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Chronotypologie und Schichtarbeit

Wenn bei bestimmten Begriffen, die sich auf Personengruppen beziehen, nur die mannliche Form ge-
wahlt wurde, so ist dies nicht geschlechtsspezifisch gemeint, sondern geschah ausschlief3lich aus

Grinden der besseren Lesbarkeit.
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Kurzzusammenfassung:

Die aus Schichtarbeit resultierende Verschiebung der zeitlichen Lage von Arbeit und
Schlaf fuhrt zu einer Belastung fir den menschlichen Organismus. Inwieweit diese
Belastung fur ein Individuum zur Beanspruchung wird, ist neben anderen Faktoren
auch vom Ausmal} dieser Verschiebung abhangig. Die individuelle Zeitstruktur eines
Menschen findet dabei Ausdruck in seinem Chronotypus (ugs. ,Eulen® und ,Ler-
chen®). Ziel dieser Arbeit ist es, zu ermitteln, inwieweit eine betriebliche Bericksichti-
gung individueller Chronotypen bei Schichtarbeitenden zu deren Gesunderhaltung
beitragen kann. Hierfir wurde eine systematische Literaturrecherche fur den Zeit-
raum 2000 bis 2013 durchgefuhrt. Es kann aufgezeigt werden, dass die Belastung
der Schichtarbeit nicht fur alle Chronotypen identisch ist. Vielmehr ist die Adaptions-
fahigkeit an konkret zu leistende Schichten, z. B. eine Nachtschicht, vom Chronotyp
abhangig. Aus dem Zusammenhang zwischen Chronotyp, Schicht und Schlaf resul-
tiert die Empfehlung einer zukunftigen Berucksichtigung in der Gestaltung von
Schichtplanen. Eine engmaschige arbeitsmedizinische Begleitung extremer Chrono-
typen und die individuelle Schlafberatungen aller Fruh- und Spattypen sind zusatzlich
angeratene Malinahmen betrieblicher Gesundheitsféorderung mit vermutlich kurzfris-

tiger Wirksamkeit.
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Abstract:

The change and rescheduling of work and sleep times due to shift work puts a strain
on the human organism. To what extent this strain results in stress in an individual is
dependent, amongst other factors, on the degree to which these sleep and work
times are rescheduled. A person’s individual time structure is largely determined by
the chronotype to which he or she belongs (whether he or she is, to put it in colloquial
terms, a “night ow!” or a “lark”). The object of this paper is to determine whether or
not companies whose employees work in shifts should take individual chronotypes
into consideration to maintain the health and wellbeing of their workforce. A system-
atic research of the relevant literature was carried out between 2000 and 2013 to in-
vestigate the matter further. The findings reveal that not all chronotypes are identical-
ly affected by shift work. Instead, findings showed that the ability to adapt to a partic-
ular shift e. g. a night shift is dependent on a person’s individual chronotype. Given
that the analyses revealed a correlation between chronotype, shift and sleep, an ap-
propriate consideration of chronotypes in future shift scheduling is recommended.
Additional recommended measures for workplace health promotion programmes in-
clude the closely-monitored preventive occupational medical care and advice of ex-
treme chronotypes and individual sleep consultations for early and late types, all of

which is expected to promote quick and efficient results.
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1. Einleitung

Als Hauptursache fur die gesundheitsbelastende Wirkung von Schichtarbeit steht die
biologische und soziale Desynchronisation im Vordergrund, die aus einem Arbeiten
gegen den menschlichen Zirkadianrhythmus' heraus resultiert (Angerer & Petru,
2010, S. 88; Griefahn, 2007, S. 95; Knauth, 2011, S. 554; Rodenbeck & Hajak, 2010,
S. 106; Rudiger, 2004, S. 1021). Der Zirkadianrhythmus, im weiteren Sinne die inne-
re Uhr eines Menschen, steuert den Takt von Wachheit und Schlafbedurfnis und vie-
ler damit einhergehender biologischer und psychischer Funktionen. Die aus Schicht-
arbeit resultierende Verschiebung der Phasenlage von Arbeit und Schlaf, die soge-
nannte Chronodisruption, fuhrt zu einer Belastung fur den menschlichen Organis-
mus. Unter Umstanden muss der menschliche Organismus z. B. Hochstleistungen zu
einer Zeit erbringen, in welcher der Kdérper auf Schlaf programmiert ist - und umge-
kehrt schlafen, wenn er hierzu gerade eigentlich nicht in der Lage ist (Roenneberg,
2012, S. 247). Inwieweit diese Belastung fur ein Individuum dabei zur Beanspru-
chung wird, ist neben anderen Faktoren auch vom Ausmal} dieser Verschiebung un-
ter Schichtarbeit abhangig. Die individuelle Phasenlage eines Menschen, seine per-
sonliche Zeitstruktur, findet dabei Ausdruck in seinem Chronotypus. In der Wissen-
schaft ist es Ublich hierfur die Bezeichnungen Frih-, Normal- und Spattypus zu ver-
wenden?. Die Idee, dass der Chronotypus, sprich ein Friih- oder ein Spattyp zu sein,
Einfluss auf eine Art von Schichtarbeitstoleranz hat, ist nicht ganzlich neu, gerat aber
erst in jingerer Zeit in den Fokus der betrieblichen Gesundheitsférderung in
Deutschland (Knauth & Hornberger, 1997, S. 25; Paridon, 2012).

