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Os efeitos do trabalho noturno ou em turnos sobre a saude dos trabalhadores sao pouco conhecidos, descobertas recentes tém indicado que pode afetar a tolerancia a glicose,
iInduzir a obesidade, sobrepeso, diabetes, hipertensao arterial sistémica e associacao com aumento da circunferéncia abdominal. A dessincronizacédo do ciclo circadiano tem sido
relacionada com alguns destes efeitos, assim como a privacao do sono e a exposicao a luz durante a noite.

OBJETIVO

Estudar a associacao entre turnos de trabalho e doencas cronicas e qualidade de vida entre os profissionais de saude de um hospital universitario e comparar trabalhadores dos

turnos diurnos e noturnos em relacao a alteracoes metabdlicas, hipertensao arterial e alteracao do padréo de sono.

METODOLOGIA

O estudo foi realizado no periodo entre abril de 2013 a

Tabela 1.- Caracteristicas demograficas e ocupacionais dos trabalhadores entre os turnos diurno e noturno

. SN " Geral Mulheres
dezembro de 2014. As informacOes soOcio-demograficas foram Variaveis _ | |
] ; ] i _ . Diurno Noturno P Diurno Noturno P Diurno Noturno P
avaliadas através de questionario auto-aplicado. Utilizou-se a
~ . . . 40,4%9,2 45,6+8,6  <0,001*  40,4%9,2 46,2+8,3 <0,001*  40,5%9,6 44,3%9,3 0,122*
versao curta do questionario de qualidade de vida WHOQOL 0 905
BREF._ Cronotipos e | pr,ef_erenmas dl_arlas do 'Sono foram —— -
investigadas pelo Questionario de Cronotipo de Munique (MCTQ). 28(301) 33 (3L1)
Qualldade_ dq S0No fpl avaliada atraves de questoes sele_c_lonadas 72(794)  79(767)  0816%  51(79.7) 52(743)  0502%  21(77.8) 27(8L8)  0.948%
do questlonarlo Ir_ld_lce de Qualidade do Sono de _P_lttlsburgh. 43 (50.6) 39(402)  0209% 29 (49.2) 24(358)  0183* 14 (53.8) 15(500)  0,985%
Realizado exame fisico e co_Ietado sangue venoso em jejum de 12 39 (68,4) 53(79.1)  0251% 26 (66,7) 37(787)  0311%  13(72.2) 16 (800) 0,856
horas para analise laboratorial. 0.111% 0.187* 0.440"
1(1,8) 4 (6,0) 0 (0,0) 2 (4,3) 1 (5,6) 2 (10,0)
28 (50,0) 42 (62,7) 20 (52,6) 30 (63,8) 8 (44,4) 12 (60,0)
27 (48,2) 21 (31,3) 18 (47,4) 15 (31,9) 9 (50,0) 6 (20,0)
<0,001" <0001 0.185"
22(237)  10(94) 13 (20,0) 227) 0@21)  8(242)
43 (46,2) 82 (77,4) 31 (47,7) 62 (84,9) 12 (42,9) 20 (60,6)
23 (24,7) 9 (8,5) 20 (30,8) 9 (12,3) 3 (10,7) 0 (0,0)
5 (5,4) 5 (4,7) 1(1,5) 0 (0,0) 4 (14,3) 5 (15,2)
* Teste t de Student; ** Teste Mann-Whitney; # Teste Qui Quadrado de Pearson; # Teste Qui Quadrado de 9 (16.1) 6 (8.8) 0,340% 6 (15,8) 3(6,3) 0,175¥ 3(16,7) 3 (15,0) 1,000
Reafsqn com corregao de Fqntinuidqde; ;%‘I:est_e Exato de Fisher; Va_rié\_/eis_, q~uantit:_:1tiv,as_ com distribuicao 4,0 (3,0-6,0) 5,0(4,0-6,0) 0056 3,5(3,053) 50(4,0-7,00 0,019* 45(3,0-83) 50 (4,0-60) 0,988
simétrica descritas pela mediatdesvio. Variaveis quantitativas com distribuicao assimétrica descritas pela
mediana (P25-P75). Variaveis categéricas descritas por frequéncias (percentuais). 6,2 (2,5-2,5) 15,6 (9,3-20,0) <0,001** 7,7 (2,7-13,0) 16,2 (11,0-22,3) <0,001** 4,8 (2,1-11,6) 14,3 (8,7-18,8) <0,001**
3,8(1,3-2,00 7,2(1,6-157) 0,076 4,4(1,5-12,3) 10,0 (3,4-17,2) 0,039* 3,1(1,0-8,9) 5,0(1,0-12,0) 0,964*
Tabela 2.- CondicOes da saude e habitos de vida entre os trabalhadores dos turnos diurno e noturno Tabela 3- Caracteristicas clinicas e laboratoriais dos trabalhadores, conforme turno de trabalho
o
Variaveis . : . Diurno Noturno P Diurno Noturno p Diurno Noturno p
Diurno Noturno P Diurno  Noturno p Diurno  Noturno p 0.3 75 8 68.2 69.4
5(100) 6(9,0) 1,0004 4(122) 4(83) 0710 1(59 2(105) 1,000" (604-832)  (654-894) M7 (595.779) (64,0795 Ote8T 80080 898:l4.2 0,007
33 (62,3) 25(385) 0,0017# 20(55,6) 16(35,6) 0,115% 13 (76,5) 9 (450) 0,108% 0.002% 0.0217 00867
) ) ) 39 (42,4) 22 (20,8) 30 (46,2) 18 (24,7) 9 (33,3) 4 (12,2)

