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ABSTRACT

Objective: To review the publications on night work in nursing in the period 2004 to 2009 in national journals; to
identify the damage caused to the health of night shift workers in nursing; to check the description of the CLT regime
for the nursing workers; to describe factors of attraction for the nurses to the night shift. Method: Systematic review
of research by searching for articles related to this issue in the Virtual Health Library (VHL), with the inclusion of four
articles analyzed in light of the theoretical framework and in accordance with the guiding questions formulated in the
study. Results: Through reading and rereading the articles selected, from the categories that emerged, questions were
raised about basic human needs met in night work, damage caused in the health of night shift workers, and the
knowledge of nursing staff about their rights and duties in the employment laws and the factors that attract nurses to
work night shifts. Conclusion: The rights, duties, and possibilities for illness of nurses that work the night shift, must
be seen from the management of nurses in the sector to the instance of workers' health in the setting of the
institution. Descriptors: Night work, Nursing, Occupational health.

RESUMO

Objetivo: Revisar as publicacdes sobre o trabalho noturno em enfermagem, no periodo de 2004 a 2009, periddicos
nacionais; identificar os prejuizos ocasionados a salde do trabalhador noturno em enfermagem; verificar a descricao
do regime da CLT, para os trabalhadores de Enfermagem; descrever os fatores de atracao para os trabalhadores de
enfermagem para o plantdao noturno. Método: Pesquisa de revisao sistematica, mediante a busca de artigos
relacionados a tematica na Biblioteca Virtual de Salde (BVS), com a inclusdo de 4 artigos analisados a luz do
referencial teodrico e de acordo com as questdes norteadoras construidas no estudo.Resultados: Foram obtidos por
meio da leitura e releitura dos artigos selecionados, a partir das categorias que emergiram das questdes: necessidades
humanas basicas atendidas no trabalho noturno; prejuizos ocasionados na salde do trabalhador noturno; o
conhecimento dos trabalhadores de enfermagem sobre seus direitos e deveres no regime celetista e os fatores que
atraem a enfermagem para trabalho noturno. Conclusdo: Direitos, deveres e as possibilidades de adoecimento dos
trabalhadores de enfermagem que cumprem o horario noturno devem ser vistas desde o gerenciamento do enfermeiro
no setor ate a instancia da salde do trabalhador no cenario da instituicdo. Descritores: Trabalho noturno,
Enfermagem, Saude do trabalhador.

RESUMEN

Objetivo: Revisar las publicaciones sobre el trabajo nocturno en enfermeria, en el periodo de 2004 a 2009, periddicos
nacionales; identificar los danos causados a la salud de los trabajadores del turno de noche, de enfermeria; verificar la
descripcion del régimen de la CLT para los trabajadores de Enfermeria; describir los factores de atraccion para los
enfermeros del turno de noche. Método: Estudio de revision sistematica mediante la blUsqueda de articulos
relacionados con este tema en la Biblioteca Virtual de Salud (BVS), con la inclusion de cuatro articulos analizados a la
luz del referencial tedrico y de acuerdo con las preguntas orientadoras formuladas en el estudio. Resultados: Fueron
obtenidos a través de la lectura y la relectura de los articulos seleccionados, a partir de las categorias que surgieron de
las preguntas: las necesidades humanas basicas atendidas en el trabajo nocturno; los dafios causados a la salud de los
trabajadores del turno de noche; el conocimiento del personal de enfermeria sobre sus derechos y deberes en el
régimen CLT y los factores que atraen a los enfermeros para trabajar en turnos nocturnos. Conclusién: Derechos,
deberes y las posibilidades de enfermedad de los trabajadores de enfermeria que cumplen horario nocturno deben ser
vistos desde la gestion del enfermero en el sector hasta la instancia de la salud del trabajador en el marco de la
institucion. Descriptores: Trabajo nocturno, Enfermeria, Salud del trabajador.
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[ INTRODUCAO ]

A Enfermagem € uma profissao com
atuacao ampla, no que tange ao desenvolvimento
de seu trabalho. Possui um vasto campo na
assisténcia como um todo, assim como no
gerenciamento dos servicos e na educacao para
saude.

Além dessa peculiaridade, o trabalhador de
enfermagem pode estar escolhendo o horario da
jornada trabalhista, de acordo com as
disponibilidades apresentadas no mercado.

