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RESUMO

Introducéo: O sono ¢ um processo de extrema importancia fisiologica e pode sofrer influéncia de diversos aspectos cotidianos -
dentre eles, o estabelecimento de quarentena durante a pandemia de SARS-CoV-2. Objetivo: Verificar se estudantes universitarios
perceberam piora da sua qualidade de sono e mudangas nos habitos diarios no periodo de isolamento social durante a pandemia de
SARS-CoV-2. Método: Trata-se de estudo observacional, transversal. Foi realizada analise descritiva dos dados obtidos através da
aplicagdo de questionario de pesquisa de autoria propria, baseado no Pittsburgh Sleep Quality Index, para 247 estudantes cursando
graduagdo em sistema de ensino a distancia. Resultados: Os estudantes entrevistados perceberam piora na qualidade do sono
no periodo pandémico, assim como reducdo na pratica de atividades fisicas, piora no padrdo alimentar, aumento do sentimento
de ansiedade e no uso de aparelhos eletronicos na hora precedente ao sono. Conclusdo: A pandemia de SARS-CoV-2 pode ter
representado significativo impacto na qualidade do sono de estudantes, assim como em aspectos da vida diaria. Desse modo, demais
estudos sdo necessarios para investigar se ha relagdo entre os aspectos avaliados.
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ABSTRACT

Introduction: Sleep is an extremely important physiological process, and can be influenced by various daily lifestyle aspects -
such as the establishment of quarantine during the SARS-CoV-2 pandemic. Objective: Verify whether university students noticed
worsening of their sleep quality and change of daily habits during social isolation established due to the SARS-CoV-2 pandemic.
Method: Cross-sectional observational study. A descriptive analysis was performed based on data obtained with the application
of a self-authored research quiz, based on the Pittsburgh Sleep Quality Index on 247 undergraduate students on distance learning
education. Results: The assessed students noticed worsening of their sleep quality during the pandemic, and also the reduction of
physical activity practice, worsening of the food pattern, and increase in anxiety and use of electronic devices in the 60 minutes prior
to sleep. Conclusion: The SARS-CoV-2 pandemic may have represented a significant impact on the students sleep quality, as well
as in the aspects of daily lifestyle, which have a direct impact on sleep.
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INTRODUCAO

O sono ¢ um processo fisiologico, ciclico e rapidamente reversivel
de redugdo da responsividade, atividade motora e metabolismo'.
Sua cronologia sofre influéncia de fatores ambientais, como o ciclo
claro-escuro; bioldgicos, como a secre¢ao de cortisol e melatonina;
e sociais, como horarios de trabalho, estudo e atividades coletivas?.
Esse processo parece assumir relevante papel na restauragao de
energia e reequilibrio dos processos fisioldgicos, assim como
auxiliar na consolidagdo da memoria e capacidade de concentragao,
melhorar o clearance de substancias neurotdxicas e promover
maior plasticidade cerebral’. Apesar de sua extrema importancia,
os meios pelos quais estes mecanismos ocorrem ainda sdo pouco
elucidados no meio cientifico.

A capacidade do sono de exercer suas fun¢des de consolidagdo
da memoria e restauragdo esta diretamente relacionada com a sua
qualidade, que abrange aspectos como duragdo, fragmentagdo,
intensidade e regularidade do repouso®. Conhecidamente, na
sociedade moderna atual, o sono insuficiente é comum e decorrente
de diversos estressores psicossociais’. Uma metanalise que avaliou
44 artigos envolvendo 54231 individuos de 13 paises mostrou que
durante a pandemia por SARS-CoV-2 a prevaléncia de distarbios
do sono na populagdo geral era de aproximadamente 40%°. Outro
estudo, realizado na China utilizando o Pittsburgh Sleep Quality
Index, revelou importante prevaléncia da ma qualidade do sono
da populagdo durante a pandemia’. Assim, o estabelecimento
de quarentena e isolamento social devido a pandemia do SARS-
CoV-2 pode, também, ser um fator de interferéncia na qualidade
do sono da populagdo em geral, em particular, em estudantes
universitarios. A necessidade de distanciamento social fez com que
inumeras faculdades e universidades adotassem o sistema de ensino
a distancia (EAD) no Brasil e no mundo®, fator que pode, da mesma
forma, impactar nos habitos de sono dessa coorte.

