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Resumo

O fenémeno do envelhecimento € uma realidade indiscutivel e as projecdes indicam que esse
crescimento continuard de forma mais rdpida. Considerando o aumento da longevidade, alcangada
mais rapidamente em paises em desenvolvimento sendo uma das maiores conquistas da humanidade,
percebe-se que a faixa etdria mais crescente no mundo € de individuos com 80 anos e mais. Dentro
desse contexto, considera-se que a idade ¢ um fator fundamental na alteracdo da arquitetura do sono,
pois a idade avangada tem relacdo direta com a prevaléncia de distirbios do sono. Assim, sendo
considerada a relevincia da temdtica em questdo, este estudo objetiva identificar a prevaléncia dos
distirbios do sono em idosos octogendrios assistidos em um ambulatério. Estudo analitico
observacional de cardter transversal, realizado no ambulatério de Geriatria do Hospital da
Universidade de Catélica de Brasilia. A coleta de dados foi realizada por meio de entrevista no
periodo de agosto a dezembro de 2017. Os instrumentos utilizados foram questdes referentes ao perfil
sociodemografico em seguida aplicado o Mini Exame do Estado Mental e questiondrios relacionados
ao sono validados no Brasil. A andlise de dados foi efetivada em uma abordagem quantitativa por
meio da estatistica descritiva. Os idosos na sua maioria, do género feminino (75%), inseridos na faixa
etdria de 80 a 91 anos. Verificou-se que 62,5% dos idosos apresentaram distirbio do sono presente
aferido pelo Indice de Qualidade do Sono de Pittsburgh. O presente estudo concluiu prevaléncia
importante de distdrbios do sono na populagdo longeva gerando impacto negativo para qualidade de
vida.

Palavras-chave: Idosos de 80 anos ou mais, Assisténcia a idosos, Distirbios do sono.
Introducao

O processo de transi¢ao demografica atual, que se manifesta pelo envelhecimento
populacional, coloca como desafio aos paises em desenvolvimento, entre os quais o Brasil, a
urgéncia de enfrentar uma nova realidade associada a mudangca da populagdo e as
conseqiiéncias econdmicas, sociais € sanitdrias do progressivo aumento da propor¢do de
pessoas idosas e decréscimo dos grupos etarios mais jovens (PACAGNELLA et al. , 2014).

Convém destacar o aumento da longevidade como fendmeno mundial e a faixa
etaria mais crescente no mundo de individuos com 80 anos e mais, os chamados idosos
longevos ou idosos mais velhos (KIRKWOO, 2008).

No Brasil, observa-se um crescimento significativo de idosos dessa faixa etdria
correspondente a 5,4% quando comparado aos idosos com 60 anos e mais (3,3%) segundo o

IBGE (2010). A idade € um fator fundamental na alteracdo da arquitetura do sono, pois a

idade avancgada tem relacdo direta com a prevaléncia de distirbios do sono (PIRES, 2012). A
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prevaléncia aumenta com a idade, principalmente em virtude de muitas comorbidades,
problemas psicossociais e polifarmacia (BERSANI; MORAES, 2012).

O envelhecimento estd associado a importantes alteracdes no padrao do sono.
Essas modificacdes, por vezes, vém acompanhadas de morbidades que interferem na
quantidade e/ou qualidade do sono (CAVALCANTI et al., 2016).

Problemas relacionados com altera¢des no ciclo do sono sdo queixas comuns de
pessoas idosas atendidas em servigos de saide. Estima-se a 50% dos sintomas relatados em
consultérios médicos podendo trazer repercussdes graves na qualidade de vida dos idosos, de
seus familiares e de seus cuidadores sendo considerado um grave problema de saide publica
(CAMARA e CAMARA, 2011; BERSANI et al, 2012; RODRIGUES E SAMPAIO, 2012
apud RODRIGUES; COSTA; CAMARA, 2016, p.346).

Silva e Oliveira (2015) corroboram que a intensidade da qualidade do sono
utilizando escalas padronizadas, permite identificar a existéncia de distirbios no padrao de
sono e a frequéncia dessas possiveis alteracdes.

Com o aumento da longevidade, estudo relacionados a idosos longevos vem
despertando interesse sobre o tema do envelhecimento humano e questdes como idosos mais
velhos vem sendo objeto de estudo nas dreas de geriatria e gerontologia.

Considerando o envelhecimento populacional, principalmente do crescimento de
idosos longevos e dos problemas do sono como queixa comum em pessoas idosas fica
evidente a relevancia do presente estudo que prop0s identificar a prevaléncia dos distirbios do

sono em idosos octogendrios assistidos em um ambulatério.

