
Zwangshaltung befinden; es mub eine
,natirliche” Kdrperhaliung gewéhrleistet
sein.

[J Die Umgebungsbedingungen missen
so sein, dab sich dadurch bei der Aus-
Ubung der Tatigkeiten keine zusatzliche
Belastung ergibt.

Die Berechnungsvorschrift zur Ermittlung
der Grenzlast beinhaltet zwei Stufen. In
der ersten Stufe wird die individuelle
Maximalkraft anhand von Faktoren er-
mittelt, in denen der Einflub der durch-
schnittlichen Maximalkraft, des Ge-
schlechts und des Alters, der Trainiert-
heit, der Anzahl der hebenden Personen
und der Art des Hebens (einhéndig oder
beidhandig} beriicksichtigt ist. Dabei
wird unter der individuellen Maximalkraft
F. die unter grébtméglicher willentlicher
Anstrengung erreichbare Kraft verstan-
den. Die Formel zur Ermittlung der indivi-
duellen Maximalkraft und die relevanten
Faktoren werden im folgenden beschrie-
ben.

Fi[N]ZFN'kA'kB'kc'kD

ENE

Die Normalkraft Fy ist die durchschnitt-
liche Maximalkratt von Mannern im Alter
zwischen 20 und 30 Jahren {die Zahlen-
werte sind in Tabelle 53 auf Seite 166



angegeben). Die Maximalkraft ist ab-
hdangig von verschiedenen tatigkeitsbe-
dingten Einflubfaktoren wie der verti-
kalen Grifthohe zu Beginn der Tatfigkeit,
der vertikalen Grilthéhe am Ende der
Tatigkeit, der maximalen Hohe der Be-
wegungsbahn beim Heben Uber ein Hin-
dernis und der Griffentfernung zwischen
Kérpermittelachse und Last beim An-
heben oder beim Absetzen. Bei Tatig-
keiten mit wechselnden Griffentfernun-
gen werden die Fy-Werte {ir jeden Fall
ermittelt und der Mittelwert gebildet. Bei
unterschiedlichen Griffentfernungen zwi-
schen Anheben und Absetzen der Last
wird die grébere Griffentfernung zur Be-
stimmung der Normalkraft Fy gewdahlt.
For den Fall, dab bei einer Tatigkeit ver-
anderliche Griffthéhen auftreten (z.B.
beim Umstapeln auf Paletten), wird die
Normalkraft {Ur den ersten und den letz-
ten Stapelhub bestimmt und gemitielt.
Kommen innerhalb dieser Téatigkeiten
Grifthdhen unter 70 cm vor, werden von
der ermittelten Normalkraft 10 % abge-
zogen. Die Werte der Normalkraft in
Abhangigkeit der oben beschriebenen
EinfluBgréBen kédnnen aus Tabelle 53
entnommen werden. Die hierzu erforder-
liche Angabe Uber die Griffentfernung
von der Kérperldngsachse wird aus Ab-
bildung 51 abgelesen.

Die so bestimmte Normalkratt Fy wird
mit den Gewichtungsfakioren ky, ks, ke
und ky multipliziert.

Abbildung 51:

Entternungsbereiche zwischen
Greifposition der Hénde am Gegenstand
und Kérperldngsachse (REFA, 1987)

mittet nah

weit

ka:

Der Fakfor k, beinhaltet die Einflubgré-
Ben Alter und Geschlecht. Die einzelnen
Gewichtungszahlen kénnen aus Tabelle
54 (siche Seite 167) entnommen wer-
den. Bei der Analyse einer Arbeitsgrup-
pe wird der Fakfor fir den Mitarbeiter
mit dem niedrigsten Wert ermittelt.
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8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

Tabelle 53:
Normalkraft Fry [N] in Abhangigkeit der Kérpergrébe [ecm], der Griff-Ausgangshshe [cm], der Griff-

Fndhahe [em] und den Griffentfernungsbereichen nah (n), mittel {m) und weit {w) aus Abbildung 51
REFA, 1987)

GrifftFrdhshe fem] |~ _ Normalkraft [N] . |
w 200 | 200 | 200 | 200 | 200 | 200 | 200 | 200 | 200 | 200
160 | 180 | m 250 | 250 | 250 | 250 | 250 | 250 | 250 | 250 | 250 | 250
n 350 | 350 | 350 | 350 | 350 | 350 | 450 | 450 | 400 | 400
w 200 | 200 | 200 | 200 | 200 | 200 | 200 | 200 | 200 | 200
140 | 160 | m 350 | 350 | 350 | 350 | 350 | 350 | 350 | 350 | 350 | 250
n 500 | 550 | 550 | 550 | 500 | 450 | 550 | 650 | 400 | 2400
w 250 | 250 | 250 | 250 | 250 | 250 | 250 | 250 | 200 | 200
120 | 140 | m 400 | 400 | 400 | 400 | 400 | 400 | 400 | 400 | 350 | 230
n 650 | 650 | 600 | 600 | 550 | 500 | 600 | 700 | 400 | 400
w 300 | 300 | 300 | 300 | 300 | 250 | 250 | 250 | 200 | 200
100 | 120 | m 400 | 400 | 400 | 400 | 400 | 400 | 400 | 400 | 350 | 250
n 650 | 650 | 600 | 650 | 550 | 500 | 400 | 600 | 400 | 400
w 350 | 350 | 300 | 300 | 300 | 300 | 250 | 250 | 200 | 200
90 | 100 | m 450 | 450 | 450 | 450 | 400 | 400 | 400 | 400 | 350 | 250
n 850 | 900 | 900 | 650 | 650 | 500 | 550 | 600 | 600 | 400
w 350 | 350 | 300 | 300 | 300 | 300 | 250 | 250 | 200 | 200
80 | 90 | m 450 | 450 | 450 | 450 | 450 | 400 | 400 | 400 | 350 | 250
n | 1050 | 1100 | 1100 | 1050 | 1000 | 500 | 550 | 600 | 550 | 400
w 400 | 400 | 350 | 350 | 300 | 300 | 250 | 250 | 200 | 200
70 | 80 | m 550 | 550 | 500 | 500 | 450 | 400 | 400 | 400 | 350 | 250
n | 1200 | 1250 | 1300 | 1300 | 900 | 500 | 550 | 600 | 600 | 400
w 450 | 450 | 450 | 350 | 300 | 300 | 250 | 250 | 200 | 200
60 | 60 | m 600 | 600 | 600 | 500 | 450 | 400 | 400 | 400 | 350 | 250
no | 1250 | 1300 | 1350 | 1250 | 900 | 500 | 550 | 600 | &0C | 400
w 550 | 550 | 450 | 350 | 300 | 300 | 250 | 250 | 200 | 200
40 | 40 | m 700 | 700 | 600 | 500 | 450 | 400 | 400 | 400 | 350 | 250
no | 1250 | 1250 | 1250 | 1250 | 900 | 500 | 550 | 600 | 600 | 400
w 600 | 550 | 450 | 350 | 300 | 300 | 250 | 250 | 200 | 200
20 | 20 | m 700 | 700 | 600 | 500 | 450 | 400 | 400 | 400 | 350 | 250
no | 1250 | 1250 | 1250 | 1250 | 900 | 500 | 550 | 600 | 400 | 400
0 4
> 165 20 | 40 | 60 | 80 | 90 | 100 | 120 | 140 | 160 | 180
< 165 N 20 | 40 | 60 | 70 | 80 | 9o | 100 | 120 | 140 | 160
Kérpergrébe [cm] Griff-Ausgangshdhe [cm]
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Tabelle 54:
Gewichtungsfakror ky in Abhéngigkeit
von Alter und Geschlecht [REFA, 1987)

Alter Mdanner Fraven
15-18 0,70 0,50
19-35 1,00 0,60
36 - 45 0,95 0,55
46 - 55 0,85 0,50

> 55 0,80 0,40 -

kB:

Dieser Faktor bericksichtigt die als Trai-
niertheit bezeichnete kérperliche Verfas-
sung der Arbeitsperson und zeigt, an
welche Belostungen diese gewdhnt ist.

stark trainiert: 1,25
mittel trainiert: 1,00
schwach trainiert: 0,75

ke

Werden z.B. grobe lasten zu zweit ge-
hoben, so verringert sich die Maximal-
kraft des einzelnen, da Kérperstabilitat
und Koordinationsschwierigkeiten beim
Kraftautbau einen negativen Einflub be-
sitzen.

Handhaben alleine:
Handhaben zu zweit:

1,00
0,85

kD:

Beim Faktor ky wird bertcksichtigt, ob
eine Last einhandig oder beidhandig ge-
hoben wird. Bei der Festlegung dieses

Faktors wurde beachtet, dab beim ein-
handigen Heben mit ginstigen Greifbe-
dingungen grobere Lasten pro Hand
gehoben werden kénnen als beim beid-
handigen Heben.

0,60
1,00

einhdndiges Heben:
beidhandiges Heben:

Die so ermittelte individuelle Maximal-
kraft F; dient als Grundlage fir die in der
zweiten Stufe zu berechnende Grenz-
last G. Hierbei wird die individuelle
Maximalkraft mit weiteren Faktoren multi-
pliziert, die abhéngig von der Haufigkeit
der auszufuhrenden Lastenhandhabung,
der mitbewegten Rumpfmasse und von
zusdtzlich ausgetbten Nebentéatigkeiten
ist. Des weiteren wird der Fakior O,1 zur
Umrechnung von Kraft- in Massewerte
verwendet, wobei zur einfacheren
Handhabung eine auf 10 m/s? gerunde-
te Erdbeschleunigung g zugrunde gelegt
wird.

G[kg]:F]'O,]'kH'kR'kS

Hierbei haben die Fakioren k., ke und kg
folgende Bedeutungen und Zahlenwerte:

»

In diesem Faktor wird die innerhalb eines
Beurteilungszeitraums auftretende Héu-
figkeit von Kraftanstrengungen berick-
sichtigt. Hierbei ist der Beurteilungszeit-
raum eine Zeitspanne mit regelmabig
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8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

auftretenden Arbeitszyklen, in denen
Lasten gehandhabt werden. Warlezel-
ten und Tdtigkeitszeiten for Nebentatig-
keiten mit geringer Muskelbelastung sind
im Beurteilungszeitraum enthalten. Bei
der Analyse der Tatigkeiten empfiehlt es
sich, moglichst lange Beurteilungszeit-
rdume zu wéhlen, um so Belastungen,
die Gber den Arbeitstag verteilt anfollen,
besser berucksichtigen zu kénnen. Des
weiteren ist zu beachten, dab als Kraft-
anstrengung das ununterbrochene
Heben oder Senken von Lasten ange-
sehen wird. Demnach ist das Heben

Abbildung 52:

eines Gegenstandes Ober ein Hindernis
als eine Kraftanstrengung zu analysie-
ren; die Weglange bleibt dabei unbe-
ricksichtigt. FOr den Fall, daB eine Last
nach dem Anheben abgestitzt transpor-
tiert und am Ende der Transporisirecke
wieder abgesenkt wird, werden sowohl
das Anheben der Last als auch das Ab-
senken der Last als je eine Kraftanstren-
gung bewertet.

