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Resumo

Obijetivo: Elaborar uma revisdo sistematica de literatura analisando a qualidade do sono de profissionais da salde em
regime de plantdo noturno. Metodologia: Realizou-se a revisdo sistematica de literatura, com pesquisa nas bases de
dados eletrnicas PubMed, Biblioteca Virtual em Saude, SCIELO. Foram incluidos estudos que abordaram a qualidade
do sono de profissionais da salde que trabalham em regime de plantdo noturno; publicados a partir de 2016 a 2021 e
disponibilizados nas bases de dados, nos idiomas inglés e portugués; com participantes de idade superior a 18 anos.
Foram excluidos artigos de revisdo; artigos cujos participantes ndo eram profissionais da salde e 0s que possuiam
diagnéstico prévio de distarbios do sono. Resultados: Do total de 3.540 trabalhos encontrados nas bases de dados
eletrnicas, 26 eram referentes a Scielo, 1.523 foram encontrados na PubMed e 1.991 na BVS. Foram excluidos 3.464
artigos e, a partir dos 76 estudos selecionados, realizou-se a busca manual, totalizando 21 artigos. Discussdo: O excesso
de atividades e altas jornadas de trabalho, além das alteracdes do sono podem contribuir em problematicas que afetem
a vida social, psicolégica e fisiolégica dos trabalhadores da salde em regime de plantdo noturno, afetando
negativamente ndo sé os profissionais, mas também o ambiente de trabalho, a equipe e os préprios pacientes. Concluséo:
Os profissionais que mais sofrem conflitos diarios em suas jornadas de trabalho sdo os que os  realizam em regime de
plantdo hospitalar noturno, porém podem obter alivio das consequéncias a partir de elaboracéo de alternativas de escala.
Palavras-chave: Sono; Transtorno do sono-vigilia; Jornada de trabalho em turnos.

Abstract

Objective: Develop a systematic literature review analysing the sleep quality of health professionals on night shift.
Method: A systematic literature review was carried out, with search in the electronicdatabases PubMed, Virtual Health
Library, SCIELO. Studies that addressed the quality of sleep of health professionals who work on a night shift were
included; published from 2016 to 2021 and made available in the databases, in English and Portuguese; whose
participants were over 18 years of age. Review articles were excluded; articles whose participants were not health
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professionals and those who had a previous diagnosis of sleep disorders. Results: Of the total of 3,540 works found in
the electronic databases, 26 were related to Scielo, 1,523 were found in PubMed, and 1,991 in the VHL (Virtual Health
Library). 3,464 articles were excluded, from the 76 selected studies, and a manual search was performed, totaling 21
articles. Discussion: Excessive activities andlong working hours, in addition to sleep disorders, can directly contribute
to the problems that affect the social, psychological, and physiological life of healthworkers on night shifts, negatively
affecting not only the professionals but also the work environment, the team and the patients themselves. Conclusion:
The professionals who suffer the most daily conflicts in their workdays are those who perform them on a night shift in
hospital, but they can obtain relief from the consequences through the elaboration of alternative scales.

Keywords: Sleep; Sleep wake disorders; Shift work schedule.

Resumen

Objetivo: Desarrollar una revision sistematica de la literatura analizando la calidad del suefio de los profesionales de la
salud en los turno nocturnos. Metodologia: Se realiz6 una revision bibliogréafica sistematica, con blsqueda en las bases
de datos electrénicas PubMed, Biblioteca Virtual en Salud, SCIELO. Se incluyeron los estudios que abordaron la calidad
del suefio de los profesionales de la salud que trabajan en turno de noche; publicado de 2016 a 2021 y disponible en las
bases de datos, en inglés y portugués; con participantes mayores de 18 afios. Se excluyeron los articulos de revision;
articulos cuyos participantes no eran profesionales de la salud y que tenian un diagnostico previo de trastornos del
suefio. Resultados: Del total de 3.540 trabajos encontrados en bases de datos electrénicas, 26 estaban relacionados con
Scielo, 1.523 se encontraron en PubMed y 1.991 en la BVS. Se excluyeron 3.464 articulos y, de los 76 estudios
seleccionados, se realizd una busqueda manual, totalizando 21 articulos. Discusidn: Las actividades excesivas y las
largas jornadas laborales, ademas de los trastornos del suefio pueden contribuir a problemas que afectan la vida social,
psicoldgica y fisiologica de los trabajadores de la salud en los turnos nocturnos, afectando negativamente no solo a los
profesionales, sino también al ambiente de trabajo, al equipo y a la propios pacientes. Conclusién: Los profesionales
que sufren més conflictos cotidianos en su jornada laboral son los que los realizan en turno de noche en el hospital, pero
pueden obtener alivio de las consecuencias mediante la elaboracion de escalas alternativas.

Palabras clave: Suefio; Trastornos del suefio-vigilia; Horario de trabajo por turnos.

