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Inleiding

• Werken met atypische werktijden:
• 21% van de actieve bevolking in Europa (Eurofound 2017)

• Minstens één maal/maand nachtarbeid voor 19%

• Ploegenarbeid, shift work =
• Werktijden buiten de normale werkuren 

• Vaste ochtend-, avond-, nachtploeg

• Afwisselende ploegen



Inleiding

• Gevolgen van deze werktijden:

• Verstoring van de slaap-waakcyclus

• Slaaptekort & vermoeidheid

• Op langere termijn gevolgen voor:

–De gezondheid

–De veiligheid

»? Oorzakelijke factor, mechanismen?



Belangrijkste risico’s voor de gezondheid

• Verhoging van het risico:
– Slaaptekort (nachten & ochtenden)

– Arbeidsongevallen

– Zwaarlijvigheid & gewichtstoename

– Diabetes type 2

– Cardiovasculaire pathologie

– Borst-, prostaat- en darmkanker

– Voortplanting

– Depressie

– Gastro-intestinale pathologie



Slaap

• Verlaagde subjectieve duur (nacht & ochtend)

• Impact afhankelijk van de werktijden

• Gevolgen voor de waakzaamheid

• Slaapproblemen verbonden aan 
ploegenarbeid:

• 10-23% van de ploegen- (rotatie) en nachtarbeiders 
(Wright 2013)

• Meer gezondheidsklachten en ongevallen gekoppeld 
aan slaperigheid



Gezondheid



Zwaarlijvigheid & Gewichtstoename

• Twee systematische reviews:

– Van Drongelen et al (2011):

• Verband tussen nachtarbeid en gewichtstoename

– Proper et al (2016):

• Ploegenarbeid gekoppeld aan gewichtstoename, risico 
op overgewicht en verstoring van de glucosetolerantie



Diabetes type 2

• Twee meta-analyses:
• Gan et al (2014): 12 studies

–Ploegenarbeid gekoppeld aan een verhoging 
van het risico, vooral voor mannen, in een 
afwisselend ploegensysteem

• Anothaisintawee et al (2016): 10 studies

–Ploegenarbeid gekoppeld aan een verhoging 
van het risico



Cardiovasculaires pathologieën

• Vyas et al (2012): meta-analyse (34 studies)
• Ploegenarbeid gekoppeld aan

– hartaanval

– CVA

– Coronaire aandoening

– Risico is het hoogst bij nachtarbeid

• Frost et al (2009): review (14 studies)
• Beperkt bewijs voor een causaal verband tussen 

ploegenarbeid en ischemische hartaandoeningen



Cancers

Ploegenarbeid = 
waarschijnlijke oorzaak 
van kanker, maakt deel 
uit van groep 2A

http://www.iarc.fr/
http://www.iarc.fr/


Borstkanker

• Stijging van het risico volgens 8 meta-analyses:

– He et al (2015), Wang et al (2015), Jia et al (2013),Ijaz
et al (2013), Viswanathan et al (2009), Erren et al 
(2008), Magdal et al (2005), Lin et al (2015)

• Beperkt verband:

– Kamdar et al (2013)

• Geen verband:

– Travis et al (2016) (prospectieve analyse)



Andere kankers

• Rao et al (2015): meta-analyse (8 studies):

– Verhoging van het risico op prostaatkanker 
gekoppeld aan nachtarbeid

• Wang et al (2015): meta-analyse (6 studies):

– Verhoging van het risico op colorectale kanker 
gekoppeld aan nachtarbeid



Voortplanting

• Risico op miskraam: meta-analyses

– Ploegenarbeid (Stocker et al 2014)

– Vaste nachtarbeid ( Bonde et al 2013)

• Risico op prematuriteit: meta-analyses

– Kleine verhoging van het risico op prematuriteit 
(Palmer et al 2013)

– Geen verhoogd risico (van Melick et al 2014)



Depressie

• Verhoogd risico gekoppeld aan nachtarbeid:

– Lee et al (2017): meta-analyse (11 studies)

• Geen verhoging van het risico in geval van 
nachtarbeid:

– Angerer et al (2017): Review & meta-analyse (11 
studies)



Maag- en darmproblemen

• Knutsson & Boggild (2010): Review (20 
studies):

– Ploegenarbeid gekoppeld aan gastro-intestinale 
symptomen en aan een maagzweren



Potentiële mechanismen

• Talrijke factoren spelen mee:

–Circadiane ritmestoornissen 

– Slaaptekort

– Sociale, familiale aspecten, levenswijze

– Individuele kwetsbaarheid

–Aanpassingsvermogen

– Type werk, stress op het werk…



Kecklund & Axelson BMJ 2016



Gevolgen van slaaptekort

• Directe gevolgen & gevolgen op lange termijn

• Epidemiologische gegevens

• Laboratoriumstudies:
• Slaapdeprivatie:

– Totaal

– Selectief

– Gedeeltelijk

• Slaapbeperking:
– Acuut

– Chronisch



Slaaptekort: directe gevolgen







Circadiane ritmestoornissen



Preventieve & compenserende maatregelen

• Onderneming:
– De werktijden zouden het slaaptekort en de 

circadiane ritmestoornissen moeten 
minimaliseren.

– Rotatie: richting (O, A,N) en snelheid

– Minimum 11u recuperatie tussen de ploegen

– Lange weken (<60u) en lange ploegentijden (<10u) 
vermijden

– Regelmatige medische screening & detectie & 
behandeling van de slaapproblemen



Preventieve & compenserende maatregelen

• Individueel
– Slaaphygiëne & -educatie

– Beheer van de slaap tijdens en tussen de ploegen

– Nut van een middagdutje

– Gebruik van cafeïne, licht

– Gezonde levenswijze:

• Voeding

• Nachtelijke maaltijden beperken

• Fysieke activiteit

• Roken & alcohol vermijden



TAKE HOME MESSAGE

Atypische werktijden zijn gekoppeld aan een 
hele reeks gezondheidsproblemen

De levenswijze, gedragsaspecten en andere 
factoren kunnen bijdragen tot het ontstaan en 
de preventie van deze pathologieën.

Belang van de preventieve en compenserende 
maatregelen


