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RESUMO

O presente trabalho, através de pesquisas, leitura e anadlise de artigos, livros e
documentos acerca do assunto, aborda sobre o processo histérico do trabalho noturno
e as necessidades da sociedade atual, bem como também as repercussdes dele nas
alteragdes do ciclo sono-vigilia, evidenciando as principais implicagdes e efeitos que
este turno laboral pode desencadear na qualidade de vida e saude do trabalhador.
Foram identificados aspectos prejudiciais a saude fisiolégica deste publico, assim
como também problemas sociais, familiares e psicolégicos. Indicando, assim, a
necessidade de um cuidado amplo para a saude desses profissionais, de aspecto
multidisciplinar e com um olhar aos fatores biopsicossociais. Embora haja
consideraveis artigos que abordam a tematica, ainda pouco se tem sobre a pratica e
a elaboragcdo de medidas realmente efetivas para solucionar ou amenizar as
consequéncias. Dessa forma, torna-se urgente estudos que possam validar agbes
preventivas, de tratamento e educacionais para a formulagéo de estratégias que visam
a conscientizacao dos trabalhadores e das empresas, a fim de concretizar melhorias
no ambiente de trabalho e, por conseguinte, na qualidade de vida e saude do

trabalhador.

Palavras- chaves: Trabalho noturno e em turnos, Satide do Trabalhador, Privagdo

do sono, Cronobiologia, Ciclo Sono-vigilia.

ABSTRACT

This work, through research, reading and analysis of articles, books and documents
on the subject, addresses the historical process of night work and the needs of today's
society, as well as its repercussions on changes in the sleep-wake cycle, highlighting
the main implications and effects that this work shift can trigger on the worker's quality
of life and health. Aspects harmful to the physiological health of this public were
identified, as well as social, family and psychological problems. Thus, indicating the
need for comprehensive care for the health of these professionals, with a
multidisciplinary aspect and with an eye on biopsychosocial factors. Although there are

considerable articles that address the topic, there is still little information on the practice
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and development of truly effective measures to solve or mitigate the consequences.
Therefore, there is an urgent need for studies that can validate preventive, treatment
and educational actions for the formulation of strategies aimed at raising awareness
among workers and companies, in order to achieve improvements in the work

environment and, consequently, in the quality of work. worker's life and health.

Keywords: Night and shift work, Occupational Health, Sleep deprivation,

Chronobiology, Sleep-wake cycle.
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INTRODUGAO

Atualmente, para se atender as necessidades humanas perante a evolugao
tecnologica, a globalizagdo e a nova economia existente, mudangas no ambito do
trabalho foram inevitaveis. Cada vez mais surgem adaptagbes em profissdes ja
existentes e/ou o surgimento de uma nova. Um bom exemplo desta questao € visto
no surgimento dos trabalhos noturnos ou em turnos, em algumas profissdes, que, para
atender as demandas de servigos, tem mantido o seu funcionamento nas 24 horas do
dia. No Brasil, de acordo com o primeiro médulo tematico da Pesquisa Nacional por
Amostra de Domicilios Continua (Pnad Continua), divulgado pelo Instituto Brasileiro
de Geografia e Estatistica (IBGE), o numero de trabalhadores noturnos aqui no pais
cresceu em 985 mil pessoas em 2016, sendo que ainda ndo ha dados mais
atualizados, mas, seguindo o padrdo, € visto uma tendencia crescente destes
numeros, visto que, segundo a mesma pesquisa, proporcionalmente, em relagéo ao
total da populagao empregada no pais, o numero de trabalhadores no periodo noturno
passou de 6,4% para 7,6%, entre 2015 e 2016, respectivamente. Concomitante a este
registro, a pesquisa também trouxe que, apesar do trabalho no turno diurno seguir
sendo o mais habitual no pais, a propor¢ao de trabalhadores ocupando este periodo
laboral recuou de 93,6% para 92,4%, entre 2015 e 2016, respectivamente, totalizando
84,259 milhdes de pessoas.

Organizadamente, o trabalho noturno pode trazer beneficios ao homem e a sociedade
como um todo, mas, em um outro ponto de vista, este turno laboral, na literatura
cientifica, tem sido descrito como prejudicial, podendo causar maleficios a saude fisica
e mental, afetando o bem-estar do trabalhador (FISCHER, 2003). Procurando
contribuir para a discussao acerca do trabalho noturno e suas repercussdes a saude
e as praticas de vida diaria do trabalhador, este estudo, a partir da leitura, discussao
e anadlise da literatura especifica, tem como objetivo apresentar os principais
desfechos referentes ao assunto sob uma perspectiva voltada a saude coletiva. Desse
modo, a presente pesquisa apresenta como problema a seguinte indagagao: Quais as

principais implicagdes do trabalho na vida dos trabalhadores noturnos?



1-0 TRABALHO E SEU PROCESSO HISTORICO

Atualmente, ndo ha como negar que o trabalho é parte de uma das necessidades
essenciais na vida do ser humano, uma vez que contribui para a manutengao da sua
sobrevivéncia. Sendo dessa forma, ao se entrar em um debate acerca do trabalho
humano, vemos que se tratade um assunto de uma atividade complexa, multifacetada
e que permite, como também exige, um olhar diferenciado e mais profundo para a sua
compreensao. Para Marx (1983), € pelo trabalho que o homem marca a sua existéncia
naquilo que o cerca, pois com ele é capaz de transformar a natureza e a si mesmo,
seguindo estratégias de acordo com suas necessidades. Levanto isso como um fato,
Albornoz (1992) também traz que a sobrevivéncia da humanidade se deu gracas as
acdes do homem no meio em que se esta inserido, trabalhando e criando com
propdsitos e estratégias voltadas a continuidade da espécie.