Die Zahlenwerte des Faktors ky und ein
Ablesebeispiel kdnnen aus dem Nomo-
gramm in Abbildung 52 obgelesen wer-

Nomogramm und Ablesebeispiel zur Ermitilung des Faktors fUr die Haufigkeit

der Kraftanstrengung ky (REFA, 1987)

Haufigkeit der Kraftanstrengungen pro Beurteilungszeitraum
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den. Der Faktor k; kann maximal den
Wert 0,7 annehmen. Dies bedeutet,
daB die avfzubringende Kraft zum
Heben dieser Grenzlast nicht groBer als
/0 % der individuellen Maximalkraft F,
werden kann. Eine Grenzlast, bei deren
Anheben 70 % der individuellen Maxi-
malkraft erforderlich sind, sollte jedoch
nur von Personen ausgefihrt werden,
die Uber ausreichende Ubung beim
Handhaben von Lasten verfigen. |st
diese Voraussetzung nicht gegeben, soll-
te die Grenzlast soweit reduziert wer-
den, dab beim Heben keine grébere
Kraft als 55 % der individuellen Maxi-
malkraft erforderlich ist.

ke:

Treten bei der Manipulation von Lasten
Grifthdhen auf, die geringer als 70 cm
sind und werden die darauf zuriickzu-
fohrenden Rumpfbewegungen innerhalb
einer Zeitspanne von fOnf Minuten haufi-
ger als einmal ausgefthrt, so ist der Fak-
tor fir das mitbewegte Rumpfgewicht ke
zu berUcksichtigen. Dabei wird jedes
Beugen und Aufrichten des Rumpfes mit
Last als je eine Rumptbewegung angese-
hen, so dab z.B. ein Heben Uber ein
Hindernis mit je einem Beuge- und Auf-
richtvorgang ols zwei Rumpfbewegun-
gen gewertet wird. Bel wechselnden
Grifthdhen bei der Aufnahme und bei
der Abgabe der Last werden jeweils die
héchsten und die niedrigsten Griffhdhen

bestimmt und gemittelt. Das in Abbil-
dung 53 (siehe Seite 170) dargestellte
Nomogramm bericksichtigt die erforder-
lichen Griffhéhen, die Bewegungshéufig-
keit und enthalt zur besseren Versténd-
lichkeit ein Ablesebeispiel zur Bestim-
mung des Faktors k.

ke:

Der Faktor fir schwere Nebenarbei-

ten ks wird dann eingesetzt, wenn es
bei der Ausfohrung von Nebentatigkei-
ten zu zusaizlichen Belastungen der
Muskelgruppen kommt, die auch bei der
Hauptiatigkeit des Handhabens der zu
analysierenden Lasten eingesetzt werden
mussen. Dieser Faktor betragt 0,8.

Als rechnergestitztes Verfahren ist das
REFA-Verfahren in dem wissensbasier-
ten System ErgonEXPERT (siehe Ab-
schnitt 8.8) sowie in dem CAD-Man-
Model-System ANTHROPOS (layer und
lippmann, 1993}, einer Weiterentwick-
lung des Systems ANYBODY (Lippmann,
1988; Lippmann, 1990) implementiert.
Die Einschrankungen, die dabei an die
Anwendung des REFA-Verfahrens ge-
macht werden, gelten auch bei der Ver-
wendung dieses Moduls zur Analyse
von Hebetdtigkeiten. Bei der Anwen-
dung von ANTHROPOS werden die fir
die Berechnung erforderlichen Daten wie
beispielsweise die Position der Last zu
Beginn oder am Ende der Tatigkeit tber
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8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

Abbildung 53:
Nomogramm und Ablesebeispiel zur Ermittlung des Faktors fir das mitbewegte Rumpfgewicht ke
[REFA, 1987] ,
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Maussteverung eingegeben. Die weite-  8.7.6 Tafelwerte und Korrekturfaktoren

ren Daten kdnnen Uber Tastatur in eine von Mital et al.

Bildschirmmaske eingegeben werden

(siehe Abbildung 54). Der Inhalt der Von Mital et al. wurde 1993 eine
Bildschirmmaske kann am Ende der Datenbank {or maximale Traglasien beim
Analyse als Protokoll ausgegeben zweihé&ndigen symmetrischen Heben
werden. symmetrischer Lasten und einer Téfig-
Abbildung 54:

ANTHROPOS — Modul zur individuellen Grenzlastermittlung;

Protokollausdruck mit Bewegungsphasen

Burandt/REFA FA Chenie ~ BIKIMENTATION GRENZLAST ~ IST ANTHROPOS 3
Beorbeiter: Tachich Batun: 02,08, 1995
Kostenstel le: Kostenplatz: Artikel: kkd34sh

. Abnessungen  Luenge: 20,00 Breite: 20.00 - Hoehe: 20,00
Toatigheit: Handhaben vor Lasten )

Las$ gehahen von 1 Person
Tweiheend ig :
wechselnd R
Koerperhaiiung: gebueckt
chne Nebenarbelt

Mo

19-35 Jehre alt
Koerpergroesse-< 165 ¢n
nittel trainiert

Ausgangsposi tion: ~750.00 1310.00
Endposition: ~820.00 710.00 .
Stheitelposition: 120.00 160.00

Gewicht: £.00 kg

Hoeufigkeit: 500,00

Zeitroun: 300.00 nin

INDIVIMUELLE MAXIMALKRAFT: 180.00 N

Dos geweehlte 5.00 kg Gewicht liegt unterhalb
der 7.08 kg Grenzlast,
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keitsdauer von acht Stunden in Abhan-
gigkeit der Hubfrequenz, der Hubhdhe,
des Geschlechts und der Lastgrobe ver-
Sffentlicht. Diese Grenzlasten sind fir
verschiedene Prozentanteile der in der
Industrie beschdftigten Bevélkerung an-
gegeben (siche Tabellen 55 bis 57

auf Seite 173 ff.). Ahnlich dem NIOSH-
Verfahren von 1991 [siehe Abschnitt
8.7.2) lagen der Entwicklung der Last-
grenzen folgende vier Beurteilungskrite-
rien zugrunde {Mital et al., 1993):

3 das psychophysikalische Kriterium,
[ das biomechanische Kriterium,

[ das epidemiologische Kriterium und
[] das physiologische Kriterium.

Das psychophysikalische Kriterium wurde
hierbei als Grundlage fir die Bestim-
mung der Lastgrenzen verwendef (psy-
chophysikalische Methode siehe Ab-
schnitte 6.4.4 und 7.4}, Die auf diese
Weise ermittelten lastgrenzen wurden
dann einer Kontrolle durch die anderen
Gestaltungskriterien unterzogen.

Als Begrenzung aufgrund des biomecha-
nischen Kriteriums wurde angenommen,
dab eine maximale Druckkraft auf die
Lendenwirbelsaule von 3930 N bei
Mannern und 2689 N bei Frauen nicht
Uberschritten werden sollte. Diese Krafte
entsprechen nach Mital et al. {1993} bei
idealen Hebebedingungen einer Last von

etwa 27 kg bzw. 20 kg. Die durch die-
172

ses Kriterium eingeschrénkten Lasten sind
in den Tabellen 55 bis 57 sowie in

Tabelle 67 {siehe Seite 181} durch kursiv
geschriebene Werte kenntlich gemacht.

Das epidemiologische Kriterium gilt als
erfUllt, wenn der von Ayoub und Mital
(1989) beschriebene Job Severity Index
(JSI) einen Wert von 1,5 nicht Uber-
schreitet. {Auf die Beschreibung des JSI
wird hier verzichtet.) Nach Angaben
von Mital et al. (1993) ist diese Bedin-
gung eingehalten, wenn das biomecha-
nische Kriterium erfillt ist.

Beim physiologischen Kriterium wurde
eine Dauerleistungsgrenze auf Basis

des Arbeifsenergieumsatzes von etwa
16,7 kd/min (im Original 4 kcal/min) for
Manner und etwa 12,6 kJ/min {im Origi-
nal 3 kcal/min) for Frauen bei einer
Arbeitsdauer von acht Stunden zugrunde
gelegt. Werte, die durch dieses Krite-
rium eingeschrénkt wurden, sind in den
Tabellen in Fettschrift gedruckt. Die in
den Tabellen 55 bis 57 angegebenen
Werte beziehen sich auf ,,normale”
Arbeits- und Umgebungsbedingungen.
Zusaizlich werden von den Auteren ein-
schrankende Faktoren angegeben, die
bei Abweichungen von normalen Bedin-
gungen berGcksichtigt werden missen.
FUr folgende Arbeitsbedingungen wer-
den solche Faktoren in tabellarischer
Form (Tabellen 58 bis 64) gegeben:



[ Arbeitsdauver {Normalbedingung: acht
Stunden)

[J Kopffreiheit (Normalbedingung: keine
Einschrénkung)

(1 asymmetrisches Heben {Normalbe-
dingung: symmetrisches Heben)

1 asymmetrische Last {Normalbedin-
gung: symmetrische Last)

Tabelie 55:

) Greifbedingungen (Normalbedin-

gung: gute Greifmoglichkeit)

[1 Bedingungen bei der Lastabgabe
(Normalbedingung: keine Einschrén-

kungen)

[ Hitzebelastung {Normalbedingung:
kein Einflub durch Umgebungsbedin-

gungen)

Empfohlene Grenzlasten in kg for Manner und Frauen
beim beidhandigen symmetrischen Heben vom Boden (Mital et al., 1993)

