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Bakgrund

Inom arbetslivet har under senare ar krav
pa kontinuerlig drift kat och det roterande
treskiftet 4r den vanligaste arbetstidsfor-
men fér att majliggdra detta.

Effekterna hiirav pa hilsa och viilbefin-
nande #r relativt vilkdnda. Man har tidiga-
re pdvisat sémn- och mag-tarmbesvir, ner-
vosa och psykiska besvir och pd senare tid
ocksd ett samband mellan treskiftsarbete
och ischaemisk hjirtsjukdom. Sirskilt natt-
skiftet anses vara belastat harvidlag. Det
medfor ocksd en reducerad somnlingd pa
2—3 timmar vilket medfsr att mingden
drémsdmn minskar.

QOrsaken till dessa problem anses till stor
del vara minniskans biologiska rytm. Krop-
pens naturliga rytmicitet dr instilld pa akti-
vitet under dagen och sémn och dterhimt-

ning nattetid. Nattarbetet kriver att krop-
pens biologiska klocka skall stilla om sig till
arbete/aktivitet under natten och sémn och
aterhimtning under dagen. Tidigare labora-
torieexperiment har visat att sidan anpass-
ning kriver minst tvd veckor av “omvind
dygnsrytm’ men betydligt langre tid krivs
utanfér laboratoriet. Roterande nattskift
innebdr dirfor en ganska allvarlig stérning
av de forhallandevis stabila biologiska ryt-
merna.

Ett alternativ till treskift @r ett perma-
nent nattskift kombinerat med ett roteran-
de tvaskift under férmiddag respektive ef-
termiddag. De hilsomissiga konsekvenser-
na av dessa arbetstider #r inte lika kinda.
Man misstinker att nattskift kan leda till
minskat socialt umginge med familj och
vinner, forsimrade kontakter med arbets-



kollegor, mm.

En effekt av tvaskift och framfor allt f&r-
middagsskift dr de sémn- och trétthets-
besvir som framtrider. Ett flertal studier
har visat att en allt for tidig start fér férmid-
dagsskiftet dr forknippat med bade en redu-
cerad sémnlingd (sillan lingre somn dn sex
timmar) och ligre subjektiv somnkvalitet.

Det dr ocksd sikerstillt av skiftarbets-
forskningen att individuella skillnader &r av
stor betydelse for férekomsten av de typis-
ka skiftbesviren. Kvillsmidnniskor har lat-
tare att klara nattarbete och har en kvalita-
tivt bittre efterféljande dagsémn. Morgon-
minniskorna uppvisar en fordel vid det t-
diga férmiddagsskiftet vad det giller vaken-
heten mm, och ocksa betriffande den fére-
giende sémnen. Dygnstyp verkar ocksa
vara relaterat till dlder. Hog dlder dr for-
knippat med mer morgonbeteende och
minskad formaga att sova under dagtid.

Syfte

Syftet med denna studie var att erhilla
kunskap om effekterna av nattarbete pa
hilsa, viilbefinnande och sikerhet jamfort
med tvaskift,

Undersokningen genomfordes vid Volvos
Personvagnsmotorfabrik i Skdvde i samar-
bete mellan Foretagshilsovarden, Statens
Institut for Psykosocial miljdmedicin (IPM)
och Institutionen for Stressforskning. Man
har i Skévde sedan 1982 tillimpat perma-
nent nattarbete kombinerat med tvaskift.
Det permanenta nattarbetet dr mycket at-
traktivt bland de anstillda vilket har visat
sig i den liga omsittningen bland nattarbe-
tarna samt i kén av arbetare som &nskar
bérja arbeta stindig natt.

Nattarbetstider var 22.54—05.30 (6,4
tim) under mindag—fredag samt 20.48—
05.30 {8,4 tim) sondag—mandag. Tvaskifts-
tider var 05.30—14.12 for formiddagsskiftet
och 14.12—22.54 for eftermiddagsskiftet. I

tvaskiftstiderna finns cirka I tim/vecka som
inarbetning f6r klamdagar. Nattarbetarnas
fortjanst dr cirka 25—30% hogre dn tva-
skiftsarbetarnas.

Av 192 st nattarbetare deltog 152 st i

. undersékningen. Till varje deltagande natt-

arbetare valdes slumpmaissigt en matchad
tvdskiftsarbetare.  Matchningsvariablerna
var &lder, k&n, nationalitet och typ av ar-
betsuppgift (montdr eller maskinoperatsr).

