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Skiftarbeid gker risikoen
for hjerte- og karsykdom

Skiftarbeid er assosiert med gkt risiko for hjerteinfarkt, iskemisk
hjerneslag og koronare hendelser. Det viser en ny metaanalyse

Tidligere studier indikerer at darlig sevn og
sevnlidelser bidrar til utvikling av hjerte-
og karsykdom. Det er velkjent at skiftarbeid
pévirker cirkadiane rytmer og sevnkvalitet.
I tillegg har skiftarbeidere oftere dyslipid-
emi, hypertensjon og diabetes mellitus.
Likevel har studier om sammenheng
mellom skiftarbeid og hjerte- og karsykdom
vist motstridende resultater.

I en ny studie gjennomgikk forskerne
systematisk alle observasjonsstudier som
rapporterte et mal for risiko for assosia-
sjonen mellom skiftarbeid og hjerteinfarkt,
iskemisk hjerneslag eller koronar hendelse.
Ved systematisk litteratursek ble det identi-
fisert 34 studier som til sammen omfattet
over to millioner personer. Skiftarbeid ble
definert som ettermiddagsskift, irregulere
eller uspesifiserte skift, nattskift eller rote-
rende skift. Kontrollgruppe var dagarbei-
dere eller den generelle befolkningen. Det
ble tatt hensyn til forskjeller i studiedesign
og kvalitet for & minimalisere skjevheter
(bias). I studiene forekom det til sammen
6 598 hjerteinfarkter, 17 359 koronare hen-
delser og 1 854 hjerneslag.

Metaanalysen viste at skiftarbeid var
assosiert med ekt risiko for hjerteinfarkt
(RR 1,23; 95 % KI 1,15-1,31), iskemisk
hjerneslag (RR 1,05; 1,01-1,09) og koronar
hendelse (RR 1,24; 1,10—1,39). Nattarbeid
var sterkest assosiert med risiko for koronar
hendelse (RR 1,41; 1,13—1,76). Skiftarbeid
var ikke assosiert hjerte- og kardedelighet
eller totaldedelighet.

Helseundersegkelsen i Nord-Trendelag
(HUNT?2), der mer enn 65 000 personer
deltok, var inkludert i metaanalysen.

I HUNT?2 var skiftarbeid assosiert med
moderat gkt risiko for hjerteinfarkt
(RR 1,37; 1,14-1,66).
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— Estimatene var justert for alder, kjonn,
etablerte kardiovaskulere risikofaktorer og
sosiogkonomisk status. Ugunstig livsstil
kunne derfor ikke fullstendig forklare asso-
siasjonen mellom skiftarbeid og kardiovas-
kular sykdom, sier postdoktor Lars Erik
Laugsand, som var en av de norske forfat-
terne bak metaanalysen. — Til tross for at
sammenhengen er moderat, er andelen skift-
arbeidere i befolkningen sépass hey at den
overordnede risiko er hoy. Metaanalysen
taler derfor for at skiftarbeidere ber vaere
serlig opptatt av livsstilsendringer eller
forebyggende behandling for & redusere risi-
koen for hjerte- og karsykdom. Nye studier
ber identifisere srbare undergrupper av
skiftarbeidere og langtidseffekter pa risikoen
for hjerte- og karsykdom ved & endre organi-
seringen av skiftarbeidet, sier Laugsand.
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Ordforklaringer

Skiftarbeid: Ethvert arbeid som ikke gjgres pa
dagtid, dvs. fra kl 9 til kL 17. Arbeidet gjennom-
fores planmessig pa ulike tider av dggnet.

Cirkadiane rytmer: Betegnelsen pa de naturlige
dggnsvingninger i levende celler.

Metaanalyse: En analyse av tidligere empiriske
undersgkelser av et fenomen.
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