In der Altersgruppe der 55- bis 64-Jahrigen arbeiten ca. 17% der Beschaftigten im
Schichtdienst. Da die Anpassungsfahigkeit, insbesondere an Nachtarbeit, mit zu-
nehmendem Alter abnimmt, sollte Schichtarbeit dort, wo sie unvermeidbar ist, auf ein
gesundheitsvertragliches Mal} reduziert werden (Beermann, 2010, S. 74). Eine Kom-
pensation erfolgt, soweit moglich, i. d. R. durch jungere Arbeithnehmer. Vor dem Hin-
tergrund der demografischen Entwicklung ist vorhersehbar, dass der heute noch rela-

tiv geringe Anteil von Schichtarbeitern in hoheren Altersklassen zunehmen wird. Zeit-

' lat.: circa diem = ungeféhr einen Tag lang

2 Umgangssprachlich wiederum wird haufig von ,Lerchen“ und ,Eulen® gesprochen.
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gleich werden weniger jungere Schichtarbeiter zur Verfugung stehen, um die entste-
henden Licken zu flllen. Die Verlangerung der Lebensarbeitszeit im Allgemeinen,
die Erhohung des Renteneintrittsalters im Speziellen und der anhaltende Trend zur
Schichtarbeit, verstarken diesen Umstand zusatzlich. Langsschnittstudien belegen
zwar, dass viele Beschaftigte den gesundheitsbedingten Ausstieg aus der Schichtar-
beit suchen, jedoch stehen diesen hierflr, ungeachtet eines moglicherweise begrin-
deten Rechtsanspruches nach § 6 (4) ArbZG, oft nicht ausreichend Tagesarbeitsplat-
ze zur Verfugung (Wedderburn, 2000, S. 3-9; BAuA, 2005, S. 25).

Betriebe scheinen demnach gut beraten, wenn sie zum Erhalt der Schichtarbeitsfa-
higkeit ihrer Mitarbeiter bis zum Rentenalter auch chronotypologische Aspekte be-
trieblicher Gesundheitsférderung in Erwagung ziehen. Die Deutsche Gesetzliche Un-
fallversicherung (DGUYV, 2012, S. 137) beschreibt in ihren Empfehlungen zur Gestal-
tung von Schichtarbeit die Berucksichtigung der Chronotypologie als eine ,neue,
noch wenig erforschte und in der Alltagspraxis kaum beachtete Strategie“. Die Bun-
desanstalt fur Arbeitsschutz und Arbeitsmedizin (BAuA, 2005) wiederum erwahnt
diesen Aspekt in ihrer aktuellen Leitlinie nicht. Die Deutsche Gesellschaft fur Ar-
beitsmedizin und Umweltmedizin (DGAUM, 2006, S. 391) weist ein Jahr spater in
Form eines Verweises zwar darauf hin (Griefahn, 2002), integrierte ihn aber nicht in
ihre Gestaltungsempfehlungen zur Schichtarbeit. Auf Anfrage des Verfassers melden
sowohl die DGAUM als auch die BAUA zuriick, in absehbarer Zeit eine Uberarbeitung
ihrer Empfehlungen anzustreben. Ob die Chronotypologie hierbei eine Rolle spielen
wird, konnte seitens der DGAUM nicht beantwortet werden (Personliche Kommunika-
tion, 20.09.2013). Bei der BAuA werden chronotypologische Aspekte ,vermutlich kei-

ne tragende Rolle” spielen (Personliche Kommunikation, 27.09.2013).

Es erscheint nachvollziehbar, dass eine betriebliche Berucksichtigung individueller
Chronotypen nicht ohne Aufwand fir Mitarbeiter und Betrieb zu bewerkstelligen ist.
Doch ist dies der Grund, warum die Leitlinien herausgebenden Institutionen hier eher
zuruckhaltend agieren? Stehen der betriebliche Aufwand und der mitarbeiterbezoge-
ne Nutzen in keinem angemessenen Verhaltnis oder ist der Zusammenhang nicht
eindeutig nachweisbar? Ein systematisches Review von Saksvik, Bjorvatn, Hetland,
Sandal & Pallesen (2010, S. 232) mit einem Suchzeitraum von 1998 bis 2009 liefert

2
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hinsichtlich des Zusammenhanges zwischen Chronotyp und Schichtarbeitstoleranz
ein geteiltes, nicht eindeutiges Bild. Jungere Forschung, vorgestellt im Rahmen der
DGUV Tagung Schichtarbeit in Dresden am 1.10.20123 und des Symposiums der Ar-
beitszeitgesellschaft e.V. in Miinchen am 23.08.2013%, hinterlie® beim Verfasser je-
doch den Eindruck, dass eine betriebliche Berucksichtigung chronotypologischer As-
pekte einen bemerkenswerten Einfluss auf die Anpassungsfahigkeit an Schichtarbeit
und die Toleranz gegenuber dieser zu haben scheint (vgl. z. B. Fischer, Mehlmann,
Roenneberg & Vetter, 2013; Juda, Vetter & Roenneberg, 2013b).

