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Johdanto

Viime vuosina tydpaikoilla on otettu kayttddn eksoskeletoneja eli ulkoisia tukirankoja. Niiden kayton
odotetaan yleistyvan myos tyopaikoilla, silla eksoskeletonien prototyypit on havaittu aikaisemmin
hyodyllisiksi  esimerkiksi ladketieteellisessa hoidossa. Erityisesti eksoskeletonit ovat uusi
l[ahestymistapa siihen, kuinka ty®peraisiin tuki- ja liikuntaelinsairauksiin (tule) voidaan puuttua.
TyOperaiset tule-sairaudet ovat yksi Euroopan tydelaman haastavimmista ongelmista! Kuvassa 1
esitetdan niiden tyontekijoiden prosenttiosuudet, jotka tydskentelevat kuormittavissa ja vasymysta
aiheuttavissa tybasennoissa. Tama voi liittyd puutteisiin tyon ja ty6tilojen suunnittelussa, silla tyoolot
ovat yha& merkittdvd ongelma ympéari Eurooppaa. Eksoskeletonit on kehitetty ratkaisuksi tahén
ongelmaan.

Kuva 1 Vasyttavissa tai kivuliaissa asennoissa tyoskentelevien eurooppalaisten tyontekijéiden
prosenttiosuus (mukautettu Eurofoundin vuoden 2019 tutkimuksesta)
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1 Yli 40 prosenttia Euroopan tyontekijoista karsii alaselkékivusta tai hartiavaivoista. Lisaksi 63 prosenttia tyontekijoista tekee
toistuvia tehtavia tai tydskentelee usein (46 %) mahdollisesti vaarallisissa asennoissa * Tallaisissa tydoloissa
tydskentely aiheuttaa terveisonielmia, joiden vuotuiset kustannukset ovat noin 2 prosenttia Euroopan unionin

bruttokansantuotteesta . Monet naistd ongelmista johtuvat k&sin tehtdvistd nostoista, kuten taakkojen
nostamisesta, laskemisesta, kannattelemisesta tai kantamisesta _ Kiertoliikkeet,
kumartuminen ja tyoskentely kadet paan ylapuolella lisdavat myods tydperaisten sairauksien riskia. Tydperaiset tule-sairaudet

eivat siis ole pelkastaan terveysongelma, vaan niilla on myos suuri taloudellinen vaikutus.

Safety and health at work is everyone's concern. It's good for you. It's good for business.
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Eksoskeletonit ovat puettavia laitteita, jotka tukevat tuki- ja likuntaelimistod hyddyntamalla erilaisia
mekaanisia periaatteita. Tydperaisten tule-sairauksien kannalta ne voivat véhentda lihaskuormitusta
usein kuormittuvilla kehon alueilla, kuten seldssa ja hartioissa. Eksoskeletoneista voi olla merkittavaa
hyotya tyoperdaisten tule-sairauksien ehkaisyssa. On hyva kuitenkin huomioida, ettd uudenlaiset
apuvdlineet herattavat uusia tydsuojelukysymyksia. Ranskan kansallinen tydsuojelulaitos (INRS) on
julkaissut katsauksen tyopaikkojen uusista riskitekijoista liittyen eksoskeletonien kayttéon (INRS, 2019).
Yhtaalta eksoskeletoneja voidaan pitda keinona vahentaa tydhon liittyvaa lihaskuormitusta, silla ne
auttavat tydntekijoita fyysisesti ja saattavat ehkaista tyoperaisia tule-sairauksia tai tukea tyontekijoita,
joilla on fyysisid vammoja. Toisaalta ne voivat aiheuttaa uusia terveyshaittoja, silla kuormitus saattaa
jakautua uudelleen kehon muille alueille. Lisaksi eksoskeletonit vaikuttavat kehon motoriseen hallintaan
ja nivelten seka lihasten toiminnallisuuteen (INRS, 2018). Seurauksena voi myds olla, ettéa tydpaikoilla
ihmiskeskeiseen suunnitteluun keskittyvé ergonomia jaa vahemmalle huomiolle. Monilla tyopaikoilla
ergonominen suunnittelu ei onnistu vaihtelevien olosuhteiden vuoksi, kuten esimerkiksi
muuttopalveluissa tai pelastustoimessa (Schick, 2018). Jatkuva nosteleminen, virheelliset asennot tai
painavat henkildnsuojaimet voivat lisata fyysisen ylirasittumisen riskié téllaisissa ammateissa. Naissa
tapauksissa eksoskeletonit voivat monella tavalla parantaa tydoloja.

