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Resumen

El Ciclo Circadiano es controlado por el reloj biolégico endégeno, regulado por la informacion que viaja desde las células de
la retina fotosensibles al hipotalamo, asi los individuos responden al ciclo dia-noche. Los horarios de trabajo nocturnos dan
lugar a Discincronia Circadiana (DS) y disminucion en la concentracion de melatonina, conduciendo a fatiga cronica, reduccion
de la productividad laboral y aumento del riesgo de accidentes. Se realiz6 la busqueda en la bibliografia actualizada, en las
bases de datos: pubmed, scielo, medline, encontrando 89 articulos, 33 fueron incluidos por el ciclo circadiano relacionado
con trastornos del suefio y otras patologias; el criterios de exclusion y eliminacion fueron experimentos con animales y
los no relacionados. Resultados mostraron que la DS aumenta la incidencia de sindrome metabdlico, cancer, obesidad,
diabetes, enfermedades cardiovasculares y digestivas. Entre las medidas sugeridas para disminuir la morbilidad por DS se
encuentran: modulacion de la intensidad de la luz e ingesta de melatonina oral. Aun falta que se implementen estrategias
efectivas en los lugares de trabajo, ya que ademas de estos factores de riesgo, tiene altos costos para la salud publica.
Palabras clave: Ritmo Circadiano, Trastornos del ritmo circadiano del suefio, Trastornos cronobiologicos, Trabajo

por Turnos, Salud Laboral

Abstract

Our Circadian Cycle is controlled by the endogenous biological clock, regulated by the information that travels from the light
sensitive cells in the retina to the hypothalamus, and individuals respond to day-night cycle. The night work hours result
in Discincronia Circadian (DS) and decrease in the concentration of melatonin, leading to chronic fatigue, reduced labor
productivity and increased risk of accidents. First, we searched in the updated literature databases: PubMed, scielo, Medline,
finding 89 articles, 33 were included by the circadian cycle associated with sleep disorders and other diseases, the exclusion
criterion was animal experiments and the unrelated. Results showed that the DS increases the incidence of metabolic
syndrome, cancer, obesity, diabetes, cardiovascular and digestive diseases. Suggested measures to decrease morbidity
DS include: modulation of light intensity and intake of oral melotonina. Even lack effective strategies are implemented in the
workplace, as well as these risk factors, has high public health costs.
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Resumo

Ciclo circadiano é controlada pelo relégio biolégico endégeno , requlamentada pela informagao que viaja a partir de células
da retina fotossensiveis para o hipotalamo e os individuos respondem ao ciclo dia-noite . As horas de trabalho nocturno
resultar em Discincronia circadiano (DS) e diminuem nos niveis de melatonina , o que leva a fadiga crénica , redugdo da
produtividade do trabalho e aumento do risco de acidentes. A pesquisa foi conduzida na literatura atual, bases de dados
PubMed , SciELO , Medline , encontrando 89 artigos , 33 foram incluidos pelos disttrbios do sono relacionados com
circadianos e outras doengas , os critérios de exclusdo e eliminagdo foram experiéncias animais e ndo relacionados. Os
resultados mostraram que o DS aumenta a incidéncia da sindrome metabdlica, cancer, obesidade , diabetes, doengas
cardiovasculares e gastrointestinais . Entre as medidas sugeridas para reduzir a morbidade DS incluem: modulagéo de
intensidade de luz e da ingestédo de melatonina oral. Embora estratégias eficazes precisam ser implementadas no local de
trabalho , bem como os fatores de risco , tem altos custos para a saude publica.

Palavras chave: Ritmo Circadiano, Transtornos do Sono do Ritmo Circadiano, Transtornos Cronobiolégicos, Trabal-
ho em Turnos, Satde do Trabalhador
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Introduccién

El trabajo en el turno nocturno representa una necesidad
en la sociedad actual, sin embargo, no dormir durante
las noches repercute directamente en la salud de estos
empleados, tan es asi, que se considera un factor de
riesgo para cancer, diabetes, trastornos metabdlicos y
cardiovasculares (1). Este articulo hace una reflexion
sobre esta situacion que afecta a esta porcion de la
poblacional desde las ultimas décadas, principalmente
sobre las consecuencias en la salud descritas hasta el
momento.

Materiales y métodos

Primero se llevd a cabo la busqueda en la bibliografia
actualizada a través de las palabras claves: ritmo
circadiano, trabajo por turnos, trastornos de suefio y salud
ocupacional en las bases de datos: Pubmed, Medline,
Scielo. Criterios de Inclusién. Se seleccionaron
principalmente los que hablaban de los padecimientos
médicos derivados de este trastorno, tomandose en
consideracion patologias asociadas, factores de riesgo,
mortalidad, y epidemiologia al respecto. Se encontraron
89 articulos en los ultimos 10 afos, de los cuales 33
cumplieron con estos requisitos. Criterios de Exclusion
y Eliminacion. Se descartaron aquellos que consistian
en experimentos con animales oy se eliminaron los que
trataron aspectos que no se basan en consecuencias
patoldgicas.

