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Znajomo�æ i stosowanie zasad ergonomii
na stanowiskach komputerowych

W artykule przedstawiono wybrane zagadnienia zwi¹zane ze znajomo�ci¹ zasad ergonomii sta-
nowiska komputerowego oraz stosowaniem ich przez pracowników call center w Polsce. Autorzy 
przekonuj¹, ¿e  przekazanie wiedzy teoretycznej na temat organizacji stanowiska komputerowego 
jest niewystarczaj¹ce. Szkolenia po³¹czone z interwencj¹ ergonomiczn¹ umo¿liwiaj¹ pracownikowi 
bardziej efektywne korzystanie ze stanowiska pracy dziêki wiêkszej wiedzy ergonomicznej i zdobytym 
umiejêtno�ciom. Praktyczne pokazanie pracownikowi, jak zorganizowaæ stanowisko pracy zgodnie 
z wymaganiami ergonomii i zwiêkszenie umiejêtno�ci pracownika w tym zakresie zmniejszaj¹ czêsto�æ 
i intensywno�æ wystêpowania dolegliwo�ci. 

Knowledge and usage of rules of ergonomics at computer workstations 
This article compares knowledge and skills in the context of ergonomics of call center workers. The authors 
prove that participation in theoretical training is not enough. Training combined with participation in an 
ergonomics intervention makes it possible for the workers to use their workstations more efficiently thanks 
to their knowledge and skills. Practical recommendations on an ergonomic organization of the workstation 
and increased skills reduce the frequency and intensity of MSD-related pain.
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Rozporz¹dzenie dotycz¹ce monitorów ekrano-

wych [1] zobowi¹zuje pracodawcê do informowa-
nia i szkolenia pracowników w zakresie wszystkich 
aspektów bezpieczeñstwa i zdrowia odnosz¹cych 
siê do ich stanowisk pracy. Dodatkowo ka¿dy pra-
cownik powinien zostaæ „przeszkolony w zakresie 
korzystania ze stanowiska pracy przed przyst¹pie-
niem do tego rodzaju pracy i w ka¿dym przypadku 
znacznej zmiany organizacji stanowiska pracy”. 
Informowanie i szkolenie pracowników biurowych 
w Polsce jest oparte na szkoleniach wstêpnych, 
obejmuj¹cych równie¿ instrukta¿ stanowiskowy 
oraz okresowych szkoleniach bhp [2, 3], w których 
czêsto tylko niewielk¹ czê�æ czasu przeznacza siê 

na informacje o ergonomii stanowisk pracy. Wa¿ne 
aspekty tej dziedziny wiedzy – miêdzy innymi 
dostosowanie stanowiska pracy do wymiarów 
antropometrycznych pracownika tak, aby pozycja 
cia³a podczas pracy nie powodowa³a nadmiernego 
obci¹¿enia uk³adu miê�niowo-szkieletowego oraz 
podkre�lenie konieczno�ci czêstej zmiany pozycji 
cia³a w celu zmniejszenia ryzyka nadmiernego 
obci¹¿enia statycznego – s¹ czêsto pomijane. W re-
zultacie pracownicy zatrudnieni nawet na dobrze 
wyposa¿onych (w ergonomiczne meble i sprzêt 
komputerowy) stanowiskach pracy skar¿¹ siê 
na wystêpowanie dolegliwo�ci, szczególnie miê-
�niowo-szkieletowych. Dlatego te¿ odpowiednie 
szkolenia z zakresu ergonomii oraz wykorzystanie 

przekazanej na szkoleniach wiedzy jest wa¿nym 
aspektem profilaktyki dolegliwo�ci uk³adu miê-
�niowo-szkieletowego.

W niniejszym artykule przedstawione zosta³y 
wybrane zagadnienia zwi¹zane ze znajomo�ci¹ 
zasad ergonomii stanowiska komputerowego 
oraz wykorzystaniem ich przez pracowników call 
center w Polsce. Autorzy podjêli równie¿ próbê 
odpowiedzi na pytanie: „czy poszerzanie wiedzy 
w tym zakresie wp³ywa na zmniejszenie czêsto�ci 
lub intensywno�ci wystêpowania dolegliwo�ci 
uk³adu miê�niowo-szkieletowego i g³owy”.

Wiedza ergonomiczna pracowników 
a dolegliwo�ci

Powstawanie dolegliwo�ci uk³adu miê�niowo-
-szkieletowego w�ród pracowników u¿ytkuj¹-
cych komputery jest g³ównie zwi¹zane z:

– wyposa¿eniem stanowiska pracy (np. nie-
ergonomiczne meble)

– pozycj¹ przyjmowan¹ przez pracownika 
podczas pracy

– d³ugim czasem jej utrzymywania (brak 
przerw lub ich niew³a�ciwe wykorzystanie).

