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Leitlinie ,,Gesundheitliche Aspekte und
Gestaltung von Nacht- und Schichtarbeit®

Neue S2k-Leitlinie beriicksichtigt verstarkt Fragen zur Reproduktion
und zum Mutterschutz

@ Sylvia Rabstein, Claudia Terschiiren, Volker Harth

In der neuen S2k-Leitlinie ,,Gesundheitliche Aspekte und Gestaltung von Nacht- und
Schichtarbeit“ wurden verschiedene gesundheitliche Endpunkte beleuchtet. In einem der
Kapitel, an dessen Erarbeitung das IPA besonders beteiligt war, ist der wissenschaftliche Sach-
stand zum Thema Schichtarbeit und méglichen Auswirkungen auf die Fruchtbarkeit und Fort-
pflanzung zusammengetragen. Anhand der Ergebnisse der Literaturrecherche wurde abgeleitet,
was es hinsichtlich der Reproduktion bei Beschdiftigten in Schichtarbeit zu beachten gibt.

In Deutschland arbeiten etwa ein Fiinftel aller Arbeit- breit: Bei der Betrachtung der Zusammenhénge zwischen
nehmer und Arbeitnehmerinnen in Schichtarbeit (Sta- Schichtarbeit und Gesundheit miissen sowohl die direk-
tistisches Bundesamt (2020). Vor allem die Arbeit in der ten Auswirkungen wie Schlifrigkeit oder Unfallrisiken,
Nacht beansprucht viele Beschiftigte stark. Seit Jahr- mogliche mittelfristige Endpunkte zum Beispiel Ge-
zehnten werden sowohl die potentiellen Risiken als auch wichtszunahme, Schlafstérungen oder Zyklusstérungen
Praventionsansatze fiir die Verbesserung von Schichtar- als auch der potentielle Zusammenhang mit chronischen
beit wissenschaftlich untersucht. Das Spektrum ist dabei Erkrankungen — hierunter auch Krebserkrankungen und
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Diabetes — bedacht werden (Nielsen et al. 2018; IARC
2019; Sun et al. 2018). Das IPA befasst sich seit einigen
Jahren im Rahmen von Kohorten-, Fall-Kontroll- und
Feld-Studien mit den gesundheitlichen Auswirkungen
der Schichtarbeit (Rabstein et al. 2019; Rabstein et al.
2014; Lehnert et al. 2018; Behrens et al. 2017). Es hat sich
mit seiner breiten Expertise intensiv in die Erstellung der
neuen Leitlinie zu Schichtarbeit eingebracht.

Entstehung der Leitlinie ,,Schichtarbeit*

Eine erste Leitlinie zum Thema Schichtarbeit in der
Stufe S1 wurde bereits im Jahr 2006 publiziert. Sie ent-
hielt einen ersten Uberblick zu verschiedenen Definitio-
nen, Schichtsystemen, Rechtsnormen, Wirkungen von
Schichtarbeit auf den Menschen und praventive und
kompensatorische Maf3inahmen (Seibt et al. 2006).

Federfiihrende Fachgesellschaft fiir die neue Leitlinie
»,Gesundheitliche Aspekte und Gestaltung von Nacht-
und Schichtarbeit” mit Klassifikationsgrad S2k war die
Deutsche Gesellschaft fiir Arbeitsmedizin und Umwelt-
medizin (DGAUM), weitere fiinf Fachgesellschaften wa-
ren beteiligt (AWMF online 2020). Die systematische
Aufbereitung der Evidenz wurde in vielen Kapiteln auf
S2e-Niveau umgesetzt. So wurden nicht nur die Schliis-
selfragen und Suchstrings definiert, sondern zum Teil
auch die Originalstudien nach formaler Methodik SIGN
begutachtet, so dass die Auswahl der vorgestellten Lite-
ratur systematisch erfolgte (SIGN 2020). An der Erstellung
der Leitlinie im Zeitraum zwischen 2013 bis 2020 waren
iiber dreifdig Expertinnen und Experten ehrenamtlich be-
teiligt. Koordiniert wurde die Arbeit durch Prof. Dr. Vol-
ker Harth und Dr. Claudia Terschiiren vom Zentralinsti-
tut fiir Arbeitsmedizin und Maritime Medizin in Hamburg
(ZfAM). Die Leitlinie umfasst insgesamt 16 Kapitel. Zehn
Kapitel befassen sich inhaltlich mit gesundheitlichen
Themenfeldern, die die wissenschaftlichen Kenntnisse
zum Zusammenhang zwischen Schichtarbeit, gesund-
heitlichen Endpunkten und Erkrankungen beschreiben.
Die Themenfelder reichen von Schlafstérungen iiber
Unfalle, Work-Life-Balance, Herz-Kreislauf-Storungen,
Stoffwechselerkrankungen, psychische und neuronale
Erkrankungen, muskuloskelettale Erkrankungen sowie
Krebserkrankungen bis hin zu Reproduktion (Harth und
Terschiiren 2021).
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Kurz gefasst