Resultados

Ciclo Circadiano. Los ritmos bioldgicos estan
relacionados con los ciclos geolégicos como la noche y
dia, verano e invierno, como consecuencia de rotacion
de la tierra y traslacion, respectivamente; estos eventos
geograficos imponen los procesos de adaptacion a todos
los organismos vivos, que tienen que ajustar su fisiologia
con la del medio ambiente, por lo tanto, los organismos
presentan ritmos que son sincronizados con los ciclos
diarios y anuales, que se llaman ritmos circadianos y
circanuales, respectivamente (2).

Laregulacion circadiana es controlada por el reloj bioldgico
endogeno, situado en el nucleo supraquiasmatico del
hipotalamo en el sistema nervioso central, regulado por
la informacién que viaja directamente desde las células
de la retina sensibles a la luz hasta ese nucleo, asi los
individuos responden al ciclo dia-noche (3). El sistema
circadiano controla muchos aspectos de la conducta y
la fisiologia, como también la actividad fisica o el suefio/
vigilia, la temperatura corporal, la presion arterial, la
liberacion de las hormonas endocrinas y la actividad
metabdlica (4).
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Disincronia Circadiana. El mantenimiento de la
estabilidad entre los relojes solares, sociales y biolégicos
pasa casi desapercibido durante toda la vida de una
persona que trabaja durante el dia y duerme por la
noche. Por otro lado, los trabajadores nocturnos sufren
de la incompatibilidad entre su horario de trabajo y
compromisos familiares o sociales. Al igual que con
los trabajadores nocturnos, los trabajadores por turnos
estan sujetos a los problemas que surgen de las
contradicciones temporales a los que estan expuestos y
las respuestas corporales que surgen de estos cambios

(5).

El reloj circadiano interno se adapta poco a poco, en todo
caso, a las transiciones rapidas entre turnos diferentes.
Esto conduce a una mala alineacion (Disincronia) de los
sistemas ritmicos fisioldgicos, tales como el suefo, el
estado de alerta, el rendimiento fisico y el metabolismo
de las hormonas endocrinas: melatonina y cortisol. Las
consecuencias incluyen la privacion del suefo, ademas
de otros efectos negativos (6).

En general, el cambio de la rotacion de noche en los
horarios de trabajo da lugar a Disincronia Circadiana
(DS), conduciendo al deterioro del rendimiento fisico,
resultando en una reduccién de la productividad laboral
y el aumento del riesgo de accidentes, con perturbacion
para dormir en el dia (7).

Consecuencias en la Salud. Los estudios
epidemiolégicos relacionan la duracién corta del suefio
y los trastornos circadianos con un mayor riesgo de
sindrome metabdlico, diabetes y podria aumentar el
riesgo de obesidad (8).

De igual forma, los horarios de trabajo nocturno se han
relacionado con numerosos problemas de salud, entre
los que se encuentran enfermedad cardiovascular,
trastornos digestivos, sindrome de fatiga crénica,
cancer, depresion-ansiedad y, por Ultimo, pero no menos
importante, los trastornos del suefio (9).

e Trastornos de Sueiio: Las alteraciones del suefio
afectan el estado de alerta, la concentracion, y
los reflejos, todos los cuales son cruciales para la
seguridad en ciertas situaciones. La alteracion del
ritmo circadiano produce dos tipos de trastornos
de sueio: Primarias como el sindrome de la fase
retardada del suefo, fase de suefio avanzada y
sindrome de vigilia de 24 horas y Secundarias
como el sindrome del cambio de zona horaria,
los trastornos de suefio por trabajo de noche (10),
asi como el uso de medicamentos para dormir o
mantenerse despierto (11).

e Diabetes Mellitus: La alteracion de los ritmos
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circadianos puede aumentar el riesgo de diabetes
tipo 2, mediante la aceleracion de la pérdida de la
funcion de células beta, una de las caracteristicas de
la DM2 (12). En un estudio de Salud en Enfermeras
con anos de rotacion en el turno de noche, se
encontraron cambios asociados positivamente con
el riesgo de diabetes tipo 2, en un modelo ajustado
por edad (13).

