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A existéncia de trabalho por turnos faz com que o servico/organizacao esteja sempre em funcionamento (aumentando a produtividade, tendo equipamentos industriais em laboracao
continua ou servicos sempre disponiveis, etc.), o que tem impacto na saude do trabalhador (Parkes, 2017; Silva, Keating & Costa, 2017; Silva, Prata & Ferreira, 2014). Ora, a Ferrovia
labora ininterruptamente implicando também a organizacao do trabalho dos seus trabalhadores em turnos, com impacto no cansaco emocional/fisico que pode desencadear a longo
prazo burnout, bem como prejudicar a conciliacao trabalho-familia.

Pretendeu-se conhecer o impacto do trabalho por turnos nos niveis de burnout, sono e interacao trabalho-familia, em associados do Sindicato Ferroviario da Revisao Comercial e
Itinerante (SFRCI).

2. Metodologia

Participantes: No ambito de um estudo mais aprofundado realizado pela FPCEUP e SFRCI (Queirds, Fonseca & Martins, 2019) participaram 314 associados do SFRCI, representando
40% do total, sendo 83% operadores de revisao e venda (6% operador venda e controlo), 94% homens, sendo 94% homens, tendo entre 25 e 62 anos (M=45,09 DP=6.79), tendo entre
1 e 40 anos de servico (M=19.51 DP=8.42) e trabalhando predominantemente em turnos diurnos (62%).

Instrumentos: Aplicou-se para o burnout o Cuestionario para la Evaluacion del Sindrome de Quemarse por el Trabajo (CESQT, de Gil-Monte, 2011, cedido por TEA Ediciones), o Survey
Work-Home Interaction Nijmegen (interacao trabalho-familia, versao portuguesa de Pereira etal., 2014) e foi ainda construido um questionario para avaliacao do impacto do trabalho
por turnos no sono (16 questoes) e na vida familiar e social (11 questoes) extraidos de outros questionarios e com adequados Alpha de Cronbach no conjunto das questoes utilizadas.
Procedimento: Foi criado um questionario online com link no GoogleForms em formato anonimo. O estudo foi realizado a nivel nacional, tendo este link sido enviado aos participantes
atraveés de divulgacao interna do SFRCI, convidando a participacao voluntaria.

Analise dados: Utilizou-se o SPSS 25 para analise descritiva, comparativa e correlacional.

3. Resultados

Tabela 1. Analise descritiva, correlacional (com o burnout) e comparativa em funcao do turno para o burnout e impacto