1. Introducéo

O sono tem sido definido como um estado fisiolégico complexo, que requer uma integracéo cerebral completa durante
a qual ocorrem alteragdes dos processos fisiol6gicos e comportamentais (Basner et al., 2019). Assim, é um processo biolégico
natural do organismo, essencial para reparacdo e manutencdo do equilibrio biopsicossocial dos seres vivos, posto que,
biologicamente, o ser humano nédo foi desenvolvido na cadeia natural para praticas noturnas, tendo o seu padrdo circadiano
alterado para que em face das necessidades de consumo e trabalho, se enquadrassem nesse novo modo de vida (Barger et al.,
2019).

Sabe-se que a privacdo do sono aumenta os riscos de acidentes de trabalho, sintomas neurocomportamentais e redugéo
da qualidade de vida. Dessa forma o trabalho em turnos acarreta problemas relacionados ao sono, como privagao do sono, ma
qualidade do sono e sonoléncia diurna (Francis et al., 2019). Estudos tém demonstrado que os plantdes noturnos e a privacéo de
sono estdo entre as principais causas de erros médicos, como erros de medicacdo, uso indevido de dispositivos médicos,
ferimentos por agulhas, erros cirargicos e quedas de pacientes (Arzalier-Daret et al., 2018).

Nesse contexto os médicos que trabalham no ambiente de Servigcos Médicos de Emergéncia s&o trabalhadores por
turnos que costumam trabalhar 12 ou 24 horas consecutivas com periodos de maior estresse e atendimento clinico de emergéncia
separados por periodos varidveis de descanso. O trabalho em turnos, ou seja, o trabalho realizado fora do horario normal de luz
do dia, tem sido associado a privagdo do sono, fadiga e resultados negativos de segurancga para pacientes e médicos em varios
ambientes de salde. Metade dos médicos referem dormir 6 horas por dia, mais da metade relata ma qualidade do sono e fadiga,
e metade relata ma recuperacao entre os turnos programados (Phoy & Keogh, 2019). Sendo assim muitos médicos de emergéncia
terdo tomado medidas para minimizar sua privacdo pessoal de sono por meio do uso de sonifero farmacolégico (Basner et al.,
2019).

A perda de sono e o trabalho noturno estdo associados a reducdo do estado de alerta e do desempenho cognitivo e

representam um desafio para os profissionais da satde que trabalham em turnos (Liu et al,. 2019). As programacfes destes
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profissionais geralmente incluem turnos noturnos e rotativos, horarios de inicio pela manhd ou noite e horas de trabalho
complementares (Nishida et al., 2017). No entanto, a maioria dos profissionais da salde estdo sujeitos a um consideravel estresse
psicoldgico, fadiga e privacéo de sono, o que tem um grande impacto em  todos os aspectos de suas vidas, incluindo efeitos
prejudiciais no aprendizado e no desempenho clinico (Gomez-Garcia et al., 2016).

Os profissionais de salde que trabalham em regime de plantdo noturno, compdem em sua maioria trabalhadores que
possuem elevados fatores de risco cardiometabdlicos, incluindo niveis mais elevados de triglicerideos e niveis mais baixos de
lipoproteina de alta densidade (HDL) - colesterol. Estes profissionais também compreendem uma maior incidéncia em adquirir
doengas cronicas do que a populagao trabalhadora em geral, incluindo sindrome metabdlica e obesidade. O trabalho noturno
também esta relacionado a um risco aumentado de diabetes, pressdo arterial, cAncer de mama e doengas cardiacas (Abbott et al.,
2019)

Ao considerar que o processo de trabalho noturno pode acarretar problemas fisioldgicos, sociais e que isso pode
contribuir para situacdes de imprudéncia e negligéncia que afetam plantdes trabalhados, surgiu o interesse dos autores em realizar
uma revisdo sistematica de literatura analisando a qualidade do sono de profissionais da satde em regime de plantdo noturno.
Desse modo, obteve-se a seguinte pergunta norteadora: Qual a qualidade do sono de profissionais da satde que trabalham nos

regimes de plantdo noturno e as possiveis consequéncias dessa pratica?

2. Metodologia

Realizou-se uma andlise bibliografica descritiva, tipo Revisdo Sistematica de Literatura, que possibilitou a
compreensdo e delimitacdo do tema proposto e da pergunta norteadora mediante a utilizagdo da estratégia PICO, que representa
um acrénimo para Paciente, Interven¢do, Comparacéo e "Outcomes" (desfecho), utilizado pela Medicina Baseada em Evidéncia.
Diante disso, elaborou-se a seguinte questdo norteadora: Qual a qualidade do sono de profissionais da satde que trabalham nos
regimes de plantdo noturno e as possiveis consequéncias dessa pratica?

Foi realizada a revisdo sistematica de literatura, no periodo de junho de 2020, com pesquisa nas bases de dados
eletronicas PubMed, Biblioteca Virtual em Sadde, SCIELO. Como descritores, utilizou-se os termos dos Descritores em Ciéncias
da Satde (DeCS) correspondentes a “Sleep” AND “Sleep disorders” AND “shift work™, obtendo-se o detalhamento de busca:
((Sleep) AND (Sleep disorders)) AND (shift work). Adicionalmente, realizou-se a busca manual nas referéncias dos artigos
selecionados.

