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RESUMO

Introdugdo: Com o envelhecer, acontecem mudancas cruciais na arquitetura do sono dos idosos e estes
fatores podem contribuir para que haja o declinio da satde e seus componentes, sendo a qualidade e o
tempo de sono, fatores determinantes para um envelhecimento saudavel. A constante dificuldade para
dormir pode aumentar os riscos de queda, prejuizos cognitivos, e também esta fortemente associado a
doencas cardiovasculares, ¢ mortalidade. Objetivos: Avaliar a qualidade de sono através do Indice da
Qualidade do Sono de Pittsburgh (PSQI) e a sonoléncia diurna pela Escala de Sonoléncia de Epworth
(ESE) em idosos. Metodologia: Trata-se de um estudo descritivo, no qual foram incluidos 61
participantes com idade a partir dos 60 anos. A avaliacdo foi realizada por meio de uma ficha
semiestruturada, que apresentava questdes de identificacdo, dados antropométricos, habitos de vida, e
aplicado o questionario Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) e a Escala de Sonoléncia de Epworth
(ESE). Os dados da analise estatistica foram apresentados em média e desvio padrdo, frequéncias
absoluta e relativa. Resultados: A amostra constituiu-se de 61 pacientes (17 homens e 44 mulheres),
com idade média de 72,36 + 9,04 anos. Em relagcdo a qualidade do sono, 47,5% dos participantes
possuiam uma boa qualidade de sono, ja 52,5% possuiam uma qualidade de sono ruim em pelo menos
dois componentes avaliados pelo PSQI. De acordo com a ESE, 49,2% da amostra possuia sonoléncia
diurna normal e 50,8% possuiam uma média de sonoléncia diurna anormal. Conclusdes: Os resultados
deste estudo mostraram que a maioria dos idosos avaliados apresentaram uma qualidade do sono ruim
e praticamente metade da amostra estudada apresentou sonoléncia diurna anormal.

Palavras-chave: Qualidade do sono, Saude do idoso, Disturbios do Sono por Sonoléncia
Excessiva.
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INTRODUCAO

O envelhecimento populacional ¢ uma realidade nacional que avanga
progressivamente. De acordo com dados do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica
(IBGE) 2022, os idosos representam 15,1% da populagdo do pais, totalizando cerca de 30
milhdes de pessoas (IBGE, 2022). Isso decorre do aumento na expectativa de vida, a qual estd
atrelada as melhorias nas condigdes de vida, avangos na medicina, ampliacdo do acesso aos
servicos de saude, dentre outros. (BRASIL, 2014; CAMARGOS; GONZAGA, 2015).

Todavia, o aumento na longevidade da populagdo esta diretamente relacionada com a
multimorbidade, a qual refere-se a ocorréncia de variados acometimentos a satide de um
individuo, o que impacta na qualidade de vida de muitos idosos (SALIVE, 2013; NUNES et
al., 2015). Ademais, com o envelhecer, acontecem mudangas cruciais na arquitetura do sono,
de modo que os idosos tendem a apresentar maior dificuldade para iniciar € manter o sono e
elevada sonoléncia diurna (CASAGRANDE, 2022; CORBO, 2023).

Estes fatores podem contribuir para que haja o declinio da satde e seus componentes,
sendo a qualidade e o tempo de sono, fatores determinantes para um envelhecimento saudavel
(HASAN et al., 2022). Notavelmente, distarbios do sono em idosos sdo comuns, tal fato ¢
preocupante, sabendo que um sono precdrio, também denota a ma qualidade de vida
(KRYGER et al., 2011). Outrossim, a recorréncia desses distirbios esta fortemente associado
ao risco de doengas cardiovasculares e mortalidade. Ha crescentes estudos de relacdo entre a
ma qualidade do sono e doencas cronicas em adultos mais velhos, como a hipertensao arterial,
diabetes mellitus tipo 2 e doenga coronariana (XUE et al., 2022).

Além de constituir um fator de risco para o agravamento de doencas cardiovasculares,
evidéncias demonstram a ligagao potencial entre a qualidade do sono e a saude mental (LAKS
et al, 2014). A medida que as alteracdes do sono exacerbam, o declinio cognitivo pode ser
acarretado ou acelerado, mesmo sem presenca de patologia evidente (CASAGRANDE, 2022;
LIAO et al., 2022).

