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A qualidade do sono em idosos ativos

Sleep quality in active elderly
Calidad del suerio en ancianos activos

RESUMO

Objetivo: Avaliar a qualidade do sono em idosos ativos. Métodos: Trata-se de uma pesquisa descritiva, transversal, ob-
servacional, com abordagem quantitativa. A amostra foi censitaria, contemplando todos os idosos ativos matriculados
no trabalho social com idosos (TSI) da empresa Servico Social do Comércio (SESC). Foi aplicado um questionario validado
abordando as variaveis relacionadas ao sono: O indice de Qualidade do Sono de Pittsburgh (IQSP), além de dados refe-
rentes a idade e sexo dos participantes. Resultados: Cerca de 63% dos idosos apresentaram padrao de sono normal e 37%
padrao alterado de acordo com o IQSP. Além disso, observou-se que 74,16% nao fizeram uso de nenhuma medicagao para
auxiliar no sono. Conclusao: Pode-se concluir que, os idosos ativos apresentam majoritariamente um padrao de sono nor-
mal e, uma boa disposicao para realizar as atividades diarias, mostrando assim, que a pratica de atividades fisicas € um
fator importante para a qualidade do sono.

DESCRITORES: Sono; Atividade fisica; Idoso; Sadde.

ABSTRACT

Objective: To evaluate the quality of sleep in active elderly. Methods: This is a descriptive, cross-sectional, observational
study, with a quantitative approach. The sample was census, contemplating all active elderly enrolled in social work with
the elderly (TSI) from the Social Service of Commerce (SESC). A validated questionnaire was applied addressing the varia-
bles related to sleep: The Pittsburgh Sleep Quality Index (IQSP), in addition to data regarding the age and sex of the parti-
cipants. Results: About 63% of the elderly had a normal sleep pattern and 37% changed the pattern according to the IQSP.
In addition, it was observed that 74.16% did not use any medication to help sleep. Conclusion: It can be concluded that
active elderly people mostly have a normal sleep pattern and a good disposition to perform daily activities, thus showing
that the practice of physical activities is an important factor for the quality of sleep.

DESCRIPTORS: Sleep; Motor Activity; Aged; Health.

RESUMEN

Objetivo: Evaluar la calidad del suefio en ancianos activos. Métodos: Se trata de un estudio observacional, descriptivo,
transversal, con enfoque cuantitativo. La muestra fue censal, contemplando a todos los adultos mayores activos matri-
culados en Trabajo Social con Ancianos (TSI) del Servicio Social de Comercio (SESC). Se aplicé un cuestionario validado que
abordaba las variables relacionadas con el suefio: el indice de Calidad del Suefio de Pittsburgh (IQSP), ademas de datos
sobre la edad y el sexo de los participantes. Resultados: Aproximadamente el 63% de los ancianos tenia un patron de suefo
normal y el 37% cambib el patrén de acuerdo con el IQSP. Ademas, se observé que el 74,16% no usaba ninglin medicamento
para ayudar a dormir. Conclusion: Se puede concluir que las personas mayores activas en su mayoria tienen un patron de
suefno normal y una buena disposicion para realizar las actividades diarias, mostrando asi que la practica de actividades
fisicas es un factor importante para la calidad del suenfo.

DESCRIPTORES: Sueno; Actividad Motora; Anciano; Salud.
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INTRODUCAO

qualidade do sono ¢ um fator de
Asigniﬁcativa importincia na vida

de qualquer ser humano, sendo
classificada como uma necessidade fisio-
légica bésica do ser humano'. O padrio
regular de sono ¢ algo essencial para se ter
uma boa qualidade de vida, sendo este um
indicador de vitalidade, satide mental, e
bem-estar fisioldgico, emocional, cogniti-
vo ¢ fisico*®. Uma boa qualidade do sono
possui um papel homeostatico fundamen-
tal para o funcionamento do organismo,
estando intrinsecamente associado com
a capacidade funcional, aspectos fisicos,
dor, estado, geral da saude, vitalidade, as-
pectos sociais, emocionais ¢ satide men-
tal4. Portanto, a sua diminuicao pode in-
fluenciar de forma negativa o bem-estar e
consequentemente a saude do individuo®.

