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Syfte
Var att underséka om somnproblem och livsstilsfaktorer forandrats éver tiden vid
jamforelse av tva héalsoundersokningar 1999 och 2004 hos nattarbetare.

Undersokt grupp och metod

Ar 1999 undersiktes 29 personer av vilka 11 arbetade kvar ar 2004. Den undersokta
gruppen utgjordes av 10 personer (som undersoktes 1999 och 2004). 18 personer har
slutat i nattarbete. En person f6ll bort pga. att halsoundersokningsformularet fran
1999 forkommit. Den undersokta gruppen utgjordes enbart av man och medelaldern
ar 40,9 ar. Arbetstiden &r 40 tim/v i enbart nattarbete. Alla undersokta arbetade pa ett
speditionsforetag.

Antal ar i nattarbete &r 8,3 ar i medeltal. Undersokningen var utford med en
halsoundersokningsenkét “nattarbete” enligt AFS 97:8 . Studien bygger pa en
jamforelse av halsoundersokningar 1999 och 2004. 2004 fragades det ocksa om
tobak, alkohol, motion, halsa. | samband med enk&tundersokningarna har vikt, B-
glukos, triglycerider och BMI kontrollerats.

Resultat och slutsatser

Sammanfattningsvis visar studien att sémnen i gruppen var relativt god men att
somnstoérningen har en antydd tendens till att 6ka 6ver tiden. Man ser vikt- och BMI-
okning samt stegring i saval B-glukos samt triglyceridnivaer Gver tiden.

Viktuppgangen mellan 1999 och 2004 var i medeltal 6,8 kg. Sju individer hade ar
2004 for hogt BMI (26-38). Fem personer hade ar 2004 forhojda triglycerider (2,3-
6,0) mot endast en person 1999. 2004 hade fyra personer forhojt B-glukos (6,6-8,5),
jamfort med en person ar 1999. Pa fragan om individerna i studiegruppen ansag att
arbetstiden gav tillracklig tid for familj och vanner svarade 4 personer 1999 att de
hade for lite tid. Denna siffra hade stigit till 7 personer 2004. Man kan ocksa se en
tendens i min studie till for daliga motionsvanor. Fel kostintag nattetid 6kar risken
for obesitas. Kaffekonsumtionen under skift 6kade i medeltal fran 2,9 koppar per
person och skift 1999 till 4,1 koppar 2004. 1999 rapporterades 19 tillfallen med intag
av mat eller dryck per skift mot 23 ar 2004.

Alla i studiegruppen nyttjade tobak. Studien har sina begransningar pga storleken (10
individer), samt det stora bortfallet 18 personer som har slutat i nattarbete. Ar detta
ett utryck for selektionsmekanism att de personer som ej klarar av nattarbete slutar?
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Inledning

Jag har valt att undersoka nattarbetare pa Schenker Béackebol. Verksamheten
omfattar hantering av in- och utrikes ankommande och avgaende gods. |
terminalerna sker detta dels med hjélp av truckar, lyftanordningar, rullbanor och en
sorteringsanléaggning, dessutom en del manuell hantering. Inom den administrativa
delen av verksamheten finns olika funktioner sa som kundservis, spedition,
ankommande, indata, paket, support, forsaljning, saljcenter, personalfunktion och
ledningsgrupp.

Tillsammans arbetar dar ca 400 personer varav 239 personer ar kollektivanstallda.
Av dessa arbetar 107 inom distrikt Goteborg, 29 arbetar natt. Terminalen ar 6ppen
frén sondag kvall till 16rdag middag, med viss jourtjanstgéring under helgen. Ovriga
kollektivanstallda arbetar inom Schenker Logistic dar arbetstiden &r forlagd mandag-
fredag 07:00-15:30 eller mandag-torsdag 15:00-02:00.

Skiftarbete med nattskiftsinslag medfor kraftig stérning av somn och vakenhet, vilka
tillsammans hojer olycksrisken. Framfor allt sen natt och morgon drabbas.
Huvudorsaken ar att arbete och vila kommer i konflikt med var biologiska
dygnsrytm. Skiftarbete medfor ocksa en 6kning av hjart- och karl- och mag-
tarmsjukdom, sociala storningar. Mortalitet forefaller inte paverkas men mycket fa
studier finns. Permanent nattarbete forefaller valla ndgot mindre problem med sémn
och trotthet an roterande skiftarbete. Avgorande studier saknas dock (1).