Ett frageformulir distribuerades via for-
minnen till nattarbetare och tvaskiftsarbe-
tare, Detta formuldr 4r baserat pa tidigare
formulédr frin IPM och innehsll drygt 100
fragor om bakgrund/demografiska variabler,
upplevd fysisk och psykisk arbetsmiljs, fo-
rekomst av psykiska och fysiska hilso-
besvir, somnbesvir, dygnstyp, beteendeva-
riabler, attityd till arbetstider samt arbetsti-
dens inverkan pa sociala aktiviteter resp fa-
miljesituation.

Direfter kallades alla som lamnat in en-
kiten till en hilsoundersékning hos fore-
tagsskoterska omfattande lingd, vikt, blod-
tryck, urinprov och blodanalyser av elektro-
lyter, blodkroppar, njur- och leverprover
samt blodfetter. Dessa undersékningar gjor-
des under arbetstid vilket innebar att natt-
arbetarna underséktes nattetid medan tva-
skiftsarbetarna understktes under férmid-
dagsskift eller eftermiddagsskift.

Resultat

Bakgrundsdata
Grupperna dr mycket lika med avseende pé
savil upplevd fysisk som psykosocial arbets-
miljs.

Hidlsobesvir
Frigeformuliret innehsll dels ett frigebat-
teri rérande forekomst av sjukdom under
senaste 12 manaderna, dels ett psykosoma-
tiskt batteri av fragor. Se tabell 1.



Tabell 1. Sjukdomar. Procentuell andel "ja” for N och 2sk rérande forekomst av sjukdomar
under de senaste 12 mdnaderna, samt parvisa chi2 jimforelser. (df =1, NS=e¢j signifikant)

Natt Tviskift p-virde
Nackbesvir 41 % 499 NS
Brést- och ryggbesvir 32% 33 % NS
Besvir med rorelseorganen 22% 250% NS
Nervisa, psykiska besvir 6% 12 % NS
Nervsjukdom 0 % 1% NS
Sémnbesvir 25% 46 % p<0,001
Ogonbesviir 17 % 25 % NS
Oronbesvir 13 % 11 % NS
Allergiska besviir 209% 17 % NS
Eksem 30 % 34 % NS
Astma 6% 80 NS
Annan lungsjukdom 3% 1 % NS
Hjartinfarkt 1% 0% NS
Hagt blodtryck 6% 5% NS
Kirlkramp 40 1% NS
Mag- eller tarmsjukdom 23% 32 0% NS
Gall- eller leverbesvir 2% 1 % NS
Urinvigsinfektioner 3% 3% NS
Diabetes 1 % 0% NS
Annan sjukdom 15% 11% NS

Figur 1. Psykiska och somatiska besvir. Figuren visar andelen som uppgav sig ha besvir minst
ndgon ging/mdnad. (Observera arr 2sk andel dr ackumulerad med N). Skillnaden (streckad)
mellan grupperna har chi2 testars (df=1, **"=p<0,001, **=p<0,01, "=p<0,05, NS=¢j
signifikant).
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Tvaskiftsgruppen har signifikant oftare
huvudvirk (trétthet i huvadet, huvudvirk
och yrsel). Detsamma giller mag- och tarm-
besvir som dalig aptit, hungersugningar,
halsbrinna samt férstoppning. Man anvin-
der ocksa oftare medel mot magbesvir samt
virk- och febernedsidttande medel.

Sammanfattningsvis: Tvaskiftarna fore-
faller ha fler psykiska och somatiska besvir
och uppiever ett ligre allmint hilsotill-
stand.

Semnbesviir
Eftermiddagsskiftet visade den ldngsta
somnlingden (drygt 8 tim] vilket var drygt
1 tim mer #n nattskiftet och nistan 2 tim
lingre dn formiddagsskiftet.

Nattskiftet visade minst besvir vid in-
somnandet. Besvdr vid uppstigandet var
klart tydligast for férmiddagsskiftet som
ocksd hade klart reducerad kinsla av ut-
sovdhet vid uppstigandet, vilket ger storre
trotthet och stérre bendgenhet att "nicka
till" under arbetspasset. Nagon skillnad
mellan eftermiddag och natt avseende
trotthet och utsévdhet forekom inte.