A interrup¢io do padrio regular do
sono, apresenta-se em aproximadamente
8 a 18% da populagio em geral e cerca de
50 a 70% na populagio de idosos®. A pre-
valéncia de problemas de sono em idosos
¢ uma questio relevante em nossa socie-
dade. No envelhecimento alguns fatores
como incontinéncia urindria, apnéia do
sono, dor ou desconforto fisico e emocio-
nal, parassonia, distirbios no ritmo circa-
diano, doencas articulares, necessidade de
tomar medicamentos durante a madruga-
da, fatores ambientais entre varios outros
levam a alteracoes no padriao de sono des-
tes. Devido a esses problemas, a md qua-
lidade do sono vem se tornando uma das
principais queixas entre os idosos”*.

De acordo com Richards’, as pesso-
as que possuem um padrio irregular de
sono, sio mais propensas a terem doengas
cronicas. Essa propensao se dd devido a
alteracoes metabdlicas ¢ cardiovascula-

A interrup¢ao no
padrio regular de
sono pode levar

ao desequilibrio
emocional e,
consequentemente
déficit na cognicao,
promovendo o
desenvolvimento

de deméncia,
estresse, ansiedade,
perturbacdes
depressivas,
tornando evidente, o
importante papel do
sono no declinio das

funcdes cognitivas.

res, apresentando um decréscimo signifi-
cativo na qualidade de vida'®. Além disso,
o sono regular possui fun¢io primordial
na fixa¢do e organiza¢io da memdria e na
estabilidade psicoafetiva. Através dos so-
nhos o equilibrio emocional se estabele-
ce, portanto, uma pessoa que possui uma
interrup¢io no padrao regular do sono,
apresenta alteragdes no humor e alto in-
dice de estresse!!.

A interrup¢io no padrio regular de
sono pode levar ao desequilibrio emocio-
nal e, consequentemente déficit na cog-
ni¢do, promovendo o desenvolvimento
de deméncia, estresse, ansiedade, pertur-
bagdes depressivas, tornando evidente,
o importante papel do sono no declinio
das fungoes cognitivas'>". Além de afetar
a saude mental, estudos relatam que a ma
qualidade do sono também pode consti-
tuir fator de risco para o agravamento de
doengas'. Com isso, ¢ notével a importan-
cia da qualidade do sono na saiude do in-
dividuo. Levando em conta que, os idosos
apresentam problemas relacionados a qua-
lidade do sono, s3o necessdrias pesquisas
que mostrem intervengdes nao farmacold-
gicas para a sua melhoria.

A American Sleep Disorders Associa-
tion considera a prética de atividades fisi-
cas como uma intervengio nio farmacold-
gica para a melhoria do padrio de sono®.
Apesar disso, o conhecimento acerca da
relagio entre pratica de atividades fisicas
¢ qualidade do sono ainda apresenta lacu-
nas, necessitando de pesquisas nesse Ambi-
tol6. Com isso, levanta-se a seguinte ques-
tdo: Como esta classificada a qualidade do
sono em idosos ativos?

Tendo em vista que o padrio do sono ¢
um fator de suma importincia para vida, e
que a mé qualidade do sono tem sido uma
questdo prevalente de queixas entre os ido-
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s0s, a presente pesquisa objetou avaliar a
qualidade do sono em idosos ativos.

METODOS

Trata-se de um estudo descritivo, ob-
servacional, transversal com abordagem
quantitativa, com vistas a avaliar a quali-
dade do sono em idosos ativos. A pesquisa
foi realizada na empresa Servigo Social do
Comércio (Sesc) no municipio de Campi-
na Grande/PB, na unidade Agude Velho,
sendo desenvolvida em conformidade
com a resolucio 466/1217.