Dessa forma podemos notar que na literatura especifica encontramos a concordancia
entre diferentes autores, onde demonstram que estruturacao histérica e politica da
humanidade estd em fungcdo do conceito e da agdo do trabalho. Ou seja,
historicamente, ndo se é possivel determinar com exatiddo quando se surgiu o
trabalho, visto seu amplo conceito e complexa diversidade, no entanto, seguindo o
caminho tragado por estes autores, podemos nos basear no fato de que trabalhar
sempre se esteve presente na existéncia do homem.

Conclui-se entdo que longo da histéria o trabalho foi se construindo e reconstruindo,
moldando-se e adaptando-se ao momento vivido pela sociedade, a fim de atender as
demandas de cada época. Ao mesmo passo, o entendimento humano sobre o
significado de trabalho veio sendo transformado a partir dos mais antigos estagios do
processo de socializagao e educacao do individuo. Assim, atualmente, desde crianga,
percebe-se que o trabalho dignifica o homem e aprende-se a reconhecer sua
importancia na vida humana.

A Revolucéo Industrial, iniciada no século XVIII, foi um marco importante no processo
de desenvolvimento humano e resultou em grandes mudangas no processo de
trabalho (DOBB, 1974). Para Wagner:

“ARevolucdo Industrial, seguida pela urbanizagao, foi o proximo fato histérico
que possibilitaria o trabalho em turnos e noturno. O gas e as lampadas
elétricas tornaram esta forma de organizagdo temporal do trabalho mais
acessivel, e grandes fabricas tiraram vantagem da economia do
processamento continuo para tornar a producdo mais lucrativa. Em
acréscimo, pressoes sociais forgaram as companhias a reduzir a duragéo de
12-16 horas do dia de trabalho, resultando em um fluxo de mais pessoas para
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0 emprego e mais trabalhadores expostos a este sistema de organizagao
temporal do trabalho” (WAGNER, 1984. REGIS FILHO, 1998).

Dessa forma foi no inicio e decorrer do século XX que o trabalho recebeu diversas
novas configuragcdes que até hoje ainda os assumimos. Assim, no periodo de 1900 a
2004, no qual passa a ocorrer a automatizacao, desenvolvimento da ciéncia
tecnologica e a robotizacao, ha o surgimento da chamada sociedade 24 horas, sendo
este o periodo no qual o trabalho noturno foi incorporado definitivamente na sociedade
(LUNN et al., 2017).

Nos dias de hoje o trabalho noturno tornou-se uma atividade de alta relevancia para a
sociedade como um todo, sendo de importancia para aqueles que precisam trabalhar
neste turno laboral, para a economia, que atende as demandas, e para quem precisa
de algum servico prestado, necessitando que haja a prestacédo de certas atividades
24 horas por dia/ 7 dias por semana. No Brasil, segundo a legislacéo brasileira
(Consolidagao das Leis do Trabalho, Secao 1V), o trabalho noturno urbano é
considerado entre as 22 horas de um dia, as 5 horas do dia seguinte, este ganhou
maiores proporc¢des e veio a tornar-se constante na vida de milhares de familias, visto
que, diversos estabelecimentos funcionam a noite de forma parcial ou integral, como
exemplo, hospitais; farmacias; bares e restaurantes; industrias quimicas e outros.
Reforcando este olhar crescente, estudos como o primeiro médulo tematico da
Pesquisa Nacional por Amostra de Domicilios Continua (Pnad Continua), divulgado
pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE), trouxe que o numero de
trabalhadores noturnos aqui no pais cresceu em 985 mil pessoas em 2016, sendo
que ainda nao ha dados mais atualizados, mas, seguindo o padréo, € visto uma
tendencia de crescimento destes numeros, visto que, proporcionalmente, em relacao
ao total da populacao empregada no pais, o numero de trabalhadores no periodo
noturno passou de 6,4% para 7,6%, entre 2015 e 2016, respectivamente.
Concomitante a este registro, a pesquisa também trouxe que, apesar do trabalho no
turno diurno seguir sendo o mais habitual no pais, a proporcéo de trabalhadores
ocupando este periodo laboral recuou de 93,6% para 92,4%, entre 2015 e 2016,
respectivamente, totalizando 84,259 milhdes de pessoas.

Sendo organizado, o trabalho noturno pode trazer beneficios ao homem e a sociedade
como um todo. De uma forma geral, este turno laboral & procurado devido ao valor
superior da hora de trabalho e também a flexibilidade de horario. Como o horario

comercial & diurno, o trabalhador noturno pode ter maior liberdade para cumprir com
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as necessidades do dia a dia sem precisar se ausentar do servigo para tal. Ou seja, ir
a bancos, fazer mercado, ir & academia, ter uma atividade de lazer, dentre outros, em
teoria podem vir a ser mais faceis ja que eles possuem liberdade para escolher os
melhores horarios. No mais, pessoas que escolhem trilhar por este turno, geralmente,
realizam outras fungdes ao longo do dia, por exemplo, algumas podem estudar ou até
mesmo outras ja possuem empregos, mas que nao pagam o suficiente (FISCHER,
2003). Por fim, um ultimo fator presente nas possiveis vantagens deste turno laboral,
podemos citar que, por muitas vezes, o trabalho noturno possui um ritmo menos
intenso, a depender do cargo exercido neste periodo, sendo assim, ele também é
procurado por pessoas que querem fugir do ritmo frenético/comercial do dia.