Em condi¢des normais, estudantes universitarios em graduacao
possuem tendéncia de apresentar qualidade de sono ruim ou
insuficiente’. Essa caracteristica foi relacionada com um pior
rendimento académico em alunos com periodo de sono reduzido
e sonoléncia diurna!®. Além disso, os habitos cotidianos de
alimentacdo, pratica de atividades fisicas e sentimento de
ansiedade estdo diretamente relacionados ao sono!!. Recentemente,
autores tém estudado os diversos habitos de vida que podem
estar associados aos habitos de sono - dentre estes, destacam-se
o nivel socioecondmico, habitos alimentares, consumo de alcool
e cigarro, pratica de atividades fisicas'> e o tempo de exposi¢do a
aparelhos eletronicos'®. Dessa forma, este estudo busca investigar
possiveis mudancgas da qualidade subjetiva do sono dos estudantes
universitarios brasileiros e de seus habitos cotidianos, tendo em
vista o periodo inédito da histéria mundial enfrentado, a escassez de
estudos publicados sobre este tema e a importancia da compreensao
das consequéncias do momento vivido nos estudantes brasileiros.

METODO

Delineamento do estudo
O estudo apresentado ¢ de carater observacional transversal, de
natureza quanti-qualitativa.

Amostra

A amostra estudada foi obtida por meio da divulgacdo do
questionario de pesquisa em redes sociais, como o WhatsApp®
e Instagram®, pelos pesquisadores. Foram incluidos na pesquisa
alunos de ambos os sexos que cursavam o ensino superior em
qualquer instituicdo reconhecida pelo Ministério da Educagdo
(MEC) e que, no precedente periodo de isolamento social, tinham
uma parte ou a totalidade de suas aulas académicas ministradas em
regime de EAD. Além disso, os participantes apresentavam idade
igual ou superior a 18 anos. Foram excluidos do estudo participantes
que apresentavam diagndstico estabelecido de distirbios do
sono, como insdnia, apneia obstrutiva do sono, sonambulismo,
narcolepsia, ou outros. Além disso, foram excluidos individuos que
se recusaram a concordar com o Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido (TCLE), apresentado previamente ao preenchimento
do questionario de pesquisa.

Instrumentos

Foi utilizado um questionario de pesquisa (Apéndice 1) de autoria
propria dos pesquisadores com 35 questdes, sendo 26 de multipla
escolha e 9 dissertativas, elaborado e disponibilizado na plataforma
Google Forms® (Formulario do Google). Os itens abordados
no instrumento de pesquisa foram baseados em questionarios
reconhecidos internacionalmente que avaliam o sono em seus
aspectos gerais,comenfoque notempo delaténciado sono, qualidade,
aspectos comportamentais, presenga de despertares noturnos e
sonoléncia diurna, de forma retrospectiva. O desenvolvimento
deste instrumento foi majoritariamente baseado na versio em
inglés do Pittsburgh Sleep Quality Index'. Entretanto, os autores
fizeram a insercdo e exclusdo de itens que julgaram essenciais
para adequacdo a proposta deste estudo. O instrumento ndo foi
testado/validado em nenhuma populacéo. Os termos “qualidade da
alimentagdo”, “sentimento de ansiedade”, “entusiasmo”, “muito/
pouco ganho/perda de peso” e “qualidade do sono”, mencionados
nos itens do questionario, foram questionados sem determinagao
de uma definigdo especifica destes aspectos, sendo esperado que o
participante respondesse as perguntas com base em sua percepgao
pessoal, de forma subjetiva e comparativa. Estas instru¢des podem
ser verificadas no questionario de pesquisa no Apéndice 1.