Tendo por ponto de partida que para haver
uma escolha € necessario dois ou mais critérios, a
escolha pela area de atuacao tem como uma das
vertentes, também a escolha do horario de
trabalho, que pode ser diurno, vespertino ou
noturno.

Essas possibilidades de horario seguem um
processo  adaptativo do  trabalhador de
enfermagem que nem sempre, € isento de fatores
estressantes que causam alteracées no processo
salde-doenca. Pode-se conceituar um estressor,
como “uma situacdo ou experiéncia que gera
sentimentos de tensao, ansiedade, medo ou
ameaca que pode ser de origem interna ou
externa'. O estresse nao deve ser entendido como
uma condicdo estatica, pois € um fendmeno
bastante complexo e dindmico?.

Considerando-se que o sono € uma
necessidade humana basica dos seres humanos e
que a sua privacao pode constituir-se em um fator
estressante, buscou-se apresentar o estudo
bibliografico, no contexto da opcao dos
trabalhadores de enfermagem, pelo trabalho
noturno.

O trabalho noturno tem conseqiiéncias no
bem-estar, repercutindo na fadiga, e
particularmente no sono®. A restricio substancial

de sono provoca efeitos negativos, tais como:
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reducdo do desempenho motor e cognitivo,
alteracoes de atividades metabdlicas, hormonais e
imunoldgicas.

O estresse € um processo psicologico e a
compreensao dos eventos estressantes é afetada
por variaveis cognitivas; ndao é a situacao nem a
resposta da pessoa que define o estresse, mas a
percepcao do individuo sobre a situacdo®. Nesse
sentido, a opcao pelo trabalho noturno ocasiona
no profissional o disparo dos estressores
fisiologicos, tais como, hormonios estressores:
adrenalina, noradrenalina, cortisol entre outros.

No desenvolvimento do estresse, ocorrem
alteracdes no organismo, que em seu conjunto sao
denominadas Sindrome Geral de Adaptacao. O
sistema nervoso simpatico, o central ou o
auténomo € ativado, o que caracteriza a reacao
como nado dependente da vontade do individuo®.

A reacao do estresse pode ser dividida em
trés estagios. O primeiro estagio é a chamada
Reacao de Alarme, durante a qual o organismo
reconhece o estressor e comeca ativando o
sistema neuroendocrino’.

No Sistema Enddcrino as glandulas supra-
renais sao as mais prontamente ativadas e
produzem os hormonios tipicos do Estresse, ou
seja, o cortisol, a adrenalina e a noradrenalina.
Notadamente por causa da adrenalina, os
batimentos cardiacos aceleram, ha dilatacao das
pupilas, aumenta a sudorese e aparece
hiperglicemia (aumento dos niveis de acglUcar no
sangue). Concomitantemente a digestao é
paralisada, o baco se contrai para expulsar mais
globulos vermelhos para aumentar o fornecimento
de oxigénio aos tecidos e interrompe a atividade
imunoldgica®. Depois dessa primeira reacdo de
alarme, existem mais duas fases fisioldgicas no
Estresse, a adaptacao e o esgotamento.

Durante a primeira fase do estresse,

chamada fase de alarme, ha o envolvimento do
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hipotalamo que ativa todo o sistema nervoso
auténomo em sua porcao simpatica. A partir deste
ponto, inicia-se a estimulacao da hipofise, pela
liberacao do fator liberador de corticotropina
(CRF). A hipofise, por sua vez, estimula as
glandulas supra-renais por meio da producao do
hormdnio Adreno-corticotréfico (ACTH)®.

Até que a hipofise comece sua resposta ao
hipotalamo

estresse, © secreta  alguns

neurohormonios como a dopamina, a
noradrenalina e o CRF. A hipdfise aumenta a
producdo de outros hormoénios como a
vasopressina, a  prolactina, o  hormonio
somatotrofico (GH) ou hormonio do crescimento e
o horménio estimulador da tiredide (TSH)®.

As glandulas supra-renais estimuladas
passam a liberar mais hormonios, os corticoides e
as catecolaminas. Estes ultimos sao fundamentais
na resposta fisiologica ao estresse. O cortisol
secretado, em niveis aumentados, influencia o
sistema  imunoldgico, inibindo a resposta
inflamatéria e afetando essencialmente as células
T, tendo em vista a diminuicao da intensidade das
reacdes inflamatorias aos agentes estressores®.