Zapobieganie tym dolegliwo�ciom w du¿ej 
mierze zale¿y od organizacji pracy, ale równie¿ 
sposobu jej wykonywania i poziomu �wiadomo�ci 
pracownika.

W wielu publikacjach autorzy zwracaj¹ uwagê 
na to, ¿e szkolenia i wiedza ergonomiczna maj¹ 
zasadniczy zwi¹zek z liczb¹ dolegliwo�ci w�ród 
pracowników zatrudnionych np. przy rêcznym 
transporcie ³adunków [4], w przemy�le [5], 
czy te¿ osób pracuj¹cych przy mikroskopach [6]. 
Podobne wnioski wyci¹gniêto tak¿e w odniesie-
niu do pracowników obs³uguj¹cych komputery 
[7, 8]. Analizy przeprowadzone przez Kanadyjski 
Instytut IWH [9] wykaza³y m.in., ¿e szkolenie 
z zakresu ergonomii oraz mo¿liwo�æ dostosowa-
nia stanowiska pracy do wymiarów pracownika 
(regulowane elementy stanowiska pracy) maj¹ 
³¹cznie pozytywny wp³yw na zmniejszenie 
liczby dolegliwo�ci miê�niowo-szkieletowych. 
Jednak same szkolenia w zakresie ergonomii 
przeprowadzone na nieergonomicznym stano-
wisku nie maj¹ wp³ywu na liczbê dolegliwo�ci. 
Z drugiej strony, je�li stanowisko komputerowe 
by³o ergonomiczne (m.in. mia³o regulowane 
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krzes³o, odpowiednie biurko), ale pracownicy 
nie przeszli szkoleñ, to tak¿e nie zaobserwowano 
zmniejszenia liczby dolegliwo�ci.

Z badañ przeprowadzonych przez Robertson 
i in. [7] wynika, ¿e szkolenia oraz interwen-
cja ergonomiczna (przeprowadzenie zmian 
na stanowisku pod wzglêdem jego dopasowania 
do wymiarów pracownika i wykonywanych 
zadañ) umo¿liwiaj¹ pracownikowi bardziej 
efektywne korzystanie ze stanowiska pracy 
dziêki wiêkszej wiedzy ergonomicznej i zdobytym 
umiejêtno�ciom. Po interwencji znacz¹co wzros³a 
wiedza i �wiadomo�æ ergonomiczna pracow-
ników. Zaobserwowano tak¿e, ¿e dolegliwo�ci 
miê�niowo-szkieletowe znacz¹co zmniejszy³y 
siê w grupie, która mia³a zarówno szkolenia, jak 
i przeprowadzone zmiany na stanowiskach pracy 
w porównaniu z grupami, które mia³y przeprowa-
dzone tylko zmiany na stanowiskach pracy oraz 
z grup¹ kontroln¹.

W badaniach przeprowadzonych w�ród pra-
cowników call center w Polsce [10] analizowano 
subiektywnie ocenian¹ intensywno�æ (w skali 
od 0 do 100 czyli od s³abych bólów do bólów 
nie do zniesienia) i czêsto�æ (tak¿e w skali od 0 
do 100 – od sporadycznie do codziennie) wy-
stêpowania dolegliwo�ci po przeprowadzeniu 
szkoleñ z zakresu ergonomii i/lub interwencji 
ergonomicznych, polegaj¹cych na dopasowaniu 
u¿ytkowanego wyposa¿enia stanowiska pracy 
do wymiarów antropometrycznych pracowni-
ków. Stwierdzono, i¿ w�ród pracowników call 
center bior¹cych udzia³ w szkoleniach i indywi-
dualnych interwencjach ergonomicznych zmniej-
szy³a siê o 29% czêsto�æ bólów g³owy, szyi/karku 
– o 19% oraz nóg – o 41% (rys. 1.). Intensywno�æ 
tych dolegliwo�ci zmniejszy³a siê odpowiednio 
o 22% (g³owa), 24% (szyja/kark) i 32% (nogi). 
Zaobserwowano tak¿e zmniejszenie siê czêsto�ci 
dolegliwo�ci krêgos³upa piersiowego i lêd�wio-
wego. Zmiany te by³y istotne statystycznie tylko 
w grupie osób, w�ród których zwiêkszy³a siê 
zarówno wiedza, jak i umiejêtno�ci dotycz¹ce 
przyjmowania poprawnej pozycji cia³a podczas 
pracy przy komputerze.

Wiedza a jej wykorzystanie w praktyce
W tych samych badaniach [10] porównano 

tak¿e wiedzê ergonomiczn¹ pracowników 
oraz wykorzystanie jej w praktyce. Okaza³o siê, 
¿e osoby poddane badaniom ankietowym maj¹ 
du¿¹ wiedzê na temat w³a�ciwego ustawienia 
elementów stanowiska pracy (na przyk³ad mo-
nitora na biurku wzglêdem pracownika, czy te¿ 
wzglêdem o�wietlenia) oraz poprawnej pozycji 
cia³a podczas pracy (podparcia pleców, przedra-
mion, czy w³a�ciwego k¹ta w stawie kolanowym). 
Z drugiej strony wiedza ta jest rzadko wykorzy-
stywana w praktyce przez te osoby.