Procedimentos

A claboracdo do questionario se deu de forma a abordar as
principais caracteristicas do sono, assim como os principais fatores
influentes neste habito, como atividade fisica, alimentagdo e
sentimento de ansiedade. As perguntas avaliaram o comportamento
dos participantes de forma retrospectiva, de modo a comparar o
periodo de imposi¢ao de isolamento social e quarentena no Brasil,
que ocorreu a partir de margo de 2020, com o semestre anterior.
O questionario foi aplicado no periodo de dezembro de 2020
a fevereiro de 2021. No documento, prévia a apresentacdo do
questionario propriamente dito, os participantes encontravam o
TCLE com as opgdes de aceite ou recusa. Aqueles que aceitavam,
eram apresentados os critérios de inclusdo e exclusdo expostos
acima, onde o participante poderia avaliar sua adequagdo ou nao a
pesquisa. Em sequéncia, era realizada a caracterizagdo da amostra,
seguida de perguntas acerca de habitos diarios e, por fim, sobre o
padrdo de sono. O preenchimento do questionario demandou cerca
de 10 minutos. As 247 respostas obtidas foram transferidas para
uma planilha no software Excel 2013®, sem dados de identificacdo
dos respondedores. Os dados foram analisados e organizados em
tabelas. O Indice de Massa Corporal (IMC - que representa o peso,
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em quilogramas, dividido pelo quadrado da altura em metros) foi
calculado pelos autores através dos dados de peso e altura obtidos
no questionario. Foram excluidos individuos que utilizaram o
mesmo enderego de e-mail mais de uma vez para respostas, além
dos que ndo se encaixavam nos critérios de inclusdo e exclusdo.
Para a elaboragdo do artigo, foram selecionadas 23 das 35 perguntas
contidas no questionario. A selegdo dos dados coletados para analise
foi feita com base nas respostas obtidas e na area de interesse de
pesquisa no momento da verificagdo de resultados. O projeto de
pesquisa foi aprovado pelo Comité de Etica da Faculdade Ciéncias
Médicas de Minas Gerais, sob o CAAE 36704620.2.0000.5134.
Os principios de ética foram respeitados e estdo de acordo com a
Resolugdo 466/12 do Conselho Nacional de Saude.

Analise estatistica

A andlise estatistica foi realizada pelo setor de Estatistica da
Faculdade Ciéncias Médicas de Minas Gerais, que emitiu um
relatorio contendo o célculo amostral do estudo e, posteriormente,
as Tabelas 1 e 2 deste artigo. Foi realizada analise descritiva
(frequéncias, médias e desvios-padrao) dos dados em questdo na
plataforma Excel 2013. As variaveis categoricas foram apresentadas
como frequéncias absolutas e relativas e as varidveis numéricas
como média e desvio-padrao ou mediana e intervalo interquartil
(1° quartil — 3° quartil). As analises estatisticas foram realizadas no
software R versdo 4.0.3.

RESULTADOS

Das 247 respostas obtidas no questionario de pesquisa, 34 respostas
foram descartadas por duplicidade do endere¢co de e-mail na
identificag@o dos participantes.

Assim, foram avaliados 213 participantes, sendo 135 (63,4%) do
sexo feminino. A média de idade dos individuos no momento da
coleta era de 21,5 + 2,8 anos. A média de peso encontrada foi de
64,2 + 16,2 kg, e a média de altura foi de 168,3 + 9,9 cm, sendo
a média do IMC de 22,6 + 5 kg/m?. Nos dados referentes a peso e
IMC, uma resposta foi excluida por conter valores incoerentes com
as variaveis em questdo. Estudantes graduandos em cursos da area
de Ciéncias Biologicas e da Satide representaram a maior parte da
amostra, com 119 integrantes (55,9%). Um total de 47 participantes
(22,1%) cursava a area de Ciéncias Exatas e Tecnologicas, 29
(13,6%) a area de Ciéncias Humanas e Sociais, e 18 (8,5%) eram
graduandos de cursos de Ciéncias Administrativas e de Negocios.
Um total de 173 participantes (82,6%) eram residentes no estado de
Minas Gerais, 15 (7%) no estado de Sao Paulo, 7 (3,3%) em Santa
Catarina, 4 (1,9%) no Rio de Janeiro, 4 (1,9%) no Rio Grande do
Sul e os demais participantes residiam em outros estados do Brasil
(Tabela 1).