Nos casos de estresse cronico e estimulacao
persistente, o organismo mantém seu esforco de
adaptacao continuadamente, entrando para a fase
de resisténcia. Nesta fase, a hiperatividade da
glandula supra-renal se mantém, podendo haver
aumento de seu volume, por acao prolongada da
hipofise e do hipotalamo. Essa hiperatividade da
glandula supra-renal pode levar a uma atrofia do
baco, do tecido linfoide e de estruturas linfaticas,
com conseqiiente queda da defesa imunoldgica®.

Na circulacao sangiiinea, os corticdides em
excesso levam ao aumento de leucdcitos
circulantes, além de elevarem o nUmero de
plaquetas, podendo ser um fator desencadeante
para a génese de coagulos e conseqlientemente de

embolias e tromboses. Podem elevar a pressao
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arterial por estimular liberacao de substancias
vasoativas. Apds o excesso de liberacao de
corticdides e persistindo o estresse, as supra-
renais podem entrar em faléncia ou insuficiéncia,
levando a auséncia de catecolaminas e cortisona,
podendo ocasionar hipotensao grave, choque e até
morte®.

Em gestantes, o quadro grave de estresse €
um fator de risco, podendo levar ao trabalho de
parto prematuro e prejuizo do crescimento fetal,
sem contar que os hormonios liberados em cadeia
podem provocar vasoconstricao em  vasos
placentarios, reduzindo oxigenacdao e aporte de
nutrientes ao bebé®.

Todas as alteracoes do hipotalamo e da
hipofise podem resultar em desordem na producao
da tiroxina, hormonio da tiredide, ocorrendo tanto
excesso quanto diminuicdo nas taxas deste
hormonio, levando o individuo ao quadro de hiper
ou hipotireoidismo e suas sintomatologias®.

O esgotamento que é a terceira etapa do
estresse tem como conseqiiéncia direta, o desvio
da funcao organica levando a instalacao da doenca
cronica.

Isso ocorre fisiologicamente, quando o
estresse  continua por muito tempo, o0s
glicocorticoides passam a ser destrutivos para os
tecidos, causando inibicao do crescimento
somatico e o&sseo. A persisténcia da resposta
hipotalamica-supra-renal leva a uma diminuicao
das respostas, gerando a fadiga organica, entrando
na fase de esgotamento ou exaustao. Os efeitos
desta fase sao basicamente devidos ao
consequente do aumento da secrecao de
corticoides para o organismo’.

O aumento da producao destes hormodnios
caracteriza esta fase por apresentar alteracoes
como broncodilatacdao; aumento da freqiiéncia
cardiaca, da pressao arterial e da frequéncia

respiratoria para melhor oxigenacao; maior
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metabolizacao de glicose pelo figado como fonte
energética para musculos e cérebro; aumento da
circulacao de glébulos vermelhos e brancos no
sangue devido a contracdo do baco; dilatacao das
pupilas; aumento do nUmero de linfocitos e
ansiedade®.

Além disso, o trabalho a noite implica uma
legislacao a parte, no regime Celetista, que
representa a maioria dos contratos dos
trabalhadores do Brasil.

A justificativa desse trabalho ocorre na
busca de que contemplem a escolha dos
trabalhadores de enfermagem pelo trabalho
noturno e suas conseqiiéncias para o processo de
adoecimento.

As variaveis que envolvem o trabalhador de
enfermagem nas opcoes dos horarios de trabalho
abrangem aspectos positivos e negativos, como
tudo na vida. O posicionamento desse trabalhador
frente ao cumprimento de plantées que podem ser
de 12 h por 36 h, 12 h por 60 h, 12 h por 72 h,
entre outros se relaciona com o comprometimento
aos multiplos vinculos que o leva ao nao
atendimento das necessidades humanas basicas e
com isso ocasiona problemas biopsicosociais. A
administracao do tempo de trabalho e de descanso
desse trabalhador é fundamental para que a opcao
pelo trabalho diurno, noturno, plantées ou diarista
seja benigno em sua vida.

Logo, o foco do estudo tem por objeto a
conseqiiéncia do trabalho noturno revisada na
bibliografia, tendo em vista a escolha do
trabalhador de Enfermagem por esse horario.

Para tanto surgem algumas questoes
norteadoras, tais como: quais prejuizos sao
ocasionados na saude do trabalhador noturno?
Quais necessidades humanas basicas deixam de ser
atendidas no trabalho noturno? Os trabalhadores

de enfermagem conhecem direitos e deveres do
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regime celetista? Quais sao os fatores que atraem
a enfermagem para o trabalho noturno?