Hub- Lost- An- emplohlene Grenzlast [kg] fur Manner/Frauen
weg tiefe tell*) beidhtindiges symmetrisches Heben vom Boden
[cm] [em] Hubfrequenz {Hibe/Minuten)
1/480 1/30 /5 1A 41 . 8/1 12/ 1611
%0 17 12 14/ 14 /8 /7 ® 77 7 /6 6 /15 4,5/ 4
75 24 /14 21 /1 20 /10 16 19 13 /79 10,5/ 8 ¢ 17 716
75 50 27 V7 27 13 27 N2 22 Ni 17 110 14 /9 122/ 8 9.5/ 7
25 27 /20 27 15 27 /14 27 N3 21 /12 17,5/11 15 /79 12 /7
10 27 /20 27 N7 27 16 27 4 25 /14 20,5/13 18 /11 14,5/ 9
90 20 /13 1779 16 /78 13 /8 10 /8 777 7 /6 6,5 5
75 27 16 24 112 24 /10 19 /10 14 /9 10 /8 16 /7 P /6
80 A9 50 27 /19 27 4 27 13 26 /12 19 711 15 /10 12,5/ 9 10 /8
25 27 /20 27 17 27 /15 27 N4 24 13 18,5 /11 15 /10 12 /8
10 27 /20 27 N9 27 N7 27 N5 27 15 22 /13 17,5/11 15 /9
%) 23 15 19 /1 19 /10 /9 /9 7 /8 7 /7 8,5/ &
75 27 /19 27 N4 27 /13 22 N2 17 /11 10 /9 10 / 8 9,5/ 7
34 50 27 /20 27 N7 27 16 27 14 22 /13 15 /11 14 /10 12 /8
25 27 /20 27 /20 27 /18 27 N7 27 Ns 20 /13 17 /12 14 /10
10 27 /20 27 /20 27 /20 27 N9 27 118 25 /15 21 /13 15 /11
*] = Prozentualer Anteil der in der Industrie beschaftigien Bevélkerung

Kursivschrift = Begrenzung durch biomechanisches Kriterium
Fettschrift = Begrenzung durch physiologisches Kriterium
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Tabelle 55:
[Fortsetzung)
Hub— O osi- An- = wempiohlene Grenzlast tkg) for Manner/Fralen.
Sweg b disle teil*) beidhandiges symmetrisches Heben vom Béden
= fem] | fcm] Jop Hubfrequenz (Hibe/Minuten) - ‘
21/480.0 | 30" 1/5 SV ] an e e 120 16/1
20 15 /10 13 /77,513 /65|10 /76 8 /6 6 /5 6 /4 4 /3
75 22 /12 20 /9 19 / 8 14,5/ 7512 /75|10 / 6,5 9 /6 7 /35
75 50 27 N4 25 M 24 /10 20 /9 15 /78 13 /750111 /65 9 /6
25 27 N7 27 N2,5 (27 /11,51 24,511 i8 /10 15 /9 12 /75111 76,5
10 27 19 27 114 27 13 27 N1L,5122 N1,5 119 /1 16 /79 13 /8
90 18 /11 16 /7,515 /765|125 6,5 9 /6,5 6 /6 6 /5 5 /4
75 27 N3 22,510 22,5/ 8 18 / 8 14 /75110 /6,5 9 /6 8 /5
132 49 50 27 N6 27 MYy,5 127 /M 24 /10 18 /9 14 / 8 12 /75|10 / 6,5
25 27 117 27 /14 27 N2,527 N1,5122 /M 18 /95|14 /8 M /7
10 27 N9 27 N6 27 /14 27 12,5127 /12,5 121 /1] 17 /¢ 14 /75
20 22 N25 118 /9 18 /8 4 /75011 7175 6 /56,5 & /6 5 /5
75 27 N6 26 11,5 | 25 /17 21 /10 16 /9 10 / 8 9 /65 8 /55
34 50 27 /19 27 14 27 N3 27 ML5 | 22 /1 4 /95112 /8 10 /7
25 27 /20 27 N7 27 /15 27 N4 27 12,5120 /1 14 /10 11 /9
10 27 /20 27 e 27 N7 27 /16 27 115 21 /13 17 /N 4 /9
20 15 /79 12 /6 12 /6 9,5/ 5 8 /5 6 /45| 5/ 4 3 /3
75 21 /1 18 / 8 17 17 14 /7 1 /7 9 /6 8 /5 6 /4,5
75 50 27 N25124 10 23 /9 19 /8 15 /7 12 /7 10 /6 8 /55
25 27 N5 27 /M 27 N0 24 10 18 /9 4 /8 12 /7 9 /6
10 27 N7 27 N2,527 N2 27 /10 22 /10 18 /10 1578 12 /7
Q0 17 10 15 /77 i4 /6 11 /6 9 /6 6 /55 6 /4,5 4 /3,5
75 24 12 21 /9 21 /7 16 /7 12 /7 9 /6 9 /5 7 /4,5
183 49 50 27 /14 27 N0 27 /10 22 19 16 /8 14 / 7 12 /7 10 / 6
25 27 Nb 27 N2 27 /M 27 /10 20 /10 17 /85|14 /7 11 /6,5
i0 27 N7 27 /4 27 N2 27 /1 23 /N 20 /10 17 / 8 14 /7
90 20 /1 16 /78 16 /7 13 /7 917 6 /6 6 /5 4 /4,5
75 27 4 24 /10 24 110 19 /9 1578 9 /7 9 /6 7 /5
34 50 27 N7 27 N2 27 N2 26 0 12 /10 14 /85|12 /7 10 / 6
25 27 /120 27 115 27 13,5127 N2 23 /M 20 /I 14 /9 11 /8
10 27 /20 27 N7 27 /15 27 /4 27 N3,5| 24 N2 17 110 14 /8

*

Kursivschrift =
Fettschrift

It
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Prozentualer Anteil der in der Industrie beschaftigten Bevélkerung

Begrenzung durch biomechanisches Kriterium
Begrenzung durch physiologisches Kriterium




Tabelle 56.

Empfohlene Grenzlasten in kg fir Ménner und Frauen
beim beidhéndigen symmetrischen Heben von 80 cm Héhe (Mital ef al., 1993)

Hub- lost- | An- S : empfohiene-Grenzlast [kg] fur Manner/Fraven.
weg . | tiefe teil*} - beidhandiges symmetrisches Heben vor 80 em Hahe
[em] [cm] : wooEooe T Hubfrequenz [Hibe/Minuten) -
17480 1/30 1/5 N 4/1 8/1 Sa2n TS
Q0 19 713 18 /i1 16 /10 15 /9 13 /78 776 6 /6 5 /5
75 25 /i5 23 /13 21 /12 20 /11 779 8 /7 8 /7 7 /76
75 50 27 N7 27 N5 26 N4 25 /13 21 /M 12 /1 9 11 /9 9 /8
25 27 720 27 N7 27 16 27 /14 26 /12 17 /11 13 /10 12 / 9
10 27 /20 27 N9 27 N7 27 16 27 /14 23 /12,51 20 /1 16 /9,5
90 19 /13 18 /11 16 /10 15 /9 13 /8 7 /76 6 /6 5 /5
75 25 /15 23 113 21 /12 20 /11 17 /9 8 /7 8 /7 7 /6
52 49 50 27 N7 27 N5 26 14 25 /18 21 /17 12 /9 11 /9 9 /8
25 27 126 27 N7 27 116 27 14 26 12 17 N1 13 /10 12 /9
10 27 /20 27 N9 27 N7 27 Né 27 /14 23 /12,5120 /11 16 /9,5
S0 22 /14 20 /12 18 /11 17 /10 14 /9 7 17 6 / 65| 5 16,5
75 27 N7 26 /14 23 /13 22 N2 18 /11 8 /85| 8 /8,5 7 /8
34 50 27 /119 27 N7 27 N5 27 4 23 N3 12 /11 11 /10 9 /85
25 27 /20 27 19 27 17 27 /16 27 114 17 /13,5 (13 1,512 /11
10 27 /20 27 /20 27 N9 27 /18 27 116 24 14,5121 /13 16 /11,5
o0 16 /11 15 /795113 /9 12 /8 mn /7 775 6 /5 5 /4,5
75 22 N3 20 /11 18 10,517 /95115 /8 8 /6 8 /6 6 /5
75 50 27 /15 25 113 23 12 21 /11 19 /10 12 / 8 11 /8 8 /7
25 27 /17,5027 N5 27 /14 26 N2 23 /10,5 117 /10 13 /9 11 /8
10 27 N9 27 N7 27 15 27 4 27 12 22 /M 18 /10 13 /8
20 16 /1 15 /95113 /9 12 /8 /7 7 /5 6 /5 5 /4,5
75 22 13 20 /11 18 /10,517 /95|15 /8 8§ /6 8 /6 6 /5
103 49 50 27 N5 25 /13 23 112 21 /1 19 /10 12 / 8 1 /8 8 /7
25 27 N7,5127 Nb 27 4 26 /12 23 /10,5 | 17 /10 13 /9 11 /8
10 27 /19 27 N7 27 15 27 /14 27 N2 22 /M 18 /10 13 /78
90 18 /12 17 /10,5 | 15 /10 14 /19 12 /8 7 /6 6 /6 5176
75 24 /15 22 /12 20 /11 192 /10,5 | 16 /10 8 /75 81/ 75 7 /7
34 50 27 N7 27 N5 25 13 24 N2 20 /11 12 /10 11 /9 @ /775
25 27 N9 27 N7 27 5 27 /N4 24 /2 20 /11 16 /10 12 10
16 27 /20 27 119 27 N7 27 1Né 27 14 22 /13 18 /11 18 /10

If

*) Prozentualer Anteil der in der Indusirie beschaftigten Bevélkerung
Kursivschrift = Begrenzung durch biomechanisches Kriteriom
Fettschrift = Begrenzung durch physiologisches Kriterium
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Tebelle 57:

Emplohlene Grenzlasten in kg fir Manner und Fraven beim beidhéndigen symmetrischen Heben

von 132 cm Hoahe (Mital ef al., 1993)

Hub-"+| Lost- An- emplohlene Grenzlast [kg] fir Manner/Fraven
weg fiefe feil ¥} beidhandiges symmetrisches Heben von 132 cm Hahe -
{cm] [em] Hubfrequenz {Hobe/Minuten)
1/480 130 1/5 1 - oen 1271 16N
20 15/ 9 14/ 8 12/ 7 12/ 7 of 7 7l 5 &/ 4 4/ 3
75 20/11 18/ @ 15/ @ 15/ 8 12/ 8 %7 & 8/ 8§ o 4
75 50 25/13 23/M1 20/10 19/ @ 16/ 9 12/ 8 10/ 7 776
25 2714 2712 2511 23/10 19/10 18/ ¢ 12/ 8 10/ 7
10 27/16 27114 27013 27112 22/ 17/10 13/ 9 12/ 8
Q0 T8/10 16/ @ 14/ 8 14/ 7 1Y 7 7t'5 7/ 4 5 3
75 23/12 21110 19/ ¢ 18/ 9 14/ 8 2! & 8/ 5 6/ &
51 49 50 27114 27112 24/11 23/10 18/ ¢ 12/ 8 16/ 7 g/ 6
25 27115 27113 271172 27/ 2110 18/ 9 12/ 8 10/ 7
10 270117 2715 2714 2713 25/11 17/10 13/ 9 11/ 8
90 20012 18/11 17/10 16/ 9 13/ 8 il 6 &l 6 5/ 6
75 26/14 2412 22711 2111 17/ 9 @f 7 &/ 7 8/ 7
34 50 2717 2714 27113 26012 2111 12/ 9 11/ 9 10/ 8
25 271% 27116 27115 27/14 25112 18/11 14/10 13/ 9
10 27/20 2718 27/16 27/15 27114 17/12 16/11 15/ 9,5

*

—~ Prozentualer Anteil der in der Industrie beschéftigten Bevélkerung

Kursivschrift = Begrenzung durch biomechanisches Kriterium

Fettschrift

Wie bereits erwahnt, sind die in den
Tabellen angegebenen Grenzlasten for
eine Arbeitsdauer von acht Stunden aus-
gelegt. Wird eine Tatigkeit jedoch Uber
eine geringere Daver ausgelbt, so dart
der Energieumsatz Ober der Achi-Stun-
den-Daverleistungsgrenze liegen und es
dirfen somit grobere Lasten gehoben
werden. Hingegen mub bei Tatigkeiten,
die eine AusfUhrungsdaver von acht

176

= Begrenzung durch physiologisches Kriterium

Stunden Uberschreiten, die Lasigrenze
herabgesetzt werden. Diese Korrektur-
faktoren sind in Tabelle 58 dargestellt.
Bei der Umrechnung der Acht-Stunden-
Grenzlasten auf geringere Arbeitsdauemn
ist jedoch zu beachten, dab die durch
das biomechanische Kriterium gegebene
Lastgrenze von 27 kg bei Mannem und
20 kg bei Frauen nicht Uberschritten
werden darf.




