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“Talvez seja este o0 segredo. Ndo é o que
fazemos, mas o motivo por que fazemos.”

- Tyrion Lannister (Game of Thrones)

RESUMO

O ritmo circadiano é controlado por variacdes ambientais que desencadeiam
estimulos internos para regulacéo da fisiologia corporal dentro de um periodo de
24 horas. A melatonina, horménio que regula esses ciclos desenvolve varios
papeis no organismo, é particularmente envolvida nesse contexto e sua alteracao
esta envolvida com varias condi¢cdes, como a resisténcia a insulina. Entende-se
gue disturbios no ciclo sono/vigia podem ocasionar diferentes problemas, como
as sindromes metabolicas. Elas apresentam altas taxas mundiais de morbidade e
mortalidade, ocasionando um grande problema de saude publica. Diante disso, 0
objetivo do presente trabalho foi investigar se o surgimento de doencas
metabolicas como diabetes e dislipidemias em trabalhadores esta associado com
o trabalho rotativo ou noturno. Foram realizadas pesquisas nos bancos de dados,
WEB OF SCIECE, LILACS, PUBMED E SCOPUS em um recorte temporal de 5
anos, onde foi obtido um numero amostral de 373, onde 18 artigos se
enquadraram nos critérios de inclusdo da pesquisa, sendoutilizados para a
realizacao deste trabalho. Dos 18 artigos selecionados, somente dois falaram da
relacdo do trabalho noturno com a dislipidemia, evidenciando que houve um
aumento nos niveis de triglicerideos e uma baixa nos niveis de HDL sanguineos,
aumentando os riscos de doencas cardiacas. 7 dos dezoito artigos foram
realizados com enfermeiras que desenvolviam o trabalha rotativo, sendo
evidenciado o surgimento de diabetes tipo 2. Também foi realizado um estudo
com mulheres negras, onde se verificou que ndo ocorreu mudanca significativa
em relacdo ao trabalho noturno e sindromes metabdlicas, comparadas com
mulheres brancas. Segundos estudos avaliados, conclui-se que os trabalhos
noturnos e rotativos realizados por um longo periodo de tempo desencadeia
alteracdes no ciclo circadiano, podendo ocasionar desta forma sindromes
metabdlicas.

Palavras— chave: Ciclo circadiano; Sindromes metabdlicas; Trabalho noturno;
Trabalho rotativo.



ABSTRACT

Circadian rhythm is controlled by environmental parameters that trigger internal
stimuli for the application of body physiology within a 24-hour period. Melatonin, the
hormone that regulates these cycles plays many roles in the body, is particularly
involved in this context, and its alteration is involved in various conditions, such as
insulin resistance. Understand that sleep / surveillance cycle disorders can cause
different problems, such as metabolic syndromes. They have high rates of morbidity
and mortality worldwide, causing a major public health problem. Therefore, the
objective of the present study was to investigate the emergence of metabolic
diseases such as diabetes and dyslipidemia in workers who are associated with
rotational or night work. WEB OF SCIECE, LILACS, PUBMED AND SCOPUS
databases were searched over a 5-year time interval, where a sample number of 373
was used, where 18 articles were described in the search selection criteria,
submitted for completion. this work. Of the 18 articles selected, only two failed the
nighttime working relationship with dyslipidemia, showing that there was an increase
in triglyceride levels and a drop in HDL blood levels, effects on the risks of heart
disease. Seven of the eighteen articles were performed with nurses who develop or
perform turnover, being evidenced or operating with type 2 diabetes. It was also
performed in a study with black women, where it was found that there was no
significant change in the relationship between night work and metabolic syndromes,
compared with white women. Second reduction studies, concluded that night and
rotational work are performed over a long period of time, trigger changes in the
circadian cycle and may cause these metabolic forms.