O objetivo geral da pesquisa: Revisar as
publicacbes sobre o trabalho noturno em
enfermagem, no periodo de 2004 a 2009, em
periddicos nacionais; e os especificos: Identificar
0s prejuizos ocasionados a saude do trabalhador
noturno em enfermagem; Verificar a descricao do
regime da CLT, para os trabalhadores de
Enfermagem; e Descrever os fatores de atracao
para os trabalhadores de enfermagem para o

plantao noturno.

METODOLOGIA ]

A abordagem realizada nesse estudo foi
uma revisao sistematica mediante a busca de
artigos relacionados a tematica do trabalho
noturno em enfermagem. No estudo foram
utilizados os seguintes critérios de inclusao dos
artigos nessa revisao: artigos que tratassem do
tema, disponiveis em bancos de dados eletronicos
como a base da Biblioteca de Dados em
Enfermagem (BDENF) e Scientific Electronic
Library Online - SciELO, elegeu-se o periodo de
2004 a 2009 por concentrar maior nUumeros de
publicacdes e estes serem em portugués do Brasil.

A busca na Biblioteca Virtual de Salde
(BVS) resultou de 1338 publicacbes, sendo que, 8
publicacdes foram usadas pois associavam a
tematica da pesquisa, nas quais 1329 foram
excluidas por nao contemplar o plantao noturno
nos objetivos do trabalho, e serem de fonte, tais
como: livros, teses e conferéncias em dificuldades
de acesso em um curto tempo e pelo interesse em
analisar a producao nacional. A consulta foi
realizada usando os seguintes descritores:
trabalho, noturno, enfermagem e buscou-se usar

os operadores or e and na pesquisa.
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A selecao dos artigos seguiu as questoes

norteadoras do estudo, tendo em vista a
construcao dos resultados a serem estruturados
por elas.

A analise dos resultados foi feita a luz da
reflexao critica sobre a tematica pesquisada a
partir das questées norteadoras que emergiram da

estruturacao do estudo.

[ RESULTADOS E DISCUSSAO DOS DADOS ]

Construiu-se com a finalidade de melhor
visualizacao um quadro demonstrativo dos artigos

usados nesse estudo, a seguir:

Quadro I: Relacdao dos artigos selecionados para o
estudo, segundo os autores, titulo, revista e ano da

publicacdo. Teresopolis, 2010

N Autores Titulo Revista Ano
01 | Rotenberg Lucia, Género e Cad. 2001
Portela Luciana trabalho Saude
Fernandes, noturno: sono, Publica
Marcondes Willer cotidiano e vol.17
Baumgartem, vivéncias de no.3 Rio
Moreno Claudia® | quem troca a de
noite pelo dia Janeiro
02 Campos, Maria Aspectos Rev. Esc. | 2004
Luiza Pesse; De | cronobiologico | Enferm.
Martino, Milva s do ciclo USP;38
Maria vigilia-sono e | (4):415-
Figueiredto' niveis de 421,
ansiedade dos
enfermeiros
nos diferentes
turnos de
trabalho
03 Lisboa, Marcia O Trabalho Esc. 2006
Tereza Luz; noturno e a Anna
Oliveira, Marcia pratica de Nery
Moreira de; Reis, | enfermagem: Rev.
Lidiane Dias'". uma Enferm;
percepcao dos | 10(3):393
estudantes de -398
enfermagem
04 | Siqueira Junior, REME
Anténio Carlos; O trabalho rev. min. | 2006
Siqueira, noturno e a enferm;
Fernanda Paula qualidade de | 10(1):41-
Cerantola; vida dos 45,.
Goncalves, profissionais
Barbara Gisela de
de Oliveira enfermagem
Gongor'?.

Fonte: coleta de dados.
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Necessidades Humanas Basicas Atendidas no
Trabalho Noturno.

O trabalho noturno altera o atendimento
da necessidade humana basica, principalmente do
sono e repouso durante a noite e com isso advém
desequilibrios fisicos, psiquicos e sociais que
podem ser transitorios ou permanentes.

Esses desequilibrios ocorrem gradualmente
e afeta de modo significativo a qualidade de vida
do trabalhador noturno.