Tarkeinta on olla huolellinen kaytettdessad uutta teknologiaa lahella ihmisen kehoa. Tekniset ja
organisatoriset jarjestelyt on otettava huomioon tydpaikkojen suunnittelussa ennen kuin tydntekijoiden
kayttoon annetaan eksoskeletonit. Eksoskeletonien kayttda on viimeinen keino parantaa tydpaikan
ergonomiaa. Eksoskeletoneista on vield vahan tieteellista nayttdd ergonomian ja tyon tutkimuksessa.
Haasteena on tiedonsaanti eksoskeletonien pitk&aikaisvaikutuksista ihmisen biomekaniikkaan ja
fysiologiaan. Tata kaytannossa vaikeuttaa (Liedtke ja Glitsch, 2018) moninaiset eksoskeletonien tyypit,
erilaiset tybtehtavat, joissa niita kaytetdan, ja eri mittaiset kayttdajat. Lisaksi fysiologisiin tai
biomekaanisiin tekijoihin liittyvien terveysvaikutusten tutkimus on vasta alussa, silla ihmisten ja
eksoskeletonien valinen vuorovaikutus on monimutkaista ja sen tutkiminen vaatii aikaa. Tarvitaan uusia
lahestymistapoja eksoskeletonien vaikututtavuuden osoittamiseksi, ja jotta tdman tekniikan hyotyja ja
haittoja voitaisiin arvioida paremmin. Tama artikkeli tarjoaa katsauksen keskusteluun, jota talla hetkella
kaydaan eksoskeletonien kaytosta ja niiden arvioinnista tydsuojelun kannalta.
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Eksoskeletonit

Eksoskeletoni voidaan maaritella henkildokohtaiseksi apuvalineeksi, jolla on mekaaninen vaikutus
kehoon (Liedtke ja Glitsch, 2018). Suppeammassa merkityksessa eksoskeletonit ovat kannettavaa
robottitekniikkaa, joka muovaa kehoon kohdistuvia sisdisia tai ulkoisia voimia. Lyhyesti sanottuna
eksoskeletonit ovat puettavia laitteita, jotka antavat kayttajalle lisda voimaa tai tukevat kayttajaa. Yleista
maaritelmaa ei viela ole sovellusten ja erilaisten toimintojen suuren maaran vuoksi. Kirjallisuudessa
vallitsee yksimielisyys siité, ettd eksoskeletonit voidaan madritelld kehon ulkoisiksi mekaanisiksi
rakenteiksi (Herr, 2009; De Looze et al.,, 2016). Ne voidaan luokitella aktiivisiksi ja passiiviksi
jarjestelmiksi.

Aktiiviset eksoskeletonit tukevat ihmisen liikkeitd toimilaitteilla (mekaanisilla ohjauskomponenteilla).
Toimilaitteisiin kuuluu sahkdmoottori, mutta ne voivat toimia myods hydraulisesti tai pneumaattisesti
(Gopura ja Kiguchi, 2009). Ne antavat tyontekijalle lisdd voimaa, jolloin suorituskyky paranee.
Passiivisissa eksoskeletoneissa kaytetdaan puolestaan jousia, vaimentimia tai muita materiaaleja
ihmisen lilkkkeiden tukemiseen. Passiiviseen eksoskeletoniin varastoituva energia syntyy pelkastaan
kayttajan liikkeista (De Looze et al., 2016). Liséksi voimat jakautuvat uudelleen siten, etta tiettyja kehon
alueita voidaan suojata. Kayttajan suorituskyvyn muutos ei johdu fyysisen voiman kasvusta, vaan
kyvysta pysya vasyttavassa asennossa aiempaa pidempaan esimerkiksi tydskenneltaessa kadet paan
ylapuolella.

Hybridieksoskeletonit, jotka voivat olla aktiivisia tai passiivisia jarjestelmid, ovat viela harvinaisia. Ne
kaynnistavat lilkkeet aivoaaltojen aktiivisuuden (EEG-signaalien) tai lihasten aktivoimisen perusteella.
Niiden kaytto teollisuudessa on kuitenkin talla hetkella epatodennakdista, joten niita ei kasitella tassa
asiakirjassa taman enempaa.

Eksoskeletonit voidaan jakaa kolmeen ryhmaan: alavartalon, ylavartalon ja kokovartalon
eksoskeletoneihin. Kirjallisuudessa on mainittu yksiniveliset eksoskeletonit (Gams et al., 2013), mutta
niitd ei kasitella téssa artikkelissa, silla ne ovat erittain yksilollisia ja niiden sovellukset ovat
tapauskohtaisia. Ylavartalon eksoskeletoneissa kaytetaan yleensa kiinteitd mekaanisia rakenteita, joilla
jaetaan ylaraajoihin ja vartaloon (esim. olkavarsiin, kyynarvarsiin, hartioihin ja alaselkaén) kohdistuvia
voimia uudelleen. Tassé tapauksessa voimien jakaminen uudelleen tarkoittaa, etta kuormitus kasvaa
muissa kehon osissa, kuten lonkissa tai jaloissa. Alavartalon eksoskeletonit pystyvét siirthmaén voimia
maahan, jolloin tuki- ja liikuntaelimistdon kohdistuva kuormitus pienenee. On kuitenkin tarke& huomata,
etté eksoskeletonin mallilla ja toiminnalla on suuri vaikutus néihin periaatteisiin. Apujarjestelmia, jotka
tukevat samanaikaisesti ala- ja ylavartaloa, voidaan pitda kokovartalon eksoskeletoneina.