Foram incluidos estudos que abordaram a Qualidade do sono de profissionais da salde que trabalham em regime de
plantdo noturno; publicados a partir de 2016 a 2021 e disponibilizados nas bases de dados, visando contemplar os trabalhos mais
atualizados, abrangendo o periodo de 5 anos; nos idiomas inglés e portugués; cujos participantes apresentavam idade superior a
18 anos. Foram excluidos artigos de revisao; pesquisas cujos participantes ndo eram profissionais da salde e 0s que possuiam
diagnostico prévio de distlrbios do sono.

Os trabalhos foram identificados por dois grupos de trés autores que, de forma independente, avaliaram seus titulos e
resumos, triando-os conforme os critérios de inclusdo e exclusdo. Os trabalhos sem resumo, ou com resumo insuficiente para
avaliacdo, ou que ndo apresentavam o texto disponivel na integra, ndo excluidos pelo titulo, foram também triados para leitura
do texto completo. Cada autor avaliou separadamente os textos completos juntamente com os dados disponiveis, para inclusdo
nesta revisao sistematica. A busca manual seguiu 0 mesmo principio de sele¢do. Nos casos de divergéncias, um terceiro autor
foi consultado.

Foram coletados os seguintes dados dos artigos selecionados: titulo; autor(es); ano de publicacdo; pais de origem;
revista cientifica de publicacéo; idioma; palavras-chave; objetivo(s); desenho de estudo; método; periodo de realizagdo; critérios

de incluséo e exclusdo; tamanho da amostra; idade dos participantes; sexo dos participantes; escala de trabalho; area de atuacéo
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profissional; caracteristicas clinicas dos trabalhadores de turno; comorbidades; distirbios alimentares associados; outros
resultados da pesquisa; e conclusoes.

Para a analise dos artigos foram considerados para caracterizacdo a autoria, o ano de publicagdo, titulo, bibliotecas
virtuais, objetivo, método e niveis de evidéncia. Esses estudos foram subdivididos em estudos de forte evidéncia (metanélise de
multiplos estudos controlados - Nivel 1; estudo individual com delineamento experimental — Nivel 2); de moderada evidéncia
(pesquisas com delineamento quase-experimental como estudo sem randomizagédo com grupo Unico apds ou antes de teste, séries
temporais ou caso controle — Nivel 3; estudo com delineamento ndo experimental como estudos de caso — Nivel 4; relatérios de
casos ou dado obtido de forma sistematica, de qualidade verificavel ou dados de avaliagdo de programas — Nivel 5); de baixa
evidéncia (opinides de autoridades baseada na competéncia clinica ou opinido de comités de especialistas, incluindo
interpretacdes de informagdes ndo baseadas em pesquisas — Nivel 6). E, por fim, foi realizado a interpretacao e discussdo dos

resultados obtendo a sintese dos conhecimentos apresentados.

3. Resultados

Do total de 3.540 trabalhos encontrados nas bases de dados eletrdnicas, 26 eram referentes a Scielo, 1.523 foram
encontrados na PubMed e 1.991 na BVS (Biblioteca Virtual em Saude). Foram excluidos 3.464 artigos e, a partir dos 76 estudos
selecionados, realizou-se a busca manual, totalizando 21 artigos, todos elegiveis para a presente revisao sistematica (Figura 1).
Permaneceram 21 estudos que atendiam as condicfes para inclusdo na presente revisdo sistematica, distribuidos entre: 1 da
Scielo, 7 da PubMed e 13 da BVS (Figura 2).

Barger et al. (2019) compararam as horas de trabalho do médico residente e 0 sono em um ensaio clinico multicéntrico
cruzado randomizado agrupado que randomizou os médicos residentes a uma Escala de Trabalho de Duracdo Estendida
(Extended Duration Work Roster) com turnos de duragio estendida (> 24 horas) ou uma Escala de Trabalho de Ciclo Rapido
(Rapidly Cycling Work Roster), em que a duragdo dos turnos programados foi limitada a 16 ou menos horas consecutivas.

Blackwell et al. (2019) realizaram um estudo multicéntrico ndo cego em 6 UTI Pediatricas de centros médicos
académicos dos Estados Unidos. O objetivo principal da pesquisa era comparar a seguranga do paciente entre a Escala de
Trabalho de Duragdo Estendida (EDWR), que incluia turnos > 24 h, e uma Escala de Trabalho de Ciclo Répido (RCWR), onde
0s turnos eram limitados a um méximo de 16 h, também utilizada no estudo de Barger, et al. (2019) cuja as informag6es sobre
erros médicos potenciais foram coletadas e usadas para classificacdo por revisores médicos treinados centralmente, que
desconheciam o braco do estudo, objetivando avaliar a relacdo do brago do estudo com a duragéo do sono do médico residente,

horas de trabalho e desempenho neurocomportamental.
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Figura 1. Fluxograma de identificacéo, triagem, elegibilidade e inclusdo de estudos na revisao sistematica.
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3 Total de estudos identificados
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Fonte: Adaptado pelos autores do Preferred Reporting Items for Systematic Reviews and Meta-Analyses (PRISMA 2009).