Constatou-se que 158 (74%) dos 213 participantes perceberam
alteracdo do peso durante o periodo de isolamento social na
pandemia de SARS-CoV-2, em comparagdo com o periodo de 6
meses anterior. Destes, 70 (32,9% do total) assinalaram a alternativa
que indicava “pouco ganho de peso” e 31 (14,6%) “muito ganho de
peso”, enquanto 37 (17,4%) marcaram a opgdo “pouca perda de
peso”, e 20 (9,4%) “perda de peso acentuada”. A média de ganho
de peso informada foi de 4,6 + 2,8 kg, e a de perda de peso foi
de 5,4 £ 6,5 kg. Quanto a qualidade da alimentacdo, 151 (70,8%)

informam que esta sofreu alteragdo durante o periodo de isolamento
social, sendo que 80 (37,5%) perceberam piora no padrdo alimentar
(30 destes referem piora muito significativa) e 71 (33%) informam
melhora neste padrdo, sendo que 29 referem melhora muito
significativa. No questionamento acerca de mudangas no habito
de pratica de atividades fisicas durante o isolamento social, 89
individuos (41,8%) informaram ter diminuido muito a pratica,
e 34 (16%) informaram ter diminuido pouco. Dos 66 (31%)
participantes que informaram ter aumentado a frequéncia de
atividades, 35 informaram ter aumentado pouco e 31 informaram
ter aumentado muito a realizagdo dessas atividades. Um total
de 174 (81,6%) informou aumento do sentimento de ansiedade
em relagdo ao periodo anterior a pandemia - destes, 79 (37,1%
do total) referiram aumento acentuado da sensagdo, enquanto 9
(6,1%) relataram diminui¢ao da ansiedade. Para 200 dos individuos
avaliados (93,8%), manter o entusiasmo para realizar as atividades
habituais foi um problema, sendo que 48 (22,5%) relataram que
isso foi um problema leve, para 52 (24,4%), moderado, um grande
problema para 83 participantes (39%) e um problema intoleravel
foi informado por 17 individuos da amostra (8%).

Em relag@o aos habitos de sono, 39 (18,3%) relataram que nao
perceberam mudanga no horario de se deitar a noite. Dos que
constataram alteragao do horario, 24 (11,3% do total) informaram
ir dormir mais cedo no periodo avaliado e 150 (70,4% do total)
mais tarde. Sobre o horario do despertar, 45 (21,1%) relataram que
passaram a se despertar mais cedo, 141 (66,2%) mais tarde e 27
(12,7%) relataram que ndo observaram mudanga. Dessa forma, 92
individuos (43,2%) afirmaram ter mais horas de sono que antes,
com uma média de 101,6 + 58,7 minutos a mais dormindo por
noite, enquanto 59 (27,7%) relataram que passaram a ter menos
tempo de sono, com uma média de 88,9 + 56,9 minutos a menos.
Um total de 115 (54%) informou levar mais tempo para dormir
que no periodo anterior, 26 (12,2%) relataram que levam menos
tempo e 72 (33,8%) ndo observaram alteracdo. No que concerne
aos despertares noturnos, alguns padrdes foram observados: a
maioria dos respondentes (46,5%) relataram que ndo despertavam
durante a noite, e isso se manteve durante o isolamento social. J& os
outros 51 (23,9%) informaram que ndo tinham despertares noturnos
previamente, ¢ passaram a ter. Do total, 32 (15%) mantiveram o
mesmo padrdo de despertares que no periodo anterior, enquanto
23 (10,8%) relataram que ja vivenciavam esse quadro, que foi
intensificado no periodo analisado. No que tange a sonoléncia
diurna, 125 (58,6%) informaram que a dificuldade para se manter
acordado enquanto dirige, come, estuda, trabalha ou participa de
uma atividade social aumentou, e apenas 24 (11,3%) relataram
redugdo dessa caracteristica. Os participantes foram questionados
também quanto ao uso de aparelhos eletronicos com tela no periodo
de 60 minutos antes de dormir. Um total de 138 (64,8%) afirmou
que o tempo de uso dos aparelhos sofreu aumento neste periodo,
enquanto 62 (29,1%) entrevistados relataram que seu uso nao se
alterou entre os periodos comparados.

