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RESUMO

O objetivo deste estudo foi avaliar a qualidade do sono em idosos e sua influéncia na qualidade de vida,
buscou evidenciar o perfil dos trabalhos publicados no &mbito nacional e internacional, no periodo de
janeiro de 2011 a dezembro de 2021, indexados nas bases de dados PubMed, Scielo, BVS e CAPS. Os
descritores utilizados foram: “idosos, qualidade de vida, sono, envelhecimento e qualidade do sono",
"elderly people, quality of life, sleep, aging e quality of sleep". Foram incluidos os artigos que tratavam
diretamente sobre esse assunto, publicados entre 2011 e 2021, disponiveis na integra em portugués e
inglés. Foram encontrados 8.886 trabalhos, publicados em portugués e inglés. A partir dos critérios de
inclusdo e exclusdo, 50 artigos foram selecionados, sendo a maioria publicada entre 2015 - 2018, em
periddicos de sa(de publica e Ann Neurol. A partir da andlise temaético-categorial, emergiram 5
categorias: distlrbios do sono, sonoléncia diurna, transtorno de ansiedade e depressdo, cognigdo e
gualidade de vida. Dentre a amostra selecionada, os resultados enfatizam que os distlrbios do sono
afetam e comprometem significativamente a saude mental e fisica, influenciando diretamente a
qualidade de vida da populacéo idosa.
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INTRODUCAO

O estilo de vida é caracterizado como um conjunto de habitos, escolhas e costumes
vivenciados pelos individuos durante a vida (FERREIRA et al, 2018). Como também constata-
se um acentuado interesse na relacdo entre estilo e qualidade de vida em idosos nos Gltimos
anos, uma vez que pesquisas realizadas mostraram que o comportamento e o estilo de vida dos
individuos podem ter um impacto significativo sobre o desenvolvimento ou a exacerbacdo das
doengas (MIYAZAKI et al, 2001).

Neste sentido, percebe-se uma compreenséo social que considera questdes subjetivas como
bem-estar, satisfagdo nas relacdes sociais e ambientais, e a relatividade cultural. Isto €, essa
compreensdo depende da carga de conhecimento do sujeito, do ambiente em que ele vive, de
seu grupo de convivio, da sua sociedade e das expectativas proprias em relacdo a conforto e
bem-estar (ALMEIDA et al, 2012).
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e Edid0s demonstram que o fendmeno do envelhecimento populacional vem ganhando

amplo enfoque do ponto de vista cientifico, das politicas publicas e da incorporacdo de novas
tecnologias, que ocupam grande destaque dentro dos acontecimentos deste século. O processo
de envelhecer ndo é homogéneo para todos os individuos, mas influenciado por maltiplos
fatores biopsicossociais, entre eles: discriminagdo e exclusdo, associados ao sexo, etnia,
racismo, condicdes sociais e econémicas, regido geogréfica de origem e localizacdo de moradia,

além de outros fatores (CHAIMOWICZ, 2013; COSTA et al, 2020).

A expectativa é de que em 2050, havera cerca de dois bilhdes de idosos no mundo
(BODSTEIN et al, 2014), isso significa que sera um grande desafio para tomadas de decisdes
na prevencdo de doengas e no bem-estar dos idosos (WORLD, 2005). Falando de modo
particular do Brasil até 2025, sera o sexto pais com o maior nimero de pessoas idosas do mundo
(BODSTEIN et al, 2014). Isso implica na necessidade de mudanca de habito e politicas publicas
e sociais que possam atender melhor essa populacéo envelhecida (CHAIMOWICZ, 2013).

Contudo, estudos mostram que 0 processo de envelhecimento ocasiona modificacdes na
guantidade e qualidade do sono, tendo assim, um impacto negativo na qualidade de vida dos
idosos, afetando mais da metade dos adultos com idade acima de 65 anos de idade
(VALADARES NETO, 1994). Contudo vale salientar, que essa reducéo na qualidade do sono
ndo implica necessariamente em uma doenca, pois mesmo 0s idosos saudaveis demonstram
certa reducdo da capacidade de manter um sono constante, marcado por breves despertares
durante a noite (RAPOSO, 2015).

Algo que se pode observar é a qualidade do sono, pois o dormir bem, possibilita um bom
desempenho das atividades diarias, contudo, precisa-se levar em consideracdo a faixa etaria, e
sua necessidade diaria de sono (FONTES; NERI, 2004). As autoras afirmam que € a partir do
sono que organizamos nossa vida social, como trabalho, lazer, estudo, de modo que, um
distdrbio no sono poderéa afetar de modo geral as atividades do individuo, alteracdes estas, muito
comuns entre 0s idosos.