Basner et al. (2017) relata que a fadiga causada pela perda de sono é um risco para a seguranca do médico e do paciente,
mas 0s dados objetivos sobre o sono e o estado de alerta do médico em diferentes horarios de servigo sdo escassos. Deste modo,
realizou um estudo que quantificou objetivamente as diferengas na duracéo do sono e alerta entre médicos internos que trabalham
em turnos noturnos prolongados e residentes que ndo trabalham ou raramente trabalham em turnos noturnos prolongados.

Basner et al. (2019) selecionaram aleatoriamente 63 programas de residéncia em medicina interna nos Estados Unidos
para seguir as politicas padrao de horario de trabalho de 2011 ou politicas flexiveis que mantinham uma semana de trabalho de
80 horas sem limites na duracdo do turno ou folga obrigatéria entre os turnos. A duracdo do sono e a sonoléncia matinal e o
estado de alerta foram comparados entre os dois grupos por meio de um desenho de ndo inferioridade, com medidas de desfecho
incluindo a duracdo do sono medida com actigrafia, a Escala de Sonoléncia de Karolinska (com pontuagdes variando de 1
[extremamente alerta] a 9 [extremamente sonolento, lutando contra o sono]), e um breve teste computadorizado de vigilancia
psicomotora (PVT-B), com longos tempos de resposta (lapsos) indicando reducédo do estado de alerta.

Griepentrog et al. (2018) relatam que o trabalho em turnos pode perturbar a homeostase circadiana e resultar em fadiga,

sonoléncia excessiva e reducdo da qualidade de vida. Foi demonstrado que a terapia da luz confere efeitos positivos em
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trabalhadores noturnos. Procuramos determinar se a exposi¢do prolongada a luz forte durante o turno da noite reduz a sonoléncia
e melhora o desempenho psicomotor entre enfermeiras de UTI. Um total de 43 pares combinados completaram ambas as
exposi¢des de iluminacao e foram analisados. Quando expostos a iluminagéo de alta iluminancia, os individuos experimentaram
escores de sonoléncia reduzidos na Escala de Sonoléncia de Stanford do que quando expostos a iluminacéo hospitalar padrao,
no entanto, eles cometeram mais erros psicomotores durante a pesquisa.

De acordo com Mizobe et al. (2019) estudos tém mostrado que a privacdo de sono pode reduzir a empatia entre
estudantes de medicina. No entanto, pouco se sabe sobre a empatia ap6s uma noite de plantdo do tipo on call ou plantdo noturno
entre os médicos residentes. Assim, esse estudo objetivou verificar se o plantdo do tipo on call ou o plantdo noturno reduz a
empatia dos médicos. Os pesquisadores utilizaram-se de uma pesquisa cruzada multicéntrica randomizada usando a Escala de
Empatia Médica de Jefferson (JSE), submetendo um total de 260 médicos que trabalharam em hospitais académicos e hospitais
comunitarios no Japdo em 2016, randomizando-os em dois grupos e aplicando a escala antes e ap6s os periodos noturnos de
planto.

Nishida et al. (2017) objetivou determinar a possibilidade de deterioracdo da funcéo cerebral de residentes fatigados e
privados de sono usando técnicas de neuroimagem, ao realizar procedimento de coleta de sangue de vasos artificiais instalados
no brago de um cooperador normal, para a avaliagdo das possiveis variagdes durante o periodo dos plant6es. O sangue foi coletado
em um horério semelhante do dia, antes e depois do servigo noturno. Para avaliar as condi¢des de sono durante o plantdo noturno,
0s participantes utilizaram aparelhos de actigrafia durante todo o plantdo noturno. Mudancas na hemodinamica cerebral, durante
o curso da coleta de sangue, foram medidas usando um sistema de topografia Optica vestivel.

Tribis-Arrospe et al. (2020) basearam seu estudo na exploracéo da qualidade do sono e da adaptacéo ao turno do pessoal
da ambulancia de urgéncia e sua relacdo com fatores sociodemograficos, circadianos e laborais. Estudo transversal com 180
técnicos e enfermeiros (18-60 anos) da Rede de Transporte Urgente de Salde do Pais Basco realizado por meio de inquéritos. O
indice de Qualidade do Sono de Pittsburgh (PSQI) foi usado para avaliar a qualidade do sono, a Escala de Adaptacdo de Turno
de Trabalho (ATT), o Questionario de Tipo Circadiano (CTQ) de habitos de sono e a Escala Composto de Maturidade (CSM)
para avaliar o crondtipo.