Por fim, quando questionados em relagdo @ mudanca na qualidade
do sono, 27 (12,7%) afirmaram melhora, enquanto 138 (64,8%)
relataram que experienciaram piora da qualidade do sono durante o
periodo de isolamento social na pandemia de SARS-CoV-2 quando
comparado ao semestre anterior.
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Tabela 1. Caracterizagdo da amostra

Variaveis Medidas

Género, n (%)

Feminino 135 (63,4)

Masculino 78 (36,6)

Idade em anos, média = DP / mediana (IQR) 21,5+2,8/21,0 (20,0 —22,0)
Peso em kg, média + DP/ mediana (IQR) n=212 64,2 +16,2/60,0 (53,0 - 72,0)
Altura em cm, média + DP/ mediana (IQR) 168,3 £ 9,9 /168,0 (161,0 —175,0)
IMC em kg/m?, média +£ DP / mediana (IQR) n=212 22,6 +5,0/21,4(20,0-24,4)
Em que estado reside atualmente, n (%)

Minas Gerais 176 (82,6)

Sao Paulo 15(7,0)

Santa Catarina 7(3.3)

Rio de Janeiro 4(1,9)

Rio Grande do Sul 4(1,9)

Goias 2(0,9)

Bahia 1(0,5)

Ceara 1(0,5)

Distrito Federal 1(0,5)

Mato Grosso do Sul 1(0,5)

Parana 1(0,5)

Area do curso, n (%)

Ciéncias Administrativas e de Negocios 18 (8,5)

Ciéncias Biologicas e da Saude 119 (55,9)

Ciéncias Exatas e Tecnologicas 47 (22,1)

Ciéncias Humanas e Sociais 29 (13,6)

Legenda: n, nimero de amostra; DP, desvio padrio; kg, quilogramas; IMC, indice de Massa Corporal; IOR, Interquartile range — Intervalo interquartil

Tabela 2. Analise descritiva do padrao do sono dos participantes

Variaveis | Medidas

Durante o periodo de isolamento social, vocé percebeu alteracio do seu peso? n (%)

Nao percebi alteracao 55(25,8)
Sim, ganhei muito peso 31 (14,6)
Sim, ganhei pouco peso 70 (32,9)
Sim, perdi pouco peso 37 (17,4)
Sim, perdi muito peso 20 (9,4)
Ganho de peso (kg) — média + DP / mediana (IQR) n=100 4,6 £2,8/4,0(2,0-06,0)
Perda de peso (kg) — média + DP / mediana (IQR) n=55 54+6,5/4,0(2,0-5,5)
Durante o periodo de isolamento social, vocé considera que a qualidade da sua alimentacio: n (%)
Melhorou muito 29 (13,6)
Melhorou um pouco 42 (19,7)
Nao se alterou 62 (29,1)
Piorou um pouco 50 (23,5)
Piorou muito 30 (14,1)
Durante o periodo de isolamento social, sua frequéncia de pratica de atividades fisicas: n (%)
Aumentou muito 31 (14,6)
Aumentou pouco 35(16,4)
Nao se alterou 24 (11,3)
Diminuiu pouco 34 (16,0)
Diminuiu muito 89 (41,8)
Durante o periodo de isolamento social, vocé considera que seu sentimento de ansiedade: n (%)
e weR
Continua

Revista Interdisciplinar Ciéncias Médicas - 2022 6(2): 28-35




Continuacao

Aumentou pouco 95 (44,6)
Nao se alterou 26 (12,2)
Diminuiu pouco 11.(5,2)
Diminuiu muito 2(0,9)