Tais alteracBes mediante o padrdo de sono e repouso alteram o equilibrio homeostatico,
passando a emergir repercussdes sobre o desenvolvimento dos fatores psicoldgicos, igualmente
afetando o sistema imunoldgico, do funcionamento e do desempenho das atividades, como
ainda, influéncia nos fatores como: comportamento, humor e habilidades de adaptacdo (GEIB
et al, 2003). Constata-se ainda, que, o processo de envelhecimento associado aos outros déficits

relacionados a idade, como memoria e cognigdo tem uma maior tendéncia em considerar essas
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ﬁﬂeﬂg}@%ﬁﬁ%@@q@pno como algo que acarreta prejuizos e comprometimentos no cotidiano dos
idosos (GEIB et al, 2003).

Assim como afirma a OMS em sua definicdo, que considera a sadde ndo apenas como livre

de doencas, mas como um estado de integracéo fisica, mental, espiritual e social. Acentuando,
assim a importancia do bem-estar mental e fisico, sono saudavel e outros fatores, devem ser
enfatizados e explorados. Esses achados podem subsidiar politicas de salde publica para

promocao e estratégias de higiene do sono em cenarios de restricdes de satde publica.

METODOLOGIA

Trata-se de uma revisao sistematica, recorreu-se ao uso dos seguintes periodicos digitais:
PubMed/Medline (National Library of Medicine National Institutes of Health), BVS
(Biblioteca virtual de Saude), Scielo (Scientific Electronic Library Online) e CAPES (CAPES
Ministério da Educacdo). Através dos estudos primarios captados nas bases que foi realizada a
pesquisa, selecdo e analise dos dados obtidos.

As buscas foram realizadas entre os meses de maio a julho de 2021, utilizando-se dos
seguintes descritores em ciéncias da saude (DeCs): “idosos e qualidade de vida; envelhecimento
e qualidade do sono; idosos e sono; “elderly people and quality of life; aging and sleep quality;
elderly and sleep”. Esses descritores foram utilizados de forma individual e em pares, a fim de
realizar uma selecdo minuciosa dos estudos.

Inicialmente os estudos foram selecionados de acordo com o titulo e o0 resumo do artigo
para verificar se 0 mesmo tratava do assunto pesquisado, considerando os descritores
mencionados anteriormente. Em seguida, foram incluidos os artigos que tratavam diretamente
sobre 0 sono em idosos, (1) estudos publicados entre 2011 a 2021, (2) estudos que tivessem a
qualidade do sono como desfecho principal, (3) estudos que descrevessem a influéncia da
qualidade do sono em idosos e possiveis comprometimentos na qualidade de vida e (4) estudos
disponiveis em lingua portuguesa e inglesa.

Foram excluidos artigos com mais de dez anos, livros, resenhas, teses, dissertacfes, aqueles
que incluiam na sua amostra individuos com menos de 60 anos, artigos em duplicadas, estudos
que ndo descreveram com detalhes do protocolo realizado durante a pesquisa e outros que nao
estivessem relacionados com a proposta do presente estudo.

Sendo os artigos lidos integralmente e classificados com relagdo a: ano de publicacéo,
participantes, delineamento metodoldgico (método, tema investigado e principais resultados).
Essa organizacdo teve como objetivo distinguir as principais particularidades de cada artigo,

contribuindo com a sintese e seus resultados, identificacdo de diferencas e semelhancas entre
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Apos as andlises e interpretac6es de cada estudo incluido nesta revisdo, foram realizadas
operacBes de desmembramento dos textos em unidades e criadas categorias tematicas, de
acordo com proximidade dos assuntos abordados, a fim de organizar a apresentacao dos temas
investigados e dos principais resultados. Apos o processo de refinacdo dos artigos, foram
agrupadas 8 categorias, em seguida, apos releituras de ajustes compativeis com a metodologia
trabalhada, chegou-se a restando para analise e apresentacao final a 5 categorias tematicas. por

entender que se tratava de uma mesma tematica.

RESULTADOS E DISCUSSAO

No total, foram encontrados nas bases utilizadas 8.886 documentos sobre a qualidade do
sono em idosos e sua influéncia na qualidade de vida como critérios utilizados nas buscas. A
partir da combinacgéo dos descritores mencionados anteriormente foram obtidas 70 publicagfes
para compor a amostra do referido estudo. A Tabela 1 apresenta o numero de documentos
encontrados em cada uma das bases por combinacao de palavras-chave.