Keywords: Circadian cycle; Metabolic syndromes; Night work; Rotary work.
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1 INTRODUCAO

O sistema circadiano € responsavel por regular as vinte e quatro horas do dia
e uma ampla gama de processos biolégicos, incluindo o ciclo sono-vigilia,
temperatura corporal, funcdo do sistema endécrino e do trato gastrointestinal,
metabolismo, ciclo celular e secrecdo hormonal, composto por reldgios circadianos,
localizado no hipotdlamo e nos tecidos periféricos, desempenhando o papel de
regulador do ritmo circadiano (FROY, 2009). Também é controlado por varios fatores
extrinsecos, principalmente o estimulo a luz. A presenca ou ndo deste estimulo
regula fatores intrinsecos, como os horménios cortisol, leptina, prolactina, horménio
tireoestimulantee, sobretudo, a melatonina, principal responsavel por regular todo o
ciclo (KIVIMAKI et al. 2011; GUO et al. 2015).

A melatonina é produzida pela glandula pineal com producéo ritmica
circadiana sincronizada ao ciclo de iluminacdo ambiental, fazendo que essa
secrecdo hormonal ocorra ou ndo. Sendo liberado no periodo noturno e ocorrendo
sua diminuicdo no periodo diurno. O cortisol que também € um horménio presente
nesse ciclo circadiano, passa a ser liberado, quando os niveis de melatonina estao
mais baixos. Qualquer desregulacéo nesse ciclo pode vir acarretar varios problemas
para saude, inclusive o surgimento de sindromes metabdlicas, como a diabetes
mellitus tipo 2 e a dislipidemia (ECKEL-MAHAN et al. 2013; MINGUINI et al, 2019).

Trabalhadores noturnos séo classificados por pessoas que exercem atividade
de trabalho no periodo de 22h00min horas de um dia as 05h00min horas do dia
seguinte, ja os trabalhadores por turnos possuem horarios flexiveis podendo ser de
maneira fixa ou em rodizio ou em qualquer periodo do dia, sendo esta atividade de
trabalho desenvolvida de forma continua (SACK et al. 2007). Esses padrdes de
trabalho atipico podem vir a desencadear uma mudanca no sistema circadiano
(HASTINGS et al. 2008;), tendo em vista que ja € observado que individuos que
dormem fora do horario habitual estdo estritamente ligados a diminuicdo da
sensibilidade a insulina, que é fator determinante para a obtencdo da diabetes
(BASS et al; PAPAZYAN et al., 2016; SHAN et al., 2018; LEDDA et al., 2019).

Diabetes mellitus tipo 2 (DM2) é uma doenca crbnica, possuindo uma
prevaléncia global estimada em 8,8% no ano de 2017 com predisposicdo a ser

aumentada para 9,9% ate 2045, descrita como uma doenca complexa e multifatorial



gue leva sindrome metabdlica (SM), afeta o metabolismo de carboidratos, gorduras
e proteinas (BUCHVOLD et al., 2015); levando a obtencdo de hiperglicemia e
dislipidemias, considerada uma doenca que estd em evolucdo, passando de um
distarbio metabdlico para uma condicao inflamatéria, pela possibilidade de se tornar
uma inflamacao crénica por ativar o sistema imunoldgico. Esse distirbio progressivo
esta cada vez mais comum, podendo causar falha na funcéo dos 6rgdos vitais como
rins, nervos, coragdo (KALRA et al; OGUNTIBEJU et al., 2019).

Considerando que essa sindrome metabdlica afeta uma grande gama de
individuos, sendo uma das principais causas de morte no mundo, se desenvolvendo
independente de qualquer caracteristica social ou racial, e 0o numero de
trabalhadores noturnos e rotativos esta cada vez mais se elevando no mercado de
trabalho. O presente estudo é de grande valia se considerarmos que os estudos que
envolvem esse tema ainda sdo bastante escassos na literatura. Diante desta
problematica este trabalho objetivou verificar se o0 surgimento de doencas
metabolicas como diabetes e dislipidemias estdo associadas com o trabalho rotativo

Ou noturno.