Hierauf begrundet sich die Intention der wissenschaftlichen Fragestellung dieser Ar-
beit. Es qilt zu ermitteln, inwieweit eine betriebliche Berlicksichtigung individueller
Chronotypen bei Schichtarbeitenden zu deren Gesunderhaltung beitragen kann. Die
Beantwortung dieser Frage soll Aussagen Uber das Potential des Aspektes chronoty-
pologischer Berlcksichtigung ermdglichen. Dadurch lassen sich geeignete MalRnah-
men betrieblicher Gesundheitsforderung ableiten und ggf. direkt identifizieren. Das
Aufzeigen konkreter und praxisrelevanter MalRnahmen, im Sinne einer Bestandsauf-
nahme, wird um die Darstellung der Mdglichkeiten erganzt, wie die Chronotypologie

einer Belegschaft ermittelt werden kann.

Die Beantwortung der Fragestellung erfolgt dabei vorrangig fir groRe und mittlere
Unternehmen mit einem nennenswerten Anteil Schichtarbeitender innerhalb der Be-
legschaft, die in Wechselschichtsystemen tatig sind. Zum Zwecke ihrer Beantwortung
wurde eine systematische Literaturrecherche fur den Zeitraum 2000 bis 2013 durch-
gefuhrt. Ausflihrlich dargestellt wird die Methode im 4. Kapitel. Zuvor werden im
2. und 3. Kapitel der theoretische Zusammenhang zwischen Schichtarbeit und Ge-
sundheit, sowie theoretisches Hintergrundwissen zu schichtarbeitsinduzierten
Schlafstérungen (Schichtarbeitersyndrom), der Chronotypologie sowie betrieblicher
Gesundheitsforderung im Kontext der Schichtarbeit dargestellt. Das 5. Kapitel listet
die Ergebnisse der systematischen Literaturrecherche auf, so dass diese im an-
schlielenden 6. Kapitel in Bezug zum theoretischen Hintergrund angemessen disku-

tiert und interpretiert werden konnen. Ein Fazit findet sich im 7. Kapitel.

3 http://www.dguv.de/iag/veranstaltungen/Weitere-Veranstaltungen/Schichtarbeit/index.jsp

4 http://www.arbeitszeitgesellschaft.wildapricot.org
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2.  Theoretischer Hintergrund

2.1 Schichtarbeit und Gesundheit

Der Trend zur Schichtarbeit ist als stetig zu bezeichnen. Arbeiteten 1991 bereits etwa
13% der abhangig Beschaftigten in Schichtarbeit, waren es 2004 schon 15% und zu-
letzt 17% im Jahr 2008 (Abb. 1). Schichtarbeit ist dabei definiert als ,Arbeit zu wech-
selnder Tageszeit®, haufig in Auspragung von rotierenden Wechselschichten, oder als
Arbeit ,zu permanent ungewodhnlicher Zeit‘, wie etwa dauerhafte Nachtarbeit
(Knauth, 2011, S. 554). Bei der Nachtarbeit ist, ebenso wie bei der Schichtarbeit, ein
Trend von 13% im Jahr 1991 auf 16% im Jahr 2008 festzustellen.

Schichtarbeit hat in der modernen Arbeitswelt einen festen Stellenwert und ist aus ihr
kaum wegzudenken. In vielen Bereichen, wie etwa in der Industrie und im Dienstleis-
tungsgewerbe, ist sie sogar als alternativios zu bezeichnen. Technologische Griinde
fur Schichtarbeit stehen in der heutigen Industriegesellschaft dabei ebenso im Vor-
dergrund, wie auch dkonomische Griinde. So kénnen etliche Prozesse, z. B. wie in
der Chemiebranche oder der Schwermetallindustrie, nur kontinuierlich ablaufen. Ein
Abstellen von Produktionsmaschinen am Abend oder zum Wochenende ist aus or-
ganisatorischen (lange Wiederanlaufzeiten) und dkonomischen Grunden (Produkti-
onsausfall) nicht sinnvoll. Von zunehmend grélierer Bedeutung sind die sozialen und
gesellschaftlichen Grinde fur Schichtarbeit. Hier ist nicht nur an die Versorgung der
Bevolkerung rund um die Uhr zu denken (z. B. im Gesundheitswesen oder im Hotel-
und Gaststattengewerbe), sondern auch an die Entwicklungen im Bereich der Dienst-
leistungsbranche, wie etwa verlangerte Offnungszeiten im Einzelhandel, die einen

Betrieb im Schichtsystem unumganglich machen.

Wissenschaftlich unbestritten und empirisch belegt ist die Tatsache, dass Schichtar-
beit die Entstehung verschiedener Erkrankungen begunstigt, in Kombination mit
Nachtschichtarbeit sogar als kausal fur die Entstehung bestimmter Erkrankungen zu
bezeichnen ist (vgl. z. B. Angerer & Petru, 2010; Erren et al., 2010; Rodenbeck &
Hajak, 2010; Rudiger, 2004). Ursachlich hierfur ist, wie bereits einleitend formuliert,

die Verschiebung der Phasenlage von Arbeitszeit und Schlafbedurfnis, gesteuert

4
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durch die innere Uhr eines jeden Menschen. Schichtarbeit bedeutet folglich ein kraf-

tezehrendes Arbeiten gegen diese innere Uhr:

- gegen die inneren Zeitgeber der biologisch gesteuerten Tagesaktivitat und dem
Bedurfnis nach nachtlicher Erholung (Beermann, 2008, S. 4).

