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Achtergrond en methode 

Een laag geboortegewicht en een Small for Gestational Age (SGA) geboorte worden in verband gebracht met 
ongunstige uitkomsten voor het kind op zowel korte als langere termijn. In het algemeen wordt 
werkbelasting niet als grootste voorspeller voor nadelige zwangerschaps-uitkomsten gezien. Echter 
wetenschappelijk onderzoek toont aan dat bepaalde werkomstandigheden, zoals het werken in 
ploegendiensten, zwaar tillen of lang staan, een potentieel risico vormen voor het optreden van foetale 
groeivertraging.1-4 Met name in het derde trimester van de zwangerschap, aldus de richtlijn van de NVAB 
(Nederlandse Vereniging van Arboartsen).5 Deze richtlijn adviseert om niet langer te staan dan 2 uur per dag 
en vanaf 30 weken zwangerschap niet langer dan 1 uur per dag. Om te beoordelen of er een verschil is in 
gemiddeld geboortegewicht en de kans op een SGA geboorte tussen vrouwen die tijdens hun werk kort, 
gemiddeld of lang staan in het eerste, tweede of derde trimester werd dit onderzoek verricht. Alle werkende 
vrouwen die minimaal 8 uur per week betaald werk uitvoerden, werden meegenomen in de analyses 
(n=3191). Op basis van zelf gerapporteerde gegevens werden de vrouwen ingedeeld in kort (< 10 uur/week), 
gemiddeld (10-19 uur/week) of lang (≥ 20 uur/week) staan tijdens de trimesters van de zwangerschap.  

Heeft lang staan tijdens het werk invloed op het geboortegewicht? 
In deze studie is onderzocht wat de invloed is van lang staan tijdens het werk in de 
zwangerschap op het geboortegewicht en het risico op een te klein kind bij de geboorte.  
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i) een geboortegewicht <p10, waarbij is gecorrigeerd voor zwangerschapsduur, geslacht van het kind en pariteit 

  < 10 uur  
N=2397 

10-19 uur  
N=248 

≥ 20 uur  
N=446 

Leeftijd (jaren ) 32.6 ± 3.7 32.3 ± 4.0 30.7 ± 5.0 

Opleidingsniveau (%) 
        Laag 
        Midden 
        Hoog 

 
2.9 
33.3 
63.8 

 
4.8 
46.8 
48.4 

 
9.7 
56.1 
34.2 

Alcohol gebruik (%) 32.0 25.4 23.8 

Roken (%)  6.7 3.6 18.2 

Etniciteit 
        Nederlands 
        Surinaams 
        Turks 
        Marokkaans 
         Overig 

 
79.1 
2.8 
0.8 
1.6 
15.7 

 
75.4 
3.2 
1.3 
3.2 
16.8 

 
70.2 
7.2 
2.2 
3.6 
16.8 

Primiparae (%) 61.8 56.5 67.2 

BMI (kg/m2) 22.5 ± 3.3 22.9 ± 4.1 23.2 ± 4.0 

Zwangerschapsduur (weken) 39 + 5 39 + 3 39 + 5 

Geboortegewicht 3504 ± 529 3442 ± 578 3446 ± 531 

Karakteristieken van de vrouwen op basis van aantal uren staan per week in het 1e trimester. 
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Conclusie 

Lang staan tijdens de zwangerschap komt veel voor ondanks het advies van de NVAB. Volgens dit onderzoek is 
lang staan niet gerelateerd aan een lager geboortegewicht of een hoger risico op een SGA geboorte. Dit geldt 
voor zowel lang staan in  het eerste, tweede als derde trimester van de zwangerschap. 
 

Onze ideeën voor mogelijke implicaties naar aanleiding van dit onderzoek 

Meer onderzoek naar de effecten van lang staan op andere zwangerschapsuitkomsten is nodig voordat de 
NVAB richtlijn aangepast kan worden. 
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Resultaten 

 14% van de vrouwen stond >20 uur in het 1e trimester, 13% in het 2e trimester en 10% in het 3e trimester. 

 Vrouwen die > 20 uur per week staand werk uitvoerden, rookten vaker, waren vaker van allochtone afkomst 
en hadden vaker een lagere opleiding dan vrouwen die < 10 uur per week staand werk uitvoerden. 

 Kinderen van moeders die in het eerste trimester langer dan 20 uur stonden, waren gemiddeld 52 gram 
lichter dan kinderen van moeders die korter dan 10 uur stonden tijdens hun werk. Echter, na correctie voor 
demografische en leefstijl gerelateerde kenmerken bleek er voor geen enkel trimester een significant 
verschil te zijn in geboortegewicht.  

 Lang staan tijdens het werk was niet gerelateerd aan een verhoogd risico op een SGA geboorte. 

 ≥ 10 uur per week staand werk uitvoeren was gerelateerd aan vaker stoppen met werken in het 3e trimester.  
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Deze studie is onderdeel van de ABCD – Amsterdam Born Children and their 
Development – studie. Dit is een grootschalig en langlopend onderzoek naar 
de gezondheid van kinderen. Onderzocht wordt in welke mate de gezondheid 
van de kinderen, bij de geboorte en op latere leeftijd, wordt beïnvloed door 
vroege factoren en omstandigheden. Dat wil zeggen: factoren en 
omstandigheden in de baarmoeder en in de eerste levensjaren. Speciale 
aandacht gaat daarbij uit naar verschillen in gezondheid tussen kinderen met 
een verschillende etnische afkomst. 