Tabelle 58:
Multiplikator fir die Tatigkeitsdauer (dazwischenliegende Werte kénnen durch
Interpolation bestimmt werden) (Mital et al., 19983)

Geschlecht Tatigkeitsdauer [h]

| 4 8 12
mannlich 1,238 1,136 1,000 0,844
weiblich 1,140 1,080 1,000 0,920

Missen Hebe- und Tragetatigkeiten bei
eingeschrankter Kopffreiheit ausgetihri
werden, so ist hierfir ein Multiplikator

(Tabelle 59) zu beachten, der die in
den Tabellen aufgelisteten Grenzlasten
herabsetzt.

Tabelle 59:

Multiplikator fir eingeschrénkte Kopfireiheit (dazwischenliegende Werte kédnnen durch
Interpolation bestimmt werden) (Mital et al., 1993)

Haltung vollsténdig 25 % 20 % 85 % 80 %
aufgerichtet aufgerichtet | aufgerichtet aufgerichtet aufgerichtet
Multiplikator 1,00 0,60 0,40 0,38 0,36

Sollte bei einer Lastenmanipulation
eine Kérperdrehung erforderlich sein,
so ist ein weiterer einschrankender
Multiplikator, der Multiplikator fur
asymmetrische Hebebewegungen
{Tabelle 60, siehe Seite 1/8), zu be-
achten. Bei der Festlegung der Fak-

toren bis 90° wurde davon ausge-
gangen, dab die Drehung des Ober-
kédrpers ohne Bewegung der Fube
erfolgt. Zur Minimierung der Wirbel-
séulenbelastung wird jedoch empfoh-
len, die FiBe bei jeder Kérperdrehung

nachzufihren.

V77




8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

Tabelle 60:

Multiplikator tor asymmetrische
Hebebewegungen [dazwischenliegende
Werie kdnnen durch Inferpolation bestimmt

werden; 2 ohne FubBbewegung;
° mit FuBbewegung) (Mital et al., 1993)

Verdrehwinke! o Mﬁiﬁpiik’dfor'
0°-30° 1,000
30° - 60° 0,924 ¢
60° - 9Q0° 0,848 ¢

> Q0° 0,800 b

Werte fUr einen Multiplikator fir asym-
metrische Lasten {Lasten, deren Schwer-
punkt aus der Sagittalebene verschoben
ist) sind in Tabelle 61 gegeben. Aus-
schlaggebend fur die Hohe dieses Multi-
plikators ist die seitliche Verschiebung
des Lastschwerpunktes aus der Sagittal-
ebene.

Tabelle 61:

Multiplikator fir asymmetrische Lasten
(seitliche Schwerpunkiverschiebung aus der
Sagittalebene) (dazwischenliegende Werte
kdnnen durch Interpolation bestimmt werden)

(Mital et al., 1993)

Las‘T-Asytm:méTrie [em] Muiﬁplikafof
0 1,00
10 0,26
20 0,89
30 0,84

Lasten, an denen Griffe vorgesehen
sind, sind in der Regel besser zu hand-
haben als Lasten ohne Griffe. In Abhan-
gigkeit von den Kopplungsbedingungen
zwischen Hand und Last werden die
empfohlenen Lastgrenzen durch einen
Multiplikator fir Kopplungsbedingungen
(Tabelle 62) bis zu 15 % reduziert.

Tabelle 62:
Multiplikator for Kopplungsbedingungen
zwischen Hénden und zu hebendem

Gegenstand [Mital et ol., 1993}

: Kb§p|ghgsbedvijnéuﬁgén’ ¥ 'Mulﬁplikofor :
qut gestaltete Griffe/
fester Halt bei Hebetatigkeit 1,000
schlecht gestaltete Griffe/
eingeschrénkter oder
schlipfriger Halt 0,925
keine Griffe/schlechter Halt
bei Hebetatigkeit 0,850

Haufig missen Lasten an beengten Stel-
len abgelegt werden (beispielsweise
enge Regale). Das Ablegen der Last er-
fordert dabei in der Regel eine erhdhte
Aufmerksamkeit und Vorsicht. Oft wird
durch diese vorsichtige Austfihrung der
Bewegung die statische Haltedauer der
Last erhdht und damit die Leistungsféhig-
keit zur Lastenmanipulation gemindert.



Durch den in Tabelle 63 gegebenen
Multiplikator for den seitlichen freien Ab-
stand bei der Lastabgabe werden die
Lastgrenzen reduziert.

Tobelle 63:

Multiplikator fir seitliche Einschréinkung

bei der Lastabgabe (dazwischenliegende Werte
kénnen durch Interpolation bestimmt werden)

(Mital et al., 1993]

Tabelle 64:

Muttiplikator fir Belastung durch Hitze
(dazwischenliegende Werte kénnen
durch Interpolation bestimmt werden)

(Mital ef al., 1993)

Belastung durch Multiplikator -
- Hitze (Globe- . '
temperatur in: °C)
bis 27 1,00
32 0,88

seitlicher freier Abstand Multiplikator
-bei der lastabgabe - : -
[mm] -
Uber 30 1,00
15 0.9
3 0.87

Die in den Tabellen 55 bis 57 gegebe-
nen empfohlenen Grenzlasten wurden
unter ,,normalen’’ klimatischen Bedingun-
gen ermiftelt. Werden die Tatigkeiten je-
doch unter Hitzebelastung ausgefthrt,
wird die Leistungsfahigkeit herabgesetzt.
Dies wird durch den Multiplikator fir Be-
lastung durch Hitze (Tabelle 64} berick-
sichtigt.

Neben den Grenzlasten fir das beid-
handige Heben von Lasten geben Mital
et al. (1993) auch Grenzwerte tir das
einhdndige horizontale Umsetzen von
Lasten in der Sagittalebene von einem
kdrpernahen Punkt zu einem Punkt in der
angegebenen Reichweite (Tabellen 65
und 66, siche Seite 180) sowie fur das
beidhandige {Tabelle 67, siche Sei-

te 181) und das einhéndige Tragen von
Lasten (Tabelle 68, siche Seite 182).
Auberdem finden sich bei Mital et al.
noch Tabellen fir das Schieben und Zie-
hen von Lasten, auf deren Darstellung
an dieser Stelle verzichtet wird.

1/9



8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

Tabelle 65:

Maximale Hubfrequenzen fir einhéindiges Umsetzen von Lasten in der Sagittalebene
im Sitzen und im Stehen for Mé&nner, maximale Arbeitsdaver zwei Stunden (Mital ef al., 1993)

Haltung | Reichweite | - Last maximale Hubfrequenz 1ir einhéndiges Heben [1/min]
cm k
tem] [ J ~ Anteil von in derIndustrie beschaftigten Manner
20 75 50 25 10
2,27 6 11 15 18 24
38,1 4,54 o) 8 10 12 14
6,81 5 é 7 8 8
sitzend
2,27 b 10 14 18 22
63,5 4,54 6 8 10 12 14
6,81 5 &) 7 8 8
2,27 7 11 15 20 23
38,1 4,54 7 9 11 13 14
6,81 5 6 7 8 Q
stehend
2,27 é 10 13 16 2]
63,5 4,54 6 10 13 16 21
6,81 5 6 7 7 8
Tabelle 66:

Maximale Hubfrequenzen fir einhdndiges Umsetzen von Lasten in der Sagittalebene
im Sitzen und im Stehen fUr Frauen, moximale Arbeitsdauer zwei Stunden [Mital et al., 1993)

Haltung | Reichweite Last maximale Hubfrequenz ir einhandiges Heben [1/min]
cm L '
fem] lke] Anteil von in der Industrie beschéftigten Fraven
90 75 50 25 10
38,1 2,27 8 9 10 12 13
4,54 7 7 7 8 8
sitzend
63,5 2,27 7/ 7 8 8 9
4154 4 5 5 5 6
38,1 2,27 8 % 10 11 11
4,54 5 5 6 7 8
stehend
65,5 2,27 7 8 8 10 11
4,54 4 5 5 7 8




Tabelle 6/:
Empfohiene Grenzlasten in kg for Ménner und Frauen fir beidhandiges Tragen symmetrischer Lasten

(Mital et al., 1993)