Endast 80 % av svenskarna arbetar bara dagtid och det finns tendens till att en allt
storre andel arbetar natt. Att arbeta natt innebér att vara vaken da kroppens inre kloka
ar installd pa att sova. Och sedan maste man kunna sova pa dagen nar kroppen ar
installd pa att vara vaken. Den biologiska klockan i kroppen maste da motarbetas,
aven vid permanent nattarbete anpassar sig kroppsrytmen endast marginellt till de
andrade vakentiderna. Forskningen har visat att somnen efter nattarbete, de vill sdga
sémn pa dagtid, ar 1-4 timmar kortare dn hos dem som jobbar dagtid.

Det finns ocksa ett flertal studier som rapporterar ofrivilliga insomnanden under
nattpassen. Laboratoriestudier har visat att manniskor har lagre prestationsformaga
under natten. De flesta olyckorna sker pa natten da kroppen &r instéalld pa somn.
Orsaken till den 0kade tréttheten och de férhdjda olycksriskerna &r naturligtvis den
felinstallda kroppsrytmen, men &ven nattarbetarnas hoppsamlade somnbrist spelar
roll (1).

Det &r oklart vilken mekanism som ligger bakom effekterna pa hjart-/kérlsjukdom
och mag-/tarmsjukdom, men den &r sannolikt kopplad till de stérningar som
fodointag och somn vid fel tidpunkt innebdr. Aktuell forskning visar att forkortad
somn ger effekter som liknar dem vid metabolt syndrom (glukosintolerans, forhdjda
stresshormonnivaer, forhojda lipidnivéer) Aven fodointag péa natten da
amnesomséttningen ar 1ag ger liknande effekter med sekundart 6kad risk for obesitas
och 6kning av BMI (1).



Skiftarbete och nattarbete medfor ocksa vissa sociala storningar framfor allt vad
galler deltagande i regelbundna aktiviteter, som t.ex. utbildning.

Kvinnor forefaller drabbas hardare &n méan, sannolikt beroende pa ett storre ansvar
for familjen. VVad galler kon finns for dvrigt mycket fa forskningsresultat med
systematisk jamforelse mellan mén och kvinnor vad géller fysiologiska parametrar
for somn och trotthet, eller vad géller traditionella epidemiologiska studier av
infarktrisk, m.m. (2).

Det 6vergripande syftet med min studie ar att jamfora tva halsoundersokningar
gjorda 1999 och 2004 av nattpersonal vid Schenker AB. Syfte ar att fa svar pa fragor
som

e Har somnproblemen 6kat i gruppen?

e Har livsstilsfaktorer fordndrats? Med livsstilsfaktorer avses:
Sociala stérningar av nattarbete samt vikt, BMI och kost.

I halsoundersokningsenkaten 2004 fragades ocksa om konsumtion av tobak och
alkohol, motion och upplevelse av hélsa. Dessa fragor fanns inte med 1999 men jag
tyckte att det var av varde att redovisa dessa resultat fran enkaten 2004.



Undersokt grupp

1999 undersoktes 29 personer, av dessa arbetade 11 kvar 2004. 18 har slutat i
nattarbete vid Schenker. En person har fallit bort p.g.a. att
héalsoundersékningsformularet fran 1999 hade forkommit. Den undersokta gruppen
utgors saledes av 10 personer som undersokts 1999 och 2004.

Samtliga undersokta & man och medelaldern var 40, 9 ar. Alla i gruppen var av
svensk nationalitet. 8 personer var gifta/sambo, 2 personer var ensamstaende. Alla i
studiegruppen rokte eller snusade. Arbetstiden var 40 tim/vecka i enbart nattarbete.
Arbetstiden var forlagd till 21.00-06.00 sondag till fredag. Man hade tva
trettiominuters raster inlagda per nattpass. Antal ar med nattarbete var i medeltal 8,3
ar. Ingen hade nagot extra arbete utéver det ordinarie arbetet.