Prawie wszyscy ankietowani (96%) wiedzieli 
na przyk³ad, ¿e monitor komputera powinien byæ 
ustawiony na wprost pracownika tak, aby unikaæ 
skrêtu tu³owia, ale ok. 30% z nich ustawi³o moni-
tor z boku. Prawie wszyscy respondenci wiedzieli, 
¿e krzes³o powinno mieæ regulacjê wysoko�ci 
i k¹ta pochylania oparcia, ale tylko ok. jedna 
trzecia z nich korzysta³a z regulacji wysoko�ci 
oparcia i prawie po³owa (ok. 40-50%) korzysta³a 
z regulacji k¹ta pochylenia oparcia.

Podobna sytuacja wystêpowa³a w odniesieniu 
do przyjmowanych pozycji cia³a. Np. prawie 
wszyscy wiedzieli, ¿e podczas pracy nale¿y 
opieraæ plecy o oparcie krzes³a, a tylko nieca³e 
70% przyjmowa³o tak¹ pozycjê. 87% osób wie-
dzia³o, ¿e rêka nie mo¿e byæ nadmiernie zgiêta 
lub nadmiernie wyprostowana w nadgarstku, 
a tylko 67% w praktyce przyjmowa³o poprawn¹ 
pozycjê rêki (rys. 2.).

Nie sposób wiêc nie zauwa¿yæ, ¿e efekty 
szkoleñ i interwencji ergonomicznych na stano-
wiskach komputerowych mog³yby byæ lepsze, 
gdyby pracownicy nie tylko przyswajali wiedzê 
z zakresu ergonomii, ale tak¿e czê�ciej wdra¿ali 
j¹ w ¿ycie. Wydaje siê, ¿e sytuacja taka mo¿e 
�wiadczyæ zarówno o braku zaanga¿owania 
w dba³o�æ o zdrowie i warunki pracy (np. nie-
znajomo�æ d³ugofalowych efektów zdrowotnych 
przyjmowania nieprawid³owej pozycji cia³a) jak 
te¿ o tym, jak bardzo silne s¹ nawyki, je�li chodzi 
o pozycje przyjmowane podczas pracy.

Skuteczna profilaktyka
Du¿e ró¿nice miêdzy wiedz¹ ergonomiczn¹ 

pracowników a jej wykorzystaniem w praktyce 
sk³aniaj¹ do zastanowienia, sk¹d bierze siê taka 
rozbie¿no�æ. Stanowiska komputerowe s¹ obecnie 
jednym z najbardziej powszechnych stanowisk 
pracy, st¹d wiedza pracowników, czêsto intuicyjna, 
jest do�æ du¿a. Jej s³abe prze³o¿enie na praktykê 
mo¿e wynikaæ st¹d, i¿ dolegliwo�ci zwi¹zane 
z prac¹ siedz¹c¹ (czyli szczególnie dolegliwo�ci 
krêgos³upa lêd�wiowego i krzy¿owego) nie po-
jawiaj¹ siê nagle, ale s¹ efektem d³ugotrwa³ego 
przyjmowania niewygodnej, nieergomonicznej 
pozycji cia³a. Na ich powstanie wp³ywaj¹ tak¿e inne 
czynniki, szczególnie wykonywanie pracy fizycznej 
(na przyk³ad d�wiganie ciê¿arów) i sposób spêdza-
nia wolnego czasu (statyczny, w pozycji siedz¹cej). 
St¹d te¿ dolegliwo�ci te mog¹ byæ niejednoznacznie 
kojarzone z prac¹ w pozycji siedz¹cej.

Nieuwzglêdnianie przez pracowników wiedzy 
ergonomicznej mo¿e wynikaæ tak¿e z przyzwy-
czajeñ i nawyków wyniesionych z domu, szko³y, 
czy poprzednich miejsc pracy. W zwi¹zku z tym 
wa¿ne jest, aby profilaktykê dolegliwo�ci uk³adu 
miê�niowo-szkieletowego zwi¹zanych z prac¹ 
przy komputerze prowadziæ u osób rozpoczyna-
j¹cych korzystanie z komputera – u dzieci i m³o-
dzie¿y. Stanowiska komputerowe w domu, szkole 
czy kawiarenkach internetowych przystosowane 
s¹ najczê�ciej dla osób doros³ych, a gdy korzysta 
z nich dziecko, to jego pozycja cia³a jest czêsto 
niew³a�ciwa, powoduj¹ca nadmierne obci¹¿enie. 
Odpowiednia organizacja przestrzenna stano-
wiska komputerowego w domu czy w szkolnej 
pracowni komputerowej, przystosowanego 
do wymiarów antropometrycznych dziecka 
umo¿liwi przyjêcie wygodnej, nieobci¹¿aj¹cej 
pozycji podczas korzystania z komputera. Oprócz 
odpowiedniego ustawienia monitora na biurku 
(górna krawêd� monitora na wysoko�ci oczu lub 
lekko poni¿ej), a tak¿e klawiatury i myszki, nale¿y 
zwróciæ uwagê na umiejêtno�æ dzieci i rodziców 
oraz nauczycieli w zakresie korzystania z regulacji 
krzes³a komputerowego. W szkolnej pracowni 
komputerowej przebywaj¹ z regu³y dzieci w ró¿-