Metodologia

Trata-se de um estudo analitico observacional, descritivo, de carater transversal,
quantitativo, realizado no ambulatério de Geriatria do Hospital da Universidade de Catdlica
de Brasilia, capital do Distrito Federal, Brasil.

Esta pesquisa faz parte do projeto multicéntrico do Programa Nacional de
Cooperagdo Académica (PROCAD) de financiamento da CAPES (Comissao de
Aperfeicoamento de Pessoal do Nivel Superior), que visa investigar os padrdes de
envelhecimento fisico, cognitivo e psicossocial de idosos longevos em suas vérias concepgoes
biopsicossociais. O projeto aprovado pelo PROCAD tem por objetivo aprofundar os
conhecimentos sobre as alteracdes morfofisioldgicas da longevidade que acometem os idosos

com idade igual ou superior a 80 anos em abordagem interdisciplinar em trés regides:
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Brasilia-DF (Universidade Catdlica de Brasilia — UCB), Campinas-SP (Universidade Estadual
de Campinas - Unicamp) e Passo Fundo - RS (Universidade de Passo Fundo - UPF)

A populagado de base para o cdlculo amostral compreendeu a populagdo de idosos
longevos, ou seja, de 80 anos ou mais, do referido municipio. A técnica de amostragem foi
ndo probabilistica do tipo amostragem por conveniéncia.

Os critérios de inclusdo empregados para a selecdo dos participantes foram:
Idosos com idade igual ou superior a 80 anos, capacidade cognitiva preservada avaliado pelo
Mini Exame do Estado Mental com pontuacdo minima > 17 de acordo com os estudos de
BRUCKI et al. (2003).

Foram excluidos idosos que desistissem da pesquisa durante a coleta de dados e
nao conseguisse responder quesitos indispensaveis dos questionarios.

A coleta de dados foi realizada por meio de entrevista em uma sala do
ambulatério de Geriatria, no periodo de agosto a dezembro de 2017.

Os instrumentos utilizados foram dados demograficos em um primeiro momento e
logo em seguida o Mini Exame do Estado Mental, adaptado ao Brasil por BRUCKI et al.
(2003), questiondrios relacionados ao sono e validados no Brasil a seguir: Perfil de satide de
Nottingham (PSN), Indice de Qualidade de Sono Pittsburgh para avaliagio da qualidade do
sono (PSQI) e escala de sonoléncia de Epworth (ESE) a seguir:

e Perfil de Satde de Nottingham (PSN): Foram utilizados cinco itens escalares do
instrumento denominado PSN, validado para o Brasil por Teixeira-Salmela et al.
(2004) para avaliar os distirbios de sono. As respostas foram dicotdmicas (sim ou
ndo) e relativas aos ultimos doze meses. Se o idoso respondesse de maneira afirmativa
a qualquer uma das cinco questdes do PSN, seria considerado portador de distdrbio do
sono, de acordo com os critérios do DSM V (Manual diagndstico e estatistico de
transtornos mentais V);

e Indice de Qualidade de Sono Pittsburgh (IQSP): Neste estudo foi utilizado a versao
brasileira do IQSP elaborado por Buysse e colaboradores em 1989 objetivando avaliar
a qualidade do sono durante o ultimo més. Este instrumento busca diferenciar o sono
em “bom” ou “mau” através da avaliacdo de 19 (dezenove) itens auto administradas e
5 (cinco) questdes respondidas por seus companheiros de quarto (estas ultimas sao
utilizadas somente para informacao clinica) com pesos distribuidos numa escala de 0 a
3, agrupadas em 7 componentes: qualidade subjetiva do sono, laténcia do sono,

duracdo do sono, eficiéncia habitual do sono, distirbios do sono, uso de medicacdo
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para dormir e disfuncdo diurna. A soma das pontuagdes desses sete componentes gera
uma pontuacdo global (BUYSSE et al., 1989). As pontuacOes destes componentes
produzem um escore global, que varia de 0 a 21, onde, quanto maior a pontuagao, pior
a qualidade do sono; de forma que pontuagdes de 0-4 irdo indicar boa qualidade do
sono, de 5-10 indicam qualidade ruim e acima de 10, indicam distirbio do sono
(FREIRE ALL, ALVES LF, TORRES MV, et al., 2014; CHELLAPPA; ARAUIJO,
2007).

e A versdo brasileira da Escala de Sonoléncia de Epworth (ESE), publicada em 1991 por
Johns. E um questiondrio que se refere a possibilidade cochilar do individuo em oito
situagdes cotidianas, sendo utilizada uma escala de 0 (zero) a 3 (trés), de modo que O
(zero) corresponde a nenhuma e 3 a grande probabilidade de cochilar. A soma das oito
situacOes descritas atinge valores de zero a 24 pontos. Na versdo brasileira da escala, a
classificacdo da sonoléncia excessiva € a seguinte: de zero a 6, normal; de 7 a 9,
limite; de 10 a 14, leve; de 15 a 20, moderada; e acima de 20, grave. Fica registrado
que € um questiondrio desenvolvido através da observacdo da natureza e da ocorréncia

da sonoléncia diurna (FREIRE ALL, ALVES LF, TORRES MV, et al., 2014)