Ajatus ihmisen liikkeiden tukemisesta teknisilla vélineilla ei ole uusi. Kannettavia tai siirrettavia
apuvdlineitd, kuten eksoskeletoneja, on kaytetty ladketieteellisessd hoidossa jo pitkdan. Esimerkiksi
ortooseja on kaytetty loukkaantuneiden potilaiden kuntouttamisessa (Viteckova et al., 2013). Ortoosit
voidaan kuitenkin erottaa eksoskeletoneista, silla niilla tuetaan ihmisia, joilla on tuki- ja likuntaelimiston
sairaus. Eksoskeletoneja on myo6s kehitetty sotilaalliseen kayttéon (De Looze et al., 2016). Siita
huolimatta ajatus eksoskeletonien kaytésta tydntekijdiden fyysisen terveyden tukemiseen tai
suojaamiseen on uusi. Vaikka ergonomistentydolojen parantamiseen sellaisilla apuvalineilla kuin
eksoskeletonit suhtaudutaan talla hetkella ristiriitaisesti, ne tarjoavat silti uusia mahdollisuuksia
tyontekijoiden suojeluun (Schick, 2018). Lisaksi ergonomisilla tydoloilla on suuri merkitys
tulevaisuudessa pyrittdessd varmistamaan vaestorakenteen muutoksesta aiheutuvan ikaantyvan
tybvoiman fyysinen terveys. Tastd nékokulmasta katsottuna on erittdin tarkeda kehittdd uusia
ergonomisia vélineita, silla vaihtoehtoja on télla hetkell& vain vahén (Hensel et al., 2018; Schick, 2018).

Eksoskeletoneilla on lukuisia kayttokohteita tydperdisten tule-sairauksien ehkaisyssa. Euroopassa VYl
30 prosenttia tyotehtavista liittyy kasin tehtavid nostoja (Eurofound, 2012), miké aiheuttaa suuren
terveysriskin. Tydssd, johon liittyy toistuvia tehtavid, raskaiden taakkojen késittelya, tydoskentelya kadet
paan ylapuolella tai vaarallisia asentoja, voidaan kayttaa eksoskeletoneja monin tavoin. Kuvasta 2 kay
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ilmi, ettd raskaiden taakkojen siirtdminen ja kantaminen muodostaa merkittdvan osan tydsta jokaisessa
Euroopan maassa. Varsinkin Romaniassa lahes puolet tyontekijoistéa (44 %) kasittelee toisinaan
raskaita taakkoja. Tassd yhteydessd huomionarvoisia aloja ovat teollisuuden tydpaikat,
muuttokuljetuspalvelut, pelastustoimi ja sairaalat. On silti tarkedd huomioida ergonominen suunnittelu
myds paikallaan tehtéavassa tydssa. Jos ergonomiaa voidaan parantaa teknisilla tai organisatorisilla
toimenpiteilla, eksoskeletonien kayttd ei ole suositeltavaa (Schick, 2018). Vaikuttaa kuitenkin silta, etta
tydntekijoiden suorituskykya parantavat eksoskeletonit ovat houkuttelevampia kuin tyépaikkojen
ihmiskeskeisen suunnittelun parantaminen (Baltrusch et al., 2018).

Kuva 2 Raskaita taakkoja kasittelevien kaikenikaisten tydntekijoiden osuudet (%) Euroopassa
(Eurofound, 2019)
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24% Portugal 24 % Portugali
25% Netherlands 25 % Alankomaat
26% Luxembourg 26 % Luxemburg
26% Italy 26 % Italia
27% Bulgaria 27 % Bulgaria
27% Denmark 27 % Tanska
28% Cyprus 28 % Kypros
28% Germany 28 % Saksa
29% Belgium 29 % Belgia
30% Slovenia 30 % Slovenia
31% Austria 31 % Itdvalta
32% Estonia 32% Viro
32% Ireland 32% Irlanti
32% United Kingdom 32 % Yhdistynyt kuningaskunta
32% Hungary 32 % Unkari
32% Croatia 32 % Kroatia
33% Czech Republic 33 % T8ekki
33% Malta 33 % Malta
35% Poland 35 % Puola
36% Lithuania 36 % Liettua
36% Sweden 36 % Ruotsi
36% France 36 % Ranska
3% Spain 37T % Espanja
37% Slovakia 37 % Slovakia
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37% Finland 37% Suomi
38% Greece 38 % Kreikka
38% Latvia 38 % Latvia
44% Romania 44 % Romania