- gegen aulere Zeitgeber wie Tageslicht, Temperatur und / oder Larm beim Schla-
fen am Tage (BKK Bundesverband, 2006, S. 12).

- gegen soziale Zeitgeber, z. B. dem Zeitrhythmus der Gesellschaft (Beermann,
2010, S. 75).

50,0
37,5 41
33

® 25,0

17
123 13 14 13

0
Samstagsarbeit Sonntagsarbeit  Nachtarbeit Schichtarbeit

1991 2004 M 2008

Abb. 1: Wochenend-, Nacht- und Schichtarbeit der abhidngig Beschaftigten in Deutschland
1991, 2004 & 2008 in %

(nach: Seifert, 2005 / eigene Darstellung, erganzt um Zahlen des Jahres 2008 aus Pressemitteilungen
der Hans-Bdckler-Stiftung 2008 & 2009)

Eine Anpassung der inneren Uhr an die Erfordernisse der Schichtarbeit ist dabei nur
bedingt mdglich, da die aulieren Zeitgeber, entgegen einer Jetlag hervorrufenden
Fernreise, erhalten bleiben (vgl. Angerer & Petru, 2010, S. 88-89). Dem Schichtarbei-
tenden ist es folglich nicht moglich, sich der ,Zeitstruktur seiner Umwelt* zu entziehen
(Knauth & Hornberger, 1997, S. 28). Der in diesem Zusammenhang haufig von
Schichtarbeitenden vorgebrachten Einschatzung einer Gewdhnung an die Schichtar-
beit, widerspricht Knauth (2011, S. 554) und betitelt diese als subjektiv. Experimentel-

le Forschung konnte belegen, dass eine vermeintliche Gewdhnung an Schichtarbeit

5
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korperlich nur vorgetauscht (Maskierungseffekt), und dass in Wirklichkeit konstant
entgegen dem eigenen Rhythmus gearbeitet wird (Wever, 1994a, S. 102). Die Kor-
perkerntemperatur, der Melatonin- und der Kortisolspiegel im Blut, als messbare In-
dikatoren des zirkadianen Systems, verschieben sich auch unter Schichtarbeit nicht
bzw. nur sehr langsam (Griefahn, 2007, S. 95-101). Je nach Lage der Arbeitszeit
entsteht in der Folge dessen, eine mehr oder weniger starke Verschiebung zwischen
zirkadianem System und dem individuellen Schlaf-Wach-Rhythmus (Ehrenstein,
1994, S. 121). Die kurzfristigen Folgen einer Arbeit gegen die innere Uhr sind, neben
Mudigkeit und Reaktionsverlangsamung, eine generelle Leistungsverminderung so-
wie eine Uberproportionale Zunahme der Unfallhaufigkeit (Angerer & Petru, 2010,
S. 89; Beermann, 2010, S. 77; Knauth, 2011, S. 558; Rudiger, 2004, S. 1023).

Die nachfolgend dargestellte Abbildung stellt die durchschnittliche physiologische
Leistungsbereitschaft eines Menschen Uber einen Zeitraum von 24 Stunden dar
(Abb. 2). Die Unterteilung in drei Zeitfenster verdeutlicht den Abfall der physiologi-

schen Leistungsbereitschaft in der Spat- und in der Nachtschicht.

Die Rahmen grenzen unterschiedliche Arbeitszeiten ein:
- = - Regelarbeitszeit Spatschicht ===+ Nachtschicht
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_______________________
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Abb. 2: Durchschnittliche tagliche physiologische Leistungsbereitschaft
(BKK Bundesverband, 2006, S. 11)

Es wird ersichtlich, dass insbesondere innerhalb einer Nachtschicht vermehrte An-

strengungen des Schichtarbeitenden erforderlich sind, um eine vergleichbare Tages-
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leistung zu erbringen (BKK Bundesverband, 2006, S. 11). Allein aus diesem Umstand
heraus ist Nachtarbeit als Mehrarbeit zu bezeichnen. Haufig gesellen sich aber noch
zusatzliche Belastungsfaktoren zu dieser Mehrarbeit hinzu. Laut Knauth (2011,
S. 554) gehodren hierzu negative Arbeitseinflisse wie z. B. Larm oder ungunstige
Lichtverhaltnisse. Beermann (2008, S. 4) fugt dem noch durchschnittlich h6here phy-
sische (korperliche Belastungen) und psychische Faktoren hinzu. Auch hieraus resul-
tiert wiederum eine Mehrfachbelastung. Das Belastungs-Beanspruchungskonzept
stellt den Zusammenhang zwischen der Belastung, verursacht durch Phasenver-
schiebung und Mehrfachbelastung, und der daraus resultierenden Beanspruchung
des Schichtarbeitenden vereinfacht dar (Abb. 3). Es verdeutlicht dabei den Umstand,
dass das tatsachliche Ausmal} der Beanspruchung von zwischengeschalteten Ein-
flussgroRen, den intervenierenden Faktoren, abhangig ist (Rutenfranz, Knauth &
Nachreiner, 1993, S. 584). Diese untergliedern sich in vier Unterkategorien. Der indi-
viduelle Chronotyp (siehe 2.3) und die Frage nach seinem Einfluss auf die jeweilige
Beanspruchungssituation findet als ,personlicher” intervenierender Faktor in dieser

Arbeit seine Berucksichtigung.