De maneira concisa, podemos alegar que a flexibilidade de horario e o ganho extra
sdo, de fato, as principais vantagens vistas por aqueles que procuram o trabalho
noturno. Entretanto, em um outro ponto de vista, este turno laboral, na literatura
cientifica, tem sido descrito como prejudicial, podendo causar maleficios a saude fisica
e mental, afetando o bem-estar do trabalhador (FISCHER, 2003).

2- CRONOBIOLOGIA: RITIMO CIRCADIANO E O CICLO SONO-
VIGILIA

Como citado anteriormente, na literatura especifica, o trabalho noturno tem sido
descrito como sendo prejudicial para a saude do trabalhador e, com o olhar da
cronobiologia, este fato ocorre devido a uma alteragdo na ordem temporal do
organismo, sendo mais especifico em seu momento de sono.

Mas, afinal, o que € a cronobiologia e o que ela traz sobre este assunto? Segundo o
dicionario, este nhome vem do grego chronos, traduzido como “tempo”, bio, que
significa “vida” e ologia , que significa “o estudo de”, podendo ser o termo entendido,
de forma simples, como “o estudo do tempo da vida”. Ja em levantamento bibliografico
temos que, “a cronobiologia pode ser entendida como o estudo da organizagéo
temporal da mateéria viva® (MENNA-BARRETO L. et al, 1988). Ou seja, dado os
conceitos, podemos entender que, a cronobiologia é a ciéncia que busca compreender
os ciclos e ritmos fisioldégicos que ocorrem em organismos vivos, os chamados ritmos
bioldgicos.

Apesar de tratar-se de uma ciéncia que seja de estudo recente, as descri¢cdes sobre

esses processos ciclicos datam de 325 a.C. como, por exemplo, nas analises pelo
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historiador Andrdstenes de Thasos, que descreveu sobre as folhas de tamarindo,
essas que se movimentam de forma periddica ao longo do dia. Somente dois mil anos
depois, em 1729, que esta mesma observacao foi feita pelo astrébnomo francés Jean
Jacques de Mairan, ao observar as folhas de uma Mimosa Pudica (sensitiva
heliotrépica), onde, em seu experimento ele observou que esta planta abria suas
folhas durante o dia e a noite se fechavam, sendo assim, testou coloca-la em
um ambiente totalmente escuro, isolando-a do ciclo claro/escuro, e, mesmo assim, o
movimento foliar da planta continuou a ocorrer de forma periédica. Estes registros
propiciaram outras observagdes ao longo dos anos (BARRETO, 1988).

Foi entdo, em meados do século XX que o estudo da Cronobiologia passou a ter
reconhecimento internacional como disciplina cientifica, pois cada vez mais os
cientistas comecaram a perceberem a existéncia de um mecanismo interno nos
organismos (hoje chamado de relégio biolégico), que era capaz de marcar e
coordenar o tempo de forma ciclica e que se mantinha funcionando em condigbes
constantes e diversas. Os estudos comegaram a se expandir, visto que muitos outros
ciclos humanos e ambientais, como: ciclo menstrual; ciclos de comportamento animal;
ciclos das plantas em relagcédo as horas do dia ou das estagdes; dentre outros, sempre
foram vistos pelo homem, mas passaram a ganhar melhor atengao nos estudos. No
Brasil, o professor Luiz Menna-Barreto, junto aos pesquisadores da USP, foram os
pioneiros nesses estudos, tornando-se grandes referéncias na pesquisa em
Cronobiologia no pais e na América Latina.

Segundo o site Chronobiology is Every Thing, cronobiologia se divide, basicamente,
em 3 tipos de ciclos:

e Ciclo infradiano: Sao ciclos com duragao acima de 24 horas, levam dias, meses
ou anos. Exemplos desse ciclo sio: o ciclo menstrual, a migragéo dos passaros,
as estacbes do ano;

e Ciclo ultradiano: Composto por ciclos que tem duragdao menor que 24 horas,
tais como, a excreg¢ao de horménios, ritmos das mareés, entre outros;

e Ciclo circadiano: Sao os ciclos com duragcédo aproximada de 24 horas. O ciclo
sono-vigilia e os movimentos das folhas das plantas, sdo exemplos dessa

categoria.
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2.1- CICLO SONO-VIGILIA

Anteriormente, vimos que, segundo a cronobiologia, muitas formas de vida contam
com algum sistema de marcacéo temporal, que os auxiliam em sua sobrevivéncia em
um planeta guiado por ciclos de dia e noite e pelas estagbes do ano. Em vegetais e
plantas, a presenca ou auséncia de sol indicam o momento de fornecimento de
energia ou a necessidade de poupa-la. Para os animais, seus marcadores temporais
indicam, muitas vezes, um horario em que se exponham menos a predadores e
possuem mais chances de obter alimento. Sendo assim, geneticamente, esses
marcadores temporais, ao longo dos anos, passaram a determinar, por exemplo,
espécies diurnas ou noturnas, de acordo com o comportamento programado em cada
uma delas. Tratando-se do ser humano, em relagdo a sua organizagéo fisioldgica e
comportamental e de suarelagdo com o dia e a noite, somos classificados como seres
diurnos, pois, de forma geral, estamos adaptados a mantermos nossas atividades na
claridade do dia e de descansar durante a escuriddo da noite, sendo conhecido como
ciclo sono-vigilia a frequente repeticao deste comportamento (MARTINEZ et al., 2008).
O ciclo sono-vigilia € um ritmo circadiano, o qual, dentro de aproximadamente 24
horas, oscila de acordo com estimulos externos ao individuo, mantendo uma sincronia
com seus habitos de vida. Assim, na espécie humana, atividades como escola,
trabalho e lazer comumente ocorrem durante a fase clara do dia, onde estamos em
um estado de vigilia. Para que seja possivel esta sincronizagdo entre o ambiente
externo e o homem, o ciclo sono-vigilia € gerado e regulado de forma enddgena pelo
nucleo supraquiasmatico (NSQ) (ASCHOFF, 1979). Localizado no hipotalamo junto
ao nervo oOptico, o qual recebe conexdes da retina e informa ao nucleo sobre a
existéncia ou auséncia de luz (GOICHOT et al.1998), possibilitando que seja
coordenado a liberagdo ou retengao hormonal ditando uma ordem temporal interna e
estabelecendo outros ritmos bioldgicos no ser humano.