Ha varios fatores socioculturais que
proporcionam uma qualidade de vida saudavel que
esta direcionalmente ligada a grandes fatores.
Homens e mulheres compartilham a percepcao de
que o trabalho noturno implica grandes mudancas
em suas vidas. A necessidade de se manter em
vigilia a noite e de repouso de dia, permeia varios
aspectos da vida, como a saude, o cotidiano, o
lazer, os estudos, assim como as relacoes
amorosas. Ocorrem interferéncias nos fatores
socias e ambientais, envolvendo nao so a vigilia
noturna e o sono diurno, mas também o
desencontro em relacao aos horarios da familia e
da comunidade em geral’.

A qualidade de vida depende da relacao
existente entre varios fatores de natureza
bioldgica, psicologica, e sociocultural tais como:
satde mental,

trabalho,

saude fisica, longevidade,

satisfacao no relacées familiares,
disposicao, produtividade, dignidade e até mesmo
espiritualidade. Portanto, nao depende somente
de fatores que estao relacionados a salde, mas
envolvem outros como, trabalho, familia, amigos e
outras circunstancias de vida. Fica evidente a
importancia do bem-estar e saude do individuo no
trabalho, pois € nele que se passa a maior parte
do tempo. A qualidade de vida esta diretamente
relacionada com as necessidades e expectativas
humanas e com a respectiva satisfacao dessas,

correspondendo ao bem-estar do individuo no
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ambiente de trabalho, expresso através de
relacoes saudaveis e harmonicas'.

Desse modo ficam evidentes que a saude
fisica, mental, relacoes familiares e satisfacao sao
elementos fundamentais para que exista qualidade
de vida.

Prejuizos Ocasionados na Saude do Trabalhador
Noturno.

Em todos os artigos selecionados para o
estudo foram descritos prejuizos ocasionados na
saude do trabalhador noturno, nos aspectos
fisiologicos (principalmente endocrinos),
psicologicos e sociais.

O trabalho

principalmente o trabalho noturno fixo ou

realizado em  turnos,

alternante traz prejuizos a saude do trabalhador e
sob a optica da cronobiologia estes prejuizos sao
decorrentes de uma desordem temporal do
organismo. A desordem da estrutura dos ritmos
circadianos causa mal-estar, fadiga, sonoléncia,
insbnia, irritabilidade, prejuizo da agilidade,
desempenho e eficiéncia'.

A dessincronizacao dos ritmos circadianos
em longo prazo pode levar a distirbios
psicologicos severos e persistentes do sono, como
fadiga cronica e sindrome psiconeuroética
(ansiedade e depressao conica) requerendo
tratamento com drogas psicoterapicas ou
hipnéticas''. Mudancas no horario de repouso
ocasionam prejuizos para a qualidade de vida
saudavel desse trabalhador. Por isso,
conseqliéncias dessas perturbacdoes na grande
maioria nao passam despercebidas pelos
trabalhadores'*

Os profissionais de enfermagem que
trabalham a noite devem se lembrar que o
organismo vai passar por uma fase de adaptacao,
pois a espécie humana é diurna, dessa forma
alteracées organicas seja na temperatura, nos

hormonios, na psique, no comportamento e no
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desempenho, mal estar, fadiga, sonoléncia,
insonia, irritabilidade, prejuizo da agilidade
mental, desempenho e eficiéncia''.

Além disso, a privacdo de sono gera uma
resposta imunologica insuficiente e torna o
organismo mais suscetivel a doencas de uma forma
geral. Desse modo, compromete importantes
funcoes do sistema imunologico, tais como
fagocitose e producao de anticorpos, o que
facilita, principalmente, as infeccoes
respiratorias'®.

Pode-se observar ainda manifestacées mais
graves, como aumento do risco de doencas
cardiovasculares, inclusive infarto agudo do
miocardio'.

Os prejuizos ocasionados a saude do
trabalhador  podem ser  transitorios  ou
permanentes dependendo da suscetibilidade
individual e do tempo de exposicao da pessoa a
esse turno.

O Conhecimento dos Trabalhadores de
Enfermagem sobre seus Direitos e Deveres no
Regime Celetista.

A preocupacao com o servico noturno é um
tema atual que cada vez mais vem sendo estudado
por profissionais de diversas areas. Se pensarmos
no crescimento das grandes cidades e no
atendimento das necessidades da populacao, a
tendéncia é que este horario de trabalho seja
cada vez mais freqiiente'".