Metod

Jamforelse av halsoundersokningar 1999 och 2004 for att pavisa eventuella
forandringar i somnvanor och livsstilfaktorer. Undersokningen utférdes med en
halsoundersékningsenkat “nattarbete” enligt AFS 97:8. Enkaten bestod av fragor
med fasta svarsalternativ. Vissa fragor har besvarats med ja eller nej. Andra fragor
har upp till 5 svarsalternativ. Individerna i studiegruppen har sjalva besvarat fragorna
under Gverinseende av sjukskoterska. 2004 fragades det ocksa om tobak, alkohol,
motion och hélsa. | samband med enkatundersokningarna har vikt, B-glukos,
triglycerider och BMI kontrollerats.



Resultat

SOmn

Pa fragan om man anser att man far tillrackligt med sémn i samband med nattskiftet
svarade fem personer ja 1999, tre personer svarade ja 2004.

Tabell 1. Svar pa fragan "Har du haft kdnningar av foljande under de tre senaste

manaderna?”
Aldrig/ |lIbland, ndgon, |For det mesta, |Alltid,
sallan nagra ggr/man |flera ggr/vecka |varje dag

Svart att somna

1999 6 4

2004 4 5) 1

Svart att vakna

1999 3 5 1 1

2004 2 4 2 2

Ej utsévd nar man vaknar

1999 2 7 1

2004 1 8 1

Vaknar i fortid, kan ej somna om

1999 5 5

2004 2 7 1

Stérd/orolig somn

1999 6 4

2004 4 6 1

For lite somn <6 tim

1999 6 3 1

2004 3 4 2

Trott/somnig under fritiden

1999 3 6 1

2004 1 8 1




Tabell 2. Svar pa fragan "Tillrackligt med sémn lediga dagar?”

Ja Nej
1999 9 1
2004 7 3

Tabell 3. Svar pa fragan "Trott under ledigheten efter nattskiftsperioden?”

Aldrig, sallan |Ja, ibland Ja, ofta Ja, alltid
1999 3 5 2
2004 2 4 4

Sociala storningar

Pa fragan om individerna i studiegruppen anser att arbetstiden ger tillracklig tid for
familj och vanner svarade 4 personer 1999 att de har for lite tid. Denna siffra hade
stigit till 7 personer 2004.

Tabell 4. Svar pa fragan "Ger arbetstiden tillrackligt med tid Gver till fritidsintressen
t ex sport, politik, ndjen?”

Tillrackligt | stort sett Nagot for lite | Alldeles for
tillrackligt lite
1999 3 4 2 1
2004 1 1 2 6

Tabell 5. Svarar pa fragan "Trott efter arbete sa att familj och fritid blir lidande?”

Aldrig, sdllan |Ja, ibland Ja, ofta Ja, alltid
1999 6 4
2004 5 3 2




Vikt

Viktuppgangen mellan 1999 och 2004 var i medeltal 6,8 kg. Sju individer hade ar
2004 for hogt BMI (26-38). Fem personer hade ar 2004 forhojda triglycerider (2,3-
6,0) mot endast en person 1999. 2004 hade fyra personer forhojt B-glukos (6,6-8,5),
jamfort med en person ar 1999.

Kost

Kaffekonsumtionen under skift 6kade i medeltal fran 2,9 koppar per person och skift
1999 till 4,1 koppar 2004. 1999 rapporterades 19 tillfallen med intag av mat eller
dryck per skift mot 23 ar 2004.

Vid sex matintagstillfallen der man medhavd mat som varms upp i mikrovagsugn.
En person ater inte alls under nattskiftet. Fére midnatt rapporterades fem matintag
2004, jamfort med ett matintag 1999. Sju matintag 24:00-01:00 ar 2004 och fem
matintag 1999. Atta matintag &r férlagda efter 02.00 2004 mot sex intag 1999. Fem
personer i gruppen rapporterar att de aldrig tanker pa mat ur naringssynvinkel. Tre
personer forsoker da och da tillampa olika kostrad. Tva personer tillampar vad de
kan om olika kostvanor dock ej regelbundet.

Tabell 6. Svar pa fragan "vad ater och dricker man under nattskiftet?”