Tendo em vista a significincia do sono de qualidade na saude destes individuos,
alguns instrumentos foram elaborados para obter-se informagdes a respeito da qualidade de
sono, entre eles esta o Indice de Qualidade de Sono de Pittsburgh (PSQI, do inglés, Pittsburgh
Sleep Quality Index) (BUYSSE et al. 1989). Este questionario ¢ formado por 19 itens, os
quais refletem subjetivamente a qualidade do sono do individuo no tltimo més, assim como a

presenca de possiveis disturbios; sendo organizado em sete subcomponentes, com pontuagao
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de 0 a 3, sendo eles: qualidade subjetiva do sono, laténcia, duracdo, eficiéncia habitual,
presenca de disturbios, uso de medicagdo para dormir e disfuncao diurna. Ademais, € feito um
somatorio dos itens, de modo que o escore varia de 0 a 21 pontos, em que pontuagdes de 0-4
significam “boa qualidade do sono”, 5 a 10 denotam “ma qualidade” e acima de 10 releva
“disturbios do sono”. (FONSECA et al., 2010).

Outro questionario comumente usado para avaliar a sonoléncia diurna geral ¢ a Escala
de Sonoléncia de Epworth (ESE), um instrumento autorreferido volitivo que conquistou ao
longo dos anos varias adaptagdes em diferentes idiomas (GONCALVES et al., 2023). A
sonoléncia diurna geral ¢ caracterizada pela percepc¢ao da incapacidade de se manter alerta e a
propensdo de adormecer, sendo assim, a Escala de Sonoléncia de Epworth (ESS) apresenta
oito situacdes habituais da vida didria, nas quais o individuo afere sua probabilidade de
adormecer e cochilar, sendo pontuada de 0 a 3, de modo que O significa “nenhuma chance de
cochilar”, 1 “leve chance”, 2 “chance moderada” e 3 “alta chance” (LOK, 2021).

Sob essa perspectiva, considerando a necessidade de estudos que retinam informagdes
a respeito da tematica, o objetivo desse estudo foi avaliar a qualidade de sono através do
indice da Qualidade do Sono de Pittsburgh (PSQI) e a sonoléncia diurna pela Escala de

Sonoléncia de Epworth (ESE) em uma amostra de idosos.
METODOLOGIA

Realizou-se um estudo observacional de corte transversal no més de junho de 2023,
com a inclusdo de 61 individuos com 60 anos ou mais, de ambos os sexos, provenientes de
diferentes regides do Brasil. O projeto recebeu aprovagio do Comité de Etica em Pesquisa da
UFRN/FACISA, em conformidade com os principios éticos da Resolugao 466/12 do
Conselho Nacional de Satude e a Declaracdao de Helsinki, que regulam pesquisas envolvendo
seres humanos, sob o parecer n°® 3.204.568 / CAAE: 87708418.5.0000.5568.

A amostra foi composta de forma ndo probabilistica por conveniéncia, abrangendo
idosos com idade igual ou superior a 60 anos, independentemente do género, com presenga ou
auséncia de comorbidades, desde que mantivessem a func¢do cognitiva intacta. Excluiram-se
os participantes incapazes de compreender ou realizar as etapas da coleta de dados, assim
como os que recusaram assinar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE).

Os objetivos da pesquisa foram inicialmente comunicados, seguidos pela solicitagcdo
de assinatura do TCLE. A coleta de dados foi conduzida por meio do aplicativo Google

Forms®, contendo uma ficha semiestruturada desenvolvida pelos pesquisadores. Tal ficha foi
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composta de tdpicos como identificagdo (idade, género, renda familiar, escolaridade,
endereco), dados antropométricos (peso, altura, IMC, circunferéncia de cintura e quadril),
habitos de vida e comorbidades, com a finalidade de estabelecer o perfil dos participantes.

Em seguida, empregou-se o questionario Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) para
avaliar a qualidade do sono, seguido da aplicacdo da Escala de Sonoléncia de Epworth (ESE).
Ap6s a coleta, os dados foram compilados em uma planilha utilizando o programa Microsoft
Excel® 2019 e os resultados foram apresentados em tabelas contendo médias, desvios padrao,

frequéncias absolutas e relativas.
RESULTADOS

A amostra da pesquisa constituiu-se de 61 pacientes, sendo 17 homens (27,9%) e 44
mulheres (72,1%), com média de idade de 72,36 + 9,04 anos. Destes, 45,9% praticavam
atividade fisica regular, 1,6% eram tabagistas e 16,4% etilistas. A tabela 1 contém as variaveis

antropométricas da amostra do estudo.

Tabela 1. Variaveis antropométricas da amostra avaliada (n = 61).