Belastung ,/ ,I p Beanspruchung @——» mogliche Folgen
e Verschiebung e Subjektive
der Phasenlage Beschwerden
von Arbeit und e Einschrankung der
Schlaf Leistungsfahigkeit
e Mehrfach- e Beeintrachtigung
belastung der Gesundheit

intervenierende
Faktoren

personliche
arbeitsbezogene
umweltbezogene
familiare

Abb. 3: Belastungs-Beanspruchungskonzept fiir Schichtarbeit
(nach: Rutenfranz, Knauth & Nachreiner, 1993, S. 584)



Chronotypologie und Schichtarbeit

Arbeits- und gesundheitswissenschaftlicher Konsens besteht dahingehend, dass
Schichtarbeit als Ursache der Beanspruchungssituation langfristig das Risiko fur fa-
milidare und soziale Beeintrachtigungen, Herz-Kreislauf-Erkrankungen, Schlafstorun-
gen, Stérungen des Verdauungsapparates sowie psycho-vegetative Beschwerden
erhoht (vgl. z. B. Beermann, 2008, S. 4-5; DGAUM, 2006, S. 390-392; DGUV 2012,
S. 91-99). Angerer & Petru (2010, S. 96) konkretisieren das Risiko fur folgende Er-
krankungen, indem sie Schichtarbeit als wahrscheinlich kausal bezeichnen fur (...)
funktionelle gastrointestinale Beschwerden, Brustkrebs bei Frauen, Ubergewicht, ge-
storte Glukosetoleranz, arterielle Hypertonie, Arteriosklerose allgemein und koronare
Herzerkrankungen im Speziellen (...)*. Wenngleich auch ein direkter Kausalzusam-
menhang zwischen Schichtarbeit und Krebs nicht nachweisbar ist, hat die Internatio-
nale Agentur fir Krebsforschung (IARC) Schichtarbeit aufgrund ,biologischer Plausi-
bilitat* dennoch als wahrscheinliches Humankarzinogen eingestuft (Erren et al.,
2010, S. 657). In Folge dessen ist z. B. Brustkrebs in Danemark bei Schichtarbeite-
rinnen unter bestimmten Bedingungen als Berufskrankheit anerkannt. Moglicherwei-
se erklaren diese Umstande auch eine moderat erhdohte Gesamtmortalitat fr

Schichtarbeitende im Vergleich zu Nichtschichtarbeitenden (Krépelin, 2009)°.

Besonderes Augenmerk sei nachfolgend jedoch den schichtarbeitsinduzierten
Schlafstérungen gewidmet, da ein ,gesunder® Schlaf im Kontext von Schichtarbeit

und individueller Chronotypologie eine herausragende Rolle spielt.

2.2 Schlaf, Schlafstérungen und Schichtarbeitersyndrom

Schlaf ist im Wesentlichen gekennzeichnet durch die beiden Variablen der Schlaf-
dauer und der Schlafqualitat. Ein gesunder Schlaf ist zur korperlichen und geistigen
Regeneration des Organismus unabdingbar und ist immer von beiden Faktoren ab-
hangig (DGAUM, 2006, S. 41; DGUV, 2012, S. 91). Zirkadiane Faktoren, welche den

Schlaf einleiten bzw. beglnstigen, sind die Kérperkerntemperatur und der Melatonin-

5 Erkrankungen, die vermutlich auf Stress zurlickzufiihren sind und in einer vermehrten Kortisol- und
Katecholaminausschuttung begriindet liegen (vgl. Faltermaier, 2005, S. 123-130).

6 Aufgrund des Datenmaterials trifft die Aussage nur auf Manner zu (vgl. Krépelin, 2009, S. 69).
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spiegel im Blut (Podbregar, 2012, S. 106; Rajaratnam & Arendt, 2001, S. 1000). Die
Korperkerntemperatur fallt zum Abend hin ab und steigt in den frihen Morgenstun-
den wieder an. Der Temperaturabfall leitet die Mudigkeit ein und die nachtliche Tem-
peratursenke beglnstigt das Durchschlafen. Der Melatoninspiegel im Blut steigt erst
in den spaten Abendstunden an, bremst die menschliche Aktivitat und macht mude.
Der rapide Abfall in den frihen Morgenstunden kehrt diesen Effekt wieder um. Da
Licht die Melatoninproduktion hemmt, ist dessen Konzentration von der Tageslicht-

exposition abhangig.

Tagschlaf nach Nachtarbeit ist sowohl hinsichtlich seiner Dauer als auch seiner Qua-
litat gestort (DGAUM, 2006, S. 41; Ehrenstein, 1994, S. 122; Knauth, 2011; S. 554-
555; Knauth & Rutenfranz, 1992, S. 223). Die Verlagerung des Schlafes in die ei-
gentliche Aktivitatsphase des Organismus hinein, bedingt per se eine deutliche Ver-
klirzung gegenuber einem Schlaf in der Nacht. Zwischen zwei Nachtschichten ist der
Tagschlaf im Durchschnitt um zwei Stunden verklrzt. Interindividuell variiert die
Bandbreite des Schlafverlustes im Extremfall bis zu acht Stunden, d. h. hin zu
vollstandigem (unfreiwilligen) Schlafverzicht. Dies geht mit entsprechender Mudigkeit
in der folgenden Nachtschicht einher, so dass sich bei mehreren aufeinanderfolgen-
den Nachtschichten ein bemerkenswertes Schlafdefizit kumulieren kann. Dies stellt
wiederum eine zusatzliche Belastung im Sinne des oben genannten Konzeptes dar
(Abb. 3). Gleiches gilt fur Frihschichten. Hier korreliert die Schlafdauer mit dem Be-

ginn der Frihschicht; je friher der Beginn, desto klrzer die mittlere Schlafdauer.