Medhavd mat | Smorgasar | Sallad | kaffebrod | Frukt | kaffe | te | lask | Mac Ater

Mikrovagsugn Donalds | e]
1999 |6 6 0 0 1 7 3|4 |0 1
2004 |6 4 1 1 3 7 412 |4 0

Att summan ej ar tio beror pa att varje person &ter och dricker vid flera tillfallen
under nattskiftet.

Tobakskonsumtion 2004

En individ rokte 11-20 cigaretter per dag. Tva individer rokte dver 20 cig /dag. Tva
individer i gruppen snusade 3-4 dosor per vecka. Fem individer snusade mer &n 4
dosor snus per vecka.

Alkohol 2004

En person anvande alkohol "ofta.” Fem individer anvande alkohol ”da och da.” Tre
personer anvande alkohol” sallan.” Pa frdgan om man dricker alkohol for att kunna
sova svarade tva personer att detta kan handa nagon enstaka gang, 6vriga atta
personer negerade fragan.




Motion 2004
En individ motionerade 3-5 ggr/vecka. Tva individer motionerade 1-2 ggr/vecka.
Fyra individer motionerade da och da. Tre individer motionerade aldrig.

Upplevelse av hélsa 2004
En person uppfattar halsan som dalig. Tva personer uppfattar halsan som varken bra
eller dalig, fem som bra och tva personer rapporterar att halsan ar mycket bra.

Diskussion

Sammanfattningsvis visar studien att sémnen ar relativt god i gruppen méjligen liten
tendens till att somnstorningen 6kar 6ver tiden. Detta ar svarvarderat da
studiegruppen &r liten. Studien har sina begransningar pga storleken (10 individer),
samt det stora bortfallet 18 personer som har slutat i nattarbete. Ar detta ett utryck for
selektionsmekanism att de personer som ej klarar av nattarbete slutar? Ar detta ett
utryck for att man inte klarar av nattarbetet pga sémnstérning? En svaghet i studien
ar att det ar 4 ar mellan undersokningstillfallena man fangar darfor ej upp de
personer som slutat i nattarbete, om dessa hade varit kvar i studien hade utfallet
kanske blivit ett annat . Det stora bortfallet i studien kan vara en felkalla som gor att
man underskattar hélsoproblemen i gruppen som helhet.

En svaghet i studien &r att inga kvinnor finns med utan endast man.

Trottheten och somnigheten under fritiden 0kar antytt ju langre man jobbat i
nattarbete. Man ser en svag tendens till att somnen blir 6kat stérd och orolig samt att
man vaknar i fortid och inte kanner sig utsovd. Jag ser ocksa en svag tendens till att
det blir svérare att fa tillrackligt med somn lediga dagar. Akerstedt har pévisat i sin
stressforskningsrapport 2001 att skiftarbete med nattskiftsinslag medfor kraftig
storning av somn vakenhet 2-3 tim forkortad somn. Arbetet &r ocksa forenat med en
rad effekter pa hélsa och sakerhet. En grundldggande observation &r att kroppens
biologiska dygnsrytm é&r installd pa fysiologisk aktivering (h6g &mnesomsattning)
dagtid och deaktivering nattetid. Den biologiska rytmen anpassar sig endast
marginellt till natt och morgonarbete. Permanent nattarbete forefaller ge liknande
effekter som de vid roterande skiftarbete (1). Ny forskning har ocksa visat att
manipulation av somnen leder till férandrade hormonnivaer en forsenad 6kning i
kortisol och en 6kad glukostolerans det finns resultat som tyder pat ex forhojda
blodfettnivaer hos skiftarbetare (1).

Alla i studien nyttjade tobak. Det finns mycket fa rapporter om skiftarbetares
rokvanor. Angerbach et al visade dock att rokning i stor utstrdckning bidrog till mag-
/tarmsjukdomar bland skiftarbetare (4). | projektet Tromsoe Heart Study framkom
det att rokning var mer utbrett bland skiftarbetare &n bland dagarbetare (3). Varfor
roker da skiftarbetare mer an dagarbetare? En forklaring kan vara att rokarna i storre
utstrackning véljer skiftarbete. Ett sadant val kan t ex bero pa socioekonomisk
stallning eller civilstand. Tidigare undersokningar har visat att manniskor fran lagre
samhallsskikt, arbetare och manniskor med lag utbildning roker mer an andra
socioekonomiska grupper (1). En annan tankbar orsak till rokning kan vara
arbetsmiljon eller arbetsuppgiften. Rékningen kan ocksa vara en stimulans under
nattarbete eller som ett satt att fa tiden att ga under natten. Studier visar ocksa att da
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skiftarbete kombineras med rokning och fetma sa 6kade den relativa risken for
hjartinfarkt (1). Att roka skulle kunna vara ett satt att klara av sémn och
vakenhetsrubbningar och foljaktligen skulle rokningen kunna vara en mekanism att
klara av den storda dygnsrytmen?