2 METODOLOGIA

Foi realizada uma busca na base dedados ProspectiveRegisterofSystematic
Review (PROSPERO) com o objetivo de verificar se esta registrado o andamento de
uma revisdo com a associacdo de descritores comuns ao nosso estudo:
circadianrhythm, shift work, nightwork, diabetes type II, dyslipidemia. N&o foi
encontrado nenhum registro com objetivo igual ao presente trabalho até a data 05 de
julho de 2019. As bases de dados escolhidas para o presente trabalho foram:
PubMed/Medline (Medical LiteratureAnalysisandRetrievel System Online), Web of
Science, Scopus (pertencente a editora Elsevier) e LILACS (Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude). Para a construcdo do desenho da
revisao sistematica, foi utilizado o protocolo PRISMA (PreferredReportingltems for
SystematicReviewsand Meta-Analysis), seguindo o checklist do PRISMA-P
(http://prisma-statement.org/documents/PRISMA-P-checklist.pdf).

No PubMed, para o trabalho noturno ou por turnos, foi utilizado o MeSHterm
“Shift Work Schedule” e, para aumentar a abrangéncia da pesquisa, foram incluidos

os entryterms  “shift work”, “shift workers” e “nightwork”. Para os distirbios



metabdlicos, foram utilizados os MeSHterms “Diabetes Mellitus Type 27 e
"Dyslipidemias”. Foi utilizado o filtro de data de 01 de janeiro de 2014 a 01 de julho
de 2019. E para encontrar apenas estudos com humanos, foi utilizado o filtro
‘Humans”. Nesse banco de dados, com o uso dos descritores e os filtros

supracitados, foram encontrados 113 artigos.

Foi realizada uma busca no Web of Science Core Collection utilizando o
seguinte descritor [TS=((Shift Work Schedule OR shift work* OR nightwork*) AND
(Diabetes Mellitus OR Dyslipidemi*))] com o intervalo de tempo “dltimos 5 anos”, na
busca avancada, selecionando apenas artigos. Nesse banco de dados foram
encontrados 143 artigos. Ja na base de dados Scopus, foi realizada uma pesquisa
com os seguintes descritores [((“Diabetes Mellitus” OR Dyslipidemias) AND (“Shift
Work Schedule” OR “shift work” OR “shift workers” OR “nightwork”)], com limite de
ano de 2014 & 2019, tipo de documentos (artigos) e tipo de acesso. No qual foram
encontrados 115 artigos. Para o LILACS foram utilizados descritores de saude
(DeCs): Shift Work, Diabetes Mellitus, Dyslipidemias onde foram encontrados 2

resultados, que se incluiam no critério de filtro de tempo 2014 a 2019.

Assim, foi obtido um total de 373 artigos, onde os titulos, os bancos de dados,
0S anos e os resumos foram organizados em planilhas no Excel. Os artigos foram
primeiramente excluidos por duplicatas e segundamente foram analisados quanto a
leitura do titulo e resumo, onde foram aplicados os critério de exclusdo, como consta

no esquema a seguir.
Os critérios de exclusao considerados foram:

1. Natureza do artigo. Apenas artigos completos e de natureza
experimental/observacional com humanos (triagens clinicas, caso-controle,
estudos de coorte prospectivos e retrospectivos) foram incluidos. N&o foram
incluidas revisdes, revisdes sistematicas, meta andlises, estudos de caso, short
communications, teorias e outros  artigos  de natureza  nao

experimental/observacional com seres humanos.

2. O artigo néo trata da populacéo de interesse: trabalhadores por turno

e/ou noturnos.

3. O artigo nao trata da condigcéo de interesse: dislipidemia e diabetes



4. O artigo nédo faz associacdo entre a populacdo de interesse e a
condicéo.
5. Outros

Depois da analise dos critérios de exclusdo, restaram nessa pesquisa apenas
82 artigos que se encaixaram precisamente nos critérios de inclusdo. Apos a leitura
completa dos 83 artigos restantes, ficou apenas 18 artigos elegiveis para o

desenvolvimento da pesquisa, o esquema da FIGURA 1 representa metodologia.

Figura 1: Representacdo esquematica da metodologia.