A empresa Sesc promove atividades
com idosos que participam do TSI. Du-
rante 0 ano 2019, 89 idosos eram pratican-

tes de atividades fisicas ¢ participavam do
TSI, sendo estes, distribuidos em 4 grupos.
Os encontros com cada grupo eram reali-
zados semanalmente nas segundas, tergas,
quartas ¢ quintas, de 14:30 as 16:00 horas.

A coleta dos dados ocorreu durante o
més de outubro de 2019. Como critério
de inclusao, se utilizou: idosos ativos que
participavam das atividades de hidroginds-
tica, nata¢ao, academia e pilates, sendo es-
tes, matriculados no Trabalho Social com
Idosos ('TSI). Foram excluidos da pesquisa
os idosos matriculados no TSI que eram
inativos ou que nao praticavam atividades
fisicas regularmente.

A coleta de dados foi realizada indivi-
dualmente com cada idoso, foi explicado

Tabela 1. Distribuicao de frequéncia das variaveis de idade, qualidade do
sono (IQSP) de acordo com o sexo entre idosos matriculados no trabalho

social com idosos (TSI) na empresa Servico Social do Comércio (Sesc) de
Campina Grande - Paraiba, Brasil, 2019.

VARIAVEL n(89) %
IDADE
60 a 70 anos 50 56,17
71 a80anos 34 38,20
81a90anos 5 56
1QSP
Normal 56 62,92
Alterado 33 37,08

Fonte: Autor.

SEXO

Masculino (%) Feminino (%)

3(75) 47 (55,29)
1(25) 33(38,82)
0(0) 5(5,88)

3(75) 53(62,35)
1(25) 32(37,65)

Grafico 1. Distribuicdo de frequéncia da qualidade do sono autorrelatada por

idosos ativos matriculados aos idosos matriculados TSI na empresa Servico
Social do Comércio (Sesc) de Campina Grande — Paraiba, Brasil, 2019.

Qualidade do sono

®mMuitobon mBaoa  EHuim

65,17%

Buito ruim

Fonte: Autor.
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o objetivo da pesquisa e entregue o Termo
de Consentimento Livre Esclarecido. Foi
disponibilizado tempo suficiente para que
o participante lesse o termo ¢ decidisse re-
almente se iria se voluntariar a participar
da pesquisa ou nao. O termo foi assinado
em duas vias.

A pesquisa foi realizada por meio do
Formulirio do Indice de Qualidade de
Sono de Pittsburh (IQSP). O formuldrio
foi aplicado com a ajuda do entrevistador,
onde usou-se a linguagem mais clara possi-
vel para que os idosos nao tivessem nenhu-
ma dificuldade de interpretagio.

O questiondrio utilizado (IQSP) avalia
a qualidade do sono em geral pela pontua-
¢do, distribuidas em categorias com infor-
magdes acerca da laténcia do sono, dura-
¢30, 0 uso de medicamentos ¢ a presenca
de sonoléncia diurna excessiva, onde a
pontuacio varia de 0 a 21, onde os escores
de 0-4 indicam boa qualidade do sono, de
5-10 indi-cam qualidade ruim ¢ acima de
10 indicam disttirbio do sono (DS)*®.

Apés a coleta de dados utilizou-se o
excel para tabular ¢ quantificar os dados,
em relagio a andlise dos dados foram tra-
tados no SPSS versao 24 ¢ apresentados
por meio de tabelas e gréfico. Foi realiza-
da andlise descritiva de todas as varidveis,
sendo utilizadas as medidas de frequéncia
absoluta e relativa para as varidveis categé-
ricas ¢ as medidas de tendéncia central e
dispersao para as varidveis continuas. Para
todas as andlises estatisticas considerou-se
o nivel de significAncia de 5%. A coleta dos
dados se deu inicio apds o projeto de pes-
quisa ter sido enviado ao comité de ética e
ter recebido parecer aprovado com nime-
ro do CAAE 18697119.7.0000.5175.