Aydm Giiglii et al. (2019) chamam ateng@o para o aumento do risco de desenvolvimento de doencas crénicas, acidentes
de trabalho, sintomas neurocomportamentais e diminui¢do da qualidade de vida devido a privagdo de sono. Diante disso, 0 estudo
investigou o risco de apneia obstrutiva do sono em profissionais de salide e os fatores associados a esse risco, aplicando o
questionario de Berlim. Trabalhadores de salide que concordaram em participar do estudo de diferentes centros foram incluidos
no estudo, aplicando-se o questiondrio sobre as caracteristicas demograficas dos participantes, histérico de tabagismo,
comorbidades, plantdo, nimero de crises convulsivas e duracdo do sono.

Leu et al. (2019) avaliou os efeitos da privacdo de sono em laparoscopia simulada por computador em 20 cirurgides
iniciantes apds 24 horas de privagdo de sono e apds repouso usando um treinador de realidade virtual. Os participantes foram
designados aleatoriamente para realizar testes de simulador bem descansados ou privados de sono primeiro.

Liu et al. (2019) examinaram a prevaléncia de problemas de sono entre funcionarios de hospitais terciarios na China e
identificaram os fatores associados. O estudo incluiu uma amostra representativa de 4.007 trabalhadores de salde, incluindo
médicos, técnicos médicos e funcionarios de escritério, que foram selecionados usando um método de amostragem por
conglomerados em varios estagios. No final das contas, 3.810 participantes completaram questionarios validos, gerando uma
taxa de resposta de 95%. Os participantes responderam a um questionario estruturado que coletou dados demograficos,
problemas de sono, emprego, dor crénica e comportamentos relacionados & saide. Um modelo de regresséo logistica de dois
niveis foi construido para examinar os determinantes dos problemas de sono.

Abbott et al. (2019) avaliaram a relacdo entre medidas objetivas de tempo de sono-vigilia e estabilidade com risco de
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doenga cardiometabdlica. Enquanto isso, Barger et al. (2017) destacaram o insuficiente conhecimento cientifico acerca da
duracdo curta de sono, apnéia obstrutiva do sono, e o trabalho noturno em relacdo a associagdo com o risco de eventos
cardiovasculares recorrentes em pacientes ap6s uma sindrome coronaria aguda.

Para Francis et al. (2019) a medicina de emergéncia, por sua natureza, requer trabalho por turnos que segue um padréo
erratico e imprevisivel. Diante deste desafio, foi elaborada a hipétese no estudo que muitos médicos de emergéncia tomaram
medidas para minimizar a propria privacdo do sono através do uso de soniferos farmacol6gicos. A extensdo e natureza dos
beneficios do uso de soniferos farmacoldgicos ndo é bem estudado. Por isso, 0s autores buscaram descrever o uso desses farmacos
para a manutenc¢do do sono entre médicos de emergéncia em um ambiente de cuidados terciarios canadense.

Em relacdo a qualidade do cuidado Arzalier-Daret et al. (2018) apontaram que a privacao de sono tem sido associada a
um aumento na incidéncia de erros médicos e pode colocar em risco a seguranca dos pacientes durante o gerenciamento de crises
médicas. Testaram essa hipdtese a partir da avaliacdo do efeito da privacdo de sono ho manejo de crises simuladas de anestesia
por residentes de anestesiologia. Além disso, de forma semelhante, Gdmez-Garcia et al. (2016) almejaram determinar a relacéo
entre as caracteristicas dos ambientes de trabalho dos enfermeiros em hospitais do Sistema Unico de Satide (SNHS) espanhol
com a qualidade dos cuidados relatados pelos enfermeiros e como os cuidados eram prestados através de diferentes esquemas de
turnos, além de examinar a relacéo entre satisfacdo no trabalho, burnout, qualidade do sono e sonoléncia diurna de enfermeiras
e trabalho por turnos.

Patterson et al. (2017) dizem que a maioria dos médicos dos Servicos de Emergéncia Médica (EMS) que trabalham em
turnos de longa duragdo e mais de 50% relatam sono inadequado, ma qualidade do sono e/ou recuperagdo insuficiente entre os
turnos. O estudo piloto SleepTrackTXT (ClinicalTrials.gov, NCT02063737) mostrou que o uso do telefone celular mensagens
de texto poderia impactar na fadiga e na sonoléncia EMS durante turnos de longa duragdo. Com isso, esta nova versdo do ensaio
objetivou que o SleepTrackTXT2 alavancasse as li¢coes aprendidas com o primeiro estudo SleepTrackTXT, além de testar uma
intervencédo aprimorada direcionada aos médicos de SEM da aeromedicina.

Guerra et al. (2016) avaliou o sono, a qualidade de vida e 0 humor de profissionais de enfermagem de unidades de
terapia intensiva pediatrica, os quais foram agrupados nos turnos matutino, vespertino e noturno por meio de instrumentos como:
Morningness-Eveningness Questionnaire; indice de Qualidade do Sono de Pittsburgh; Escala de Sonoléncia de Epworth;
Questionario genérico de avaliacdo de qualidade de vida (SF-36); Inventéario de Depressao de Beck; Inventario de ansiedade de
Beck; Estado-Trait Anxiety Inventory.

