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Resumo- O objetivo deste estudo foi analisar a qualidade e os fatores que mais interferem no sono de
criancas de 7 a 10 anos de idade. Para isso, foram respondidos 31 questionarios de habitos de sono por
pais de alunos do Centro Educacional Cavalcanti Lemos. Os resultados mostraram um acréscimo de lhora
e 11 minutos no horario médio de acordar nos finais de semana quando comparados aos dias de semana.
Nao houve diferenca em rela¢@o ao horario de dormir. Dos participantes, 64,5% apresentaram, no minimo, 2
tipos de eventos durante a noite que contribuem para uma ma qualidade do sono. Dos eventos observados,
os mais frequentes foram mexer-se muito, falar dormindo, roncar e chutar as pernas. Além disso, as
criancas que apresentaram dificuldade para iniciar o sono, que acordaram no meio da noite com dificuldade
para voltar a dormir, sonoléncia excessiva durante o dia, ou tiveram pesadelos, mostraram um numero
maior de eventos (2 a 5) durante 0 sono, quando comparadas as que ndao manifestaram tais dificuldades.
Concluiu-se entdo, que os eventos noturnos tém se mostrado freqientes. Sendo importante a sua

investigagdo pelas associagfes as alteracdes na vida diaria dessas criangas.
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Area do Conhecimento: V- Ciéncias da Saude
Introducéo

O sono é um controle basico da natureza. Um
sono suficiente auxilia a pensar claramente, a
realizar melhor e de forma consistente as tarefas
complexas, e aproveitar mais a vida diaria.
Embora muitas questdes sobre ele ainda
continuem sem resposta, estudos cientificos tém
mostrado que o0 sono contribui de forma
significativa com importantes fungbes emocionais,
cognitivas e relacionadas a performance [1].

Além da duracao, a qualidade do sono também
pode ter um efeito consideravel na funcéo escolar
[2]. Estudos mostram que ambos os grupos, com
diminuicdo de tempo e de qualidade de sono
mostram problema de distracédo [3]. O transtorno
do déficit de atencdo/hiperatividade também tem
sido relacionado as alteracbes de sono em
diversos trabalhos [4].

Os distarbios respiratorios do sono em criangas
tém sido descritos hd muitos anos, entretanto,
ainda ndo sdo tdo estudados como nos adultos.
Talvez por isso pensava-se que fossem menos
freqlientes [5]. Um outro fator a ser considerado é
o dos critérios diagnésticos utilizados em adultos
falharem na identificacdo de eventos obstrutivos
nas criangas [6].

Devido a diversidade de fatores, respiratorios ou
ndo, que interferem no sono, e sua importancia no
cotidiano das criancas, o objetivo do presente
estudo é verificar através do relato dos pais, como
estd a qualidade e quais os fatores que mais
interferem no sono de seus filhos.

Materiais e Métodos

A presente pesquisa trata de um estudo
em base individual do tipo quantitativo,
caracterizado como série de casos.

Trata-se de uma investigacdo néo
controlada por ndo apresentar um grupo controle
no seu desenvolvimento. Foi realizada junto ao
Centro Educacional Cavalcanti Lemos (CECL),
localizado na cidade de Sao José dos Campos,
estado de S&o Paulo. O CECL é uma escola
particular que possui educacao infantil e ensino
fundamental, nos periodos da manha e tarde.

Como sujeitos da pesquisa, a amostra
constou de 31 criangcas (19 meninas e 12
meninos), com idade entre 7 e 10 anos (+ 8,08
anos), regularmente matriculadas de primeira a
guarta série, nos periodos da manha ou da tarde.

O protocolo de pesquisa foi submetido a
revisdo ética pelo Comité de Etica e Pesquisa da
Universidade do Vale do Paraiba.

Para a realizacdo dos procedimentos da
pesquisa foi solicitado o Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido, de todos os individuos
participantes do protocolo, assinados pelos pais,
assim como permitido o afastamento a qualquer
tempo.

Ap6s a devolucdo do TCLE assinado, os
pais foram orientados quanto aos procedimentos e
receberam o questionario de habitos de sono, para
preencher em casa e devolver no maximo em trés
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dias ao professor, via agenda, em envelope
fechado.

O questionario de habitos de sono é uma
versdo modificada do questionario de Andrade
(1997). Essa adaptacéo foi necessaria para que 0s
pais dos estudantes pudessem responder. Este
instrumento abrange diversos aspectos da vida da
crianca, tais como: dados pessoais e familiares,
atividades de vida diarias (horario de dormir e
acordar, horas de estudo, de lazer), e eventos no
meio da noite.

Esse questionario permite a identificacédo
de possiveis habitos e/ou ocorréncias que
contribuem ou determinam uma ma qualidade de
sono. Entre eles observamos o ranger os dentes,
roncar, mexer-se muito, falar dormindo e chutar as
pernas, considerados significantes quando a
crianca costuma apresentar ao menos dois tipos
desses eventos durante a noite.

Ap6s a devolugcdo dos questionarios, o0s
mesmos foram analisados.