No ciclo sono-vigilia, o NSQ é estimulado durante a baixa ou auséncia de luz, assim,
a melatonina & secretada pela glandula pineal, indicando a fase do sono nos seres
humanos, traduzindo esta informacéo visual em estimulo quimico para todas as
células do corpo, o preparando para seu momento de repouso (HASTINGS MH, 2004).
A cronobiologia possui um grande amparo cientifico e, atualmente, ha uma relevante
quantidade de evidéncias apontando que, para um desempenho fisiologico e

comportamental normal de um individuo, faz-se necessario uma sincronizagdo do
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meio ambiente/externo e de sua ordem temporal interna. Qualquer alteragao
persistente dessas ordens pode acarretar uma série de problemas a saude (MOORE-
EDE & RICHARDSON, 1985) e devem ser estudadas para abolir ou amenizar suas

consequéncias.

2.2- SONO, POR QUE OCORRE?

O sono é uma necessidade basica ao ser humano, assim como € comer e ingerir
liquidos. Ele é regulado pelo ciclo sono-vigilia e ocorre apds a producdo do neuro-
horménio denominado de Melatonina, a qual € secretada pela glandula pineal, ao
estimulo de baixa ou auséncia de luz, indicando a fase do sono nos seres humanos,
transformando essa informacao visual em estimulo quimico para todas as células do
corpo, desencadeando uma série de mecanismos sistémicos e o preparando para seu
momento de repouso (HASTINGS MH, 2004).

Sendo fundamental em nossas vidas, € durante o sono que o organismo trabalha para
reestabelecer nosso sistema imunologico e hormonal, criando um reequilibrio
metabdlico, sendo determinante no sucesso diurno, pois recompde a energia vital para
o dia seguinte, melhora o humor; a vigilia; o raciocinio; a produtividade. Assim, 0 sono
dito como normal é associado ao bom funcionamento de diferentes mecanismos
fisiolébgicos como a respiragdo, fungdo cardiaca, formagdo de ténus muscular,
secrecdo hormonal e pressdo sanguinea (MANTOVANI & RIBEIRO, 2015) e o
desregulamento dele implica na vulnerabilidade do individuo, tornando-o susceptivel
a doencas variadas.

No ser humano, o sono € dividido em 2 fases: REM (Rapid eye movement) e ndo-
REM (Non-rapid eye movement), sendo que a fase ndo-REM é subdividida em 3
etapas: (1) ocorre a liberacdo de melatonina e a passagem do estado de vigilia para
0 sono; (2) momento em que ha um relaxamento corporal, diminuindo a sua
temperatura e os ritmos respiratorios e cardiacos e (3) € a passagem para 0 sono
profundo, ocorrendo uma acentuagao na queda metabdlica e funcional do corpo. Ja o
sono REM é denominado como a quarta fase do sono, onde se é observado pelos
movimentos rapidos dos olhos, tem por caracteristica a ocorréncia dos sonhos. Neste
momento, 0 corpo encontra-se efetivamente paralisado, com exce¢ao dos musculos
posturais e respiratérios, (JAQUETA et al., 2000; INOCENTE, 2005). Além disso, a
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fase REM é um dos momentos mais importantes do sono, visto que a maior parte da
consolidagao de memadria motora e de aprendizado ocorre nela (SUNI & VYAS, 2021).
De acordo com a idade de cada individuo o sono considerado como normal, possui
diferentes caracteristicas. Em um jovem adulto, normalmente, o sono € iniciado por
meio dos estagios NREM. Assim, o estagio um, sendo o momento transicional entre
estar acordado e dormindo, tem uma duragé&o por cerca de 5 minutos. Em seguida, no
ciclo inicial, o estagio dois, denominado como o sono fisiolégico, tem seu tempo de
duracdo em torno de 10 a 20 minutos. O sono profundo e reparador vem logo em
seguida com o inicio dos estagios trés e quatro, sendo esses de ondas lentas e com
duracao aproximada de 20 a 40 minutos. Um ciclo completo do sono é formado pelos
estagios do sono ndo-REM e do sono REM, com durabilidade total por cerca de 80 a
100 minutos cada um, que vao se repetindo durante o periodo de repouso e,
idealmente, em uma noite completa séo realizados de quatro a cinco ciclos (SUNI &
VYAS, 2021).