Haile et al. (2019) avaliou a prevaléncia e os fatores associados do distdrbio do sono durante o trabalho em turnos entre
enfermeiras que trabalham em hospitais do governo federal da Etiépia em Addis Abeba. Para isso adotou um estudo transversal
usando questionarios estruturados como a Classificacdo Internacional de Distdrbios do Sono - Terceira Edi¢do, a Escala de

Ins6nia de Bargen e/ou Escala de Sonoléncia de Epworth para medir o desfecho distarbio do sono no trabalho por turnos.
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Figura 2. Temas mais representativos em cada classe.

Autor/ Ano Titulo Blb_lloteca Objetivo Método leels d_e
Virtual Evidéncia
Effects on resident work
hours, sleep duration, and Ensaio clinico
Barger, etal. | work experience in a BVS Comparar as horas de trabalho do multicéntrico Nivel 2
(2019) randomized order safety médico residente e o0 sono. cruzado
trial evaluating resident- randomizado.
physician schedules.
. . Avaliar a eficacia da eliminagdo de
DS anq recruitment of turnos tradicionais de 24 horas ou mais Estudo
Blackwell, et | the randomized order safety o A .
- . - BVS para 0 segundo ano ou mais médicos multicéntrico Nivel 3
al. (2019) trial evaluating resident- id diatria i ; x
hysician schedules residentes em pediatria intensiva ndo cego.
P ) unidades de atendimento.
Este estudo quantificou objetivamente
Sleep and Alertness in as diferencas na duracdo do sono e
Basner. et al Medical Interns and alerta entre médicos internos que | Ensaios clinicos
(201'7) " | Residents: An BVS trabalham em  turnos  noturnos controlados Nivel 2
Observational Study on the prolongados e residentes que ndo | randomizados.
Role of Extended Shifts. trabalham ou raramente trabalham em
turnos noturnos prolongados.
Estabelecer se 0 sono e o estado de
Sleep and Alertness in a alerta entre o0s estagiarios em
Basner, et al. P S~ - programas flexiveis ndo eram inferiores | Ensaio clinico .
Duty-Hour Flexibility Trial BVS L . Nivel 2
(2019) - L aos dos estagiarios em programas randomizado.
in Internal Medicine. "
padrdo, de acordo com as margens de
ndo inferioridade pré-especificadas.
Determinar se a exposicéo prolongada Ensaio clinico
Griepentro Bright environmental light a luz forte durante o turno da noite cruzado
P 9 improves the sleepiness of BVS reduz a sonoléncia e melhora o - Nivel 3
et al. (2018) . - . randomizado e
nightshift ICU nurses. desempenho psicomotor entre s
. uniceéntrico.
enfermeiras de UTI.
A night on call or an
. overnight shift does not Verificar se o plantdo noturno ou o | Pesquisa cruzada
Mizobe, et
al (201'9) reduce residents’ empathy: a BVS plantdo noturno reduz a empatia dos multicéntrica Nivel 2
‘ randomized crossover médicos. randomizada.
multicenter survey.
Night duty and decreased Determinar a  possibilidade  de Pesquisa cruzada
Nishida, et | brain activity of medical deterioragdo da funcdo cerebral de guisa e .
. ] . BVS . . . unicéntrica Nivel 2
al. (2017) residents: a wearable optical residentes fatigados e privados de sono .
P . randomizada.
topography study. usando técnicas de neuroimagem.
Caracterizar a continuidade e a duragcéo
Exploratory Study of Heart o oo € [nedlr ° equmbr!o Pl
vy = autondmico cardiaco noturno por meio quantitativa,
Neufeld, et | Rate Variability and Sleep L A . . .
) BVS da variabilidade da frequéncia cardiaca prospectiva, Nivel 3
al. (2017) among Emergency Medical o o
: - em um grupo de técnicos de descritiva e
Services Shift Workers. P - ~ P
emergéncia médica de plantdo e analitica.
desligamento.
Calidad del suefio vy Explorar a qualidade do sono e a
_ . x Estudo
Tribis- adaptacion a los turnos adaptacdo ao turno do pessoal da transversal
Arrospe, et | rotatorios en trabajadores de | SCIELO | ambulancia de urgéncia e sua relagdo Lo Nivel 4
. . - i quantitativo,
al. (2020) ambulancias de emergencias com  fatores  sociodemograficos, -
° . . - descritivo.
del Pais Vasco. circadianos e laborais.
. O objetivo do nosso estudo é avaliar a
Assessment of the risk of A . . -
Aydin obstructive sleep  apnoea prevaléncia de ronco e risco de apneia | Estudo analitico
Gugld, et al. P ap PubMed | obstrutiva do sono entre profissionais transversal e Nivel 3
syndrome among healthcare . : s L
(2019) de saude (PS) por meio do Questionario quantitativo.
workers. .
de Berlim.
Impact of Sleep Deprivation Estudo
on Surgical Laparoscopic Auvaliar a atividade motora dos novatos quantitativo,
Leu, et al. . o . . . L o ,
Performance in Novices: A | PubMed | em cirurgia mediante a privagdo de analitico Nivel 3
(2019) .
Computer-based Crossover sono. descritivo,
Study. randomizado.