Sammanfattningsvis: Férmiddagsskiftet
innebar bade den kortaste och den kvalita-
tivt simsta sdmnen. Tvdskiftarna har alltsa
genomgdende mer sémnbesvir vilket dven
resulterar i tkad trotthet under dagtid och
okad kansla av att trottheten dkar under en
arbetsvecka.

Dygnstyp (Morgon-/kvillsminniska)

For att avgéra denna anviinds ett speciellt
fragebatteri (dygnstypindex). Nattarbetar-
na visade sig genomsnittligt vara mer kvills-
méinniskor dn tvaskiftarna. De forefdll ock-
s ha flexiblare sdmnvanor, och de hade
littare att sova vid vilken tid pa dygnet som
helst.

Olyckor

Det foreldg ingen skillnad mellan grupperna
vad giller subjektivt rapporterad olycksfo-
rekomst. Bland tvaskiftarna ansag 40 0 att
olycksfallsrisken varierar mellan férmiddag
och eftermiddag. 97 % av dessa ansag att
fsrmiddagen hade hégre olycksfallsrisk. Av
nattarbetarna tyckte 32 % att olycksfallsris-
ken varierade under natten och av dessa
tyckte 69 % att risken var higre i slutet av

arbetspasset. '

Konsekvenser for fritidsaktiviteter mm
Nattarbetarna upplevde betydligt bittre
mdjligheter dn tvaskiftarna att planera friti-
den pé lingre sikt, och tyckte i stdrre ut-
strackning att arbetstiden innebar nagot
positivt for fritiden.

Vidare stilldes ett flertal frigor rérande
arbetstidernas inverkan pa fritidsaktiviteter
och socialt umgiinge, se tabell 2.



Tabell 2. Fritidsfragor. Procentuell andel for N och 2sk for (1) frdgor rorande arbetstidens
effekrer pd fritiden, planering av fritiden samr extraknick (2] arbetstidens mojligheter till
socialt wmginge och andra fritidsaktiviteter — andel orillrickliga/for lite mdojligherer samr
andelen "giller inte mig” (chi2 analys, df =1, NS=ej signifikant)

Natt Tvaskift p-vdrde

I. Arbetstidens effekter pa fritiden mm

Paverkar arbetstiden din

fritid (andel negativt) 0 % 23 % p<0,001
Maéiligheter att planera

fritiden pa lingre sikt

(andel sm& mdjligheter) 3% 25 % p<0,001
Extraknick 19 % 18 % NS
N Giller 2sk Giller P

inte inte

mig mig
2. Arbetstidens mojligheter till ... .. — andel {or lite méjligheter
vara tillsammans med
make/maka/sambo 6 % 26 % 46 % 24 % p<0,001
— se ovan fast barnen 7 % 45 % 45 0% 42 % p<0,001
— se ovan fast slakt & vinner 4 O 7 % 35 0% 8 0 p<0,001
deltaga i foreningar 8 % 31 % 61 % 35 % p< 0,001
dgna sig 4t ndjen 7 % 11 % 37 % 18 % p<0,001
utnyttja TV och radio 6 % 4 % 52 % 12 % p<0,001
deltaga i facklig och
politisk verksamhet 10 % 66 % 32 % 62 % p<0,001
deltaga i kurser & utbildning 15 U 45 % 62 % 41 % p<0,001
utéva sport och hobbies 5 % 11 % 48 % 10 % p<0,001
besdka likare/tandlikare 3% 5% 11 % 8% p<0,05
koppla av & ha tid {&r sig sjilv 5 % 6 % 38 % 7 % p<0,001
utfora dagliga sysslor 4 % 7 % 31 % 6 % p<0,001
utféra post & bankirenden 2 % 5 % 10 % 9 Uy p<0,05
Sammanfattningsvis: Tvaskiftsarbetet med- Hilsoundersdkning

for alltsa signifikant simre moiligheter till | Denna genomférdes som tidigare papekats
umginge med familj och vinner. Det ger | under arbetstid. P4 alla anstillda fanns hil-

ocksa simre mojligheter till olika fritidsak- | sodata fran anstillningstillfallet att jamfora
tiviteter och medfor ocksa ofta att man dr | med, se tabell 3. Det férekom inga signifi-
for trott for att orka med familj och fritids- | kanta skillnader mellan nattarbetarna och

intressen. tvaskiftarna i dessa.



Tabell 3. Fysiologiska data vid anstillningstillfillet. Medelviirden och SE (inom parentes) fér N
och 2sk, samt parvisa t-test (NS =ej signifikant, df = 284-244).