Encontraram-se (Tabela 1) valores moderados de dos turnos no sono e vida familiar
burnout, de desgaste psiquico e de conflito trabalho- — - R DP | Madrugada/noite Manha/tard | -
familia, bem como impacto negativo na qualidade e Dimensoes ou questoes N=99 eN=193  Uotudent Sig g poarson
caracteristicas do sono, e, sobretudo na vida familiar e e @l @ ERLEOVRIL) /e . B o LS o2
] Desgaste psiquico 2,57 ,837 2,62 2,54 ,779 ,436
social. Indoléncia 2,26 ,720 2,27 2,24 290,772
Culpa 1,06 ,703 1,13 1,04 1,108 ,269
Burnout 2,02 ,545 2,03 2,01 ,327 , 744
Os turno diurno/notu rno nao se diferenciam no Interacdo trabalho-familia negativa (0 a 3) 1,73 ,550 1,79 1,71 1,299 ;195
’ > e 1. Esta satisfeito com a quantidade ou duracdo do seu sono. (0 a 4) 1,13 816 91 1,23 -3,282  ,001 *** |- 315"
burnout nem mteragao trabalho-famllla, mas a4 2.Esta satisfeito com a qualidade do seu sono (é recuperador ou tranquilo). 1,12 ,832 91 1,21 -2,935 ,004 ** |- 350"
satisfagao com o sono e superior no turno diurno, 3.Tem facilidade em adormecer. 1,94 1,103 1,74 2,04 2,097 ,037* |-060
. . . 4. Toma medicamentos para dormir. ,58 1,025 ,68 ,55 ,987 ,324 ,110
enq.u.antcl) e . ImpaCtO negatlvo > OIIORC R Vlda 5.Tem pesadelos ou um sono inquieto. 1,79 1,074 2,05 1,66 3,016 ,003 ** | 345™
familiar @ maior no turno noturno. 6.Acorda durante o seu periodo de sono (sem ser para ir a casa de banho). 2,00 1,008 2,35 1,84 4221 000 *** | 322%™
7.Quando acorda durante o seu periodo de sono tem facilidade em voltar a adormecer. 1,82 1,045 1,68 1,87 -1,425 ,155 -,148™"
8.Acorda antes da hora programada e ja ndao adormece mais. 2,16 ,989 2,39 2,05 2,768 ,006 ** | 239™
A correlagéo da idade e anos de servigo com as 9.Tem dificuldade em acordar no fim do periodo de sono. 1,50 1,043 1,44 1,54 -, 787 ,432 241"
LA . 10.Acorda cansado. 2,24 ,948 2,41 2,16 2,148 ,033 * , 4087
restantes variavels revelou que O0S mals V€| hOS e com 11.Durante o trabalho sente-se cansado ou tem dificuldade concentrar-se devido ao 1,99 ,918 2,17 1,91 2,354 ,019 * 481"
mais anos de trabalho sofrem maior impacto negativo sono.
b Ft lacE iti 12.Durante o seu trabalho comete erros ou tem falhas devido a problemas de sono. 1,19 ,872 1,30 1,15 1,338 ,182 351"
no sono, € que o burnou €m correlagoes positivas 13.Sente-se irritado ou com dificuldade em controlar as emocdes devido ao sono. 1,57 ,987 1,76 1,48 2,274 ,024 * /388"
com?o impacto negativo no sono e na vida familiar. 14.Durante o seu trabalho tem pouco interesse/entusiasmo pelas tarefas devido ao sono. 1,48 921 1,48 1,48 ,004 ,997 479
15.Durante o seu trabalho tem dificuldade em estar acordado e atento as tarefas 1,15 ,856 1,16 1,13 ,357 , 721 439™
16.Tem dificuldade em estar acordado e “cochila ou passa pelas brasas” quanto esta a ver 2,05 1,070 2,14 1,97 1,281 , 201 2247
tv, ler, conversar, esperar por algo/alguém ou a andar de carro sem ser o condutor.
1.Vida familiar. (0 a 4) 3,00 ,682 3,11 2,94 2,054 ,041 * , 3477
2.Vida social ou convivio com os amigos. 3,02 669 3,08 2,97 1,288 199 265"
3. Realizacao de tarefas nao familiares (ex: consultas médicas, fazer formacao). 2,44 ,840 2,53 2,39 1,255 211 ,239™
4.Bem estar psicolégico (ex: irritabilidade, ansiedade, alteracao do humor). 2,65 ,840 2,84 2,53 3,155 002 ** | 363"
5.Saude fisica (ex: alteracdes a nivel cardiaco ou gastrointestinal). 2,60 ,934 2,68 2,57 1,020 ,309 4017
6.Horario ou qualidade das refeicdes. 3,19 779 3,21 3,19 ,262 ,793 ,175™
7. Ritmos e qualidade do sono. 3,08 833 3,16 3,04 1,183 238 280"
8.Capacidade de recuperar do cansaco no trabalho. 2,82 ,864 2,91 2,79 1,127 ,261 272"
9.Capacidade de execucao das tarefas no periodo de atividade laboral. 2,25 917 2,30 2,21 ,752 ,453 362"
10.Produtividade no trabalho. 2,34 919 2,31 2,33 -, 174 862 1392™
y 11.Solidao no trabalho. 2,25 1,161 2,28 2,21 482 ,630 346"
4. Conclusoes *n<.050 **n<, 010 ***p<.001

Os resultados encontrados revelam que ja existe algum mal-estar psicoldgico nestes trabalhadores, manifestado no burnout, problemas de sono e conflito trabalho-familia, devendo
aprofundar-se o impacto do trabalho por turnos na ferrovia. O estudo permitiu, ainda, verificar que o questionario construido para avaliar o impacto dos turnos no sono e na vida
familiar apresenta boa consisténcia interna. Apesar do efeito negativo do trabalho por turnos na saude fisica e psicologica, logicamente nao é possivel evitar a existéncia de turnos de
noite e madrugada num setor profissional que opera 24 horas por dia. Contudo, a elaboracao dos horarios dos turnos e a sua distribuicao necessitam de ser repensadas no sentido de
os tornar mais humanizados, favorecendo o descanso e relacao familiar, pois o fator humano desempenha um papel fundamental na seguranca da ferrovia na Europa (ERA, 2016,
2018).
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