Liu, et al. Sleep problems of BVS Examinar a prevaléncia de problemas Estudo Nivel 3
(2019) healthcare  workers  in de sono entre funcionarios de hospitais multicéntrico,
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tertiary hospital and terciarios na China e identificar os transversal,
influencing factors fatores associados. quantitativo e
identified through a descritivo.
multilevel analysis: a cross-
sectional study in China.
gllsern-l—thrzlrls%e?ﬁ?b,::é/i’lg i O objetivo deste estudo foi avaliar a mulltziitéur?t?ico
il slell Study of the His anri)é BVS RERD el mling eiEhEs transversaled’e Nivel 3
(2019) y o P tempo de sono-vigilia e estabilidade
STy A com risco de doenca cardiometabdlica s
Study/Study of Latinos. ¢ ' populacional.
. O estudo levanta a hipotese que
shart _Sleep Lo, prospectivamente haveria uma
OsEive ElEgp cones, associagéo entre curta duracéo do sono Ensaio clinico
BRI, Blal. | ShiiED, &l i RIS ¢ BVS OSA tgrabalho noturno e?’n turnos é randomizado Nivel 2
i) v iRy event,os cardiovasculares em uma duplo-cego
Events in Patients After an x - P go.
grande populacdo de pacientes com
Acute Coronary Syndrome. SCA
Use of Pharmacologic Sleep
Aids and Stimulants Among Descrever o0 wuso de soniferos Pesquisa
Francis, et | Emergency Medicine Staff farmacoldgicos entre médicos de descritiva .
A . . PubMed P . Nivel 3
al. (2019) Physicians in a Canadian emergéncia em um ambiente de transversal e
Tertiary Care Setting: A cuidados terciarios canadenses. quantitativa.
Web-Based Survey.
Effect of_ sleep _deprlvatlon Estudo
. after a night shift duty on . . A .
Arzalier- . . Avaliar o efeito da privacdo de sono no randomizado,
simulated crisis . . - . ; .
Daret, et al. . - PubMed | manejo de crises simuladas de anestesia | comparativo e Nivel 2
management by residents in . - .
(2018) - - por residentes de anestesiologia. cruzado
anaesthesia. A randomised S
unicéntrico.
crossover study.
Determinar a relacdo entre as
Nurses' sleep quality, work caracteristicas dos ambientes de
; q I balho d . hospitai Estudo
Gomez- environment and quality of trabalho dos 9m_‘erm9|ros em ospitais multicéntrico
Garcia. etal. | & in the Spanish National BVS do Sistema Unico de Saude (SNHS) observacional’ Nivel 3
! " | Health System: espanhol com a qualidade dos cuidados - !
(2016) . - descritivo,
observational study among relatados pelos enfermeiros e como os transversal
different shifts cuidados eram prestados através de ’
diferentes esquemas de turnos.
Fatigue mitigation  with Alavancar as licdes aprendidas com o
SleepTrackTXT2 in air primeiro estudo SleepTrackTXT e Ensaio clinico
Patterson, et ; . x . . .
al. (2017) medical emergency care BVS te_star_ uma |ntewfer1_gao aprimorada rand_orpugdo Nivel 2
‘ systems: study protocol for a direcionada aos médicos de EMS da multicéntrico.
randomized controlled trial. aeromedicina.
Sleep, quality of life and Avaliar sono, qualidade de vida e Estudo
Guerra, et mood of nursing PubMed humor em profissionais de enfermagem quantitativo, Nivel 4
al. (2016) professionals of pediatric em Unidades de Terapia Intensiva transversal e
intensive care units Infantil. descritivo.
Shift work sleep disorders . o
: Avaliar a prevaléncia e os fatores
and associated  factors . Y Estudo
. associados ao distdrbio do sono durante
Haile, et al. among nurses at federal X transversal, ,
. . PubMed | o trabalho em turnos entre enfermeiras - Nivel 4
(2019) government hospitals in balh hospitais d guantitativo e
Ethiopia: a cross-sectional que traba am em CENETB RO TYEM descritivo.
study federal da Etidpia em Addis Abeba.
Comparar a taquicardia e o esforgo
Maximal tachycardia and cardiaco entre turnos de 24 horas e
Dutheil, et high cardiac strain during PubMed turnos noturnos de 14 horas em Ensaio clinico Nivel 2
al. (2017) night shifts of emergency médicos de emergéncia e investigar 0s randomizado.
physicians principais fatores que influenciam a
taquicardia e o esforgo cardiaco.
Fonte: Autores.
4. Discussao

O presente estudo apontou que, de maneira geral, a qualidade do sono esta diretamente ligada a sua extensa jornada

de trabalho. Entre os vinte e dois artigos utilizados, todos em suas partes corroboram para a hipdtese de que profissionais em
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melhores condigdes de trabalho, com horarios previamente planejados e escalonados e sem sistema rotativo por turnos no plantéo
noturno, aceitam e respondem com mais aceitagdo (Francis et al., 2019). Ainda assim, é preciso notar que as relagGes de trabalho
as quais o profissional esta ligado, seus espacos e a qualidade deste esta diretamente ligado a sua resposta de qualidade do sono
(Leu et al., 2019).