Na sequéncia, apos a utilizacdo dos filtros de pesquisa referente ao ano da publicacéo,
textos disponiveis na integra, desfecho principal abordado, esse nimero foi reduzido, sendo
excluidas 20 publicacBes por entender que os estudos ndo apresentavam descricbes com
detalhes para avaliacdo da qualidade do sono em idosos e suas repercussdes na qualidade de
vida. Apos o procedimento e aplicacdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, 50 artigos foram
selecionados para analise final. Figura 1 norteia de forma detalhada os artigos excluidos de
acordo com os critérios pré-estabelecidos.

E importante destacar que embora tenha os termos idosos, envelhecimento e velhice
mediante a busca, muitos dos estudos encontrados ndo contavam com a amostra apenas de
idosos. No entanto, como 0 objetivo desta revisdo era avaliar a qualidade do sono em idosos

em sua relacdo com a influéncia na qualidade de vida, foram selecionadas as publica¢des com

amostra acima de 60 anos.
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CONJUNTOS PUBMED SCIELO BVS CAPS TOTAL
Idosos e qualidade de vida 1.302 919 1.098 346 3.665
Envelhecimento e qualidade 1.768 21 545 111 2.445
do sono

Idoso e sono 914 80 1.172 610 2.776
Total 3.984 1.024 2.821 1.395 8.886

Figura 1. Fluxograma da selecéo de estudos para revisdo
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e RAfiBhte a0s instrumentos utilizados para avaliacio da qualidade de vida, sono e demais

fatores associados encontrados nos estudos, os mais aplicados foram: indice de Qualidade do
Sono de Pittsburgh (PSQI) (n= 10), Avaliacdo Cognitiva Montreal (MEEM) (n= 5), World
Health Organization Quality of Life (WHOQOL-BREF) (n=6) e a Escala de Depresséo
Geriatrica (EDG) (=5).

Além disto, os artigos analisados constituiram-5 categorias teméticas: sonoléncia diurna
(n=7), transtornos de ansiedade e depressdo (n=13), comprometimento cognitivo (n=13),
qualidade de vida (n=10), e distarbios do sono (n=7). Sendo possivel constatar que as categorias
de transtorno de ansiedade/depressdo e comprometimento cognitivo obtiveram maior

porcentagem (26%) cada uma das tematicas com significancia em relagéo as demais categorias.

Tabela 2. Categorias tematicas investigadas.

Categorias tematicas investigadas

Sonoléncia diurna
14%

Transtornos de
ansiedade e depressao
26%

Disturbios do sono
14%

Comprometimento
cognitivo
26%

Qualidade de vida
20%

O crescimento da expectativa de vida média da populagcdo mundial ocorre acompanhado
do desenvolvimento cientifico e tecnoldgico, que perpassa a necessidade de que a longevidade
seja orientada em torno de fatores que proporcione melhores condi¢cfes de qualidade de vida
(QV), como também uma boa condicdo na qualidade de sono (VALLE et al, 2015). Desse
modo, o sono é mencionado como resultado do sistema circadiano e do processo homeostético,

entre o estagio que promove e mantém vigilia durante o dia, e 0 que ocorre devido ao acimulo
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vida. Que inclui aspectos sociodemograficos, de integracdo social e de comportamento de
salde, que podem estar relacionados a qualidade e a duracdo do sono (DU et al, 2011). O estudo
de (NASCIMENTO et al, 2020) verificou através do instrumento WHOQOL-bref quatro
dominios: fisico, psicologico, relacBes sociais e 0 dominio de meio ambiente, com finalidade
de avaliar as facetas do sono em que maioria dos idosos da pesquisa dos autores era do sexo
feminino (93,02%), entre 60 e 69 anos (84,89%), com companheiro (69,77%), de nivel superior
completo (40,70%) e renda mensal de quatro ou mais salarios minimos (46,51%).

No estudo, encontrou-se uma ocorréncia dos impactos negativos dos distdrbios do sono, na
morbidade e mortalidade, particularmente na populacdo idosa (LUO et al, 2013). Em que dados
encontrados apontam que 12% dos individuos avaliados classificaram sua qualidade de sono
como ruim, a maior parte (76%) a classificou como boa e os outros 12% como muito boa, no
entanto, foram identificados uma série de fatores que acometem ou causam disturbios do sono
(GONGALVES et al, 2014).

A incapacidade para dormir pode levar a prejuizos na memaria e concentracdo, diminuicéo
do desempenho, dificuldade de manter a atencdo, e cognicdo comprometida (POTER et al,
2015). (BURGO; CARVALHO, 2012), reforcam que dentre os distdrbios do sono, o que
apresenta maior mortalidade e morbidade é a sindrome da apneia obstrutiva do sono (Saos).
Como também, incluindo distdrbio de comportamento REM (RBD), sonoléncia diurna
excessiva, insdnia e sindrome das pernas inquietas (MATTIS; SEHGAL, 2016).