Trage- | Héhe vAnfeil*) empfohlene Grenzlasten [kg] fir Ménner/Frauen
distanz [cm] ' ' v
[m] , beidhandiges Tragen von Lasten
Tragefrequenz (Vorgénge/Minuten):
10/1 6/1 5/1 3,3/1 1 1/5 1/480
20 10/11 14/12 1/7/13 19/13 25/18
/5 14/11 19/14 23/15 26/16 | 27/20
111/105 50 15/13 25/15 27118 | 27/20 | 27/20
25 18/15 27/15 27/20 | 27/20 | 27/20
) 10 21716 2/N7 27/20 | 27/20 | 27/20
o
20 13/11 17/14 2116 23/16 | 27/20
75 18/13 23/15 27118 | 27119 | 27/20
791 72 50 18/15 27116 27/20 | 27/20 | 27/20
25 22117 27119 27/20 | 27/20 | 27/20
10 26119 27/20 27/20 | 27/20 | 27/20
90 9/ 9 15/13 17/13 | 22/18
75 13/ 9 21/15 1 23/16 | 27/20
111/105 50 16/10 27118 | 2718 | 27/20
25 16/12 27720 | 27/20 | 27/20
/3 10 19/14 27/20 | 27/20 | 27/20
’ 90 11/10 18/14 | 21/14 | 27/20
75 16/11 2516 | 27/17 | 27/20
79/ 72| 50 16/11 27119 | 27/20 | 27/20
25 20/13 27720 | 27/20 | 27/20
10 23/15 27720 | 27/20 | 27/20
20 10/10 13/12 15/12 | 20/16
75 13/10 18/14 20/14 27119
111/105 50 17/12 2316 | 26/16 | 27/20
25 17/13 | 27/18 | 27/19 | 27/20
g 5 10 19/15 27/20 | 27/20 | 27/20
’ 90 13/10 | 17/14 | 20/14 | 26/19
75 1712 | 24/16 | 27/17 | 27/20
79/ 72 50 1714 | 27/19 | 27/20 | 27/20
25 22115 | 27/20 | 27/20 | 27/20
10 2517 | 27/20 | 27/20 | 27/20

* = Prozentualer Anteil der in der Industrie beschafiigten Bevalkerung

Kursivschrift = Begrenzung durch biomechanisches Kriterium
Fettschrift = Begrenzung durch physiologisches Kriterium
Grenzlasten fir dazwischenliegende Frequenzen kdnnen durch Interpolation ermittelt werden.
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Tabelle 68:

Empfohlene Grenzlasten fir Ménner und Fraven beim einhandigen Tragen von Lasten

(Mital et al., 1993)

;,Trcgedisfonz [m] - - empfohlene Grenzlasten [kg] for Mannef/Frouen=-" -
| : ’efﬁhijn»ﬂfges Tragen vor Lq's"rén ;
Anteil*) Manner | ~ Frouen
Q0 6,5 55
75 8,5 7
30,48 50 i1 8
25 13,5 ?
10 15,5 10,5
90 6 5,5
75 8 6,5
60,96 50 10 7,5
25 12 8,5
10 14 2,5
20 6 5
75 7,5 6
01,44 50 9 7
25 10,5 8
10 12 Q
*} = Prozentucler Anteil der in der Industrie beschaffigten Bevélkerung

Grenzlasten fir dazwischenliegende Tragedistanzen kénnen durch Interpolation ermittelt werden.

8.7.7 ErgonllFT

In der Abteilung Ergonomie des Instituts

der und laurig, 1994 a und b} basierte
dabei auf dem NIOSH-Verfahren von
1991 (Waters et al., 1993). Darbber

fur Arbeitsphysiologie an der Universitét  hinaus enthielt das Verfahren sinige Zu-

Dortmund wurde im Jahre 1993 damit
begonnen, das rechnergestitzte Ver-
fahren ErgonlIFT zur DurchfGhrung von
Gefahrdungsanalysen for Hebetdtig-
keiten zu entwickeln. Die erste Version
des Rechnerprogramms ErgonLIFT {Ved-

182

sdtze wie die Anpassung von Greif-
héhen bei Mannern und Frauen in Ab-
hangigkeit der Kérperhéhe und die Be-
rOcksichtigung geschlechts- und alters-
spezifischer Unterschiede bei der Wahl
der Lastkonstante. Das damalige Ver-




fahren stand fur Rechner der Rethe

Apple Macintosh zur Verfigung. Inzwi-
schen wurde eine komplette Uberarbei-
tung des Systems ErgonlIFT vorgenom-
men. Die neue Fassung ist aut Personal-

rechnern unfer WINDOWS lautféhig.

Mit dem Uberarbeiteten Rechnerpro-
gramm ErgonllFT (Laurig und Schiffmann,
1995; Schiffmann et al., 1995) kénnen
neben Hebevorgéngen auch Tragetdtig-
keiten, die aus einer Kombination unter-
schiedlicher Arbeitsablaufabschnitte
bestehen kénnen, anhand sogenannter
Belastungskennzahlen (BKZ) beurteilt
werden. Dabei werden auch Tatigkeiten
wie beispielsweise das Gehen ohne
Last, das Halten einer Last oder das Ste-
hen und Sitzen in die Analyse mitein-
bezogen.

Die Eingabe der fUr eine Analyse rele-
vanten Daten erfolgt Uber Eingabemas-
ken, die dem Benutzer vom Programm
dargeboten werden. Zur Durchtthrung
einer Gefahrdungsanalyse werden zu-
néichst arbeitsorganisatorische Daten
(beispielsweise Arbeitsaufgabe oder An-
zahl der Zyklen) und Personendaten wie
das Geschlecht, das Alter, die Kérper-
héhe und das Kérpergewicht in die
dafir vorgesehenen Eingabemasken
eingegeben (Beispiele siehe Abbildun-
gen 55 und 56 aut Seite 184). Danach
werden die einzelnen Ablaufabschnitte
erstellt und die jeweiligen zur Analyse

erforderlichen Handhabungsdaten (bei-
spielsweise Lastgewicht, Rumpfbeuge-
winkel, Hebe- oder Tragetechnik, Dauver
des Abschnitts} beschrieben (Beispiel

for das Anheben einer Last siehe Abbil-
dung 57 auf Seite 185). Fir jeden Ab-
laufabschnitt steht eine eigene Eingabe-
maske zur Verfigung; so dab die zur
Beurteilung der Tatigkeit ermittelien
Belastungkennzahlen den jeweiligen Ab-
schnitten zugeordnet werden kénnen.

Das System bietet weiterhin die Mdg-
lichkeit, normative Regelungen und ver-
gleichbare Setzungen auszuwdhlen, die
bei der Beurteilung der Tatigkeit berick-
sichtigt werden sollen. Dabei sind die
im Merkblatt fir die arztliche Unfer-
suchung zur BK 2108 genannten Last-
grenzen (siehe Abschnitt 5.7, Tabel-

le 5) und die in der Empfehlung des
Bundesministers fur Arbeit und Sozialord-
nung (1981) genannten Grenzlasten
(siche Abschnitt 5.5, Tabelle 4} in jeder
Analyse bertcksichtigt. Vom Benut-

zer kédnnen zudem das Mutterschutz-
gesetz (Abschnitt 5.1}, die Unfallver-
hitungsvorschrift Forsten (GUV 1.13,
Abschnitt 5.2), die UnfallverhUtungsvor-
schrift Mallbeseitigung (VBG 126, Ab-
schnitt 5.3) und die UnfallverhUtungs-
vorschrift Fleischereimaschinen (VBG 19,
Abschnitt 5.4) zur Beriicksichtigung in
der Analyse ausgewdhlt werden. Nach
der Eingabe dller relevanten Daten er-
rechnet ErgonlIFT die Belastungskenn-
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8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

Abbildung 55:
Beispiel einer Eingabemaske
for arbeitsorganisatorische

Daten (Lourig und Schiffmann,
1995)

Abbildung 56:

Beispiel einer Eingabemaske
fur Personendcten (Laurig und
Schiffmann, 1995}
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Abbildung 57:
Beispiel einer Eingabemaske

zahlen anhand biomechanischer und
physiologischer Kriterien sowie psycho-
physikalischer Faktoren.

FUr die biomechanische Beurteilung steht
ein auf Chaffin (1969) basierendes
zweidimensionales statisches biomecha-
nisches Modell zur Verfigung (Abbil-
dung 58, sieche Seite 186).

Mit diesem biomechanischen Modell
wird die Druckkraft auf die Bandscheibe
[5-S1 fur die aktuelle Tatigkeit berech-
net. Zur Beurteilung asymmetrischer
Hebe-, Halte- und Tragetatigkeiten wer-
den Faktoren, die auf psychophysikali-
schen Untersuchungen von Mital et al.
(1993) beruhen, in die Analyse mit-
einbezogen {siche hierzu auch Ab-

tor Handhebungsdaten beim
Heben oder Senken von Lasten
{Lourig und Schiffmann, 1995)

schnitt 8.7.6, Tabelle 60). Das Ergeb-
nis wird mit den alters- und geschlechts-
abhdangigen Richtwerten fir die lumbale
Kompressionsbelastung noch Jager und
Luttmann {1994) verglichen (siehe hier-
zu Abschnitt 7.3.1, Tabelle 13). Die
Belastungskennzahl for die Druckkraft
(BKZ pryeirais 15.51) wird nach folgender
Vorschrift ermittelt:

errechnete Druckkraft
tor aktuelle Tatigkeit

BKZprieibrafr 1551 = —
Richtwert fir lumbale

Kompressionsbelastung

Uberschreitet die Belastungskennzahl
dabei den Wert 1, so wird fur die Aus-

Ubung der analysierten Tatigkeit eine
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8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

Abbildung 58:

Prinzipdarstellung des biomechanischen Modells zur Bestimmung der Druckkraft
an der Bandscheibe 15-S1 [nach Laurig und Schiffmann, 1995)

FMuske}»

F1-5: Gewichtskrafte der Korper-
segmente
Flast: Gewichiskraft der Last
FMuskel: resultierende Muskelkraft
di-5: Abstdnde der Kraftangriffs-
punkte der Gewichtskrafte von
Korpersegmenten zur Band-
v scheibenmitte
. dLast: Abstand des Lastschwer-
' punkts zur Bandscheibenmitte
 dmuskel: Abstand des Angriffspunkis
der resultierenden Muskelkraft
zur Bandscheibenmitte
Fporuck: Druckkraft an der Band-

scheibe L5-51

erhéhte Getéhrdung angenommen. Das
Ergebnis der biomechanischen Beurtei-
lung wird einerseits als Maximalwerf
aller Teiltatigkeiten angegeben, anderer-
seifs konnen die Belastungskennzahlen
aller Tatigkeitsabschnitte gesondert in
Form von Balkendiagrammen oder als
Zahlenwert aufgerufen werden. Dabei
ist die farbliche Darstellung der Balken-
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diagramme an die EG-Norm zur Sicher-
heit von Maschinen — Ergonomische
Gestaltungsgrundsétze {CEN prEN
614-1, 1993]) angelehnt. Arbeitsauf-
gaben, die mit einer Belastungskennzahl
gréber 1 beurteilt werden und somit eine
erhéhte Geféhrdung erwarten lassen,
werden danach mit ,,rot’’ gekennzeich-
net, wahrend Aufgaben mit einer Be-



lastungskennzahl = 1 {gering gefahr-
dend) mit ,,grin’’ gekennzeichnet wer-
den.