Teknisista syista aktiivisilla eksoskeletoneilla ei juuri ole kaytanndn merkitysta. Useissa raporteissa on
esitetty ongelmia, jotka liittyvat aktiivisten eksoskeletonien painoon, mekaaniseen rakenteeseen,
akkutuki ja kayttdmekaniikan suunnitteluun (Yang et al., 2008; Herr, 2009; De Looze et al., 2016).
Passiivisia eksoskeletoneja sen sijaan on jo kaupallisesti saatavilla. Tallaisia passiivisia jarjestelmia on
kuitenkin saatavilla viela vahan, koska alkuvaiheessa voidaan helpottaa vain tiettyihin kehon osiin
kohdistuvaa kuormitusta. Apu raskaissa nostotehtavissa on yha rajallista.

Eksoskeletonien kayttdala vaikuttaa paljon niiden aiottuun kayttdon. Teknisten sovellusten liséksi
eksoskeletoneja voidaan kayttda henkildonsuojaimina tai laékinnallisind tuotteina. Sovelluskohde
maarad, millainen sertifiointi on tarpeen. Nama sertifioinnit liittyvat vahvasti tydsuojelukysymyksiin.

Koska eksoskeletoneilla on paljon erilaisia kayttokohteita kuntoutuksessa, teollisuudessa ja
sotilaallisessa kaytdssa, ja koska niiden rakenteet vaihtelevat, eksoskeletonien sertifioinnille ei
vielakaan ole yhtenaista saatelyd. Taman puutteen korjaaminen vaatii pohdintaa eksoskeletonien
toiminnallisesta suunnittelusta ja kayttotarkoituksista. Tassa mielessa eksoskeletonit voidaan luokitella
teknisiksi laitteiksi, jotka tukevat tyontekijoitd tyotehtavissa. Ne voidaan myods luokitella
henkilénsuojaimiksi. TAsséa tapauksessa eksoskeletonit suojaavat tydntekijaé fyysisiltéa kuormilta, jotka
voivat aiheuttaa tyoperaisia sairauksia, kuten rasitusvammoja. Talla hetkella ei ole yksimielisyytta siita,
voivatko eksoskeletonit suojata tule-sairauksilta, mik& puolestaan vaikeuttaa niiden luokittelua.

Eksoskeletonien kaytannon sovelluksiin liittyy aina sertifiointi. Kuten aiemmin mainittiin, eksoskeletonit
voidaan maaritella teknisiksi apuvalineiksi koneista annetun EU:n direktiivin (2006/42/EY) saaddsten
perusteella. Liséksi aktiiviset jarjestelmat voidaan maaritella kansainvalisten robotteja ja
robotiikkalaitteita koskevien saadosten (ISO 10218-1:2011) ja henkilokohtaiseen hoitoon tarkoitettujen
robottien turvallisuusvaatimuksia koskevien saadosten (1ISO 13482:2014) mukaisesti.

Jos eksoskeletoni sertifioidaan EU:n direktiivin 89/686/ETY mukaisena henkildonsuojaimena, sita
voidaan kayttaa tyoperdisten vammojen tai rasitusvammojen ehkaisyyn. On syyta mainita, etta
direktiivin 89/686/ETY korvaa vahitellen uusi asetus (EU) 2016/425, joka koskee henkildnsuojaimia.

Lisdksi eksoskeletoneja voidaan pitdd EU:n direktiivissa (93/42/ETY) tarkoitettuina l&akinnallisina
laitteina. Laakinnallisten laitteiden turvallisuudelle ja suorituskyvylle on tiukat standardit. Haasteena on
ladketieteellisen tehon kliininen arviointi, silla sitd on edelleen vaikea todistaa. Nama kaikki vaatimukset
ovat kuitenkin tarpeen, jotta eksoskeletoneja voitaisiin hyddyntdd kuntoutuksessa, laéketieteellisissa
sovelluksissa tai ihmisten osallistamisessa (Schick, 2018).

Tyonantajilla on yleinen velvollisuus varmistaa turvallinen ja terveellinen tydymparistd ja ehkaista
mahdollisia riskeja tydskentelyn aikana. Tydpaikan riskinarvioinnit, joissa otetaan huomioon kaikki
mahdolliset ammatteihin liittyvat vaarat, ovat pakollisia ja koskevat kaikkia Euroopan tydnantajia. EU:n
puitedirektiivisséd (89/391/ETY) kasitelladn riskinarviointitoimenpiteitd. Niitd ovat esimerkiksi tyohon
liittyvien vaarojen ehk&iseminen, tiedon ja koulutuksen antaminen tyontekijoille ja organisaatioille ja
tarvittavien toimenpiteiden toteuttaminen. TyOnantajan on tunnistettava eksoskeletonien kayttoon
ty6paikoilla liittyvat riskit.