Ao tratar-se de qualidade de sono ndo necessariamente € considerado apenas a
duragéo total de sono, mas também o quanto dura cada um dos estagios de sono
(MORENO, 2003). Um individuo que nao consegue completar um ciclo e/ou é
despertado antes que o estagio se complete, tera sua qualidade prejudicada. De
Martino (1996) em seu estudo com enfermeiros noturnos, mostrou que, ao iniciar-se
o sono durante a manha e nao a noite, sua qualidade é completamente modificada,
pois ha uma alteragédo nas caracteristicas do sono, por exemplo, episddios de vigilia
intercalados ao sono faz com que a incidéncia de sono profundo diminui, enquanto ha
a ocorréncia maior tanto do primeiro quanto do segundo estagio. Assim, o trabalhador
noturno possui um sono de ma qualidade ao dormir durante o dia, visto que a poluicdo
sonora diurna, a luminosidade, os conflitos sociais e outros fatores, geram
intercorréncias nos estagios do sono, diminuindo sua eficiéncia e perdendo, em média,
de 2-3h de sono. A frequente ma qualidade do sono leva ao trabalhador a um estado
de um cansago crbnico, que provoca uma diminuicdo da atencdo, desencadeando
maiores incidéncias de irritabilidade, perda da eficiéncia, acidentes e ansiedade
(BALLONE, 2005).
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3-TRABALHO NOTURNO E A PRIVAGAO DE SONO:
CONSEQUENCIAS FISIOLOGICAS E SOCIAIS

E comum que no decorrer dos dias haja uma pequena alteracdo nos horarios de sono
e vigilia, este fato é observado aos fins de semana, nas férias ou em outras situagdes
onde saimos um pouco da dita rotina. No entanto, apesar disto, de forma geral, a
regularidade deste ciclo € mantida dentro das 24 horas. Para além disso, como
qualquer sistema biolégico, pequenas falhas ou mutagdes s&o susceptiveis a ocorrem
(XU Y et al.,, 2007), devido a varios fatores como: aspectos genéticos; estresse
(GRANDIN LD et al., 2006); cronotipo (TAILLARD J et al.,2001) e doengas biolégicas
(COPINSCHI G et al.,2000). Embora estas irregularidades ainda causem prejuizos na
saude e uma certa desordem no sono, muitas vezes sdo passageiras € em um breve
periodo ja voltamos a normalidade.

Assim, alteracbes sao aceitaveis de ocorrerem, no entanto ha aquelas que
ultrapassam os limites da normalidade, visto que, muitos os estilos de vida
desrespeitam o relégio bioldgico interno, transformando-se em uma condigéo crénica
e, as vezes, irreversivel. Esta circunstancia é evidenciada, por exemplo, em
trabalhadores noturnos, que invertem seus horarios passando a noite em atividade,
enquanto seu organismo deveria estar focado em seu repouso. Normalmente, as
alteragbes persistem s6 enquanto o trabalhador permanece em horario irregular e/ou
noturno, no entanto, em alguns individuos, alguns sintomas podem se manterem
mesmo apos o abandono de turno (MARTINEZ, Denis; et al., 2008).

Por nao existir um tratamento comprovadamente eficaz para os disturbios do sono
decorrentes ao horario de trabalho, os trabalhadores s&o obrigados a conviver com os
sintomas, muitas vezes buscando por solu¢des sozinhos para lidarem com a situagéao,
assim, € comum o0 uso excessivo e inadequado de medicamentos para dormir ou para
se manterem acordados, assim como também aumentam o consumo de café, alcool
e drogas (MORENO CRC, LOUZADA FM, 2004), trazendo um prejuizo tanto na
qualidade de vida do trabalhador quanto um aumento em custos sociais, por
contribuirem na incidéncia de acidentes no trabalho, transito ou no dia a dia
(INOCENTE, 2005).

Estudos de revisao trazem que, a longo prazo, o trabalho noturno, para além de
problemas com o sono, estado de atengao/vigilia, seguranga no trabalho e alteragdes

na dindmica social e familiar, apresenta também uma forte correlacdo com diversos
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aspectos na saude do trabalhador como um todo (STEENLAND K, 2000; IWASAKI K,
et al. 1998), assim, sendo considerado também como fator de risco para outros
disturbios, sendo eles: psiquicos, cardiovasculares, endocrinolégicos, doencgas

infecciosas, alteragdes inflamatdrias e tumorais, dentre outros.

3.1- FADIGA E OS ACIDENTES

Por conceito, a fadiga € dada pelo funcionamento excessivo do organismo humano,
sendo consequéncia do uso intenso e prolongado de musculos, 6rgaos sensoriais e
do cérebro, seja em atividade intelectual e/ou em trabalho fisico. Segundo Bulhdes
(1994), considera-se que uma pessoa sofra de fadiga crénica quando, mesmo apds o
sono/repouso, ndo ha uma recuperacado plena do individuo, em decorréncia ao
excesso de trabalho.
Os sinais de fadiga podem incluir: sonoléncia e dificuldade em manter os olhos
abertos; ficar quieto e mais retraido; bocejo excessivo; perda da memdria de curto
prazo; auséncia de motivagado para fazer bem a tarefa. Para diagnéstico, estes
sintomas podem ser facilmente detectados por meio de indicadores tais como: a
produtividade, o desempenho, ou através dos sinais clinicos e do comportamento do
individuo (GANDER P, et al., 2019).
Assim, a fadiga leva a sonoléncia, que diminui a consciéncia, reduz a duragéo da
atencdo e aumenta o tempo de reacgao, fatores estes que contribuem para a ocorréncia
de possiveis acidentes. Em um estudo com enfermeiras, foi observado seus
comportamentos diante a alteragdo de turno para a noite ou de forma irregular, assim,
constatou que, apdés um ano, estas apresentaram uma piora na saude mental e, para
além disso, foram registrados mais erros na administracdo de medicamentos do que
aquelas que trabalhavam no turno diurno e constavam uma saude mental melhor
(SUZUKI K, et al. 2004).
Segundo Ribeiro (2013), a fadiga total de um individuo deve ser vista como o
somatorio da fadiga fisica com a fadiga mental, sendo:
1) A fadiga fisica caracterizada pela reacdo dos musculos aos estimulos
continuos. Podendo ser medida através da medicdo dos niveis de
excitabilidade dos nervos ou musculos; teste de tempo de reagdo e também