Die Beurteilung der Tatigkeit nach dem
physiologischen Kriterium erfolgt durch
die Berechnung des Arbeitsenergie-
umsatzes. Hierzu wird ein Berechnungs-
verfahren nach Garg et al. (1978) zur
Bestimmung des Gesamtenergieumsatzes
verwendet; der errechnete Gesamtum-
satz wird dann nach Angaben von Dur-
nin und Passmore {1967} um den Grund-
umsatz vermindert {siehe hierzu auch
Abschnitt 8.1.3.3). Die Ermiftlung der
Belastungskennzahl fir den Arbeitsener-
gieumsatz {BKZg) erfolgt analog zur
biomechanischen Analyse:

errechneter Arbeitsenergieumsatz

for aktuelle Tatigkeit
BKZpey =

Daverleistungsgrenze auf
Basis des Arbeitsenergieumsatzes

Das Ergebnis der Analyse wird als Mit-
telwert Gber alle Tdtigkeiten for die Ge-
samttatigkeit und fir jeden Tatigkeits-
abschnitt gesondert als Balkendiagramm
oder als Zahlenwert ausgegeben. Dabei
werden die Werte der Dauerleistungs-
grenze auf Basis des Energieumsaizes
nach Bonjer (1968) in Abhé&ngigkeit der
Tatigkeitsdaver festgelegt.

ErgonlIFT beinhaltet zudem einen Warn-
hinweis for Tatigkeiten, die eine hohe

statische muskulare Belastung beinhalten
(beispielsweise Uberkopfarbeiten oder
das Halten von Gegensténden Gber eine
lange Dauer). Da fr diese Falle keine
Belastungskennzahl gebildet wird, wird
der Benutzer durch das Einblenden einer
,,Leuchtdiode’" auf eine mégliche Ge-
fahrdung hingewiesen. Abbildung 59
(siehe Seite 188) zeigt ein Beispiel fur
die Bildschirmausgabe einer Getéhr-
dungsanalyse auf dem Monitor.

For Tatigkeitsabschnitte, die als erhéht
geféhrdend beurteilt werden, wird dem
Benutzer vom System eine Liste mit Ge-
staltungshinweisen angeboten. Samiliche
Eingabe- und Anclysedaten kénnen in
einem Analyseprotokoll dokumentiert
oder zur weiteren Bearbeitung (bei-
spielsweise in einer Datenbank) abge-
legt werden. Neben der Méglichkeit
einer Analyse der Gefahrdung von
Tatigkeiten mit ErgonlIFT wird dem
Benutzer zu Vergleichszwecken das
NIOSH-Verfahren von 1991 als Ana-

lyseinstrument angeboten {siehe Ab-
schnitt 8.7.2).

8.8 Wissensbasiertes System:
+ErgonEXPERT"*

Die meisten der in den vorangegange-
nen Abschnitten beschriebenen Verfah-
ren zur Analyse von Hebe- und Trage-
tatigkeiten beschrénken sich bei der Er-
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8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

Abbildung 59:
Beispiel fir die Ausgabe
einer beurteilten Arbeits-

aufgabe mit ErgonlIFT
(Laurig und Schiffmann, 1995)

mitflung von Lastgrenzen auf ein Krite-
rium oder wenige Kriterien (z.B. psycho-
physikalisch, biomechanisch etc.). Mit
wissensbasierten Systemen (Experien-
systemen) kann im Gegensatz dazu eine
Vielzahl der in der Literatur bekannten
und anerkannten Verfahren in eine Ana-
lyse einbezogen werden. Bekannte Ex-
pertensysteme zur Analyse von Hebe-
und Tragetatigkeiten sind das in den
USA entwickelte System LIFTAN {Kar-
wowski et al., 1986} und das am Institut
for Arbeitsphysiologie in Dortrnund ent-
wickelte System ErgonEXPERT (Rombach
und Laurig, 1988; Laurig und Rombach,
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1989; Jager et al., 1921 b; Laurig
et al., 1994, Heckior et al., 1994). Die-
ses wird im folgenden vorgestellt.

Das System ErgonEXPERT besitzt einen
modularen Aufbau der Wissensbasis.
Folgende sechs Module sind in der Wis-
sensbasis des Systems ErgonEXPERT ent-
halten:

00 Modul ,, Arbeitsschutz’’
(siehe Kapitel 5)

[0 Modul ,,Somatometrie’!
(siche Abschnitt 7.2.2)



[1 Modul ,,Biomechanik”
(siche Abschnitte 7.3 und 8.2)

0 Modul ,,Kombinationsverfahren”’
(siehe Abschnitt 8.7}

[J Meodul ,,Psychophysik’’
(siehe Abschnitte 6.5, 7.4 und 8.3)

[0 Modul ,, Energetik’’
(siehe Abschnitte 6.2 und 7.1}

Tabelle 69 a:

Der Vorteil eines modular auigebauten
Systems besteht darin, dab Bewertungs-
und Beurteilungsmethoden, die gegebe-
nenfalls erst nach Ferfigstellung des
Systems entwickelt worden sind, ergdnzt
werden kénnen {Laurig und Rombach,
1989). Die in den Modulen bericksich-
tigten Vertahren sind bereits in den vor-
angegangenen Abschnitten vorgestellt
worden. Tabelle 69 o und b zeigt eine
Ubersicht Ober die in den einzelnen
Modulen der Wissensbasis verwendeten
Literaturstellen.

Ubersicht Ober die in der Wissensbasis von ErgonEXPERT genutzten literaturquellen,

Uber abgeleitete Verahren und ber ausgewdhlte Eigenschaften der jewelligen Wissensquelle
zur Beschreibung des ,,ergonomischen Wissens'' zum Hanahaben von Lasten

{nach J&ger und Heckior, 1991, und J&ger et al., 1994)

Bereich Wissensquelle Grundloge Ergebnis Lastmanipulation | Merkmale
Arbeitsschutz MuSchG, 1987 | Gesetz Lastgrenzen, uneingeschréinkt | giliig fur wer-
bindend dende und siil-
lende Mitter
VFEak, 1971 Verordnung lastgrenze, Heben und giltig fir auf
bindend Tragen Fahrzeugen be-
schaftigte Fraven
GUV 1.13, Unfallverhitungs-| Lostgrenzen, Heben und giltig im Bereich
1985 vorschrift bindend Tragen der Gemeinde-
unfaliversiche-
rung
BMA, 1981 Empfehlung Lastgrenzen, Heben und spezifische
unverbindlich Tragen Werte fUr
Jugendliche
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8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

Tabelle 69 a:
{Fortsetzung)
Beféich_ L Wissensquelle Grundlage . .| Ergebnis qutrﬁdnipuldt_]on' Merkmale -
Somatometrie DIN 33 411, Regeln der maximate Halten, stafisch, beid-
1987 Technik Armkréfte longsame handig, gulfig
Bewegungen for Manner
ErgonEXPERT Modifikation von| moximale Halten, altersabhangig,
DIN-Daten Armkrafte langsame gultig auch
Bewegungen for Fraven
Biomechanik FrgonEXPERT Simulations- Belastung der Halten, statisch, zwei-
modell Wirbelsaule, langsame dimensional
Kraft und Bewegungen

Moment an

L5-S1

Tichauer, 1978

Klassifikation

Belastung der
Wirbelsaule,
Moment an

L5-S1

uneingeschrénkt

Setzung von
Momenten-
grenzen

Jager et al., Literatur- Kompressions- uneingeschrankt | abhéngig von
1991 @ auswertung festigkeit von Alter und
Segmenten der Geschlecht
Wirbelsaule
Kombinations- NICSH, 1981 Regressions- Lastgrenzen Heben beidhandig
verfahren modell
REFA, 1987 Berechnungs- Lastgrenze Heben perscnen- und
systemafik haufigkeits-
bezogen
Psychophysik Ayoub et al., Mebwerte, Lasigrenze Heben abhéngig von
1980 Selbstein- Hebelfrequenz
schatzung und lastgrébe
Cirielic u. Snook,| Mebwerte, Lastgrenze Heben abhdngig von
1983 Selbstein- Hebefrequenz
schatzung und lasigrébe




Tabelle 69 b:
Ubersicht Gber die in der Wissensbasis von ErgonEXPERT genutzten Literaturguellen,

Uber obgeleitete Verfahren und Uber ausgewdhlie Eigenschaften der jeweiligen Wissensquelle
zur Beschreibung des ,,ergonomischen Wissens’' zum Handhaben von Lasten
{nach Jager und Hecktor, 1991, und Jager et cl., 1994)

Bereich Wissensquelle Grundlage Ergebnis Lastmanipulation | Merkmale
Energetik Spitzer und ., Transpori- Arbeits- Heben und geschlechfs-
Hettinger, 1964 | formel'’ nach anergieumsaiz Tragen unabhéngig
Mebwerten

Garg et al., Regressions- Energieumsatz, Vielzahl von abhangig vom
1978 modelle nach Arbeits- Einzelallen Kérpergewicht
MeDwerten energieumsctz
Spitzer et al., .. Tcfelwerte” Arbeits- Vielzahl von Kémpergewicht:
1982 energieumsatz Einzelfallen Frauen 65 kg,
Manner 75 kg
Henke!l of al., Modifikation Arbeits- Heben und gultig fir Fraven
1983 von Spitzer und | energieumsatz Tragen
Hettinger
Lourig, 1983 Schéatzsystematik | Arbeits- Vielzahl von Mittelwerte und
nach MebBwerten| energieumsatz Einzelfalien Spannweiten
Genaidy und Modifikation von | Energisumsatz, | Heben erweiterter
Asfour, 1987 Garg et al. Arbeits- Hubbereich
energleumsatz
Hettinger und Klassifikation Arbeitsenergie- | uneingeschrénkt | goltig fir

tissing, 1989

umsatz, Daver-
leistungsgrenzen

Manner, modifi-
ziert zu vier-
staft siebenstufig

ErgonEXPERT

Modifikation
von Hettinger
und Eissing

Arbeitsenergie-
umsatz, Dauver-
leistungsgrenzen

uneingeschrénkt

gultig auch fir
Fraven, vierstufig
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8 Bewertungs- und Beurteillungsverfahren

Der Ablauf einer Tatigkeitsanalyse mit
dem wissensbasierten System Ergon-
EXPERT ist in Abbildung 60 dargestellt.
Nach der Klassifikation der zu unter-
suchenden Téatfigkeit und dem Laden der
entsprechenden Teile der Wissensbasis
erfolgt die Eingabe der fir eine Analyse

relevanten tétigkeits- und personenbezo-
genen Daten. Diese Daten werden auf
Einhaltung von Definitionsbereichen
Oberproft. Nach erfolgreicher Uber-
prifung wird die Bewertung der Tétigkeit
unter Benutzung der Wissensbasis
durchgefthrt. Die Ausgabe des Ana-

Abbildung 60:

Ablaufplan bei der
Durchfohrung einer Tatigkeits-
anclyse mit dem wissens-
basierten System ErgonEXPERT
(Jager und Hecktor, 1991)

Tatigkeitsauswahl
Wissensbasis

T Daten-Eingabe
Uberpriifung

'Ekgebnsagsgabe

_Néue@<®ﬂsuhaﬁ@m

Start

Laden der

Bewertung

Ende
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lyseergebnisses erfolgt sowohl in numeri-
scher als auch in graphischer Form. In
Abbildung 61 ist beispielhaft eine Ergeb-
nisausgabe zur Beurteilung einer Trage-
tatigkeit nach Kriterien des Arbeits-
energieumsatzes dargestellt.