Eksoskeletonien muotoilussa ja toimivuudessa voi mahdollisesti olla riskeja, jotka ilmenevat vasta
kaytossa tyopaikoilla. Aktiivisissa jarjestelmissd voi olla mekaanisia ja teknisia vikoja. Talldin
toimintahairiét voivat aiheuttaa loukkaantumisia, silla aktiivisten eksoskeletonien kayttémekanismit
voivat kohdistaa lisavoimia tyontekijan kehoon. Talla hetkella on vaikea luokitella puettavien laitteiden
voimia ja niiden yhteytta vammoihin. Yleisena viitteena voidaan pitaa yhteistyérobottien biomekaanisia
kynnysarvoja (ISO/TS 15066:2016) (Schick, 2018). Voidaan kuvitella, ettéd eksoskeletonit voivat liséta
vammojen riskia henkilon liukastuessa, kompastuessa tai kaatuessa. Niiden vaikutusta pidetaan
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kuitenkin talla hetkellda pienend, kun ne puetaan ylavartaloon ja kavellaan tasaisella alustalla (Kim et
al., 2018). Siita huolimatta eksoskeletonien rakenne ja paino saattavat rajoittaa tyontekijoiden luontaista
likkumisvapautta. Tama vaikeuttaa tasapainon palauttamista kompensoivilla liikkeilla kaaduttaessa.
Siksi seuraukset voivat olla vakavampia kuin ilman eksoskeletonia. Lisaksi on huomioitava mahdolliset
tormaykset eksoskeletonien ja tytkaluston, robottien tai rakennuskoneiden valilla. Taman yhteydessa
eksoskeletonien  kaytdnnon  soveltuvuutta  tutkitaan  tietokonesimulaatioilla  virtuaalisissa
tehdasymparistbissa (Constantinescu et al., 2016). Niiden pohjalta on ilmoitettu useista rajoituksista,
jotka liittyvat tyopaikkojen ja integroitujen eksoskeletonien uudelleensuunnitteluun. Hatatapauksissa
rakennukset on voitava evakuoida nopeasti kaikkien tydntekijoiden turvallisuuden ja terveyden
varmistamiseksi. Siksi eksoskeletonit on voitava poistaa tai riisua nopeasti. Suunnittelijoiden on myoés
kiinnitettdva huomiota tilanteisiin, joissa tyontekijat saattavat olla yksin.

Yhteenvetona eksoskeletonien turvallisuus- ja terveysvaaroja voidaan arvioida eri skenaarioissa, mutta
niitd ei ole viela maaritetty. Yhtend syyna tahan on se, etté tieteellisté naytt6a on vahan (Schick, 2018),
samoin kaytdnnon kokemusta. Varsinkaan eksoskeletonien pitkdaikaisia vaikutuksia tuki- ja
likuntaelimistoon ei tunneta. Siksi tarvitaan lisaa kattavia tutkimuksia, joissa otetaan huomioon
eksoskeletonien ihmisiin liittyvat, fysiologiset, ladketieteelliset ja biomekaaniset nédkodkohdat.

Eksoskeletonien arviointi

Eksoskeletonien hyddyistéa ja haitoista vaitelladn talla hetkelld kirjallisuudessa. Yleensa ottaen
eksoskeletonit ovat tutkijaryhmille lupaava tilaisuus parantaa tydpaikan ergonomiaa ja vahentaa
mekaaniseen materiaalien kasittelyyn usein liittyvien tydperaisten tule-sairauksien maaraa (Hensel et
al., 2018). Tuki- ja likuntaelimiston fyysiset vaatimukset eivat kuitenkaan ole ainoa huomioon otettava
seikka. Eksoskeletonit voivat myds vaikuttaa sosiaalisiin ymparistdihin tai muihin fysiologisiin
parametreihin, kuten verenpaineeseen, hapenkulutukseen ja sykkeeseen.