Rund ein Fiinftel der Beschaftigten arbeitet in
Deutschland in Nacht- oder Schichtarbeit.

Ende 2020 wurde die S2k-Leitlinie ,,Gesundheitliche
Aspekte und Gestaltung von Nacht- und Schicht-
arbeit“ veroffentlicht.

Neben den verschiedenen Themenfeldern wie z. B.
Unfallen oder Krebserkrankungen behandelt die Leit-
linie auch Fragen zum Einfluss auf die Reproduktion.

Zyklusstorungen, Endometriose und Fruchtbarkeit

Systematisch und anhand von zuvor festgelegten Krite-
rien fiir die Einschatzung der methodischen Qualitat der
Originalstudien (nach SIGN) wurde in einem eigenen Ka-
pitel auch die wissenschaftliche Evidenz zum Thema Re-
produktion zusammengefasst. In der dazu gefundenen
Literatur wird berichtet, dass durch die mit Schichtarbeit
verbundenen Stérungen im Metabolismus — moglicher-
weise durch verdnderte Lichtexpositionen in der Nacht —
hormonelle Veranderungen und Stérungen im Menstru-
ationszyklus verbunden sein kénnen. Eine verringerte
Fruchtbarkeit wird in verschiedenen wissenschaftlichen
Studien auch mit Endometriose in Verbindung gebracht
oder zum Teil sogar gleichgesetzt. Die Endometriose ist
eine der haufigsten gyndkologischen Erkrankungen, die —
wenn auch gutartig — oftmals sehr schmerzhaft ist. Sie
kann durch das organiibergreifende infiltrative Wachstum
endometriumartiger Zellverbande auf3erhalb der Gebar-
mutterhohle zu Unfruchtbarkeit fiihren.

In nur wenigen Studien, die den Zusammenhang zwi-
schen unterschiedlichen Schichtsystemen und der Zeit
bis zum Auftreten einer Schwangerschaft untersuchten,
wurden die jeweiligen Schichtsysteme der Beschaftigten
nach Berufstatigkeiten im Detail erfasst. Die Ergebnisse
dieser Studien sind zudem widerspriichlich. Inshesonde-
re wenn man weitere Faktoren, die mit Unfruchtbarkeit
in Verbindung gebracht werden kdonnen, beriicksich-
tigt, zeigen sich keine erh6hten Effektschatzungen fiir
Schichtarbeit mehr. Einschrankungen in der Qualitdt der
Originalstudien in Bezug auf die Bewertung der Frage-
stellung sind im Wesentlichen darin zu sehen, dass diese
verschiedenen weiteren Einflussfaktoren oftmals nicht
ausreichend untersucht wurden. Gerade bei ldnger an-
dauerndem unerfiilltem Kinderwunsch ware nicht nur



die aktuelle Tatigkeit, sondern auch die retrospektive Er-
hebung der Schichtarbeitsbhiografie — zumindest der letz-
ten Jahre — wichtig. Ein Zusammenhang kann anhand
der Evidenz aus den vorliegenden Studien jedoch auch
nicht ausgeschlossen werden. Insbesondere fiir Wechsel-
schichten mit Nachtschichten gibt die Literatur Hinweise
auf einen Zusammenhang mit Zyklusstorungen, die mit
Unfruchtbarkeit in Verbindung gebracht werden kon-
nen. Zu einem moéglichen Zusammenhang zwischen der
Tatigkeit in Schichtarbeit und der Entwicklung einer En-
dometriose gibt es nur sehr wenige Studien. Die wissen-
schaftliche Datenlage muss insgesamt als unzureichend
eingeschitzt werden. Zugleich gibt es in den recherchier-
ten Studien aber auch Anhaltspunkte fiir einen entspre-
chenden Zusammenhang, insbesondere bei haufigen
Nachtschichten. In der S2k-Leitlinie wird daher bei be-
stehendem Kinderwunsch mit entsprechender Behand-
lung der Frau, insbesondere bei diagnostizierten Zyklus-
storungen oder Endometriose, empfohlen, die Tatigkeit
in Schichtarbeit mit dem behandelnden Gyndkologen zu
thematisieren und gegebenenfalls darauf hinzuwirken,
die Tatigkeit in Schichtarbeit auszusetzen.