Auf Basis solcher Analyseergebnisse
wird die analysierte Tatigkeit beurteilt.

Abbildung 61:

Danach werden gegebenenfalls konkrete
Gestaltungshinweise und Angaben zur

Dringlichkeit einer Umgestaltung der vor-
handenen Arbeitsbedingungen gemacht.

Das beschriebene wissensbasierte
System ErgonEXPERT wurde in erster
Linie zur Unterstitzung von Beschdftigten
im Bereich der betrieblichen Organi-

Beispiel fir die numerische und graphische Ergebnisdarstellung; Darstellung des
zeitbezogenen Arbeitsenergieumsatzes beim Tragen einer Last, bestimmt mit Hilfe

von funf Wissensquellen {Hecktor, 1994

]
Ergebnisse Gehen und Tragenl ErgonEXPERT
Arbeitsenergieumsatz (AEU)
Dol S B A e g e S L A N T S kdf’m]n
Arbeitsenergieumsatz (zeitbezogen): o0 4
. 18 -
B Spitzer und Hettinger (1964): 11.5  kd/min i6 - ] U
B Garg et al. (1978): 12.9  kJ/min 14 - =l
7 Spitzer et al. (1952): 108 kJ/min 27
10 2
Henkel et al. (1983): 15.2  kd/min o
L] Laurig {(1983): Mittelwert 17.0  kJd/min 5
O Spannweite 15 - 18 kJ/min 4 %
2 f
g - ]

e



8 Bewertungs- und Beurteilungsverfahren

sation entwickelt (z.B. Fertigungsinge-
nieure, Sicherheitsingenieure, Arbeits-
oder Betriebsmediziner) (Jager und

Hecktor, 1994). Wegen des umfang-
reichen im System abgelegten Wissens

kénnen Tatigkeiten des Hebens und Tro-
gens von lasten anhand verschiedener
Kriterien beurteilt und mit angemessenen
Gestaltungshinweisen versehen wer-
den.



9 Gegeniberstellung der Verfahren

Die in Kapitel 8 beschriebenen 21 Ver-
fahren zur Bewertung und Beurteilung
von Hebe- und Tragetatigkeiten unter-
scheiden sich ieilweise erheblich be-
zuglich ihrer Voraussetzungen und Ziele,
auberdem benutzen sie verschiedene
Methoden. Daraus ergeben sich unter-
schiedliche Anwendungsfelder:

Vertahren, bei denen die mechanische
Belastung der Wirbelséule beurteilt wird,
wie beispielsweise biomechanische
Modellrechnungen oder die Beurteilung
des Infraabdominaldrucks, eignen sich
bevorzugt for Tatigkeiten, bei denen
relativ schwere Lasten gehandhabt wer-
den und bei denen deswegen die Ge-
fahr einer ,,mechanischen Schadigung’
der Bandscheibe oder der Wirbelsaule
besteht.

Fir eine praktische Anwendung stehen
keine Verfahren zur Verfigung, mit
denen die mechanische Belastung direkt
gemessen werden kann oder die auf
eine direkte Messung der mechanischen
Belastung zurickgehen. Daher ist man
auf die Anwendung indirekter Methoden
angewiesen. Dazu gehért die biomecha-
nische Modellrechnung oder die Mes-
sung des Intraabdominaldrucks.

Bei den biomechanischen Modellrech-
nungen sind relativ einfache zweidimen-
sional-statische Modelle von weitaus
avtwendigeren dreidimensional-dyna-

mischen Modellen zu unterscheiden.
Weiterhin unterscheiden sich verschie-
dene Modelle hinsichtlich der Qualitét
der Abbildung der anatomischen Ge-
gebenheiten, wie beispielsweise in der
Anzahl der bericksichtigten Kérper-
teile und Gelenke sowie der Zahl der
bericksichtigten Muskeln, erheblich.
Zweidimensional-statische Modelle
eignen sich f0r das zweihdndige Halten
oder langsame Heben von Objekten

in einer zur Sagittalebene symmetrischen
Kérperhaltung und Lage der Last. Sie
erfordern in der Regel nur wenige Ein-
gaben zur Beschreibung der Kérper-
haltung und der Last. Dreidimensional-
dynamische Modelle sind hingegen in
der Lage, redlistische Angaben zur Be-
lastung der Wirbelséule auch bei
schnellen unsymmetrischen, insbeson-
dere auch einhandigen Bewegungen
der Last zu machen. Allerdings erfor-
dert die Anwendung solcher Modelle
eine wesentlich genauere Beschreibung
der Kérperhaltung sowie der Kérper-
bewegung.

Verlahren, die auf einer Messung des
Bauchrauminnendrucks als Malb der Wir-
belsaulenbelastung basieren, sind inso-
fern umstritten, als die gemessene Grébe
., Intfraabdominaldruck’ einen nur indirek-
ten Zusammenhang zur zu unfersuchen-
den Grabe ,,Wirbelsdulenbelastung'’
hat und die Rolle des Intraabdeominal-
drucks im Zusammenhang mit Be- oder
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9 Gegeniberstellung der Vertahren

Entflastung der Wirbelsaule kontrovers
diskutiert wird.

Eine Beurteillung anhand des Energie-
umsatzes oder anhand psychophysikali-
scher Kriterien ist vor allem dann sinn-
voll, wenn die Tatigkeit wiederholt aus-
geibt wird. Dabei ist davon auszu-
gehen, dab die maximal erragliche
Grenzlast bei hohen Hubfrequenzen
durch den Energieumsatz, bei niedrige-
ren Hubfrequenzen hingegen durch
psychophysikalische oder biomechani-
sche Kriterien limitiert wird.

Alle Verfahren, die auf der Anwendung
der zuvor genannten Beurteilungskriterien
beruhen, sind zur Bestimmung der Be-
lastung an bereits existierenden Arbeits-
platzen geeignet. Sie sind dariber hin-
aus geeignet, bereits in einer Planungs-
phase die spdter zu erwartende Be-
lastung abzuschétzen. Damit kénnen sie
als ein wirkungsvolles Instrument der
gesundheitlichen Prévention mit dem Ziel
einer Vermeidung unzul@ssig hoher Be-
lastungen und einer Reduktion der Ge-
sundheitsgefahrdung durch das Heben
und Tragen von lasten eingesetzt wer-
den.

Verfahren, die von einer Bestimmung
und Beurteilung einer kumulativen Be-
lastung Gber die Dauer einer beruflichen
Tatigkeit ausgehen, sind interessant im
Zusammenhang mit der retrospektiven
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Beurteilung maglicherweise berufsbe-
dingter Schadigungen der Wirbelsaule.
Diese Verfahren versuchen vom Ansatz
her alle bis zu einem bestimmten Zeit-
punkt durchgefihrten Tétigkeiten der
Lastenmanipulation, for die eine gesund-
heitsschadigende Wirkung angenommen
wird, durch eine Summengrébe zu er-
fassen. Dabei bestehen besondere Pro-
bleme in der retrospektiven Erfassung
der erforderlichen Daten. Auberdem ist
bisher nicht hinreichend bekannt, ob

die multiplikative Verknipfung von Be-
lastungshéhe und Belastungsdauer eine
adéquate Bericksichtigung beider Ein-
flubgroben darstellt. Daher sollten zu-
safzlich auch Bewertungsmodelle geprift
werden, die einen Uberproportionalen
EinfluB der Belastungsgrében bericksich-
tigen. Weiterhin beruhen die beiden
bisher vorgeschlagenen Richtwerte for
eine kumulierte Belastung auf Unter- -
suchungen an einer kleinen Personen-
gruppe mit einer bestimmten Tatigkeit
oder auf pragmatischen Setzungen.

Wegen der Verschiedenheit der einge-
setzten Methoden, Ziele und Anwen-
dungsbereiche der in Kapitel 8 zusam-
mengestellten Bewertungs- und Beurtei-
lungsverfahren ist ein Vergleich der Ver-
fahren untereinander nur mit Einschrén-
kungen méglich. Dennoch werden im
folgenden verschiedene Gegeniberstel-
lungen vorgenommen, in denen die Be-
ricksichtigung bestimmter Merkmale



geprUft wird. Diese Merkmale sind den
folgenden finf Bereichen zugeordnet:

[1 Berlcksichtigte Beurteilungskriterien

(] BerUcksichtigung personenbezogener
Kriterien

[0 Bericksichtigung tatigkeitsbezogener
Kriterien

[ BerUcksichtigung von Gesetzen, Ver-
ordnungen und Richtlinien des éffentlich-
rechtlichen Arbeitsschutzes und

[ verfahrensspezifische Besonderheiten

9.1 Bericksichtigte
Beurteilungskriterien

Bei dieser Gegeniberstellung wird ge-
zeigt, welche der in Kapitel 7 beschrie-
benen Kriterien zur Beurteilung von
Hebe- und Tragetatigkeiten in den ver-
schiedenen Verfahren bericksichtigt wur-
den. Dabei wird deutlich, dab es so-
wohl Verfahren gibt, die nur eines der
Beurteilungskriterien anwenden, als auch
Verfahren, die eine Vielzahl der be-
schriebenen Kriterien einbeziehen. Die
Darstellung in Tabelle 70 {siehe Sei-

te 198) stellt keine Wertung der Verfah-
ren dar. Eine solche Wertung ist nicht
mdglich, da die Intentionen der einzel-
nen Verfahren sehr verschieden sein
kénnen. So ist beispielsweise bei Ver-

fahren, die primar auf Untersuchungen
des Energieumsatzes beruhen, eine
Beurteilung anhand biomechanischer
KenngroBen (z.B. Kompressionsfestigkeit
der Wirbelsdule oder Momentenklassifi-
kation) nicht sinnvoll und nicht aussage-
kraftig.

Das OWAS-Verfahren bericksichtigt
keines der hier verwendeten Beurtei-
lungskriterien; es begrindet sich auf
., Expertenmeinungen’’.