Assim, as evidéncias apresentadas demonstraram que trabalhadores que exercem suas atividades laborais em sistema
de organizacdo noturno, apresentam frequentemente alteragdes no sono, o que acarretam diversas outras consequéncias
negativas, interferindo ndo s6 na qualidade do sono, mas também na qualidade de vida e da salde dos plantonistas. Associado a
iss0, observa-se manifestacbes como quadros de depressao, irritabilidade, diminuicdo da autoestima e labilidade de humor nos
trabalhadores (Guerra et al., 2016).

Um outro estudo, evidenciou, uma ma qualidade do sono e do ciclo sono-vigilia; com maior prevaléncia do periodo
de despertar e adormecer durante os dias de semana e fins de semana estatisticamente diferentes, sugerindo que esses
profissionais ndo tém o tempo de descanso necessario durante a semana. Verificou-se também a presenca de alteragdes fisicas e
mentais associadas ao trabalho em turno, independentemente do turno trabalhado, e uma pior qualidade do sono nos profissionais
do turno noturno (Guerra et al., 2016).

Dessa forma, trabalhadores da salde em regime de plantdo, apresentam alto risco para apneia do sono. Idade, sexo,
altura, peso, IMC e hipertensdo estéo associados a esse maior risco. Nos estudos abordados, mais da metade destes trabalhadores
noturnos apresentam o fator obesidade prevalente, relacionado a Sindrome da apneia obstrutiva do sono, o que aumenta
consideravelmente os riscos para outros eventos, principalmente cardiovasculares (Aydin Giiglii et al., 2019).

Em contrapartida, foi encontrada uma relacéo direta entre idade, sexo e risco de apneia do sono, o que indicou que
esse risco aumenta com o envelhecimento. Assim, o sono desordenado é um importante problema de saide publica, que reduz a
qualidade de vida ao afetar negativamente a produtividade e o desempenho, com horarios de plantdes estendidos, aumentando o
risco de distarbios do sono (Leu et al., 2019).

Os turnos rotativos sdo frequentemente associados a periodos de sono mais curtos do que o normal e interrompidos
em uma fase circadiana adversa. Turnos rotativos, incluindo turnos noturnos, podem causar alteracbes na secre¢ao de horménios,
visto que o trabalho por turnos tem uma correlagdo significativa com os niveis séricos do hormdnio tireoidiano e prolactina.
Assim, a longa jornada noturna de trabalho e a consequente interferéncia nos ritmos circadianos estdo associados a ocorréncia
de transtorno do trabalho em turnos entre os profissionais em regime de rapida rotagao (Haile et al. 2019).

Pode-se afirmar que o excesso de atividades e altas jornadas de trabalho, podem contribuir diretamente no surgimento
de situacBes e/ou probleméticas que afetem a vida social, psicoldgica e fisiologica dos trabalhadores da sadde em regime de
plantdo noturno, afetando negativamente ndo sé os profissionais, mas também o ambiente de trabalho, a equipe e os préprios
pacientes, partindo-se do principio que um profissional emocionalmente desgastado pode néo realizar satisfatoriamente um bom
atendimento (Neufeld et al., 2017).

Portanto, a partir dos resultados evidenciados no trabalho de pesquisa cientifica, é pertinente destacar a importancia
de novas medidas de enfrentamento para minimizar os problemas no ambiente de trabalho e melhorar a vida dos trabalhadores
e a qualidade da assisténcia prestadas a estes, de modo que haja mais pesquisas e implementacdo de programas que possam

diminuir os fatores estressores e melhor adequar as escalas de trabalho.

5. Considerac0es Finais
Os profissionais que mais sofrem conflitos diarios em suas jornadas de trabalho sdo os que os realizam elas em regime
de plantdo hospitalar noturno, demonstrando que em geral hd uma baixa qualidade de sono dos profissionais que influenciam

nas escolhas profissionais e mesmo pessoais desses individuos. Desse modo, protocolos de cuidado e vigilancia em salde para
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estes profissionais sdo de extrema importancia, objetivando sanar ou reduzir problemas como apneia do sono, conflitos
familiares, ansiedade, depresséo, problemas cardiovasculares e erros médicos. Assim, também é possivel afirmar que mesmo
com o trabalho hospitalar em regime de plantdo noturno, alguns profissionais podem se beneficiar utilizando escalas de trabalho

mais adequadas e divididas em equipes maiores, dispondo de horarios bem compartilhados durante o regime de plantdo noturno.
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