Die Qualitat des Schlafes am Tag wird maldgeblich von aul3eren Faktoren bestimmt.
Konkurrierende Lichteinflisse, hohere Temperaturen als in der Nacht (vor allem im
Sommer) und insbesondere Larm vermindern die Schlafqualitat des Tagschlafes
spurbar. Demnach ist Tagschlaf auch nicht blof3 als ,verschobener Nachtschlaf‘ an-
zusehen (Knauth & Rutenfranz, 1992, S. 227). Weitere intervenierende Faktoren, wie
z. B. die Wohnverhaltnisse oder im Haushalt lebende Kinder, konnen dartber hinaus

zusatzlichen Einfluss auf Schlafdauer und -qualitat austben.

Schatzungsweise 25% der Erwachsenen in Deutschland klagen uber Schiafstérun-
gen (DGUV, 2012, S. 92). Schichtarbeitsinduzierte Schlafstorungen werden gemaf
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der Internationalen Klassifikation von Schlafstorungen (ISCD) als ,Storungen der zir-
kadianen Rhythmik® bezeichnet. Hier liegt die Pravalenz bei geschatzten 29-38% in-
nerhalb der schichtarbeitenden Bevolkerung im Vergleich zu 5-29% bei Nichtschicht-
arbeitenden; genaue Zahlen existieren jedoch nicht (Rodenbeck & Hajak, 2010,
S. 105-108). Zu den Kennzeichen von Schlafstorungen gehdren neben unspezifi-
schen Symptomen wie innerer Unruhe und Nervositat auch spezifische Symptome
wie Ein- und Durchschlafstorungen. Aus letzteren resultieren wiederum Schlaflosig-
keit (Insomnie) und Tagesschlafrigkeit (Hypersomnie) mit weitreichenden, kurzfristi-
gen Folgen, wie etwa ein vermindertes Leistungs- und Reaktionsvermdogen. In Voll-
auspragung aller Symptome spricht der Mediziner vom ,Schichtarbeitersyndrom®.
Begleiterscheinungen, wie gastrointestinale Beschwerden, Depressionen oder Rest-
less-Legs-Syndrome, sind haufig und verdeutlichen den Umstand, dass Schlafsto-
rungen zwar eine Folge der Schichtarbeit sein kdnnen, selbst jedoch auch die Ent-

stehung weiterer Krankheitsbilder beglnstigen.

Nun variiert jedoch der zirkadiane Rhythmus eines jeden einzelnen Menschen mitun-
ter erheblich und damit auch der individuelle, ideale Zeitpunkt flr erholsamen Schlaf
(Roenneberg, 2012, S. 137). In welchem Ausmal’ Tagschlaf damit tatsachlich in eine
zirkadiane Aktivitatsphase fallt und folglich vielfaltige Probleme verursachen kann,
muss davon abhangig sein. Die Chronotypologie kann hierzu zunachst einmal theo-

retische Antworten liefern.

2.3 Chronotypologie

Der zirkadiane Rhythmus ist einer von vielen kérpereigenen, freilaufenden Rhythmen
des Menschen. Das bedeutet, dass er aus sich heraus selbststandig weiterlauft,
selbst dann, wenn er von aul3en keinerlei Zeitinformationen mehr erhalt (Haen, 1994,
S. 12). Durch sogenannte ,Bunkerexperimente® an Menschen, bei denen konstante
Bedingungen dahingehend geschaffen wurden, dass die Probanden keinerlei Zeitin-
formationen erhielten, weild man, dass (Roenneberg, 2012, S. 72; Roenneberg, Wirz-
Justice & Merrow, 2003, S. 80):

10
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- es eine innere Uhr gibt,

- diese freilaufend ist, jedoch langsamer als 24 Stunden |auft,

- das innere Zeitsystem interindividuell jedoch sehr verschieden ist,

- und dass zum menschlichen Wohlbefinden der Einklang aller endogener Rhyth-

men erforderlich ist.

Aus der Beobachtung heraus, dass die innere Uhr unter Freilaufbedingungen im
Schnitt in einem langsameren, ca. 25-stindigen Rhythmus lauft, kann abgeleitet
werden, dass diese Uhr unter naturlichen Bedingungen kontinuierlich ,nachgestellt*
werden muss (Roenneberg, 1994, S. 70; Roenneberg et al., 2007, S. 430;
Roenneberg, 2012, S. 76; Wever, 1994b, S. 116). Licht, das heisst, insbesondere der
naturliche tagliche Hell-Dunkel-Wechsel, ist der starkste Zeitgeber fur den zirkadia-
nen Rhythmus (Abb. 4).