113 Pubmed

143 Web of Science
115 Scopus

2 LILACS

373 selecionados usando 291 excluidos:
titulos e resumo * Duplicata

* Titulo

* Resumo

64 excluidos:

82 texto completo rastreado —> * Natureza do artigo;
* Outra populacio;
l » Outra condicio;

* Nio faz associacio entre a
populacio de interesse e a
condicao

18 incluidos na revisao

3 RESULTADOS

Os artigos com relagdo entre a associagao do trabalho noturno e rotativo a
DM2 e dislipidemias presente nesse estudo estdo descritos na tabela 1, com os

achados dos numeros populacionais, o tipo de pesquisa, a atuacdo dos



trabalhadores, objetivo e os principais resultados.
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TABELA 1: Resultados dos 18 artigos selecionados para o presente estudo.

Autores e ano Namero Tipo de Condicéo Populagéo Objetivo Principais
amostral pesquisa de resultados
interesse
(BANNAI et al., 3195 Estudo de Diabetes Homens Investigar a 138 trabalhadores
2016) Coorte tipo 2 japoneses com associacao entre sem turno e 46
idade maior de longas jornadas trabalhadores
35 anos de trabalho, por com turno
turno e sem desenvolveram
turno e diabetes. diabetes.
(ALEFISHAT et al., 140 Estudo Dislipidemi Funcionarios da Investigar a Aumento dos
2016) Transversal as Jordania associacdo entre | niveis de TG (P =
turno de trabalho 0,012) e niveis
e TG /HDL. reduzidos de
HDL-C (P =
0,016).
(BYSIAK et al., 194 Estudo de Diabetes Pacientes Responder a Os trabalhadores
2015) Coorte tipo 2 diabeticos tipo 2 pergunta: Se o em turnos eram
tratados com turno de trabalho mais jovens, do
sucesso afeta o controle que ndo estavam
metabodlico de em turno,
um paciente com | glicemia em jejum
diabetes tipo 2. significativamente
maior nos
trabalhadores por
turno.
(GUO et al., 2015) 26.382 Estudo de Diabetes Trabalhadores da Efeitos Observado
Coorte tipo2e coorte Dongfeng- potenciais do glicose elevada.
sindromes Tongji trabalho por Nao observada
metabolica turnos na associacao entre
s sindrome turno de
metabdlica (SM). | trabalho/colestero
| HDL Baixo/ TG
alto.
(HANSEN et al., 28.731 Estudo de Diabetes Enfermeiras Associacéo entre Aumento
2016) Coorte tipo 2 Dinamarquesas o turno de significativo do
trabalho e risco de diabetes
incidéncia de em enfermeiros
diabetes em no turnos da noite
enfermeiras de trabalho.
dinamarguesas.
(MORRIS et al., 9 Estudo de Diabetes Trabalhadores Desalhinhament | N&o houve efeitos
2016) Coorte tip6 2 por turnos o circadiano do
cronicos afeta desalinhamento
saudaveis. separadamente circadiano na
a tolerancia a glicemia de jejum
glicose em ou insulina ou na
trabalhadores glicose de 24
por turnos. horas.
(RAMIN et al., 54.724 Estudo de Diabetes Enfermeiras, com Examinamos a Trabalho no turno
2015) Coorte tipo 2 idades entre 25 e | associagéo entre da noite pode

42 anos

a histéria do
trabalho no turno
da noite e a
idade em que o
trabalho no turno
da noite foi
realizado.

contribuir para um
perfil de risco
adverso para

doencas cronicas.