0,638 tisie diltes 33 (35,9) 43 (40,6) 21 (32,3) 28 (38,4) 12 (44,4) 15 (45,5)

5(10,2) 9 (14,3) 5(14,7) 7 (15,2) 0(0,00 2(11,8) 20 (21,7) 41 (38,7) 14 (21,5) 27 (37,0) 6 (22,2) 14 (42,4)

7(14,3) 7(11,2) 4(11,8) 7(15,2) 3(20,0) 0(0,0) 19 (29,2) 32(43,2)  0,125%  13(28,9) 21(40,4)  0,332%  6(30,0) 11 (40,00 0,315

_ 25,9 27,9 o 25,9 26,8 o i}

29 (59,2) 32 (50,8) 18 (52,9) 23 (50,0) 11(733) 9 (52,9) IMC 031007 @52y OO0 o hon  (apapa 00147 26747 295:43 0018

3(163) 15(238) 7(206) 9(196) 1E7) 653 EO . 95,0 85,0 92,0

CA <0,001** 0,009 92,9+12,7  100,7#11,7 0,017*

7(12,5) 14(20,6) 0,340 6(158) 10(20,8) 0,751* 1(56) 4(20,0) 0,344 (81,0-96,0)  (88,0-105,0) (79,0-96,5)  (87,5-104,0)

2(36) 638 029 1(26) 2(42) 1000 1(56) 4(200) 0344 Bost2s Trese ogoe (TS 700 g ea7a1ss  soaiss  ooon

589 4(59) 0730 4(105) 2(42) 0399 1(56) 2(10,0) 1,000" 89.0 905 890 890 945 96,0

= : Glicemia 0,124** 0,215** 0,267+
N&o pegou ho sono em 30min no (81,0-95,8) (85,0-99,8) (81,0-90,0) (84,0-96,0) (80,8-99,0) (88,0-108,0)
" . 0,133* 0,194 0,097# 5.4 55 54 55

ultimo meés = (5.1-5.7) (5.1-6.0) 0,271 5,4+0,5 5,5%0,6 0,574 (5,2-5.5) (5,1-6,6) 0,251

L0 (13 | 19 (o) 10(38,5) 10(47.6) 7(46,7)  3(30,0) . 11,0 10,5 0 693w+ 11,1 122 oo, 106 9,7 A

14 (34,1) 4 (12,9) 10 (38,5) 3(14,3) 4(26,7) 1(10,0) = (8,5-15,8) (7,6-13,9) (8,6-15,9) (7,7-16,1) (7,5-15,2)  (7,5-10,7)

1 ou 2 vezes na semana RSN vy 8 (25,8 4 (15,4 3(14,3 1(6,7 5 (50,0 *ok *ok *
(12,2) 8(25,8) (154) 3(14.3) (6,7) 5(50,0) (6,7-16.7) (7.5-15.1) 0,077 (8.3-18,0) (75-15.3) 0,352 13,5+3,8 10,4#52 0,072

5(12,2)  6(19.4) 2(7,7)  5(23.8) 3(20,0) 1(10,0) . | . .