Ulkoisen rakenteen, kuten eksoskeletonin, pukemisella tydntekijan paalle voi olla haitallisia fysiologisia
vaikutuksia. Kirjallisuudessa on jo osoitettu, ettd eksoskeletonin lisdpaino saattaa lisatd sydan- ja
verisuonijarjestelman kuormitusta (Theurel et al., 2018), joskaan vaikutuksia ei viela tunneta hyvin.
Aiempi tutkimus osoitti, mitd vaikutuksia lisdpainolla oli energiavaatimuksiin liikkumisen aikana:
hapenkulutus kasvoi suhteessa kannettuun painoon. Energiankulutukseen vaikuttavat kuitenkin paljon
sukupuoli, kavelynopeus ja ruumiinpaino (Holewijn et al., 1992). Sen sijaan Whitfield et al. (2014)
osoittivat, ettd ergonominen nostoapuvéline ei lisdd hapenkulutusta toistuvien tehtévien aikana, vaikka
nostoapuvalineen lisdpaino otettiin huomioon. Nama tulokset vastaavat eri tutkimusryhmien havaintoja,
jotka eivat tunnistaneet mitddn muutoksia henkilokohtaista nostoapuvalinettd kayttavan tutkittavan
sykkeessa (Godwin et al., 2009; Lotz et al., 2009). Mitéa tulee teollisiin sovelluksiin, Whitfield et al. (2014)
esittivat paatelména, ettd henkilokohtaisia nostoapuvdlineitd ei pida kayttdd tyotehtavien
laajentamiseksi. Nama erilaiset johtopaatokset saattavat perustua aiemmin tutkittujen eksoskeletonien
monimuotoisuuteen. Eksoskeletonin mekaanisen rakenteen ja toiminnan lisdksi aineenvaihduntaan
saattavat vaikuttaa tyotehtavien dynaamiset tai staattiset olosuhteet, mika vaikeuttaa edelleen
yleispitavien toteamusten esittdmista. Eksoskeletonit voivat kuitenkin tietyissa olosuhteissa vahentaa
lihasvasymystda, ja sita kautta niilla voi olla suuri vaikutus tydntekijoiden terveyteen, silla
lihasvasymyksen on osoitettu lisddvan loukkaantumisriskida (Godwin et al., 2009; Lotz et al., 2009).
Pysyvalla tukemisella voi myos olla kielteisia pitkaaikaisvaikutuksia tuki- ja likuntaelimistéon. Voidaan
ajatella, etté lihasmassa pienenee ja sita kautta fyysinen voima heikkenee, mutta ndma vaikutukset
liittyvat tiiviisti eksoskeletonin antaman lihastuen maaraan.

Liséksi niissé kohdissa, joissa eksoskeletoni kiinnitetddn kehoon, voi muodostua painepisteitd. Ne
voivat aiheuttaa epamukavuutta ajan myota. Voidaan myos ajatella, ettd hihnojen tai vdiden verisuoniin
kohdistama ulkoinen paine vahentaa veren virtausta kyseisessa kehon osassa. Lisaksi eksoskeletonin
kayttd toistuvissa tehtéavissa, joissa kadet ovat p&an ylapuolella, voi vaikuttaa sykkeeseen tai
verenpaineeseen. On myods mahdollista, etta kitka aiheuttaa ihodrsytysta tai ettd ilmenee allergisia
reaktioita. Tallaiset tekijat ovat kuitenkin spekulatiivisia, ja niihin on suhtauduttava varovaisesti.
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Tyontekijadn kohdistuvien eksoskeletonien fyysisten vaikutusten lisaksi tyontekijan halukkuudella
kayttdad laitteita voi olla suuri vaikutus tyopaikalla. Eksoskeletonien kéayton hyvaksyntd on erittain
tarkedd, jos niitd on tarkoitus kayttdd pitkaaikaisesti. On tehty muutamia tutkimuksia, joissa
huomioidaan eksoskeletonien subjektiivinen arviointi ja kasitellaédn teknologian hyvaksyntaa (Gilotta et
al., 2018; Hensel et al., 2018). Vaikka monet kayttajat suhtautuvat lujiin eksoskeletoneihin myoénteisesti,
Hensel et al. (2018) osoittivat, etté niiden hyvaksynta saattaa heikentya ajan myéta ja liittyy vahvasti
epamukavuuteen ja kaytettavyyteen. Epamukavuus on haasteellisinta, ja voi vaikeuttaa
eksoskeletonien kayton laajentumiseen teollisuuden ty6paikoilla (Bosch et al., 2016). On jalleen syyta
mainita, etta arvioinnit ovat tehtava- ja laitekohtaisia eika niita voi siksi yleistdd. Havainnot kuitenkin
viittaavat siihen, ettd suunnittelijoiden on syyté ottaa huomioon eksoskeletonien toiminta, paino ja
ergonomia. Liséksi tyontekijat saattavat kokea alemmuutta kayttéesséan eksoskeletonia paivittaisissa
ty6tehtavisséd, koska tyosuorituksen fyysinen osuus liittyy laitteeseen. Gilotta et al. (2018) mainitsivat,
ettd sosiaaliset vaikutukset voivat heikentaa laitteiden kayton hyvaksyntaa. Eksoskeletonien kayttd voi
myo6s aiheuttaa leimautumista tydpaikoilla, koska voi vaikuttaa siltd, etté tyontekijat ovat riippuvaisia
niiden antamasta tuesta.