11

(LAURENTI, 2017) 12 Cruzado Diabetes Trabalhadores Determinar o Os niveis
Rondomizad tipo 2 em turnos efeito da rotagao glicémicos poés-
0 rotacionais turno de trabalho prandiais foram
saudaveis sobre o maiores durante o
metabolismo da turno da noite.
glicose em
humanos.
(KANG et al., 114 Estudo Dislipidemi | trabalhadores de Investigar se o Trabalho por
2016) Transversal a fébricas com trabalho por turnos era
idades entre 38 e turnos esta associado a um
60 anos relacionado ao aumento de 2,89
risco elevado de vezes nas
doenca chances de
coronariana desenvolvimento
doenca arterial de placa
coronariana coronariana em
(DAC). comparagdo com
o trabalho diario
(SHAKERA et al., 99 Estudo Diabetes Funcionarios de Investigar o O diabetes
2017) Transversal tipo 2 uma fabrica impacto do mellitus tipo Il foi
localizada no, trabalho por mais prevalente
Egito turnos nos em trabalhadores
problemas do noturnos (25%)
sono,equilibrio em comparagao
hormonal e com atarde e
caracteristicas trabalhadores da
da sindrome manha (5,3 e
metabolica 8,3%,
respectivamente),
diferengas foram
estatisticamente
significantes
(P00,05).
(VETTER et al., 116.434 Estudo de Diabetes Enfermeiros com Examinar se Entre os
2015) Coorte tipo 2 idades entre 25 e uma cronotipos
42 anos, incompatibilidade | iniciais, o risco de
entre o horério diabetes tipo 2 foi
de sono modestamente
preferido(cronoti reduzido quando
pos) e o horério se trabalha em
de trabalho esta horérios diurnos,
associada ao e permanece
risco de diabetes similar reduzido
tipo 2. em mulheres que
trabalham <10
anos de turnos
noturnos rotativos
(JORGENSEN et 28.731 Estudo de Diabetes Enfermeiras Examinar se o Associacéo
al., 2017) Coorte tipo 2 dinamarquesas trabalho por significativa do
(idade 244 anos) turnos esta trabalho no turno
associado ao da noite com
aumento da doencas
mortalidade por cardiovasculares
todas as causas e diabetes
e por causas
especificas.
(MANODPITIPON 249 Estudo Diabetes Adultos com Determinar se os O trabalho no
G et al;.2017) Transversal tipo 2 diabetes tipo 2 trabalhadores turno da noite
em noturnos com esta associado ao
acompanhament diabetes tipo 2 pior controle
0 em seis experimentam glicémico em
hospitais de pior controle pacientes com
Tailandia glicémico do que diabetes tipo 2.
sem plantdo
(LEDDA et al., 272 Estudo Diabetes Trabalhadores da Trabalho por Uma associagao
2019) Transversal tipo 2 area da saude turnos em positiva
associagao significativa e
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correlacionado a

trabalhadores por

insulina turnos (p <0,05).
resisténte
(HOLANDA etal ., 60 Estudo Diabetes Profissionais de Comparar A SM na
2018) Transversal tipo 2 enfermagem aspectos populagao
metabolicos estudada foi de
potencialmente 32%, acima da
associados a taxa da
(SM). populagao em
geral.
(SHAN et al.,2018) 121.701 Estudo de Diabetes Mulheres Avaliar a Em 22 a 24 anos
Coorte tipo 2 enfermeiras associagao de
norte- conjunta de acompanhamento
americanas, com duracéo do , ocorreu a
idades entre 30 e | trabalho noturno incidencia de 10
55 anos rotativo e estilo 915 casos
de vida fatores diabetes tipo 2
com risco de
diabetes tipo 2.
(VIMALANANDA et 28.041 Estudo de Diabetes Mulheres negras Avaliar o Nos 8 anos de
al ., 2015) Coorte tipo 2 trabalho por acompanhamento
turnos em , houve 1.786
relacdo a casos de
incidencia de incidencia de
diabetes tipo 2 diabetes
mulheres entre
afro-americanos
(ITANI et al.,2017) 39.182 Estudo de Sindromes Funcionarios do Investigar os Prevalencia de
Coorte metabolica sexo masculino efeitos de varios hiperglicemia,

S

(idade média de
42,4 + 9,8 anos.

fatores
relacionados ao
estilo de vida.
fatores -
incluindo, turno
de trabalho
sindrome
metabdlica de
inicio recente
(SM).

dislipidemia e sm
foram: ,9% (7,6-
8,2%), 40,7%
(40,2-41,2%) e
16,9% (16,5-
17,3%),
respectivamente

4 DISCUSSAO

Dos 18 artigos selecionados, sete abordaram estudos com profissionais da

enfermagem e evidenciaram que trabalhadores que exercem atividades por turno

associada a um estilo de vida ndo saudavel tém um risco maior de adquirir DM2.