Rys. 1. Zmniejszenie czêsto�ci wystêpowania bólów po 
przeprowadzeniu interwencji ergonomicznej i szkolenia 
(* – zmiany istotne statystycznie)
Fig. 1. Decreased frequency of MSD-related pain after 
an ergonomics intervention and training (* – significance 
level  p<0.05)

Rys. 2. Porównanie liczby osób, które wiedzia³y (kolumny „wiedza”), jak zorganizowaæ ergonomiczne stanowisko pracy 
z liczb¹ osób, które tê wiedzê wykorzystywa³y w praktyce (kolumny „praktyka”)
Fig. 2. Comparison of knowledge and skills in the context of ergonomics of VDT workers
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nym wieku, czyli od klasy pierwszej do szóstej, wiêc 
szczególnie wa¿ne jest doregulowanie siedziska 
przed ka¿d¹ godzin¹ lekcyjn¹ dla ka¿dego ucznia 
indywidualnie.

Dzia³ania profilaktyczne w�ród osób doro-
s³ych powinny opieraæ siê bardziej na interwencji 
na stanowiskach pracy w zakresie praktycznej 
pomocy w organizacji struktury przestrzennej 
stanowiska, odpowiednim instrukta¿u sta-
nowiskowym ni¿ tylko na szkoleniach. Samo 
przekazanie wiedzy na temat organizacji sta-
nowiska komputerowego jest niewystarczaj¹ce. 
Praktyczne pokazanie pracownikowi, jak dore-
gulowaæ krzes³o, jak ustawiæ monitor na biurku 
ma zdecydowanie wiêkszy wp³yw na �wiado-
mo�æ pracowników. Nale¿y podkre�liæ, ¿e czêsto 
mog¹ to byæ dzia³ania praktycznie bezkosztowe 
– wymagaj¹ce jedynie wiêkszego zaanga¿owania 
samych pracowników, ich bezpo�rednich prze³o-
¿onych i pracowników s³u¿b bhp.

W dzia³aniach profilaktycznych nale¿y pod-
kre�laæ negatywne skutki pracy w niew³a�ciwej 
pozycji cia³a na nieergonomicznym stanowisku. 
Powstawanie dolegliwo�ci uk³adu miê�niowo-
-szkieletowego zwi¹zanych z obci¹¿eniem statycz-
nym i prac¹ siedz¹c¹ jest procesem d³ugotrwa³ym, 
czêsto wiêc osoby m³ode nie zdaj¹ sobie sprawy 
z konsekwencji pracy w nieodpowiedniej pozycji.

Podsumowanie
Szkolenia oraz interwencje ergonomiczne 

na stanowiskach pracy daj¹ pracownikom 
mo¿liwo�æ bardziej efektywnego korzystania 

ze stanowiska pracy i �wiadomego kreowania/
poprawiania warunków pracy. W efekcie zmniej-
szaj¹ siê te¿ dolegliwo�ci miê�niowo-szkiele-
towe. To zmniejszenie mo¿e zale¿eæ od wielu 
czynników, miêdzy innymi od warunków, jakie 
panowa³y na stanowisku pracy przed szkole-
niem/interwencj¹, zakresu szkolenia/interwencji 
czy stopniu ich wdro¿enia.

Badania przeprowadzone w polskim call center 
pokaza³y, ¿e istniej¹ du¿e ró¿nice miêdzy wiedz¹ 
ergonomiczn¹ pracowników, a jej wykorzystaniem 
w praktyce. Dlatego te¿ dzia³ania interwencyjne 
powinny byæ sukcesywnie powtarzane i utrwalane 
w celu zmiany zachowania pracowników i likwidacji 
z³ych nawyków. Profilaktyka za� powinna rozpoczy-
naæ siê od tworzenia ergonomicznych stanowisk 
komputerowych dla dzieci, szczególnie w szkole 
i dzia³aniach u�wiadamiaj¹cych skierowanych 
do dzieci, ich rodziców i nauczycieli.
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