Quantos aos aspectos €ticos, a pesquisa deu inicio apds ser aprovada pelo Comité
de Etica em Pesquisa da Universidade Catdlica de Brasilia, parecer n.° 1.290.368. Os
participantes receberam explicacdo verbal a respeito da caracterizacio e realizacdo do estudo
e em seguida assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido, conforme recomenda
a Resolugao n°466/2012 do Conselho Nacional de Satide (BRASIL, 2012).

No que concerne a andlise dos dados, inicialmente, foram armazenados em uma
planilha eletronica estruturada no Microsoft Excel 2010 for Windows. Fica registrado que
foram feitas dupla digitacdo, evitando promover a eliminacdo de erros e garantir a
confiabilidade na transposicao dos dados.

Para realizacdo de uma andlise descritiva utilizando-se média, desvio padrdo,
frequéncia absoluta e relativa, os dados foram exportados para o programa Statistical Package

for the Social Sciences — SPSS para a efetivacao de andlise quantitativa das varidveis.
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Resultados e Discussao

Dos 50 idosos, somente 32 obedeciam aos critérios de inclusdo. Os idosos eram,
na sua maioria, do género feminino (75%), inseridos na faixa etdria de 80 a 91 anos (média de
idade de 83.93 anos). (Tabela 1)

TABELA 1. Caracteristicas demogréficas dos idosos atendidos em um ambulatério de
Geriatria. Brasilia — DF, 2017.

Variavel n %

Género

Masculino 08 25.0
Feminino 24 75.0
Idade

80 - 84 19 59.3
85 -89 09 28.2
90 -94 04 12.5

Idade em anos (Média = DP) 83.93 anos.

No questionério PSN, 80% dos idosos responderam afirmativamente pelo menos
um item, apresentando queixa de sono presente. No questiondrio PSQI, 62,5% apresentaram
distirbio do sono presente; Quanto a ESE, 37,5% sonoléncia leve, 6,25 % sonoléncia
moderada, 3,125 % sonoléncia severa e 53,125 normal. (Tabela 2).

TABELA 2. Caracteristicas de sono dos idosos atendidos em um ambulatério de Geriatria.
Brasilia — DF, 2017.

Variavel n %
PSN*
Sim 28 80.0
Nao 04 20.0

*Perfil de Satide de Nottingham

PSQI**

Disttrbio do Sono Presente 20 62.5
Qualidade de sono ruim 10 31.25
Boa qualidade de sono 02 6.25

#* [ndice de Qualidade de Sono Pittsburgh

Sonoléncia Leve 12 37.5
Sonoléncia Moderada 02 6.25
Sonoléncia Severa 01 3.125
Normal 17 53.125
*#*+*Escala de Sonoléncia de Epworth
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Os distirbios do sono provocam um efeito significativo e negativo sobre a saude
fisica e mental do individuo (SANTOS, et al., 2013). Quanto pior for a qualidade do sono que
os individuos apresentam, maior comprometimento em executar tarefas cognitivas (SUTTER,
et al., 2012).

A estrutura do sono e sua duragdo sofrem alteragdes significativas ao longo do
processo de envelhecimento, sendo o avancar da idade fator essencial como consequéncia
perante os distirbios do sono (MORAES, et al., 2014).

No estudo de Clares et al., 2012, os problemas de sono mostraram-se presentes em
27(51,9%) idosos. Os resultados apontam, ainda, para a aten¢do as pessoas na propor¢ao em
que a idade avancga, observando o aumento de relatos de problemas relacionados a essa
necessidade.

As alteracOes do sono evidenciadas na maioria dos estudos voltam-se as
necessidades de acompanhamento dos profissionais de saide em possibilitar uma melhor
qualidade de vida a pessoa idosa (SILVA et al., 2017).

Ressalta-se a importincia do planejamento da assisténcia ser voltado para o
enfrentamento dos disturbios do sono na populagdo idosa, no intuito de diminuir o risco para

o adoecimento e aumentar sua qualidade de vida (BARBOSA et al., 2016)

Conclusoes

Foi verificada prevaléncia importante de distdrbios do sono na populacio longeva
gerando impacto negativo para qualidade de vida.

Sono de qualidade € fator relevante para manutengao da saide sendo fundamental
intervengdes, como higiene do sono, a fim de minimizar disturbios do sono garantindo sono

de boa qualidade aos idosos longevos.
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