por analises das frequéncias de acidentes de trabalho e produtividade.
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2) Ja a fadiga mental pode ser caracterizada através da relagdo do individuo com
as condi¢des e tipo de trabalho, sendo eles: baixa ou excessiva iluminacgao;
poluicdo sonora; longas cargas horarias e pausas insuficientes; trabalho
monotono e repetitivo; alta concentragdo mental e ambiente estressante e mau

estruturado, dentre outros.

3.2- DISTURBIOS CARDIOVASCULARES

Em busca na literatura especifica € possivel evidenciar iniUmeras investigagoes
cientificas publicadas que concluiram a existéncia de uma forte associagao entre o
trabalho noturno e as Doencgas Cardiovasculares (DCV) (WANG XS, et al. 2011,
MOSENDANE T, et al. 2008). Em Taiwan um estudo realizado em uma empresa, foi
evidenciado uma maior prevaléncia de obesidade e hipertensdo em empregadas do
setor de limpeza do turno da noite em paridade com os trabalhadores diurnos do
escritorio desta empresa (JONG-DAR C., YU-CHENG L. AND SHU-TIN H, 2010). Ja
no Japao, foram avaliados cerca de 6.700 trabalhadores durante 14 anos, onde
evidenciaram alteragdes estatisticamente significativas para o aumento na pressao
arterial geral dos trabalhadores noturnos, no qual também foi relatado um aumento
superior a 30% em alguns individuos (FUJINO Y, et al. 2006). No Brasil, em estudo
realizado entre funcionarios de uma universidade publica, também constatou uma
prevaléncia maior de hipertensdo arterial nos profissionais do turno da noite em
relacao aos trabalhadores diurnos (PIMENTA A. et al, 2012). Nascimento et al (2019),
em sua pesquisa na area hospitalar, detectou em profissionais de enfermagem do
turno laboral noturno e rotativo, niveis elevados da pressao arterial durante o sono,
onde se é esperado uma queda. O mesmo nao foi evidenciado naqueles profissionais
que nao trabalhavam nestes turnos.

Assim, com base em varios estudos, é possivel que haja uma concordancia em que
ha uma relagdo entre trabalho noturno e o risco aumentado para disturbios
cardiovasculares. O raciocinio para o entendimento desta relacdo se da por meios
indiretos e diretos. Indiretamente, temos que outros comportamentos associados ao
trabalho noturno, como a maus habitos alimentares, baixa de atividade fisica e
consequente aumento no indice de massa e gordura corporal, sao fatores de risco
para estes disturbios (RAHIM A. et al, 2021; PARK J. et al, 2019). Assim como, de

forma direta, ha uma alteragcdo no ciclo circadiano da pressao arterial, visto que no
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momento em que deveria ocorrer uma queda no valor arterial (noite), este se mantém
elevado conforme se espera durante o dia (MARK A, et al. 2010). Esta constante
variacdo, a longo prazo, leva a um aumento na média da pressédo arterial,
intensificando os riscos para DCV (TAFIL-KLAWE M, et al. 2007).

3.3- ANSIEDADE E DEPRESSAO

Em relagdo aos transtornos mentais, a alta incidéncia no mundo do trabalho tem
gerado um olhar especial aos pesquisadores, principalmente em fungéo da ansiedade
e a depressdo. Para além de impactos negativos no desempenho e produtividade do
trabalhador, os elevados custos de tratamento e/ou afastamento, trazem prejuizos aos
individuos, bem como também a sua familia e a sociedade em geral (BENDER e
FARVOLDEN, 2008).

De maneira geral, o trabalho noturno vem sendo correlacionado a quadros
depressivos. Entre as possiveis explicagdes, ha estudos que apontam que o estresse
ambiental e a privagdo de sono promovem alteragdes neurais no transporte de
serotonina, gerando uma redugcdo no meio extracelular na fenda sinaptica e, por
consequéncia, aumentando o risco de disturbios, como humor deprimido (LEE A. et
al, 2017; ALASAARI JS. et al, 2012). Brown et al (2020), aponta o humor depressivo
como uma das consequéncias mais recorrentes na saude mental entre os
trabalhadores noturnos.

A ansiedade é um sentimento recorrente ao ser humano, sendo expressa
ocasionalmente em determinadas situagdes. Entretando, a expressao excessiva e
persistente desta sensacéao, a nivel prejudicial as atividades do dia a dia, é classificada
como um transtorno de ansiedade, demandando um olhar mais cuidadoso a situacéo,
principalmente por possuir multiplas causas e ainda ndo plenamente compreendidas.
Atualmente, sabe-se que o estresse; experiéncias traumaticas; habitos de vida;
fatores genéticos; presencga de outros transtornos mentais; entre outros, sao alguns
dos fatores que predispdem este transtorno (CRASKE MG, et al. 2009; STEIN MB &
SAREEN J, 2015). Ao trazer os habitos de vida em destaque, as atividades laborais
tem ganhado palco como fator de risco para transtornos de ansiedade, devido a
aspectos como carga horaria, tipo de trabalho, nivel de responsabilidade, convivéncia

interpessoais e o turno laboral. Ademais, dentre essas propriedades os cargos
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laborais noturnos séo vistos como os mais prejudicados (CRASKE MG, et al. 2009;
STEIN MB & SAREEN J, 2015).