Zeitgeber ZLeiger
) T
Ostzillator-
mechanismus
) I
___ ~—
e m—
__ ~

Abb. 4: Zeitgeber des zirkadianen Systems
(nach: Roenneberg, 1994, S. 70)

Der Prozess der Synchronisierung der inneren Uhr durch Licht wird in der Biologie
als ,Entrainment” bezeichnet. Neben dem Licht fungieren auch weitere Faktoren als
Zeitgeber. Temperaturschwankungen, Tidezeiten oder soziale Interaktionen sind Bei-
spiele anderer Zeitgeber. Diese regelmaflig wiederkehrenden externen Zeitgeber
ermoglichen der endogenen, zirkadianen Rhythmik eine stetige Anpassung ihrer Pe-
riodenlange. Ein Merkmal unserer modernen Industriegesellschaft ist jedoch der

Lichtmangel (Schichtarbeit, Aufenthalt in Gebauden), denn diesem ist im Grunde nur
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unter freiem Himmel zu begegnen’. Den sozialen Zeitgebern wird daher gegenwartig

ebenfalls eine starke Bedeutung beigemessen.

Der Sitz der inneren Uhr ist seit den 1970er Jahren aus Experimenten mit Saugetie-
ren bekannt (Podbregar, 2012, S. 99-108). Ein nur wenige tausend Zellen enthalten-
der Kern ist der Sitz der sogenannten ,Masterclock®. Der Nukleus suprachiasmaticus
(SCN), ein zweiteiliges Anhangsel des Hypothalamus, liegt auf Hohe der Nasenwur-
zel unterhalb der Kreuzung der Sehnerven (Abb. 5).

Suprachiasmatic Hypothalamus
nucleus

Light

Signals
to the body

Abb. 5: Sitz der ,,inneren Uhr*“ des Menschen
(Abbott, 2003, S. 897)

Die Geschichte seiner Entdeckung ist spannend, lasst sie doch bereits erkennen, wie
unterschiedlich ,ausgepragt® die zirkadianen Rhythmen innerhalb einer Art sein kon-
nen. Hamstern mit einer freilaufenden 20-stiindigen zirkadianen Rhythmik wurde der
SCN entnommen und der SCN eines Hamsters mit 24-stindiger Rhythmik transplan-
tiert. Das Ergebnis bestatige das Auffinden der ,Masterclock®; legten diese Hamster
doch nun auch eine 24-stindige Rhythmik an den Tag. Ein komplexer Ruckkopp-
lungsmechanismus, angesto3en durch oben genannte Zeitgeber, veranlassen den
SCN dazu, Signale an den Korper zu senden. Diese wiederum lassen sich dann z. B.
am menschlichen Schlaf-Wach-Zyklus, dem Verlauf der Korperkerntemperatur oder

dem Melatoninspiegel wie die Zeiger einer Uhr ,ablesen” (Abb. 4). Roenneberg et al.

7 Zum gezielten Einsatz von kunstlichem Licht am Arbeitsplatz und zu organisatorischen und ékono-
mischen Einschrankungen einer ,Lichttherapie“ vgl. Griefahn, 2007, S. 99-103.

12
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(2007, S. 429) bezeichnen alle diese taglichen biologischen Rhythmen aus diesem

Grund treffend als ,Produkte” der inneren Uhr.

Die an Hamstern beobachteten Unterschiede in der Phasenlage zirkadianer Rhyth-
mik lassen sich durch genetische Variationen erklaren (Roenneberg et al., 2007,
S. 430). Als Personlichkeitsmerkmal aufgefasst, sind diese Unterschiede auch beim
Menschen festzustellen. Diese genetische Eigenschaft wird in ihrer Auswirkung als
LZeittyp“ oder ,Chronotyp“ bezeichnet und ist nachweislich vererbt. Auch wenn die
innere Uhr die Moglichkeit bekommt, sich kontinuierlich nachzustellen, gibt es den-
noch unterschiedliche Chronotypen, da die Phase des Entrainments (Synchronisati-

on) unterschiedlich schnell verlauft (Roenneberg et al., 2003, S. 81).

Roenneberg et al. (2007) erhoben an einer reprasentativen Teilpopulation (n =
80.000) deren individuelles Schlafverhalten, indem sie den Zeitpunkt des Einschla-
fens und des Aufstehens dokumentieren liel3en. Fragt man diese Zeitpunkte an freien
Tagen ab, erhalt man Informationen Uber das freiwillige, selbst praferierte Schlafzeit-
fenster. Die Mitte dieses Zeitfensters an freien Tagen (MSF) ergibt, gestaffelt zu 30-

minUtlichen Einheiten, eine annahernd Gauldsche Normalverteilung (Abb. 6).

16

12
] MSFsasc
8
0 - ___-I I..-____
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

11 12

%

1

Chronotype (local time)

Abb. 6: Verteilung der Chronotypen gemessen an der Mitte ihres Schlafzeitfensters in %
MSFsacs = mid sleep on free days, corrected for sex, age, sleep (Roenneberg et al., 2007, S. 432)

Dies ist nicht Uberraschend, sondern die Bestatigung einer genetischen Merkmalsva-

riation, ahnlich zu einer Darstellung anderer genetischer Merkmale wie etwa Korper-
13
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lange oder Schuhgrofle. Dass die Schlafmitte ein probates Mittel der Chronotypifizie-
rung ist, konnte nachgewiesen werden (Roenneberg et al., 2007, S. 430). Die
Schlafmitte korreliert hoch signifikant mit den individuellen Temperatur-, Melatonin-
und Kortisolkurven, sowie mit Schlaftageblchern und aktimetrischen Messungen

(Bewegungsmessungen).