Além disso evidencia que os trabalhadores que ndo obtém um estilo de vida

saudavel apresentaram maiores probabilidade de desenvolver a SM, chegando a

17% dos participantes do estudo. Foi evidenciada também uma porcentagem mais

elevada para trabalhadores jovens, as mulheres que permaneceram por mais tempo

com esSa

relacéo:

trabalhadores noturnos/estiio de vida ndo saudavel,

representaram um aumento do indice de Massa Corporal (IMC) (VETTER et al.,
2015; RAMIN et al.,, 2015; HANSEN et al., 2016; JORGENSEN et al., 2017;
SHARMA et al., 2017; HOLANDA et al., 2018;;; SHAN et al., 2018).
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Uma das explicagbes para influéncia do trabalho por turno na etiologia e
morbidade do diabetes sdo alteracbes epigenéticas, que modificam genes
relacionados a resposta inflamatéria e resposta metabdlica. Isso ocorre porque
existe uma relacao estreita entre as proteinas do reldgio biolégico e as enzimas que
regulam os mecanismos epigenéticos. Assim, alteracfes no ritmo circadiano e nos
padrbées alimentares podem afetar o estado metabdlico e a regulacéo sistémica da
glicose por meio de mecanismos epigenéticos (LONGO et al., 2016; PAPAZYAN et
al., 2016). Dentre os principais pontos da regulacédo circadiana do estado metabdlico
esta a secrecdo e atividade da melatonina. Um hormonio produzido pela glandula
pineal e que regula o ciclo sono-vigilia, podendo controlar o metabolismo corporal
associado a nossa ritmicidade endoégena (LEDDA et al., 2019).

Ledda et al. (2019) em seu estudo consideram o trabalho por turno um fator
relevante na liberagéo, secrecdo e controle da insulina, citando a melatonina como
ponto chave nesse processo, por ela regular a expressao da glicose ou pode
desencadear a fosforizacdo dos receptores de insulina. Rosen et al. (2018)
identificaram receptores nucleares, outros fatores de transcricdo e histona
desacetilases (HDACs) como componentes importantes dos complexos
transcricionais envolvidos na regulacédo circadiana do metabolismo hepatico e nos
niveis de glicemia em jejum. Assim, em resposta ao ritmo circadiano pode ocorrer
uma regulacdo altamente dindmica do estado e da arquitetura da cromatina dos
hepatocitos, durante até mesmo transicdes de jejum/alimentacao. Isso ocorre porque
existem mecanismos moleculares que controlam essa ritmicidade, tanto em nivel
central (nucleo supraquiasmatico) quanto em nivel periférico (relégios periféricos),
gue estdo presentes na maioria dos tecidos envolvidos na regulacdo da homeostase

metabdlica, incluindo células B, o figado, tecido adiposo e musculo.

Além das questbes moleculares intrinsecas as alteracdes circadianas,
existem alteracfes vinculadas aos habitos que podem propor um aumento do risco
de ter DM2 como: consumo de alimentos hipercaléricos em horario desregulado,
tabagismo, etilismo e estresse fisico e mental. Ledda et al. (2019) evidenciamque
trabalhadores noturnos passam a consumir alimentos com maiores indices
glicémicos e gorduras saturadas, desta forma possuindo um risco elevado de
desenvolver DM2. Buchvold et al. (2015) observaram uma relacdo do trabalho

noturno com um elevado de risco de consumo de alcool entre trabalhadores por
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turnos em comparacdo aos trabalhadores diurnos, além de evidenciar que esse
consumo era realizado como uma forma de auxilio para dormir. Também foi relatado
gue os trabalhadores eram mais propensos a fumar e consumir mais cafeina do que
aqueles que nunca haviam trabalhado no periodo da noite, podendo sugerir que a
cafeina esta sendo usada como estimulante durante a jornada de trabalho.