9.2 Personenbezogene Kriterien

Die Auflistung der personenbezogenen
Kriterien gibt einen Uberblick dartber,
inwieweit die Streuung individueller
Figenschaften von Personen innerhalb
der Verfahren bericksichtigt wird. Die
Tabelle 71 (siehe Seite 199) zeigt, dab
einige Verfahren wie beispielsweise die
OWAS-Methode oder das ,,Dosis-
modell’ nach Pangert und Hartmann
keine Unterscheidungen in diesem Be-
reich machen. Andere Verfahren weisen
zwar aufgrund formulierter Einschrénkun-
gen fir die Anwendung auf die Beach-
tung solcher Kriterien hin, bericksichfi-
gen sie aber nicht quantitativ. In dieser
Zusammenstellung sind die entsprechen-
den Felder bei diesen Verfchren des-
wegen mit offenen Kreisen versehen. Die
Tafelwerte fir den Arbeitsenergieumsatz
weisen beim personenbezogenen Krite-
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berbcksichtigt,

nicht bericksichtigt)

in Grenzen bericksichtigt, nicht gefdllter Punkt

In den Verlahren bericksichtigle personenbezogene Kriterien (ausgeftllter Punkt

halb gefillter Punkt
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? Gegenuberstellung der Verfahren

rium ,,Kérpermasse’’ einen halb gefillien
Punkt auf, was bedeutet, daB das Krite-
rivm in Grenzen bericksichtigt ist. Dies
geschieht durch eine Tabelle, in der der
Einflub der Kérpermasse auf den Ener-
gieumsatz gezeigt wird und mit deren
Hilfe innerhalb bestimmter Grenzen eine
quantitative Berlcksichtigung dieser
Eigenschaft maglich ist.

9.3 Tatigkeitsbezogene Kriterien

Unter dem Begrift ,, Tatigkeitsbezogene
Kriterien”" sind Merkmale zusammenge-
fabt, die den Arbeitsplatz und den
Arbeitsablaut kennzeichnen. Die Tabel-
le 72 macht deutlich, daB der grobte
Teil dieser Merkmale durch Mabnahmen
der Arbeitsgestaltung beeinflubt werden
kann.

Alle aufgelisteten Verfahren eignen sich
— wie aufgrund der Auswahl zu erwar-
ten — zur Analyse von Hebetatigkeiten.
Dabei wird jedoch bei einigen Verfahren
nicht zwischen einhé&ndigem und beid-
héndigem Heben unterschieden (siehe
z.B. Transportiormel und erweiterte
Transportformel). Um dies zu verdeut-
lichen, wurden diese Stellen mit einem
offenen Kreis {nicht bericksichtigt) ge-
kennzeichnet.

Die meisten Kombinationsverfahren eig-
nen sich nicht zur Analyse von Trage-
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tatigkeiten. Lediglich mit den Tafelwerten
von Mital et al. {1993}, dem Experten-
system ErgonEXPERT {Laurig et dl.,

1994} und dem Verfahren ErgonlIFT
(Schifftmann et al., 1995) k&nnen Trage-
tatigkeiten analysiert werden. Bei dem
REFA-Verfahren und dem BOSCH-
Verfahren wurden diese Stellen mit
einem halb ausgefillien Kreis {bedingt
vorhanden) versehen, da die Analyse
von Hebetatigkeiten eine geringe Anzahl
von Schritten beinhaltet. Tragetatigkeiten
Uber langere Distanzen kénnen jedoch
bei diesen Verfahren nicht in eine Ana-
lyse einbezogen werden.

9.4 Bericksichtigung ven
Gesetzen, Verordnungen
und Richilinien des
sffentlich-rechtlichen
Arbeitsschutzes

Wie Tabelle 73 (siehe Seite 202} zeigt,
berUcksichtigen nur wenige Verfahren
die in Kapitel 5 beschriebenen Gesetze,
Verordnungen und Richilinien des deut-
schen oder europdischen éffentlich-
rechtlichen Arbeitsschutzes.

Es mub abgewartet werden, ob im Aus-
land entwickelte Verfahren, wie bei-
spielsweise das NIOSH-Verfahren, im
Rahmen der europdischen Normung

(vgl. ISO/CD 10228) fur die Umsetzung

von EG-Richtlinien an Bedeutung gewin-
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nen werden. Fir die Anwendung der
Verfahren in Deutschland ist es aller-
dings wichtig, die Einhaltung bestehen-
der Vorschriften zu Uberprifen. Aus
diesem Grunde ist eine Bericksichtigung
der Vorschriften innerhalb der Verfahren
vorteilhaft.

nicht bercksichtigt)

9.5 Verfahrensspezifische
Besonderheiten

In Tabelle 74 {siehe Seite 203) wird an-
hand bestimmter verfahrensspezifischer
Besonderheiten geprift, inwieweit Anfor-
derungen erfillt sind, die an ein praxis-
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9 Gegeniberstellung der Verfahren

nahes Analysierverfahren gestellt wer-
den. Ein praxisrelevantes Verfahren soll-
te von einem groBen Anwenderkreis
auch ohne eine spezielle Ausbildung ge-
nutzt werden kénnen. Diese Forderung
l&Bt sich vor allem durch rechnergestitz-

204

te Verfahren gewahrleisten, die Ober
eine gute BenutzerfUhrung und tber Er-
klarungskomponenten verfigen. Darlber
hinaus sind for die Praxis Vorschlage

for eine praventive Gestaltung von Inter-
esse.



10 Zusammenfassung und Ausblick

Praventive Arbeitsgestaltung zum Schutz
des Menschen vor gesundheitlicher Ge-
tahrdung bei Hebe- und Tragetdtigkeiten
erfordert Kenntnisse sowohl Ober die
Hahe als auch tber die Auswirkungen
auftretender Belastungen.

In epidemiologischen Studien wurde der
Zusammenhang zwischen der Pravalenz
gesundheitlicher Beeintréchtigungen und
beruflichen Tatigkeiten untersucht. Die
meisten dieser Studien legen die Ver-
mutung nahe, dab durch die Hand-
habung zu schwerer Lasten die Gesund-
heit des Menschen geféhrdet wird. Hier-
bei werden sowohl Beeintrachfigungen
des Muskuloskelettal-Systems als auch
des Herz-Kreislout-Systems diskutiert. Bei
Frauen ist aus gyn&kologischen Grionden
von einer zusétzlichen Gefdhrdung aus-
zugehen.

Innerhalb des Muskuloskelettal-Systems
ist die Wirbelséule durch das Heben
und Tragen schwerer Lasten besonders
gefahrdet. Dies wird beispielsweise an
Bestrebungen deutlich, gesetzlich fest-
gelegte Grenzlasten zu schaffen oder
Richtlinien fur die Gestaltung von
Arbeitsplatzen, an denen manuell Lasten
gehandhabt werden, zu formulieren.
Durch diese normativen Regelungen soll
die Gefahrdung der Wirbelséule redu-
ziert werden. Auch die Erweiterung der
Berufskrankheiten-Verordnung um ,,Band-
scheibenbedingte Erkrankungen durch

langjéihriges Heben und Tragen schwe-
rer Lasten’’ zeigf, dab das Heben und
Tragen von Lasten als Verursacher f0r
Schadigungen der Wirbelsdule angese-
hen wird.

Bei der Beurteilung méglicher Gesund-
heitsgefdhrdungen durch die Hand-
habung von Lasten sollte jedoch nicht
nur die Belastbarkeit der Wirbelsaule als
Begrenzungskriterium herangezogen
werden. Neben diesem biomechani-
schen Kriterium werden in der Literatur
Kriterien wie beispielsweise die Dauer-
leistungsgrenze auf Basis des Energie-
umsatzes (physiologisches Kriterium), die
maximal von Personen akzeptierbaren
Lasten beim Handhaben von Lasten
(psychophysikalisches Kriterium) oder
Kriterien, die aus der Kenntnis einer
systematischen Analyse aufgetretener
Erkrankungen (epidemiologisches Krite-
rium) abgeleitet sind, diskutiert.

Auf Basis solcher Kriterien wurden Ver-
fahren zur Beurteilung von Hebe- und
Tragetdtigkeiten entwickelt. Dabei sind
einerseits Verfahren bekannt, die ein ein-
zelnes Kriterium zur Beurteilung der
Tatigkeit heranziehen, andererseits gibt
es aber auch Verfahren, deren Beurtei-
lung einer auszufUhrenden Tatigkeit auf
mehreren Kriterien basiert.

Zudem lassen sich die Verfahren nach
der Beachtung anderer Aspekte, wie
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10 Zusammenfassung und Ausblick

beispielsweise der Bericksichtigung
tétigkeitsbezogener Kriterien (z.B. Be-
lastungsdauer, Belastungshaufigkeit,
Hubhshe efc.) oder personenbezogener
Kriterien (z.B. Alter, Geschlecht, Kérper-
hdhe efc.), unferscheiden. Fur Verfahren,
die in der betrieblichen Praxis zur Beur-
teilung bestehender oder in der Planung
befindlicher Arbeitspl&tze, an denen
Lasten manipuliert werden, herange-
zogen werden, ist zudem die Benut-
zungsfreundlichkeit der Verfahren von
Bedeutung. Ein Verfahren sollte von
einem groPen Anwenderkreis genutzt
werden kénnen sowie einfach und
schnell zu Ergebnissen fGhren. Um diese
Anforderung erfillen zu kénnen, werden
in zunehmendem Mabe rechnergestitzie
Systeme zur Beurteilung von Hebe- und
Tragetdtigkeiten eingesetzt.

Eine besondere Problematik, die sich bei
der Beurteilung von Hebe- und Trage-
tafigkeiten ergibt, stellt das Feststellungs-
verfahren zur Anerkennung der Berufs-
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krankheiten BK 2108 und BK 2109 dar,
da hierzu eine refrospekiive Betrach-
tung der Belastung erforderlich ist. Eine
Schwierigkeit besteht darin, dab das
Schadigungsgeschehen, das aus dem
Zusammenwirken der fir eine mogliche
Anerkennung entscheidenden Einflul-
groben ,,Belastungshohe’” und |, Be-
lastungsdauer”’ resulfiert, zum gegen-
wartigen Zeitpunkt nicht hinreichend
bekannt ist. Deshalb sollten in der
Zukunft verstarkt Forschungsbestre-
bungen angeregt werden, um eine
einheitliche Vorgehensweise im Fest-
stellungsverfahren zu erlangen und

um den betroffenen Personen gerecht
zu werden. Die Forschungsverhaben
sollten zu genaueren Kenntnissen Gber
den tatséchlichen Belastungsverlauf im
Zusammenhang mit der Ausfihrung
von Hebe- und Tragetatigkeiten fGhren
und im konkreten Fall sollte der Einflub
der Belastung auf mégliche Schadigun-
gen der Wirbelsaule untersucht wer-
den.
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