Lukuisat tahan mennessa tehdyt tutkimukset osoittavat, ettd eksoskeletonit voivat vahentaa tiettyyn
kehon alueeseen, kuten olkaniveliin tai selkdrangan alaosaan, kohdistuvaa fyysistd kuormitusta
(Abdoli-E et al., 2006; Graham et al., 2009; Bosch et al., 2016; De Looze et al., 2016; Theurel et al.,
2018; Weston et al., 2018). Saattaa kuitenkin olla olennaista, etta fyysisen kuormituksen jakaminen
uudelleen voi lisata kuormitusta kehon toisilla alueilla, ellei voimia siirry maahan (Theurel et al., 2018;
Weston et al., 2018). Tassa yhteydessa Weston et al. (2018) totesivat, etté ylavartalon eksoskeletoni
lisda lannerankaan kohdistuvaa kuormitusta. Theurel et al. (2018) osoittivat, etta ylavartalon
eksoskeletoni voi vahentaa olkanivelten lihaksiin kohdistuvaa rasitusta. Tutkimuksissa on huomattu
fyysisia vaikutuksia, kuten lihasvoiman kayton lisdantymistad kehon toisilla alueilla ja likesarjojen
muutoksia. Liséksi eksoskeletonin lisdpaino rasittaa sydan- ja verisuonijarjestelmaa ja siirtda
ruumiinpainon keskipistettd, mika vaikuttaa laitteen kantajan lihaskuntoon. On tarkedd mainita, etta
eksoskeletonien vaikutuksia ihmiskehoon ei voida yleistad. Biomekaaniset tutkimuskysymykset liittyvat
usein hyvin tadsmallisiin liikkeisiin ja lihastydhon, eik& niisséd oteta huomioon eksoskeletonien kaikkia
mahdollisia kayttétapoja ja tyyppeja. Ne voivat siitd huolimatta antaa tietoa tiettyjen eksoskeletonien
mekaanisten vaikutusten aiheuttamasta toimintakyvyn puutteesta tai niiden vaikutuksista kehon
rasituksen ja kuormitukseen.

Ty6suojelulliset haasteet

Uuden teknologian kayttd tyopaikoilla edellyttda aina tyoterveyden ja -turvallisuuden kriittisen arvioinnin
sidosryhmien kannalta. Puitedirektiivin (89/391/ETY) mukaan ihmiskeskeinen suunnittelu on
perusedellytys. Tiivistden sanottuna téaméa tarkoittaa, ettd tavanomaisilla tydpaikoilla ei tarvita
lisatoimenpiteitd. Nykyisin ergonomiset tybolot eivat ole itsestdan selvyys edes Euroopassa uusien
teknologioiden aiheuttaessa uudenlaisia tule-vaivoja. Jotta turvallinen tydymparisto voitaisiin varmistaa,
on kaytettava puitedirektiivin (89/391/ETY) mukaisia teknisid, organisatorisia ja yksilollisia toimenpiteita.
Tyoterveys- ja -turvallisuusnakdkulmasta naitéa toimenpiteita on velvollisuus soveltaa hierarkkisesti. Kun
kaikki tekniset toimenpiteet, kuten nostoapuvalineiden kayttd tai tydpaikan uudelleensuunnittelu, on
kokeiltu, on otettava huomioon organisatoriset naktkohdat, kuten tyoprosessien uudelleenjarjestely.
Viimeisena keinona harkitaan yksittaista tyontekijaa suojaavia toimenpiteita.

Kuten aiemmin mainittiin, eksoskeletoneja voidaan pitdd teknisina tai ladkinnallisina laitteina tai
suojavarusteina. Sovelluksella, suunnittelulla ja kayttotarkoituksella on suuri vaikutus eksoskeletonien
luokitteluun. Niinpa eksoskeletoneja voidaan talla hetkellda arvioida ainoastaan tapauskohtaisesti.
Voidaan ajatella, ettd eksoskeletonit ovat teknisia laitteita, joilla helpotetaan tydprosesseja.
Eksoskeletoneja pidetaan henkilénsuojaimina, jos niilla parannetaan tyépaikan suunnittelua kun on
tarpeen suojella tydntekijoita rasitusvammoilta.
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Tulevaisuudessa eksoskeletonien arviointi on  siséllytettdva perinteiseen ergonomiseen
lahestymistapaan (ihmiskeskeiseen suunnitteluun), silla laitteet vaikuttavat ty6tilanteisiin  ja
organisatorisiin ndkodkohtiin.

Tyontekijoiden kayttovaatimukset vaihtelevat kyseisen eksoskeletonin luokituksen mukaan. Jos
eksoskeletonit on luokiteltu tekniseksi laitteeksi, ne on sidottu tydpaikkoihin eika niitd voida kayttaa
jokaisessa mahdollisessa tyotilanteessa, jollei niita ole suunniteltu kyseista sovellusta varten. Tekniset
laitteet eivat kuitenkaan ole henkilokohtaisia suojaustoimenpiteitd, ja niiden kayttdé on vapaaehtoista.
Jos eksoskeletoni on sertifioitu henkildnsuojaimena, sen kayttd on lain mukaan pakollista. Tasséa
tapauksessa eksoskeletonin on oltava tydntekijan kaytdssa niin kauan, kuin héan altistuu suurentuneelle
tyokuormitukselle.