Durante o periodo de isolamento social, o quio dificil foi para vocé manter o entusiasmo para fazer suas atividades habituais? n (%)

Nenhum problema 13 (6,1)
Um problema leve 48 (22,5)
Um problema moderado 52 (24,4)
Um grande problema 83 (39,0)
Um problema intoleravel 17 (8,0)
Durante o periodo de isolamento social, vocé percebeu mudanca no seu horario de ir dormir, em média? n (%)

Nao percebi mudanga 39 (18,3)
Sim, vou dormir mais cedo 24 (11,3)
Sim, vou dormir mais tarde 150 (70,4)

Durante o periodo de isolamento social, vocé percebeu mudanca no seu horario de despertar, em média? n (%)

Nao percebi mudanga 27 (12,7)
Sim, desperto mais cedo 45 (21,1)
Sim, desperto mais tarde 141 (66,2)

Durante o periodo de isolamento social, vocé considera que passou a dormir durante (este nimero pode ser diferente do
numero de horas que vocé passou na cama): n (%)

O mesmo nimero de horas que antes, aproximadamente 62 (29,1)

Menos horas 59 (27,7)

Variacio (min) — n=55 média + DP / mediana (IQR) 88,9 + 56,9 /90,0 (60,0 — 120,0)
Mais horas 92 (43,2)

Variac¢io (min) — n=85 média + DP / mediana (IQR) 101,6 £ 58,7/120,0 (60,0 — 120,0)
Durante o periodo de isolamento social, vocé considera que: n (%)

Leva o mesmo tempo que antes para pegar no sono 72 (33,8)

Demora menos tempo para pegar no sono 26 (12,2)

Demora mais tempo para pegar no sono 115 (54,0)

Assinale a alternativa que melhor reflete seu uso de aparelhos eletronicos com tela (como celular, computador, tablet,
televisio, dentre outros) no periodo de 60 minutos antes de dormir durante o isolamento social, em compara¢io com o
periodo anterior de 6 meses: n (%)

Nao utilizava e ndo comecei a utilizar 2(0,9)
Nao utilizava e comecei a utilizar 6(2,8)
Utilizava e meu uso diminuiu 5(2,3)
Utilizava e meu uso néo se alterou 62 (29,1)
Utilizava e meu uso aumentou 138 (64,8)

Assinale a alternativa que melhor reflete sua tendéncia de despertar durante a noite no periodo de isolamento social, em
comparaciio com o periodo anterior de 6 meses: n (%)

Nao despertava e ainda nao desperto 99 (46,5)
Nao despertava e passei a despertar 51(23,9)
Despertava e passei a ndo despertar 2(0,9)
Despertava e passei a despertar com menos frequéncia 6(2,8)
Despertava e continuo despertando com a mesma frequéncia 32 (15,0)
Despertava e passei a despertar com mais frequéncia 23 (10,8)

Durante o isolamento social, vocé considera que sua sonoléncia diurna (dificuldade para ficar acordado enquanto dirige,
come, estuda, trabalha ou participa de uma atividade social): n (%)

Aumentou muito 42 (19,7)

Aumentou pouco 83 (39,0)

Nao se alterou 64 (30,0)

Diminuiu pouco 14 (6,6)

Diminuiu muito 10 (4,7)
Continua
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Variaveis

| Medidas

Durante o periodo de isolamento social, vocé considera que a qualidade do seu sono: n (%)

Melhorou muito

Melhorou um pouco

Se manteve a mesma que antes
Piorou um pouco

Piorou muito

6(2.8)
21(9,9)
48 (22,5)
101 (47,4)
37 (17,4)

Legenda: n, nimero de amostra; DP, desvio padrio; kg, quilogramas; min, minutos; /OR, Interquartile range — Intervalo interquartil