Variaveis Média + DP
Peso (kg) 66,49 + 15,62
Altura (m) 1,59 £ 0,09
IMC (kg/m?) 26,07 + 4,79
CC (cm) 96,05 + 14,47
CQ (cm) 100,94 + 12,38
RCQ 0,95+ 0,11

Legenda: IMC: Indice de massa corporal; CC: Circunferéncia de cintura; CQ: Circunferéncia de quadril; RCQ:
Relagdo cintura-quadril; DP: Desvio padrao. (Fonte: Autoria propria)

Em relac¢do a qualidade do sono, 47,5% dos participantes possuiam uma boa qualidade
do sono, ja 52,5% possuiam qualidade do sono ruim em pelo menos dois componentes
avaliados pelo PSQI. Na Tabela 2 estd demonstrando a estratificacio do PSQI em seus
componentes resultados do Indice da Qualidade do Sono de Pittsburgh (PSQI). A maior parte
dos participantes com uma qualidade do sono ruim nos componentes de laténcia do sono com
um 72,1% da amostra pontuando neste componente, a qual ¢ justamente o tempo que ¢

necessario para realizar a transicdo da vigilia para o sono total, juntamente com com os
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distirbios durante o sono com uma prevaléncia de 93,1%, como causa desses disturbios estao
por exemplo o acordar repetidas vezes para ir ao banheiro, pesadelos, sensacao desconfortavel

de frio ou calor.

Tabela 2. Dominios do PSQI e Escore total (n = 61).

Dominios do PSQI n (% da amostra com qualidade do sono
ruim dentro dos componentes do PSQI)

Componente 1 — Qualidade subjetiva do 16 (26,2%)
sono
Componente 2 — Laténcia do sono 44 (72,1%)
Componente 3 — Duragdo do sono 29 (47,5%)
Componente 4 — Eficiéncia do sono 16 (26,2%)
Componente 5 — Distarbios do sono 57 (93,1%)
noturno
Componente 6 — Uso de medicagdo para 16 (26,2%)
dormir
Componente 7 — Sonoléncia e disfungao 30 (49,1%)
diurnas

Média + DP
Escore do PSQI 5,91 +3,49

Legenda: PSQI: Indice da Qualidade do Sono de Pittsburgh; DP: Desvio padrio.(Fonte: Autoria propria)

De acordo com a ESE, 49,2% da amostra possuia sonoléncia diurna normal e 50,8%
possuiam uma média de sonoléncia diurna anormal. A Tabela 3 apresenta o grau de
sonoléncia e a Tabela 4 a frequéncia da amostra que apresentou chance de cochilar, ambos

com base na Escala de Sonoléncia de Epworth.

Tabela 3. Grau de sonoléncia segundo a Escala de Epworth (n = 61).

Grau de sonoléncia n (%)

Sono normal 30 (49,2%)
Sonoléncia anormal 21 (34,4%)
M¢édia de sonoléncia 10 (16,4%)

(Fonte: Autoria propria)
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No que diz respeito a chance de cochilar segundo as oito situagdes habituais, vemos o
item “sentado conversando com alguém” com 90,2% de incidéncia sendo o item com maior
frequéncia quanto a menor chance para cochilo. Enquanto isso, a atividade como “deitado
para descansar a tarde” foi a mais incidente quanto a alta chance de cochilar, tendo 50,8% de

frequéncia.

Tabela 4. Sonoléncia diurna segundo a Escala de Epworth (n = 61).

n (% da amostra que apresentou chance de

cochilar)
Itens 0 1 2 3
1. Sentado, lendo. 33 (54,1%)  12(19,7%) 9 (14,8%) 7 (11,5%)
2. Assistindo TV. 17 (27,9%) 12(19,7%) 14 (23%) 18(29,5%)
3. Sentado, sem fazer nada, em 40 (65,6%) 13 (21,3%) 7 (11,5%) 1 (1,6%)
um local publico.
4. Sentado, por uma hora, como 36 (59%) 11 (18%) 7(11,5%) 7 (11,5%)
passageiro em um carro.
5. Deitado para descansar a 13 (21,3%) 13 (21,3%) 4 (6,6%) 31 (50,8%)
tarde.
6. Sentado, conversando com 55 (90,2%) 5(8,2%) 1 (1,6%) 0 (0%)
alguém.
7. Sentado, em siléncio, apds o 24 (39,3%) 16 (26,2%) 10(16,4%) 11 (18%)
almogo (sem ingestdo de alcool).
8. Sentado em um carro, parado 52 (85,2%) 6 (9,8%) 3 (4,9%) 0 (0%)

por alguns minutos por causa do
transito.

(Fonte: Autoria propria)

DISCUSSAO

Os resultados deste estudo mostraram que a maioria dos idosos avaliados apresentaram
uma qualidade do sono ruim e praticamente metade apresentou sonoléncia diurna anormal.
Ademais, tendo em vista as modificagcdes fisiologicas causadas pelo envelhecimento, os
padroes de sono tém sua qualidade alterada, sendo consequéncia também de fatores
antropométricos elevados (DA SILVA et al., 2020). Posto isso, foi possivel observar que o

indice de massa corporal (IMC) da amostra foi de 26,07 + 4,79, demonstrando estar na faixa
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de sobrepeso quando comparado a dados obtidos pela Pesquisa Nacional sobre Saude e
Nutrigdo, descrevendo o perfil antropométrico da populacdo brasileira, sendo a prevaléncia de
sobrepeso (IMC>25) (PNSN, 1989).