* Sindrome Metabdlico: El sindrome metabdlico es
un conjunto de factores de riesgo como obesidad
central, la presion arterial elevada, niveles elevados
de triglicéridos, baja lipoproteina de colesterol de
alta densidad y elevacion de la glucosa en ayunas,
simultaneamente en un individuo (14). La mayoria
de los datos publicados apoyan un efecto adverso
en la asociacion entre el trabajo por turnos y el
riesgo de desarrollar sindrome metabdlico, por el
aumento en la incidencia en tres de sus sintomas
principales: Obesidad, hipertension y altos niveles
de triglicéridos en comparacion a los trabajadores
de dia, tanto en mujeres como en hombres (15

e Cancer: La supresiéon de la produccion de
melatonina en la DS, puede influir en el riesgo de
cancer a través de una variedad de mecanismos
directos e indirectos, incluida la alteracion de
las concentraciones enddgenas de hormonas
sexuales, un factor de riesgo establecido para el
cancer de mama (16). La hipotesis del riesgo, por
estos cambios en la concentracion de melatonina,
también se ha ampliado a los canceres en sitios
diferentes la mama (17). Existe un interés creciente
en los mecanismos potenciales que operan a
nivel molecular, incluyendo el posible papel de los
polimorfismos en los genes de la disincronia del
reloj biolégico relacionados con el desarrollo de
cancer (18).

¢ Obesidad: Hay evidencia que sugiere que los
trabajadores de noche tienen mas probabilidades de
tener altos indices de masa corporal (19), ya que la
mayoria de los trabajadores nocturnos cambian sus
habitos alimenticios en funcién de la disponibilidad
de alimentos durante las horas tempranas de la
madrugada (20), ademas presentan alteracion
en el consumo de comidas durante las horas de
trabajo en comparacion con los dias de descanso
y son mas dependientes de los bocadillos que los
trabajadores diurnos (5).

* Enfermedades gastrointestinales: Existe una alta
tasa de enfermedades gastrointestinales asociadas
a DS (21), por alteracion de la fisiologia circadiana,
debido a dormir poco, tales como sindrome
del intestino irritable, enfermedad por reflujo
gastroesofagico y Ulcera péptica (22). También
aumenta el riesgo de cancer colorrectal, pélipos
intestinales y afectaciones hepaticas (23). Todo
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esto derivado de la reaccion de los transportadores
de nutrientes en el momento de la ingesta de
alimentos y el apetito, asi como su regulacion por las
hormonas intestinales y las conexiones neuronales
vagales, que suceden en horas diferentes a la luz
solar (24).

¢« Enfermedades Cardiovasculares: Una extensa
revision de la literatura cientifica demostré que
los trabajadores del turno de noche son mas
propensos a ser afectados por enfermedades
cardiovasculares en comparacién con aquellos
que trabajan durante el dia (25). El mecanismo
fisiopatoldgico preciso que une al turno de trabajo
de noche y las enfermedades cardiovasculares, aun
no esta completamente entendido, sin embargo,
se sospecha que el principal factor implicado
es la perturbacion del ritmo circadiano (26). En
2006 un estudio que siguié a 6.711 trabajadores
japoneses durante 14 afos, hubo un aumento
estadisticamente significativo en la presion arterial
sistolica y diastdlica entre los trabajadores del turno
de noche (27). Los resultados de una investigacion
mas reciente con un disefo longitudinal mostraron,
una vez mas, que el trabajo nocturno aumenta el
riesgo de enfermedad cardiovascular hasta un 60%
(28), sobre todo Enfermedad Vascular Cerebral,
Hipertension Arterial e Infarto Agudo al Miocardio.

Medidas sugeridas para disminuir la morbilidad
por DS.

1. En general, los trabajadores de la noche, debenirala
cama alrededor de las 9:00 am - dependiendo del final de
su turno-, para que tengan la oportunidad de disfrutar de
la compania de la familia en las horas de la tarde (29),
lo que disminuiria considerablemente el estrés laboral.

2. Dormir bien un par de horas antes de comenzar el
trabajo, o unas horas antes de terminar el turno nocturno
(30).

3. Se recomienda la exposicion a la luz de intensidad
media y / o luz intermitente durante el trabajo nocturno,
como método para promover la adaptacion circadiana
(31).

4. Todavia esta en estudio el reemplazo via oral a la
disminuciéon de melatonina que sucede en la DS, los
avances al respecto, hasta el momento, sefialan mejoria
en la adaptacion a los cambios del ciclo suefio/vigilia
(32).

Conclusiones

A pesar de la gran comprension que existe actualmente
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sobre como funciona nuestro ciclo circadiano y su
alteracién, aun falta que se implementen estrategias
efectivas en los lugares de trabajo (33) -causa principal
de la DS de origen secundario en el ser humano- asi
como hay varias alternativas de tratamiento para
otras de origen primario (10). El 22% de la poblacion
economicamente activa tiene este tipo de horario laboral
(33), con las subsecuentes consecuencias patolégicas
involucrando directamente el aumento de incidencia y
prevalencia de enfermedades crénicas, cancer y muerte
prematura, asi como altos costos para la salud publica.
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