DISCUSSAO

A pandemia de SARS-CoV-2 representou importante impacto
na rotina da populagdo mundial. Em grande parte do planeta,
regimes rigidos de quarentena foram adotados, atividades sociais
canceladas, o comércio foi fechado e o “home-office” adotado por
aqueles que tinham condi¢do de fazé-lo". Rotinas foram alteradas
de forma repentina, ¢ a sensacdo de estresse foi predominante,
pelas mais variadas causas'®. A sensag@o de estresse ou ansiedade
¢é, conhecidamente, fator influente no sono dos individuos'®, assim
como o padrdo alimentar e pratica de atividades fisicas'”. Na amostra
estudada, mudancas ocorridas nestes fatores podem ter refletido as
alteragdes no sono sofridas nesse periodo. Todavia, mais estudos
com diferentes andlises seriam necessarios para determinar esta
correlagdo. Nos resultados apresentados significativa parcela dos
participantes alterou sua pratica de atividades fisicas, horario de se
deitar e despertar e habitos alimentares. Foi predominante a piora
destes habitos na vigéncia da pandemia de SARS-CoV-2.

Alteracio do peso, estresse e sono

O estudo de Verticchio & Verticchio (2020) mostrou que uma
populagdo apresentou ganho de peso, sentimento de ansiedade,
piora da qualidade da alimentagdo e aumento da frequéncia
alimentar durante o periodo de isolamento social na pandemia por
SARS-CoV-2". Outro estudo publicado em maio de 2020 revelou
um aumento significativo de perturbagdo psicoldgica (ansiedade,
depressdo e estresse) entre estudantes universitarios no periodo
pandémico comparativamente a periodos normais'. Esses resultados
vao ao encontro de outros estudos internacionais que analisaram
o efeito psicologico da COVID-19 e de outras pandemias®?!. De
forma semelhante, na amostra avaliada neste estudo, percebe-se
que a maioria dos individuos observou variagdo do peso corporal
durante o periodo pandémico (tanto com o aumento quanto a
reducdo desse pardmetro), aumento do sentimento de ansiedade e
piora da qualidade do sono de modo geral, o que corrobora com os
dados disponiveis. Assim, verifica-se que os trés aspectos avaliados
apresentam intima rela¢do entre si, e o desequilibrio em um destes
pode desencadear alteragdes nos demais.

Pratica de atividades fisicas e sono

Um estudo realizado em 2020 mostrou que adultos residentes em
municipios das cinco regides brasileiras reduziram sua pratica de
atividade fisica ap6s ado¢do de medidas de distanciamento social
durante a pandemia de SARS-CoV-2?2. De maneira semelhante,
no presente artigo, no questionamento acerca de mudangas no
habito de pratica de atividades fisicas durante o isolamento
social, aproximadamente 57,7% dos entrevistados relataram que
diminuiram em alguma intensidade a pratica regular de atividades
fisicas. Isso pode ser considerado um fator de importante impacto

na qualidade de sono: a pratica regular de atividades pode aumentar
o tempo do sono de ondas lentas e diminuir o intervalo do sono
no qual ocorre movimento rapido dos olhos (do inglés rapid eye
movement - REM). Com isso, ¢ considerada uma estratégia nao
farmacoldgica para a promogao do sono adequado pela Associagdo
Americana de Sono?. Além disso, uma revisdo sistematica
buscou compreender se, no tratamento de insdnia cronica, a
pratica regular de atividades fisicas poderia ser considerada
como uma alternativa®*. Neste, concluiu-se que a pratica de
atividades fisicas apresentou resultados semelhantes ao do uso de
hipnéticos no tratamento de insdnia cronica®.

Sonoléncia diurna

Nesse estudo foi observado que a maior parte dos entrevistados
afirmaram ter mais horas de sono durante o periodo de pandemia em
que foi realizado o estudo, com uma média de 101,6 + 58,7 minutos
a mais dormindo por noite. Apesar disso, quando questionados em
relagdo a percepg¢do da mudancga na qualidade do sono, a maior
parte relatou piora da qualidade do sono comparado ao semestre
anterior. Isso pode ser explicado pelo fato de que a qualidade do
sono ndo estd somente relacionada ao intervalo de tempo sono-
vigilia por noite. A percep¢do de qualidade do sono ¢ descrita como:
dificuldade de dormir e de manter o sono, despertar muito cedo pela
manha, quao renovada a pessoa se sente depois do sono ¢ a propria
percepgao do individuo sobre sua qualidade de sono'’.