Natt 2sk p-virde
Anstillningsar 1977 (5) 1978 (.6) NS
Vikt 71 (1) 72 (1) NS
Lingd 175 (.7) 175 (.7) NS
BMI 23.0(.3) 23.3(.3) NS
Systoliskt BT 129.1 (.9) 129.9 (1) NS
Diastoliskt BT 74.5(.8) 76.2 (.8) NS
SR 6.3 (.6) 5.5 (.4) NS
Haemoglobin 149 (1.1) 147 (1.1) NS

Fysiologiska data nu (se tabell 4).

Tabell 4. Fysiologiska data vid aktuell undersskning. Medelviirde och SE fér fysiologiska data
for respektive grupp. Vidare t-testades medelviirdena (df = 300-287, NS =e¢j signifikant).

Natt 2sk p-virde

Ar efter anstiillningen 10 (.5) 9(.6) NS

BMI (matt pd dvervikt) 255(.3) 25.1(.3) NS
Systoliskt BT 132 (1) 129 (1) NS
Diastoliskt BT 79(.8) 77 (.8) p<0.05
Puls 72(1) 75(.8) NS
Natrium, mmol/l 140 (.2) 140 (.2) NS
Kalium, mmol/] 3.9 (.02) 4.1(.02) p<0.001
Calcium, mmol/i 2.4(.01) 2.4 (.01) NS
Albumin, g/ 43 (.4) 41 (.3) p<0,001
Kreatinin, mmol/l 88 (.8) 88 (.1) NS
Protein, gfl 72 (.5) 74 (1.6) NS
Bilirubin, mmol/] 6.2 (.4) 8.3 (4] p=0,001
ALP, mkat/l 2.6 (.07) 2.5 {.06) NS
ALAT, mkat/] 0.4 (.02) 0.4 (.02) NS
Kolesterol, mmol/t 52(.1) 5101 NS

SR 8.1(.6) 7.7 (.6) NS
Haemoglobin 149 (.9) 148 (.8) NS
Ery-partikelvirde 4.7 {.03) 4.7 (.03) NS
Ery-volymvirde 43 (.2) 43 (.2) NS
Ery-haemoglobin 347 (5) 342 (.4) p<0,001
Leukocyter 7.7(.2) 6.7 (.2) p=<0,001
Trombocyter 258 (5) 236 (4) p<0,001

Nattarbetarna visar ett higre medelvirde
pa diastoliskt blodtryck samt en signifikant
okning pd 5 mm Hg sedan anstillningstill-
fallet.

Nattarbetarna visar ocksd en signifikant
skning pd 3 mm av det systoliska blodtryc-
ket sedan anstillningen. Négra sidana 6k-
ningar férekommer inte for tvaskiftarna.

Nattarbetarna visar en andel pd 32 %
som har ett systoliskt blodtryck hogre an

140 vilket skall jamforas med 20 % fér tva-
skiftarna. Aven betriffande diastoliskt
bloderyck visar nattarbetarna en nigot stdr-
re andel hogre #n eller likamed 90. Hogt
blodtryck ir kint som en riskfaktor fér flera
olika hjirt-kiirtsjukdomar och #r dédrfor av
speciellt intresse.

Bilirubinet 4r ligre hos nattarbetarna be-
roende pi leverns laga aktivitet nattetid.
Hojda virden for albumin, leukocyter (vita



blodkroppar) och Ery-Hemoglobin hos natt-
arbetarna tolkas, med reservation for att
mycket fa liknande studier tidigare gjorts
pé nattarbetare, som effekt av minskat vits-
keintag.

Attityd till arbetstiden
Nattarbetarna trivdes avsevirt bittre med
sin arbetstid och ansig sig ha haft stdrre
moéijlighet att vilja arbetstid resp att arbets-
tiden var betydelsefull nir de sékte nuva-
rande arbete. Tvaskiftarna har i stérre ut-
strickning andra arbetstider dn sin egen
som favoritarbetstid. Drygt 80 % o6nskar
istidllet stindigt dag- eller nattarbete. Det
som lockar i nattarbetet dr hégre 16n samt
mer tid foér familj och fritidsintressen.
Bland tvéskiftarna angav nira 70 % att de ej
haft ndgon annan arbetstid att viilja pa.