E certo que se haja alguma relacao entre o trabalho noturno e os transtornos mentais,
entretanto, na literatura atual ainda ndo se ha pleno consenso dos pesquisadores
referente a este assunto, sendo ainda incerto o mecanismo desta relagédo (TORQUATI
L, etal. 2019; BROWN JP, et al. 2020; LI Y, et al. 2022; KHAN WAA, et al.2020). Os
disturbios mentais muitas vezes sao multifatoriais, dificultando seu entendimento em
causa e efeito, ademais as diferentes metodologias dos estudos justificam essas
divergéncias, sendo assim, apontado a necessidade de mais estudos especificos e

padronizados.

3.4- LAZER E AUTOCUIDADO

Muito se é dito sobre as questdes de trabalho em um olhar ao seu ambiente e as
repercussdes no corpo fisico do homem, sendo, muitas vezes pouco olhado os fatores
ligados a vida cotidiana e pessoal do trabalhador fora de seu ambiente laboral, como
os habitos de lazer, convivio social e autocuidado. Sendo um dos pilares para a
prevencao e promocao na saude fisica e mental, o lazer é primordial para uma vida
mais saudavel, contribuindo com redugao do estresse, angustia e depressao (PONDE
e CAROSO, 2003).

Atualmente, ainda pouco se foi estudado a cerca do assunto, mas evidencias apontam
que as inversdes nas atividades do dia a dia do trabalhador, proporcionadas pelo turno
laboral da noite, € potencialmente favoravel a condutas antissociais e de isolamento,
devido a incompatibilidade de horarios e/ou ao desgaste fisico/mental, gerando um
desenvolvimento negativo ao trabalhador e afetando aspectos como o lazer,
autocuidado, convivio social, presengca em eventos diversos (COLQUHOUN et al,
1996; MORENO, FISCHER e ROTENBERG, 2004; COSTA, 2003; JESUS et al, 2016).
Estar saudavel compreende néo s6 apenas a integridade do corpo, mas também, tao
importante como, as agées emocionais, as progressdes mentais, as atitudes e as
razoes.

Segundo Bub et al (2006):

“As agdes de autocuidado constituem a pratica de atividades que os
individuos desempenham de forma deliberada em seu proéprio beneficio com
o proposito de manter a vida, a saude e o bem-estar” (BUB et al; p. 155, 2006)
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Assim, podemos chegar a concluir que o autocuidado € um dos aspectos do viver
saudavel. A pratica de desenvolver atitudes dirigidas a si e ao ambiente que o cerca,
com a finalidade de equilibrar suas agdes e escolhas de acordo com seus interesses
e necessidades de vida social ou intima; funcionando de maneira integrada, para
manter a saude, prevenir doencas e sentir-se feliz; favorecendo o bem-estar proprio
(BUB, M. B. C. et al., 2006)

“Cuidar-se” € um termo amplo e sua pratica é abrangente, em suma, toda pratica que
seja equilibrada e traga ao individuo um bem-estar e prazer ao fazé-lo, sendo alguns
fatores facilitadores como dinheiro; esportes; hobbys; meditacédo; tempo de qualidade;
academia; saldao de beleza; lazer; busca por conhecimento e relacionamento
interpessoal, dentre outros (SOARES et al, 2011). Entretando, a sobrecarga e
organizagao temporal do trabalho foram evidenciadas como elementos que dificultam
o proprio cuidado, muitas vezes sobressaindo-se aos facilitadores. Alguns estudos
observaram que as folgas e, principalmente as férias, sdo essenciais ao trabalhador,
ndo apenas para descanso do corpo e controle da fadiga geral, mas também
amenizando o estresse associado com a falta de atividades fora do trabalho, como os
hobby e visitas aos amigos e familiares, mantendo a saude como um todo do
profissional (TORQUATI L. et al, 2019; LEE A. et al, 2017).

3.5- NUTRIGAO E OBESIDADE

Habitos ndo saudaveis na alimentagdo € uma pratica comumente realizada entre os
profissionais noturno, pois estes realizam lanches noturnos geralmente compostos por
produtos industrializados de baixo teor nutricional. Neste publico vemos que a
tendencia alimentar é que n&o haja uma adequada distribuicdo entre macro e
micronutrientes, sendo de predomindncia o consumo de macronutrientes,
principalmente gordura e carboidrato, e uma baixa ingestdo de frutas, hortalicas e
vegetais (GUPTA et al., 2019). Freitas et al (2015) em seus estudos sinaliza que,
muitas vezes, estes trabalhadores costumam manter-se acordados por mais tempo
durante o dia, assim, por consequéncia, ha uma mudancga no padrao alimentar, em
termos de quantidade, pois ha um consumo de outras refeigdes ou pequenos lanches
entre os intervalos principais de alimentagao.

Ademais, a alimentacdo se encontra intimamente ligada com a imunidade humana,

pois € por meio dela que adquirimos elementos essenciais para a manutengao do
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corpo, assim, a fraca nutricao alimentar, além de elevar a taxa de peso corporal, pode
provocar uma baixa na imunidade e defesa do organismo (CAMILO, 2017). Por fim,
evidéncias confirmam que a privacdo de sono também esta relacionada com
mudang¢as hormonais como a diminuigdo na concentragao sérica de leptina (hormdnio
responsavel pelo aumento na queima de energia e diminuindo a ingest&o alimentar) e
aumento nos niveis de grelina (a qual estimula o apetite e promove o armazenamento
de gordura), aumentando o risco de obesidade (HITTLE & GILLESPIE, 2018;
SPIEGEL K et al. 2004).