No que se refere a sonoléncia, (MANDER et al, 2017) destacam que, a frequéncia de
cochilos diurnos aumenta a medida que o individuo se torna mais idoso. Com isso, sendo
importante frisar que apenas 10% dos adultos com idades entre 55-64 relatam ocorréncias de
cochilos diurno. Quanto ao publico da faixa etaria entre 75-84 esse nimero sobe para 25%.

Assim, o estudo demonstra que 1 em cada 4 adultos, mais velhos, relatam ter sonoléncia
diurna grave, que é o suficiente para prejudicar os planos diurnos regularmente. Dessa mesma
forma (BURGOS; CARVALHO, 2012) verificaram que, através de um estudo descritivo,
comparativo de corte transversal, com amostra de 75 individuos de idade igual ou superior a 60
anos, géneros masculino e feminino, que na aplicacdo da escala de sonoléncia diurna (ESE)
comprovou-se a presenca de sonoléncia diurna excessiva, cujos valores apresentados se
comportaram de maneira crescente e diretamente proporcional ao grau de severidade da Saos,

tendo maior prevaléncia de Saos no género masculino.
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S6n0 téSultante da duragio da vigilia e da quantidade e qualidade do sono (MAGALHAES
etal, 2017).

A qualidade do sono é um construto clinico importante e parte essencial da qualidade de
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longeva é o impacto da presenca de depressao maior, entre idosos e que esta evidenciado em
mais de um estudo. Segundo (MUN et al, 2016), ndo s6 a depressdo como um numero de
sintomas que comumente incluem fadiga, dor, distirbios do sono, sintomas gastrointestinais
impactam negativamente a qualidade de vida dos idosos. A fadiga est4 associada a dor,
depressdo e disturbios do sono. Tais sintomas costumam surgir simultaneamente e parecem
estar relacionados um ao outro.

Em estudos epidemioldgicos referente a duracdo habitual do sono e funcionamento
cognitivo em idoso, os autores afirmam que em uma amostra de mulheres mais velhas que
vivem em comunidade, dormir menos de 5 horas por noite foi associado a uma pior cognicao
global e pior desempenho em muitos dos indicadores individuais de funcionamento cognitivo,
(ou seja, memoria verbal, fluéncia verbal, memoria de trabalho) em comparacdo com mulheres
dormindo 7 horas ou mais por noite (DZIERZEWSKI et al, 2018).

Outro mecanismo potencial interessante € que 0 sono ruim em idosos pode provocar
deficiéncias neurobiolégicas que totalizam ao longo do tempo, assim como, afirma (MAGGIO
et al, 2013) que a progressao de distirbios cognitivos em idosos constitui na elevacéo cronica
dos hormdnios do estresse, principalmente o cortisol, afetando fungdes cognitivas através de
varios mecanismos, incluindo neuronal danos (degeneracdo e morte) na area do hipocampo.
Corroborando com esta hipotese, a curta duracdo do sono em idoso cognitivamente normais foi
recentemente associada a uma carga maior de B-amildide cortical, que € um precursor de
declinios cognitivos (BATEMAN et al, 2012).

Os distlrbios do sono afetam e comprometem significativamente a satde mental e fisica,
principalmente da populagéo idosa. A carga de doencas e os fatores de risco da ma qualidade
do sono entre idosos em paises de baixa renda necessitam ser verificados com dados mais
precisos, considerando o contexto recente. Assim, 0 artigo deseja contribuir como revisdo
sistematica na ampliacdo do conhecimento, e a0 mesmo tempo, que desperte o interesse de
maior aprofundamento na investigagéo de avaliar a qualidade de vida em idosos e sua relagdo

com 0 sono.
CONSIDERACOES FINAIS
Nesta revisao, foi possivel verificar que o estilo e qualidade de vida em idosos vém sendo

pesquisado de multiplas formas, sobretudo, considerando a perspectiva da Psicologia da Saude

como facilitadora entre as acGes dos individuos na relacdo de comportamentos ativos e
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consigo mesmo, com o outro e com o mundo.

Como também, observa-se que a relacdo do processo de envelhecimento humano ocasiona
modificacbes na quantidade e qualidade do sono, tendo assim, um impacto negativo na
qualidade de vida e interferindo expressivamente no aumento dos cochilos diurnos, no
comprometimento cognitivo e em sinais e sintomas de ansiedade e depressdo. Contudo as
pesquisas sobre a tematica sdo amplas, e continua em ascensao sobre 0s diversos aspectos que
influenciam na qualidade de vida dos idosos, no tocante a questdo das implicagfes do sono na
vida da populagéo longeva.
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