TyOnantajien on otettava huomioon erilaisia seikkoja eksoskeletonien kayttdénotossa ja kaytossa.
Henkilénsuojainten hygieniavaatimukset ovat kattavammat kuin teknisten apuvalineiden. Jos
eksoskeletoni on henkilénsuojain, sen kayttd on pakollista. Jotta vaatimukset voitaisiin tayttaa,
eksoskeletoni on tydpaikalla annettava jokaisen tyontekijan kayttéén henkilénsuojaimena. Tama voi
aiheuttaa haasteita suojainten varastoinnille. Lisdksi on otettava huomioon laitteiden kayton
pitkdaikaiset vaikutukset, tule-sairaudet, seuraukset sydan- ja verisuonijarjestelmaan seka
suorituskykyyn liittyvat seikat. Saatavilla on mygs oltava tarvittavat puhdistusaineet tai -laitteet, jotta
hygieniavaatimukset tayttyisivat. Teknisiksi apuvalineiksi luokiteltujen eksoskeletonien kaytté on
vapaaehtoista, eikd sellaista tarvitse olla tyopaikalla jokaisen tyontekijan saatavilla. Talloin
eksoskeletoneja on kuitenkin pidettava apuvalineina (tukivalineind) eika tapana parantaa tyontekijoiden
suorituskykya tai tehokkuutta.

Tulevaisuudessa paattksentekijoiden on otettava huomioon eksoskeletonien teknisia nakokohtia ja
kayttoa koskevat sdadokset, jotta uuden teknologian sertifiointi helpottuisi. Talldin valmistajat voivat
luokitella tuotteet selkedsti ja tyontekijat voivat kayttdd eksoskeletoneja niiden suunniteltuun
kayttotarkoitukseen. On kuitenkin syyta mainita, ettd tuotteen kayttdtarkoitus ja sitd vastaava sertifiointi
ovat aina valmistajan vastuulla.
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Tilvistelma

Eksoskeletonit herattavat talla hetkella paljon kiinnostusta. Lupaavista mahdollisuuksista huolimatta
eksoskeletonien laaja kayttdé eri aloilla on syytd kyseenalaistaa. Nahtavéksi jaa, voidaanko
eksoskeletoneja kayttaa tulevaisuudessa laajasti tydntekijdiden suojaamiseen rasitusvammoilta tai tyon
tuottavuuuden parantamiseen. Tekninen kehitys maaraa, tuleeko eksoskeletoneista arkinen tydkalu
ruumiillisissa tyotehtavissa vai jaavatkd ne kapean erikoisalan tuotteiksi. Nykyinen kaupallinen
kiinnostus eksoskeletoneihin voi haitata tulevaa kehitysta, silla suorituskykyyn tai taloudellisuuteen
keskittyminen voi syrjayttdd tyoturvallisuuden kehittdmisen. Eksoskeletoneja voidaan silti kayttaa
tyopaikoilla teknisind tai 1&aakinnallisind laitteina tai henkildnsuojaimina. Yhtendistd maaritelmaa ei
kuitenkaan ole olemassa eksoskeletonien erilaisten toimintojen, suunnittelun ja kayttotarkoitusten
vuoksi, mik& vaikeuttaa niiden kayttoonottoa kaytdnnossa sertifioinnin kannalta. Eksoskeletonien
vaikutuksia tyontekijoiden terveyteen tunnetaan viela heikosti, vaikka on tehty useita
eksoskeletonitutkimuksia, joissa on otettu huomioon erilaiset kaytettavyys- ja toimivuusnakokohdat.
Varsinkaan eksoskeletonien pitkdaikaisia vaikutuksia fysiologisiin, psykososiaalisiin ja biomekaanisiin
muuttujiin - ei tunneta. Tulevissa tutkimuksissa pitaisi kasitella eksoskeletonien kaytdnnon
pitkaaikaisvaikutuksia tyoOpaikalla, jotta saataisiin luotettavia tuloksia. On syytd mainita, etta
eksoskeletonien kayttdad ergonomian parantamiseen paikalla tehtavassa tydssa ei voida suositella. On
olemassa monia liikkuvia tydymparist6jd, joissa tydolojen ergonomiaa ei voida enda kehittéda ja missa
eksoskeletonit voivat tulevaisuudessa olla lupaava keino vahentaa tydperaisia tule-sairauksia.

Laatijat: Peters, M. ja Wischniewski, S. (2019). Federal Institute for Occupational Safety and Health, Friedrich-
Henkel-Weg 1-25, 44149 Dortmund, Saksa.
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