3.6- CONTROLE IMUNOLOGICO E AS DOENGAS

O sono e o sistema imune sao processos interligados nos quais possuem uma forte
relagdo de regulagem mutua, visto que o funcionamento ativo do sistema imunoldgico
€ responsavel pela modulagdo do sono e, em contra partida, esse € primordial em
processos fisioldgicos que equilibra o sistema imune (SANTANA et al., 2021).
Anteriormente foi apontado que, entre as fases do sono, o periodo REM estaria
intimamente relacionado ao aprendizado e a consolidagdo de memdria. Por outro lado,
na fase de sono ndo-REM é o momento em que ocorre liberacbes hormonais e a
sistematizacdo do sistema imune (LENT, 2019). Um estudo comparou a regulagao
imunologica de individuos que, normalmente, contam com boas noites de sono com
aqueles que possuem insdnia e observaram que, no primeiro grupo, a quantidade de
linfécitos (células importantes de defesa) foi maior do que no segundo grupo, o qual
também contava com uma diminuicdo de outras células necessarias na ativagao dos
linfécitos (ALMEIDA; MALHEIRO, 2016).

O trabalho noturno, por si s6 ja é responsavel pela inversao no relégio biolégico do
individuo e este traz consigo um certo nivel de privagao no sono, no entanto, ndo so6
isso, outros aspectos como fadiga, cobrangas, falta de cuidados, levam o trabalhador
a um nivel de estresse elevado. O estresse, por sua vez, ndo soO reforca a
desregulacdo do sono, como também & fator para liberacdo de cortisol, forte
imunossupressor. Para além, ele € capaz também de ativar o sistema simpatico, o
qual reduz respostas antivirais e amplia fatores pré-inflamatérios (SANTANA et al.,
2021).

Assim, vemos que a integridade do sistema imunologico € diretamente prejudicada

pela ma qualidade do sono, o que colabora ao surgimento de infecgbes e doencgas
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inflamatorias. MOHREN (2002), em seu estudo identificou uma maior predisposicao
ao risco de infecgdes como resfriados, gripes e gastroenterites nos trabalhadores do
turno laboral noturno em comparacao os do turno diurno.

Para além de doencas infecciosas e inflamatérias, o risco aumentado no
acometimento de tumores em trabalhadores do turno da noite ja foi referido em
estudos internacionais (GONZALEZ-GONZALEZ et al., 2018). Segundo os autores,
dados epidemioldgicos demonstram que a ocorréncia de cancer de mama e de colo
de utero é maior em mulheres que trabalham a noite ou em turnos alternados.
Durante 22 anos pesquisadores de um estudo acompanharam enfermeiros norte-
americanos responsaveis pelo turno noturno e/ou rotativo, por fim foram
documentadas 14.181 mortes, dentre cerca de 74.862 pessoas que foram assistidas,
sendo que 3.062 dessas mortes foram atribuidas a doencas cardiovasculares (DCV)
e 5.413 ao cancer. Assim, segundo os resultados obtidos, concluiram que o trabalho
neste turno por mais de cinco anos aumenta o risco de mortes causadas por DCV,
assim como também se demonstrou maior mortalidade por cancer, para aqueles que

trabalham por quinze anos ou mais (GU et al, 2015).

CONCLUSAO

Com base nos artigos estudados, conclui-se que as transformagdes tecnoldgicas, a
globalizagéo e as altas demandas econdmicas e socioculturais, cada vez mais, geram
mudancgas na organizagao da sociedade, refletindo no ambito do trabalho. Assim, no
cenario atual, a existéncia do trabalho noturno é vista como indispensavel para certas
areas laborais. Ademais, outros aspectos como: possibilidade de maiores lucros;
necessidade de conciliar com estudos ou outros empregos e ambiente de trabalho
mais brando estdo entre os motivos pelo qual o trabalhador opta por este turno.

Em contrapartida, o trabalho noturno também vem se tornando um dos principais
fatores limitantes da saude ocupacional, afinal, este publico se encontra expostos a
condicbes que os trazem consequéncias prejudiciais a sua saude fisica e mental,
assim como também problemas sociais e familiares. Entre os fatores limitantes,
destacam-se as alteragbes no ciclo sono-vigilia; alteragées na qualidade do sono;
problemas cardiovasculares; esgotamento mental e emocional; ma qualidade
alimentar; obesidade; baixa imunidade; fadiga crénica; prejuizo na relagao familiar e

social; sofrimento e isolamento.
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O estudo acerca da saude destes trabalhadores é vasto e, por isso, estudos como
este realizado podem contribuir para que reforcem o interesse e a atengcédo ao tema.
Embora haja consideraveis artigos que abordam a tematica, pouco se é feito,
principalmente referente aqueles que trazem estudos que possam validar medidas
preventivas e educacionais.

Dessa forma, torna-se urgente o estudo e divulgacao de estratégias para melhoria do
ambiente de trabalho. Sendo um trabalho educativo, tanto para as instituicdes, que
precisam entender e internalizar estas questbes e efetivamente promover agoes
preventivas a saude do trabalhador, minimizando os impactos gerados pelo trabalho
noturno, como também ao préprio trabalhador que precisa fundamentalmente saber e
refletir sobre as implicagbes geradas por este turno, sendo importante reconhecer
suas limitagdes e as estratégias para cuidar-se.
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