* Teste t de Student; ** Teste Mann-Whitney; # Teste Qui Quadrado de Pearson; # Teste Qui Quadrado de Pearson com correcdo de

0,526% 0,770% 0,458% continuidade; SM: Sindrome metabdlica; CA: Circunferéncia abdominal; PAS: Pressio arterial sistolica, (mmHg); PAD: Presséo arterial

8(18,2) 4 (12,9) 4(13.8) 3(14.3) 4(26,7) 1(10,0) diastélica, (mmHg); FC: Frequéncia cardiaca; CT: Colesterol total ; Hb: Hemoglobina glicada; Variaveis quantitativas com distribuicdo

’ ’ ’ ’ ’ ’ simétrica descritas pela médiatdesvio. Variaveis quantitativas com distribuicdo assimétrica descritas pela mediana (P25-P75). Variaveis

24 (54,5) 17 (54,8 16 (55,2) 12(57.1) 8 (53,3) 5(50,0) categdricas descritas por frequéncias e percentuais

11(25,0) 7(22,6) 6(27,6) 4(19,0) 8(20,0) 3(30.0) Tabela 4- Sumario das analises de regresséao das variaveis de bem estar psicologico, conforme sexo e turno de trabalho.

123 307 134)  2(95) 0(0.0) 1(200
# Teste Qui Quadrado de Pearson; # Teste Qui Quadrado de Pearson com correcdo de continuidade; ¥ Teste Exato de Fisher; Diurno Noturno P Diurno Noturno P Diurno Noturno P
Variaveis categoricas descritas por frequéncias e percentuais ¢ Perfil consumo alcool (duracédo, quantidade e tipo de bebida) nao di 3,69 5,5 <0.001** 3,75 4,75 <0.001** 3,63 9,42 <0.001**
apresentou diferenca estatisticamente significativa entre os turnos OIS 7o Selie R (2,80-4,53) (4,15-10,51) ’ (2,79-4,46) (4,08-10,29) ’ (2,79-4,63) (5,12-12,63) ’

7,06+1,65 6,01+246 0007* 7,11+1,80 6,09+253  0,040* 6,95%1,34 5,83+2,34 0,080
Foram incluidos 129 mulheres e 49 homens, sendo 108 do turno diurno e 80 do [ iiiis F s 1.00 100 o 100 200 (g 200 100 e
e : : : ~ - 0:30-2:00) (0:42-3:00) (0,50-2,00) (0,67-3,00) (1,00-3,50) (0,75-3,13)
noturno. Os profissionais do turno noturno tem maior renda salarial mensal, sao mais ( 47 2 1 85 10 e 1 o6
velhos e tem maior tempo na instituicdo, dormem menos horas, apresentaram maior (405570) (381588 O 0 (367600 (400567) °°°0 (413550) (311635 00
IMC, maior circunferéncia abdominal, maior prevaléncia de Sindrome Metabdlica e a . 36?:31) o Z;;%) o0 985:50) o gg o 01647 285’?8375) ) 3%?:25) D05
pressao arterial mais elevada, em comparagao com os diurnos. O consumo de alcool 200 200 75 > 50 400 200
foi maior entre os profissionais diurnos sem diferenca em relagdo ao padrdo de (200-5:00) (115-4:15) 00 (2,00-488) (1005000 0T (300-650) (1,19-400) 00
consumo e demais habitos de vida. Considerando os dados do MCTQ, observa-se | 1,06 046 oo 10O 000  _,oop 125 150 o gope
. L L . 1 . Jetlag (0,11-1,93) (-6,44-0,10) ' (0,00-2,29) (-5,79-0,21) (0,50-1,75) (-7,84-0,09) '
diferenca estatisticamente significativa entre o ponto medio nos dias de trabalho, na e
duracdo de sono nos dias de folga, no jetlag e no uso de despertador entre 0S |l o BIES) | S | Do ] AWIEsn) | ed(Enn) ) bese | BEaa) | BEe] | ehves
trabalhadores noturnos e diurnos. 26 (52,0) 7(24,1)  0,029%# 18 (54,5) 4(20,0)  0,029%  8(47,1) 3(33,3)  0,797#

CONCLUSAO

DT: Dias trabalhados; DNT: Dias nao trabalhados; * Teste t de Student; ** Teste Mann-Whitney; #* Teste Qui Quadrado de Pearson com

correcao de continuidade.

O trabalho noturno pode induzir a sindrome metabdlica, maior sobrepeso e elevacao dos niveis de pressao arterial em profissionais de saude devido a diminuicao das horas de

sono em 24nh.