Schwangerschaft, Fotus und Mutterschutzgesetz

Verschiedene Studien untersuchten auch, ob ein gerin-
ges Wachstum eines Fotus, das Geburtsgewicht oder der
Zeitpunkt der Entbindung mit Schicht- oder Nachtarbeit
assoziiert sind. Hintergrund ist auch hier, dass circadiane
Stérungen das hormonelle Gleichgewicht méglicherwei-
se beeinflussen konnten. In der Schwangerschaft regeln
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Leitlinien der Arbeitsgemeinschaft der Wissenschaft-
lichen Medizinischen Fachgesellschaften e.V. (AWMF)
werden nach einem festgelegten Regelwerk fiir die
Zusammenstellung der wissenschaftlichen Kennt-
nisse erarbeitet. Nach einer speziellen Systematik (S)
werden die Leitlinien in verschiedene Klassifikations-
grade unterteilt — von S1iiber S2e oder S2k nach S3.

verschiedene circadiane Rhythmen neben Blutdruck und
Korpertemperatur auch intra-amniotischen Fliissigkeits-
druck und Gebarmutterkontraktion. Unter anderem modu-
liert miitterliches Melatonin in der Schwangerschaft auch
den Redox-Status in der Plazenta. Vor diesem Hintergrund
wurde in der Leitlinie entsprechend die wissenschaftliche
Literatur zu verdnderten Schwangerschaftsverldufen wie
Pra-Eklampsie, beziehungsweise zu Neugeborenen wie zu
Klein fiir Gestationsalter (small for gestational age, SGA),
geringes Geburtsgewicht und Friihgeburt zusammengetra-
gen. Wahrend aufgrund der wissenschaftlichen Sachlagen
zu Pra-Eklampsie und SGA keine Empfehlungen gegeben
werden konnten, zeigten sich fiir geringes Geburtsgewicht
und fiir Friihgeburten Hinweise auf tendenziell erhéhte
Risiken bei Schicht- und Nachtarbeit in der Schwanger-
schaft. In der Leitlinie wird daher fiir Schwangere empfoh-
len, eine Tatigkeit in Nachtarbeit zu vermeiden.

Aktuelle Sachlage und Ausblick

Als eines der friih ausgewdhlten Themen bei der Erstel-
lung der Leitlinie wurde das evidenzbasierte Kapitel zu
Reproduktion bereits im Jahr 2016 finalisiert. Neuere Stu-
dien zeigen weiterhin ein inkonsistentes Bild der Risiko-
schétzer. So zeigte beispielsweise im Hinblick auf Friih-
geburten eine registerbasierte danische Studie keinen
Zusammenhang mit Schichtarbeit (Specht et al. 2019).
Verschiedene neuere Studien legen Zusammenhange
zwischen Schlaf- und Zyklusstdrungen bei Schichtarbei-
terinnen und unerfiilltem Kinderwunsch nahe, die man
in zukiinftigen Studien detaillierter untersuchen sollte
(Willis et al. 2019; Kang et al. 2019). Nicht unerwahnt
bleiben sollte, dass im Verlauf der Leitlinienerstellung
das Mutterschutzgesetz (MuSchG) reformiert wurde. Es
trat zum 1. Januar 2018 in Kraft und sieht vor, dass Betrie-
be eine schwangere oder stillende Frau nicht zwischen
20 und 6 Uhr beschiftigen diirfen. Unter bestimmten



Voraussetzungen kann eine Beschaftigung zwischen 20
und 22 Uhr jedoch genehmigt werden: Wenn sich die Frau
dazu ausdriicklich bereit erklart und keine gesundheitli-
chen Griinde oder auch Gefdhrdungen durch Alleinarbeit
der Frau dagegensprechen. Die informierte Selbstbestim-
mung steht hier besonders im Vordergrund. Auch in Zei-
ten mit gesteigerter Erreichbarkeit und Homeoffice sollten
Schwangere darauf achten, dass iiberlange Arbeitszeiten
und Arbeiten bis in den spaten Abend vermieden werden.
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Die Leitlinie ist auf der Website der AWMF unter

abrufbar.
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