Além disso, pode ocorrer o favorecimento de outras doencas de bases que
contribuem, em conjunto, para o estabelecimento da SM. Holanda et al. (2018)
destacam que enfermeiras expostos ao trabalho noturno, por mais de 10 anos
tiveram niveis de hipertensdo maiores em relacdo aos que nao estavam expostos, ja
para extrabalhadoras noturnas houve um risco menos elevado de desenvolvimento
da sindrome metabdlica, o que sugere haver um grande indicio de que essa
condicao de trabalho exercida de forma prolongada, influencia essa caracteristica na
saude. Foi observado uma desregulagcdo na dieta dessas trabalhadoras
concordando com os estudos de Guo et al. (2015) onde é relatado que a cada 10
anos de aumento de turno de trabalho, estava relacionado a um aumento de 17% de

probabilidade de desenvolver a SM.

Jargensen et al. (2017) ndo encontram associacdo entre trabalhadores por
turno e o aumento da taxa de mortalidade devido a doenca cardiovascular e DM2,
uma possivel explicacdo seria que estes trabalhadores ndo exercem uma atividade
fixa em um sé periodo, diminuindo desta forma os disturbios circadianos. Entretanto,
foi evidenciado um aumento de 26% na mortalidade em relacdo a sindrome
metabodlica de enfermeiras dinamarquesas que exerciam atividade noturna em

comparacao com as trabalhadoras que exerciam a atividade no periodo diurno.

No estudo anteriormente citado evidenciou também que homens tendem a
terem uma taxa de mortalidade menor em relacdo a mulheres, o que nao entra em
consonancia com os estudos de Bannai et al. (2016). Onde esclareceram que
trabalhadores do sexo masculino possuem um risco mais elevado, por serem mais
propensos a terem comportamentos de saude mais prejudiciais, como dieta mais
gorda, por consumirem mais alimentos a noite sendo esses comportamentos sao
essenciais para aumentar o risco de distirbios metabdlicos, doencas e DM2 neste
mesmo, estudos foram correlacionadas as horas extras dos trabalhadores de uma

usina no Japado com a possibilidade de adquirir DM2, onde foi verificado que os
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trabalhadores que nao exerciam atividade em turnos houve uma redu¢ao em adquirir
a doenca ja em trabalhadores noturnos que exercem horas extras foi observado que
as chances de adquirir DM2 foram maiores. Dos estudos obtidos um foi realizado
com mulheres negras estadunidenses, sendo que Vimalananda et al. (2015)
revelaram que n&do houve diferenca em relacdo a trabalhadoras noturnas de cor

branca, e o surgimento de diabetes.

Somente dois dos estudos possuiam alguma relacdo com a dislipidemia,
Alefishat et al. (2015), e Kang et al. (2016). Onde relataram que niveis mais baixos
de HDL foram encontrados em trabalhadores por turno, niveis mais baixos dessas
lipoproteinas podem levar a risco aumentado de doengas coronarianas. Também foi
encontrada uma relagdo entre os niveis de triglicerideos (TG), onde em
trabalhadores do estudo foram evidenciados niveis mais altos de TG séricos em
comparacao com trabalhadores diurnos. Esses niveis de TG podem ter relacdo com
a alimentagéo dos trabalhadores em turnos, devido ao consumo de mais alimentos
durante a noite e o maior numero de refeicbes consumidas todosos dias em

comparacao com trabalhadores diurnos.

Evidenciaram também que essa alimentacdo desbalanceada pode contribuir
para uma dessincronizacdo da glicose e TG, que por sua vez favorece o acumulo de
gordura abdominal e dislipidemia. Também foi associado a idade elevada dos
trabalhadores por turno com os maiores niveis de triglicerideos, isso pode ocorrer
devido a cronicidade do trabalho e a dieta. Nesses trabalhadores foi identificada que
houve um aumento na resisténcia a insulina, o que pode vir a causar um agravo no
guadro de dislipidemia, visto que essa resisténcia leva ao aumento da montagem e
secrecdo de TG, lipoproteinas ricas em densidade muito baixa (VLDL) e diminuicédo
do HDL.