No trabalho noturno, o trabalhador
desenvolve suas atividades em um turno fixo que,
pela legislacao brasileira, deve ocorrer a partir de
22 h ate pelo menos 5 h do dia seguinte’. Sabe-se
que o trabalho noturno é importante para a
sociedade e para desenvolvimento economico do
pais, mais se torna preocupante a forma com que
este trabalho esta sendo organizado e as suas
repercussoes para a saude dos profissionais que o

desempenha'’.
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O trabalhador recebe um adicional noturno
que corresponde a 20% superior da hora normal,
que deve constar em seu contrato de trabalho. A
instituicdo, portanto deve fazer alteracoes
pontuais com relacao ao turno de alocacao do
funcionario, pois ela é fiscalizada por orgaos
reguladores do trabalho e deve apresentar um
quadro funcional real dos turnos.

Nos artigos pesquisados nao fica claro o
conhecimento sobre o regime celetista pelos
trabalhadores de enfermagem, evidenciando-se a
questdo do adicional noturno no salario. E
importante o conhecimento da legislacao
trabalhista, assim como a participacao do
trabalhador no sindicato de sua categoria, tendo
em vista o cumprimento de direitos e deveres. O
descanso noturno, por exemplo, sO vai estar
legitimado mediante acordo da instituicao com os
trabalhadores via sindicato e quando nao houver
no setor cliente grave, com risco iminente de
morte.

Fatores que Atraem a Enfermagem para
Trabalho Noturno.

Entre os fatores que atraem o trabalhador
de enfermagem a buscar o turno da noite é o
adicional noturno recebido sobre o salario base
que os trabalhadores desse periodo tém direito e
também a possibilidade de fazer plantdes extras

no horario diurno™.

Este atrativo, na maioria das vezes, leva os
recém-formados a esta opcdo, frente a
possibilidade de auferir maior salario, realizando
os dois turnos. O proprio mercado oferta este

horario, principalmente na forma de plantoes.

Além disso, caracteristicas individuais dos
recém-formados em enfermagem (enfermeiro e
técnico) devem ser levadas em conta, tais como

ser jovem e solteiro, foram apresentados nos
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estudos pesquisados como atrativo para a escolha

deste turno'".

Diante de caracteristicas do mercado de
trabalho e de fatores individuais os estudos
selecionados apresentaram estas questées de

modo amplo.

CONCLUSAO ]

Na revisao sistematica das publicacoes sobre o
trabalho noturno do Enfermeiro, no periodo de
2004 a 2009, foi feita em poucos artigos nacionais
e nao foi evidenciada nas publicacoes uma
discussao maior sobre a tematica, principalmente
no que tange ao regime de trabalho celetista, nas
especificacoes da enfermagem.

Os prejuizos identificados a saude do
trabalhador noturno de enfermagem foram
relacionados aos aspectos fisiologicos
(principalmente endocrinos), psicossociais que
podem ser passageiros ou permanentes
dependendo da suscetibilidade individual e do
tempo de exposicao da pessoa a este turno.

A descricao do regime da CLT, pelos
trabalhadores de enfermagem foi pouco abordada
nos artigos pesquisados, assim como nao foi
possivel identificar a participacdao desses
trabalhadores junto ao sindicato de sua categoria
no estudo. Considerou-se que a falta de
publicacao sobre o conhecimento dos direitos e
deveres dos trabalhadores e da instituicao é uma
lacuna no conhecimento, devido a dinamica de
trabalho diferenciada desse turno, com relacao
aos aspectos adicional noturno, inicio e termino
do horario noturno, tempo e garantia do descanso,
entre outros.

Os fatores que atraem os trabalhadores de
enfermagem para o plantao noturno incluem a
oferta de plantdes nesse horario, o aumento da

hora de trabalho com o adicional noturno e
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questdes individuais como, ser jovem e solteiro,
além da liberacdao do dia para executar outra
atividade como cumprimento de plantées extras.

Portanto, o trabalho noturno exige do
Enfermeiro, enquanto gestor do setor/servico em
que esta responsavel, conhecimentos sobre a
saude do trabalhador de enfermagem, para que
haja uma organizacao que beneficie a todos,
inclusive a propria instituicao.

O atendimento dos direitos, deveres e as
possibilidades de adoecimento desses funcionarios
que cumprem o horario noturno na enfermagem,
devem ser considerados, caso nao sejam vistas
questoes, tais como: rodizio dos trabalhadores,
troca de plantdo com adicional noturno,
acompanhamento da salde mental e fisica, assim
como ha que se buscar um melhor
dimensionamento na enfermagem e, estimular a

participacao sindical.
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