Com isso, diversos marcadores podem explicar a piora da
percepcdo da qualidade de sono dos entrevistados. No que
concerne a dificuldade de manter o sono, 23,9% dos participantes
informaram que ndo tinham despertares noturnos previamente, e
passaram a ter, enquanto 10,8% ja vivenciavam esse quadro, mas
este foi intensificado no periodo analisado. Além disso, a sonoléncia
diurna ¢ um indicador sensivel da qualidade de sono: o sono é um
processo bioldgico natural que tem como objetivo a restauragdo
das fungdes organicas do corpo, resultando em uma condigdo ideal
para a realizagdo das fungdes diarias®. Na pesquisa 58,6% dos
entrevistados informaram um aumento na dificuldade de se manter
acordado para realizar atividades didrias, como dirigir, comer,
estudar, trabalhar ou participar de atividades sociais, indicando
um prejuizo na funcdo de restauracdo consequente da piora da
qualidade do repouso.

Uso de aparelhos eletronicos

Neste estudo, a maior parte dos participantes informou aumento
do uso de aparelhos eletronicos antes de dormir, assim como a
percepgao de piora da qualidade do sono e aumento da sonoléncia
diurna. O uso de aparelhos eletronicos com tela antes de dormir
pode impactar a qualidade do sono e a sonoléncia diurna. Isso
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pode ser explicado por trés motivos principais: o individuo pode
estar substituindo tempo de sono por tempo de uso do aparelho;
o contetdo verificado pode ser psicologicamente estimulante e
atrapalhar o descanso; e, por fim, a luz emitida pela tela suprime a
liberagdo de melatonina, hormonio promotor do sono*. Um estudo
realizado em 2017 comparou uma populacdo de estudantes de
medicina em dois momentos: quando em uso habitual dos aparelhos
eletronicos e quando interrompiam o uso uma hora antes de dormir
durante 15 dias”’. Os resultados mostraram melhora significativa da
qualidade do sono e redug@o da sonoléncia diurna dos estudantes no
periodo sem o uso do aparelho previamente ao sono?’. Outro estudo
demonstrou alta prevaléncia de disturbios do sono e tempo de tela
excessivo em estudantes do ensino superior em ensino remoto
durante a pandemia®. Assim, estes estudos corroboram com o0s
resultados obtidos nesta pesquisa, que correlaciona o aumento do
tempo de uso de aparelhos eletronicos com a piora da qualidade
do sono.

Limitac¢oes do estudo

Este estudo apresentou limitagdes, as quais serdo descritas a
seguir. O questionario de pesquisa, apesar de ter sido baseado em
questionarios reconhecidos internacionalmente, foi desenvolvido
pelos autores e, por isso, nao foi testado e validado em nenhuma
populagdo. Além disso, nos itens do questionario de pesquisa que
questionavam o participante acerca de ganho/perda de peso, ou
melhora/piora do padrdo do sono, ndo foram estabelecidos valores
de referéncia que determinassem o que era entendido como “muito”
ou “pouco”. Assim, a resposta se deu de forma subjetiva, de acordo
com a percepgao do participante. Ademais, foi realizada apenas
analise descritiva dos dados, ndo sendo possivel estabelecer vinculo
de relagdo entre os parametros mencionados no estudo.

CONCLUSAO

A pandemia de SARS-CoV-2 representou um periodo de intensas
mudancgas no cotidiano de estudantes universitarios. Este estudo
mostrou uma piora da percepgdo da qualidade do sono da maior
parte dos individuos pesquisados durante o periodo em questdo,
assim como a piora de habitos de vida diarios. Para afirmar se a
piora do padrdo de sono apresenta relagdo com a mudanga de habitos
alimentares, pratica de atividades fisicas e aumento do sentimento
de ansiedade pesquisados, serdo necessarios novos estudos acerca
do tema.
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