. Shaker et al. (2018) revelam que a taxa de ocorréncia de obesidade, DM2 e
problemas cardiovasculares foi significativamente maior nos trabalhadores do turno
da noite e relataram que dislipidemias também tendem a ocorrer com maior
frequéncia em trabalhadores noturnos. Demostrou também que o trabalho por turnos
acelerou o processo aterosclerético a medida que o periodo de trabalho em turnos
rotativos aumenta o risco de aterosclerose também cresce, isso pode ser devido ao

estresse no trabalho, jA que esse ja foi associado a um aumento estatisticamente



16

significativo do risco de doencas cardiovasculares. Portanto, ha um alto risco de

desenvolver placa coronariana em comparagao com os trabalhadores diurnos,

Hansen et al. (2016) relatam que o risco de diabetes foi maior para o trabalho
noturno, embora n&o houvesse aumento do risco relacionado ao trabalho em turnos
rotativos. Além disso, os trabalhadores em turnos rotativos possivelmente tém mais
tempo para recuperar-se do turno da noite, o que pode reduzir os efeitos adversos
relacionados ao trabalho noturno. Sharma et al. (2017) revelam que as
concentracbes pos-prandiais de glicose aumentaram em trabalhadores noturnos
disso se deve a diminuicdo da funcédo das células betas durante o periodo noturno.
Morris et al. (2016) encontraram no seu trabalho que por possuirem reldgios
circadianos no pancreas, o seu desalinhamento prejudica a secrecao de insulina e

reduz tolerancia a glicose

Segundo Guo (2015); Bysiak (2015) trabalhadores em turnos eram mais
propensos a dormir menos a noite e tinham pior qualidade de sono e que pode
ocasionar muitos efeitos adversos a saude, como ansiedade, disturbios endocrinos
podem atingir o corpo por causa da privacao do sono. Resultados observados sobre
0 aumento do risco de diabetes em enfermeiros que exercem trabalho rotativo ou no
turno da noite, provavelmente sdo explicados por varios mecanismos. Primeiro, a
exposicdo a luz durante a noite leva a uma diminuicdo na liberacdo pineal de
melatonina, que € um forte antioxidante, e perturbacdo do ritmo circadiano, mas
normalmente essa perturbacdo € observada com pelo menos varios turnos noturnos
em sequéncia. O estresse circadiano persistente, comum em trabalhadores
noturnos, pode causar secrecdo excessiva de cortisol e interleucinas, que
juntamente com o aumento das concentracdes de insulina podem levar a resisténcia

a mesma, bem como ao acumulo de gordura abdominal e disturbios lipidicos.

5 CONCLUSAO

Através da revisdo da literatura, sugere-se que o trabalho rotativo e ou
noturno desencadeia varias reacfes metabodlicas prejudiciais ao bom
desenvolvimento do organismo, desta forma evidencia o surgimento de doencas
metabodlicas como a diabetes tipo 2 e a dislipidemia. Sugerem também que

trabalhadores que exercem atividade noturna por um longo periodo de tempo
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possuem elevadas taxas de desenvolver tais disturbios, bem como doencgas
coronarianas, tabagismo, alcoolismo, problemas hormonais. Foi verificado que
homens possuiam maiores chances de adquirir diabetes mellitus e que a raca nao
teve relevancia para o desenvolvimento da mesma. A maioria dos estudos foi
realizada com enfermeiros, onde 0os mesmos tiveram possibilidades mais elevadas
de desenvolver tais doencas. Pessoas mais jovens estdo mais propensas a
manifestar diabetes, a partir da verificacdo de niveis de triglicerideos elevados e
niveis baixos de HDL, podendo ocasionar problemas cardiovasculares. Entretanto
dos estudos sdo bastante escassos com relacdo a dislipidemias e os trabalhos
noturnos ou rotativos, podendo desta forma ser realizada mais pesquisas para

apuracao de tais associacoes.
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