Um elevado IMC pode impactar negativamente na qualidade do sono, como
demonstrado pelo Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (2010), que refere a ligacao
direta entre redu¢do da duragdao do tempo total de sono com o aumento do peso. Além disso,
esse resultado também ¢ elucidado no estudo de Nero e Navarro (2019) ao apresentar a
interferéncia ocorrida na qualidade do sono pelo sobrepeso e obesidade, como também para
Silva et al., (2023) ao verificar que a diminui¢do do tempo de sono pode ser atribuida a
elevagdo dos niveis do indice de massa corporal (IMC).

A relagdo cintura-quadril (RCQ) ¢ vista como uma das formas de analisar o risco de
desenvolver doencas cardiovasculares (FERREIRA et al., 2022). Desse modo, pode-se
observar que para o conjunto de idosos da amostra, a relagdo cintura-quadril (RCQ) foi de
0,95 £ 0,11, cenario semelhante também a outros estudos, demonstrando assim existir uma
associacao com alteragdes na qualidade do sono. Conforme SILVA et al. (2020), foi visto que
grande parte dos participantes do estudo apresentavam risco moderado de desenvolver
doengas cardiovasculares de acordo com a relagdo cintura-quadril (RCQ) e ao relacionar a
qualidade do sono juntamente com medidas antropométricas, viu-se o aumento da RCQ, no
sexo feminino, atrelado a reducdo da qualidade subjetiva do sono e laténcia do sono, esse
dado se equipara ao presente estudo, considerando que 72,1% dos participantes diz respeito a
mulheres.

A avaliagdo da qualidade do sono desempenha um papel crucial no dominio da saude e
da qualidade de vida. Nesse contexto, o Indice da Qualidade do Sono de Pittsburgh (PSQI)
emerge como uma ferramenta de avaliacdo amplamente reconhecida e confidvel. Sua
importancia reside em diversos aspectos que contribuem para a compreensdo e melhoria da
satde do sono em individuos e em grupos populacionais (FABBRI, 2021).

A relacdo entre a qualidade do sono e a saude geral ¢ uma preocupacao crescente na
medicina. O PSQI desempenha um papel fundamental ao fornecer dados que permitem aos
profissionais de satide avaliar o impacto do sono na satde global dos pacientes. Disturbios do
sono estdo associados a uma série de condigdes cronicas, como doengas cardiovasculares,
diabetes, obesidade e distirbios psiquiatricos (LIAO; WANG, 2022).

Para mais, alteracdes na quantidade e qualidade do sono estdo diretamente
relacionadas com os niveis de sonoléncia diurna, uma vez que disturbios no ritmo circadiano

influenciam o estado de alerta, concentragdo e desempenho durante as AVDs (BOYES, 2017;
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SLATER; STEIER, 2012; MODELO, 2015). O excesso de sonoléncia diurna apresenta
correlagdo com o aumento da idade, sendo mais recorrente em mulheres devido a diminuicao
nos niveis de hormdnios esteroidais (MADRID-VALERO et al., 2017). Esse fato vai de
encontro com os achados do presente estudo, uma vez que observou-se que a maioria dos
idosos entrevistados apresentavam sonoléncia diurna excessiva (50,8%) e eram do sexo
feminino (72,1%).

Conforme PEREIRA et. al (2010) a sonoléncia diurna ndo provém somente de fatores
biolégicos mas também de fatores contextuais como comportamento e fatores
socioambientais. Essa afirmativa corrobora para os achados deste estudo, onde a situacdo em
que os idosos mais se apresentam sonolentos ¢ a situacdo de descanso logo a tarde (50,8%) e
contextos com menos descanso como sentado conversando com alguém (90,2%) pareceram

contribuir para menor disposi¢ao de vigilia.
CONSIDERACOES FINAIS

Em conclusdo, os resultados desta pesquisa revelam um cenario preocupante em
relagdo a qualidade do sono e a sonoléncia diurna em uma amostra de idosos. A maioria dos
participantes apresentou qualidade do sono ruim e metade da amostra estudada apresentou
sonoléncia diurna anormal, caracterizada por distirbios como laténcia do sono e distirbios
durante o sono. Em suma, esse estudo ressalta a necessidade de uma abordagem abrangente
para melhorar a qualidade do sono e reduzir a sonoléncia diurna em idosos, levando em
consideracdo fatores individuais, comportamentais e ambientais. Essas medidas podem
contribuir para melhorar a qualidade de vida e o bem-estar dessa populacdo em

envelhecimento.
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