Demnach liegt bei den meisten Menschen die individuelle Schlafmitte zwischen 4:00
Uhr und 5:00 Uhr. Bezeichnet man diese Gruppe als ,Normaltypen“ waren Menschen
mit einer Schlafmitte vor 4:00 Uhr frihere Typen (,Lerchen®) und Menschen mit einer
Schlafmitte nach 5:00 Uhr spatere Typen (,Eulen®). Es scheint also mehr Spat- als
Frahtypen zu geben. Extreme Verschiebungen der Schlafmitte sind zwar selten, je-
doch vorhanden. Der Abstand der Schlafmitte eines extremen Spattyps und eines
extremen Frihtyps zueinander kann bis zu zwodlf Stunden, in Einzelfallen bis zu 18
Stunden, betragen (Roenneberg, 2012, S. 28-31; Roenneberg et al., 2007, S. 431).
Abweichend von Abbildung 6 liegt die tatsachlich haufigste Schlafmitte bei 14,6% der
Teilnehmer eigentlich bei 4:14 Uhr. Rund 35% sind frihere und ca. 50% spatere
Chronotypen. Dies liegt daran, dass in Abbildung 6 die Schlafmitten korrigiert worden
sind. Einmal flr Geschlecht und Alter (vgl. Abb. 8) und dartber hinaus flr ein even-
tuelles Schlafdefizit an Arbeitstagen (Roenneberg et al., 2007, S. 431). Um dies zu

erklaren, ist zunachst ein Blick auf die individuelle Schlafdauer notwendig (Abb. 7).
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Abb. 7: Chronotyp und Schlafdauer an freien Abb. 8: Chronotyp in Abhangigkeit von Alter

Tagen (weiBe Kreise) und Arbeitstagen und Geschlecht (weiblich = schwarze Punk-
(schwarze Punkte) te; mannlich = weiBe Kreise)
(Roenneberg et al., 2007, S. 433) (Roenneberg et al., 2007, S. 434)
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Eine Betrachtung der Schlafmitte allein lasst demnach keine Aussage uber die indivi-
duelle Schlafdauer zu. Schlafmitte und Schlafdauer sind vielmehr voneinander unab-

hangige genetische Eigenschaften (Roenneberg et al., 2003, S. 83).

Der langlaufigen Meinung, Spattypen waren automatisch auch Langschlafer, wider-
spricht Abbildung 7. Unter beiden chronotypologischen Auspragungen gibt es Kurz-
und Langschlafer, jedoch mit gravierenden Unterschieden hinsichtlich der Schlafdau-
er an freien Tagen und Arbeitstagen. Nach Roenneberg (2012, S. 41) schlafen 60%
der Bevolkerung zwischen 7,5 und 8,5 Stunden mit einer Gesamtvarianz von 5 bis 10
Stunden. Je spater der Chronotyp, desto groRer ist die Bandbreite der individuellen
Schlafdauer, doch auch unter den Friuhtypen gibt es, mit entsprechender geringer
Varianz, unterschiedliche Schlaflangen. Betrachtet man die Schlafdauer an Arbeits-
tagen (schwarze Punkte), so fallt auf, dass mit spater werdendem Chronotyp die
Schlafdauer abnimmt. Im Gegensatz dazu nimmt sie an freien Tagen (weilde Kreise)
zu. Die i. d. R. aufgezwungenen Arbeitszeiten machen es fur Spattypen erforderlich,
ihren Schlaf vorzeitig (Wecker) zu beenden. Darlber hinaus beginnt ihr Schlaf auf-
grund oben beschriebener Phasenverschiebung (mitunter) auch erst viel spater als
bei Frihtypen (Lund, 1994, S. 184-185). Dieses Schlafdefizit kompensiert der Spat-
typ an arbeitsfreien Tagen durch entsprechendes Ausschlafen (Spattypen verfugen
Uber ein recht flexibles Schlafverhalten, welches ein Ausschlafen erleichtert). Aus
diesem Grunde ist es notwendig, die zuvor dargestellte Schlafmitte (Abb. 6) fur die-
ses unterschiedliche Schlafverhalten zu bereinigen. Es erklart auch, warum sich eine
Chronotypifizierung auf die Schlafmitte beziehen muss und nicht auf die Schlafdauer

bezogen werden kann (Roenneberg et al., 2003. S. 83).

Auf ein eigentlich notwendiges Minimum an Schilaf an Arbeitstagen kommen nur
Frahtypen, weil deren Schlafzeitfenster ein fruheres Zubettgehen erlaubt. Dafur er-
leiden Fruhtypen ein Schlafdefizit an freien Tagen. Die Erklarung hierflr liegt in einer
Art ,sozialen Druck® begrundet, der Frihtypen an freien Tagen (Wochenenden) dazu
zwingt, ein Freizeitverhalten an den Tag zu legen, welches nicht ihrem Chronotyp
entspricht. Sie gehen schlicht zu spat ins Bett und konnen es nicht durch Ausschla-
fen ausgleichen, da fir Frihtypen ein sehr rigides Schlafverhalten typisch ist

(Roenneberg et al., 2012, S. 196-198). Diese Diskrepanz zwischen Innen- und Au-
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Renzeit wird als ,sozialer Jetlag“ bezeichne