Diskussion

Jimforelsen mellan de olika arbetstiderna
visade att tvaskiftet innebar ett reducerat
vilbefinnande uttryckt i okad forekomst av
sémn- och trétthetsbesviir, samt fler nervi-
sa eller psykiska besvir resp mag- och tarm-
besvir, jaimfort med nattarbetet. Likasa var
tvaskiftarna mer missnéjda med sin arbets-
tid och upplevde att den begrinsade deras
mbjligheter att dels planera fritiden, men
dven inskrinkte pd det sociala umginget
samt méjligheten att deltaga i olika fritids-
aktiviteter typ féreningar, ndjen, osv. Slutli-
gen paverkade tviskiftet ocksa familjesitua-
tionen mer negativt, sa till vida att arbetsti-
derna utékade partnerns hemsysslor och
styrde dennes méaijligheter till socialt um-
gdnge etc.

Utav de olika skiften upplevdes den tidi-
ga formiddagsstarten som siirskilt betung-
ande ur sdmnsynpunkt. Sémnbesviren ut-
trycktes i svirigheter att somna, svart att
stiga upp samt en reducerad kinsla av ut-
sovdhet. Vidare innebar férmiddagsskiftet
en klart reducerad sémnlingd {drygt 6 tim)
vilket skall jimféras med drygt 8 tim sémn-
lingd for eftermiddagsskiftet. Dessa besvir
resulterar for formiddagsskiftet i en mar-
kant trotthet under arbetet.

Det framgar med stor tydlighet att tidigt
formiddagsskift kan vara mycket negativt
for sémnens kvalitet och kvantitet och upp-

levas som en allvarlig olustkilla och belast-
ning av tvéskiftarna. Nattarbetarnas svar
dverensstimde ganska vil med eftermid-
dagsskiftets. Dock var sémnlingden drygt |
tim kortare fér nattarbetarna. Vidare var
nattarbetarnas sdomn mer stérd av buller
eller oljud resp av att man vaknade i fértid
utan att kunna somna om. Jamfért med
tidigare kunskap om sdmnproblemen vid
roterande nattskift r resultaten ganska sla-
ende till det permanenta nattarbetets for-
del. Man erhdller bide en klart lingre
somnldngd (+ ca 1 tim) dn vad som ir bruk-
ligt f&r natten vid roterande skift, men ock-
sd bittre subjektiv sdmnkvalitet.

Tillsammans med andra frigor rérande
subjektiv hilsa och psykosomatiska besvir
indikerer resultaten att ett permanent natt-
arbete har flera férdelar jgmfért med rote-
rande treskift. Vidare har resultaten tolkats
som att permanent nattarbete tenderar att
underlidtta en viss fysiologisk anpassning till
att arbeta och att vara aktiv under natten
samt sova under dagen.

Det bor emellertid poéingteras att nattar-
betarna var ganska utpriiglade kviillsminni-
skor, vilket tidigare lorskning visat #r en
stor fordel vid anpassning till nattarbete,
Av stor betydelse idr sikert nattskiftets re-
ducerade arbetstid, 6,4 tim i 4 niitter och
8,4 tim den 5:e natten, samt i synnerhet
den relativt tidiga avslutningen, ca kl 05.00
om man tar hidnsyn till rengbring av arbets-
platsen, mm. Man vet sedan tidigare att
nattarbete ir forenat med stor trétthet. En
svensk studie dir vakenheten studerades
med ambulerande EEG-registrering for 25
treskiftsarbetare under ett nattskift, visade
att trottheten férst vid 05-tiden bérjade ge
sig riktigt tillkinna och att den dessforin-
nan kan motverkas av fysisk och social akti-
vitet. Att avbryta nattarbetet precis [8re
detta péslag av trotthet ar férdelaktigt bade
ur vakenhetssynpunkt och betriffande
sdbmnférmagan. DA 6kar man moiligheten
att dterhimta sig innan organismens biolo-
giska system uppnitt maximal och sdmn-
brytande aktivitet.

Den péafallande nackdelen ir dock att
nattarbetets foérdelar tydligen uppstir pa
bekostnad av {érmiddagsskiftets tidiga
start.



Aven om frageformuliret gav indikation
pé att permanent nattarbete ej medfsr ndg-
ra allvarliga besvir pa kort sikt sa gav resul-
taten av den fysiologiska (hiilso-) understk-
ningen, genom att jamféra dagens virden
med data fran anstillningstillfillet, en anty-
dan om eventuella ldngsiktiga konsekven-
ser.