Man kan ocksa se en tendens i min studie till for daliga motionsvanor. Detta i sin tur
tillsammans med daliga matvanor och fel kostintag nattetid paverkar risken for
obesitas. Goda motionsvanor sanker saval blodsocker, triglyceridniva samt minskar
risk for utveckling av hjértinfarkt. Man blir dessutom mindre stresskanslig.

Man ser en tendens i min studie till att den sociala stérningen av nattarbete 6kar med
tiden och antal ar i nattarbete. De flesta studier som ar gjorda inom detta félt visar att
oregelbundna arbetstider medfor vissa sociala storningar (1).

Hélsan visar en tendens till att upplevas som bra eller mycket bra i min studiegrupp
vilket &r ett intressant resultat med tanke pa att saval somnstérning som BMI,
blodsockerniva och triglyceridniva visar tendens till att 6ka i gruppen.

Man ser en viktuppgang i gruppen med 6,8 kg per person dessutom stiger
triglyceriderna och blodsockernivan med tiden i nattarbete. Orsaker till detta kan
vara felaktiga kostvanor for mycket och dessutom kolhydratrik foda nattetid man ater
vid fel tidpunkt efter kl 24:00. Personalen &ter dessutom medhavda produkter fran
Mc Donalds (hamburgare och pommes frites.) Stressreaktionen i sig vid nattarbete
kan bidraga till viktokning. Man har inte tillgang till att inta sina maltider i
lunchmatsal utan ater ofta smorgas, mikrovagsvarmd mat med samre naringsinnehall.

Flera vélkontrollerade studier visar ett klart samband mellan skiftarbete med nattpass
och hjartkarlsjukdom samt mag-tarmsjukdom. Det &r sannolikt att fédointaget vid fel
tidpunkt i dygnsrytmen paverkar amnesomséattningen pa ett ofordelaktigt satt.
Dessutom bidrar ocksa svarigheten att erhalla halsosam foda i samband med
nattarbete. Man ser ocksa forhojda triglyceridhalter hos skiftarbetare med nattpass.
Forhojda triglyceridnivaer ar ofta forenade med faktorer som fetma, kostens
sammansattning och ett alltfor stort alkoholintag. Knutson et al visade att BMI hade
det starkaste sambandet med triglyceridnivaerna i blodet (5). Stressreaktionen i sig
fororsakad av nattarbete skulle kunna orsaka hypertriglyceridemi pga katabol
stressreaktion. Insondring av katekolaminer atféljs av en mobilisering av fria
fettsyror (FFA) fran fettvavnaden. Om individen inte ar fysiskt aktiv kommer FFA i
plasma att inforlivas med triglyceriderna (1).

Sammanfattningsvis ser man ocksa i studien en viktuppgang och forhojda
triglyceridnivaer samt B-glukos stegringar i gruppen. Detta &r oroande och
intervention ifran Foretagshalsovardens sida bor ske med kostradgivning, motionsrad
samt diskussion om livsstilsfragor och livsstilsforandringar.

Om jag skulle géra om studien hade det varit intressant att studera gruppen som
slutat i nattarbete. FOrsoka att ta reda pa orsaken. Sémnstorning? Andra orsaker?
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REKOMMENDATION

Min rekommendation till foretaget utifran de resultat som studien visar med stor
viktuppgang, B-glukos stegringar samt okning av triglyceridnivan samt de daliga
motions- och tobaksvanorna ar att forsoka paverka livsstilsfaktorerna kost och
motionsvanor samt rok och snusvanor. Foretagshalsovarden kan bista med saval
kostrad samt rokavvanjningskurser. Man bor ocksa se éver varfor
personalomsattningen &r sa stor.
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