Resultados

Houve um acréscimo de lhora e 11 minutos no
horario médio de acordar nos finais de semana
quando comparados aos dias de semana (finais
de semana 8h46min / dias de semana 7h35min).
N&o houve diferenca em relacdo ao horario de
dormir (finais de semana 21h48min/dias de
semana 21h45min). Ou seja, 0 tempo total de
sono durante os finais de semana aumentou 1
hora e 10 minutos, aproximadamente.

Das criancas participantes do estudo, 100%
dormem em quartos com pouco ou nenhum
barulho, com uma média de 0,7 pessoas a mais no
mesmo quarto, 97% permanecem com a luz
apagada, e 90% nao tem nada no quarto que as
incomode e nem mudaram de quarto/casa
recentemente; também, houve um ndmero médio
de 4,2 moradores em cada casa. Apesar disso,
64,5% das criancas costumam apresentar, no
minimo, 2 tipos de eventos durante a noite que
contribuem para uma mé qualidade do sono, como
mostra a figura 1.

mexer-se muito, falar dormindo, roncar e chutar as
pernas (figura 2).
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Das participantes, 39% tém dificuldade para
pegar no sono as vezes ou sempre. Dessas, 83%
fazem de 2 a 5 tipos de eventos durante o sono.
Ao passo que, na auséncia dessa dificuldade
(61%), a freqiiéncia de criancas que fazem de 2 a
5 eventos cai para 53%. Seguindo a mesma
relagdo, 26% das criancas acordam no meio da
noite e tém dificuldade para voltar a dormir as
vezes. Como mostra a figura 3, h4 um numero
maior de eventos (2 a 5) durante 0 sono nessas
criancas, quando comparadas as que nunca tém
essa dificuldade.

Acordar no meio da noite

88%

@ Criangas que acordam no meio da
noite e tem dificuldade para dormir
que fazem 2 a 5 eventos

@ Criangas que nunca acordam no
meio da noite mas tém dificulade
para dormir que fazem 2 a 5
eventos

Porcentagem (%)

Namero de Eventos

32.30%

35%-

30%-

@ Nenhum

m 1 tipo de eventos
O 2 tipos de eventos
O 3 tipos de eventos
m 4 tipos de eventos
@ 5 tipos de eventos

25%-

%)

20%-

15%-

Porcentagem (

10%-

5%

0%

Dos tipos de eventos apresentados pelas
criancas durante o sono, foram mais freqientes:

Além disso, 75% das criangas que apresentam
muito sono durante o dia, e 79% das que
apresentam pesadelos, fazem de 2 a 5 eventos
durante o sono. Com uma queda para 58 e 42%,
respectivamente, em relacdo as que nunca tém
muito sono durante o dia e nem tém pesadelos
(figuras 4 e 5).
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Discusséo

Criancas de 9 a 10 anos de idade, que
dormem aproximadamente 10 horas por noite
durante a semana, geralmente ndo dormirdo um
tempo maior nos finais de semana [7]. No presente
estudo, as criancas se aproximaram das 10 horas
como citado acima, entretanto, houve um aumento
no tempo de sono durante os finais de semana.

O alerta é definido como uma inerente
habilidade do cérebro em manter-se acordado e
atento, com pouco ou nenhum estimulo externo.
Quando alguém esta excessivamente sonolento, o
alerta e a vigilia se tornam instaveis. As
capacidades cognitivas se tornam mais vagarosas
e 0 risco de cometer erros aumenta [8]. O
individuo comega uma atividade bem, mais com o
tempo, a eficiéncia vai diminuindo [9].
Encontramos em nossa pesquisa 39% das
criancas que apresentam sonoléncia durante o dia
“as vezes”, e também com dificuldade para pegar
no sono “as vezes ou sempre”, o que deve ser

melhor  investigado, para  evitar/minimizar
consequéncias.
Também foram encontrados 74,2% de

criangas que se mexem muito, e 29% que chutam
as pernas. Inicialmente, a forte evidéncia da
existéncia dos movimentos periédicos de pernas
em criangas, surgiu dos adultos com sindrome das
pernas inquietas que comegaram 0S sintomas

ainda na infancia [10]. Segundo Crabtree et al'',
0s movimentos periddicos podem interferir na
habilidade de manter uma homeostase adequada
no sono, e poderia potencialmente resultar em
alteracdes funcionais durante o} dia.
Recentemente, a sindrome das pernas inquietas
tem sido associada a insdnia e ao transtorno do
déficit de atencdo/hiperatividade [12].

Além disso, o ronco, sintoma marcante do
disturbio respiratério do sono, tem se mostrado
freqiiente. Segundo Ferreira et al®, ele esta
presente em ao menos 27% das crian¢gas. Em
nossa pesquisa 29% das participantes
apresentaram esse tipo de evento. O mesmo
estudo mostra correlagdo do ronco alto com altos
niveis de sonoléncia diurna, irritabilidade e
distarbios de comportamento.

Conclusao

Com a realizagdo deste estudo concluimos
gue, criangas na faixa etaria de 07 a 10 anos, que
freqientam a escola, apresentaram de forma
significante, eventos noturnos durante o sono.
Salientamos a importancia da atencdo constante
as criancas e a investigacdo desses distirbios,
bem como seus efeitos sobre a qualidade de vida.
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