Av sirskilt intresse var att studera fore-
komsten av eventuella riskfaktorer for
hjart- och kirlsjukdomar {tex hogt blod-
tryck, blodfetter). Ett antal epidemiologis-
ka studier har nimligen visat att nattarbete
ir forenat med en Gverrisk for insjuknande i
ischaemisk hjirtsjukdom

[ denna studie visade bade det systoliska
och det diastoliska blodtrycket, hos nattar-
betarna, signifikant hojning fradn anstall-
ningstillfillet till den nu aktuella undersék-
ningen. Dock inte s for tvaskiftet. Likasa
visade dven nattarbetarna signifikant fler
som hade ett systoliskt blodtryck tver 140
mm Hg resp for diastoliskt blodtryck hogre
in 90 mm Hg. Denna blodtrycksférhojning
tyder pd att nattarbete trots allt kan inne-
bdra en negativ belastning, som pé lingre
sikt kan utgora en riskfaktor for hjirt- och
kirlsjukdom. Detta maste dock bekriftas i
uppfsljningsstudier.

Betriffande blodfetter (kolesterol), puls
och BMI (matt pa évervikt) visade nattarbe-
tarna inga signifikanta avvikelser fran tva-
skiftarna. Detsamma giller dven andra risk-
faktorer for hjart-kirlsjukdom tex A-per-
sonlighet och rokning vilka var lika oavsett
arbetstid.

Forslag till fordndring

Sammanfattningsvis indikerar resultaten
att det tidiga formiddagsskiftet var orsak
till ett flertal av de besvir rorande trétthet
och hilsoproblem som férekom i denna stu-
die. Resultaten var delvis nagot uppseende-
vickande di nattarbete generellt ansetts
vara det mest betungande vad giller stérd
somn och upplevelse av trétthet medan f&r-
middagsskiftet i det ndrmaste jamnstillts
med vanligt dagarbete. Idag anses ockséa den
trotthet som uppstar till fsljd av oregel-
bundna arbetstider och skiftarbete vara en

viktig killa till olyckor och minskligt fel-
handlande. Man har bla visat att lands-
vigstransporter (ldngtradare och annan
tung trafik) under nattetid #r forenat med
en overrisk betriffande singelolyckor. Lika-
sa har det konstaterats att ett flertal allvar-
liga industrikatastrofer (inom tex kirn-
kraftsindustrin) intriffat under sennatten,
mellan 04.00—06.00. Sedan tidigare vet
man att nattarbete som pagér till ca 07.00
medfor en kraftig trétthet under sennatten
varvid inte sallan ofrivilliga sbmnepisoder
som en konsekvens av detta upptrider.

Slutsatsen av ovanstiende resonemang
blir att arbete under sennatten (mellan
05.00 — 07.00) helst bér undvikas med tan-
ke pa olycksrisker och sjalvfallet ocksad med
hiansyn till arbetarnas vilbefinnande. Det
optimala #r siledes att dra ner produktio-
nen mellan dessa tider eller, i de fall dar
arbetsprocessen nédvindigtvis maste hallas
igang, ersitta det tidiga formiddagsskiftet
med ett permanent tidigt férmiddagsarbe-
te. Detta kan antagligen attrahera morgon-
aktiva minniskor resp underlitta en fysio-
logisk anpassning till det tidiga uppstigan-
det. Vad giller fsrmiddagsskiftet vore det
snskvirt om startpunkten Zndrades till ca
07.00.

Betriffande eftermiddagsskiftet dr inte
nagra atgirder aktuella, dven om en redu-
cerad arbetstid pa fredagskvillen (tex att
sluta arbetet vid 19-tiden) skulle underlitta
familjeumginget och fritidsaktiviteterna.

D4 nattarbetet i sin nuvarande form fére-
faller vara relativt bra {med reducerad ar-
betstid och skiftslut innan ménniskan ir i
ett fysiologiskt bottenlige och upplever sig
som trottast) bor detta ej dndras. Men na-
turligtvis bor man kontrollera blodtrycks-
hajningen som verkar vara en foljd av natt-
arbetet och erbjuda dldre nattarbetare dag-
tidsarbete istillet.

Rapporten

Hilsa och vilbefinnande i samband med per-
manent nattarbete och tvaskift (46 sid} Nr
217 kan bestillas vid Foretagshilsovarden,
Volvo Komponenter AB, 541 87 Skovde, te-
lefon 0500-750 12.
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