RESULTADOS

Os dados coletados foram compostos
por uma populagio de 89 idosos do sexo
masculino ¢ feminino, este ultimo majo-
ritdrio com 95,5% dos pesquisados. Os
participantes da pesquisa possufam idades
entre 60 ¢ 90 anos. Dentre os dados obti-
dos, a maioria possufa idade entre 60 ¢ 70
anos (56,17%) ¢, pequena parte com 81 a
90 anos (5,6%). Em relagio a qualidade do



sono observou-se que a maioria da popula-
¢do tinha a qualidade do sono classificado
como normal (62,92%) (Tabela 1).

Os dados obtidos e expostos no grafico
1, mostram que 65,17% dos idosos relata-

ram um sono de qualidade boa, 21,35% Dessa forma
um sono de qualidade muito boa, 10,11%
qualidade ruim e, apenas 3,37% relata- POdC-SC observar
ram uma qualidade de sono muito ruim. .
Portanto, nota-se com esses dados que hd quc as atividades
uma prevaléncia de boa qualidade de sono .. .
nos idosos pesquisados, o que confirma a fisicas constituem
importincia da atividade fisica como fator
promissor para a qualidade do sono. um fator

Os dados obtidos também apontaram
que pequena parte destes fizeram uso de que altera de
alguma medicagio prescrita ou por conta L. .
propria para auxiliar no sono durante o més modo 81gn1ﬁcatlvo
de Setembro (2019). Onde dos 89 idosos .
que participaram da pesquisa 66 (74,16%) a qualldade do
ndo fizeram nenhuma ingesta de hipndti- .
cos, 2 (2,25%) usaram medicamento me- sono em idosos.

nos de uma vez por semana, 5 (5,62%) usa-
ram medicamento uma ou duas vezes por
semana e, 16 (17,98%) tomaram medica-
¢3o para induzir o sono por cerca de trés ou
mais vezes na semana. Tal resultado obtido
e exposto no gréifico 2, pode estar associado
ao fato que, como supracitado, a pratica de
atividades fisicas também tem efeito seme-
lhante aos hipndéticos, tendo a capacidade
de induzir o sono, fazendo com que nio
haja necessidade de ingesta medicamentosa
para ajudar a adormecer.

Grafico 2. Distribuicao de frequéncia no més de Setembro de ingesta

medicamentosa entre os idosos ativos matriculados no TSI para auxilio na
inducao ao sono, sendo prescrito ou por conta propria.

Frequéncia de ingesta medicamentosa durante o
més

5,62%

T4, 18%

B Nenhurmna no Glemo mids B Menos de uma ez por semana

B Uma ou duas veres por semana 8 Trés ou maks vores por semana

Fonte: Autor.
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DISCUSSAO

Nos dados obtidos pelo IQSP, foi
quantificado que 37,08% dos idosos apre-
sentaram alteracio na qualidade do sono,
enquanto cerca de 62,02% apresentaram
um padrio regular. Um estudo realizado
por Monteiro e colaboradores", ao se ava-
liar idosos em seus domicilios obteve-se
os seguintes resultados: 69,4% dos idosos
apresentaram md qualidade do sono de
acordo com o IQSP (escore maior do que
5 pontos) e, apenas 30,6% apresentaram
um sono de boa qualidade. Neste estudo
realizado por Monteiro" os idosos nio ti-
nham como critério de inclusio a pratica
de atividades fisicas, o que possivelmente
contribuiu para que os resultados apon-
tassem prevaléncia para a mé qualidade do
sono de acordo com o IQSP.

Achados semelhantes foram encontra-
dos em outro estudo realizado por Aratjo
¢ Ceolim®, com vistas a analisar a qua-
lidade do sono em idosos residentes de
quatro institui¢des de longa permanéncia
para idosos (ILPI) de uma cidade interior
do estado de Sao Paulo. Onde se quanti-
ficou que 63,1% dos idosos apresentaram
mé qualidade do sono, estes por sua vez,
apresentavam comprometimento da inde-
pendéncia para o desenvolvimento das ati-
vidades de vida didrias (AVD), sendo estes
idosos inativos, sem pratica de qualquer
atividade fisica.

Dessa forma pode-se observar que as
atividades fisicas constituem um fator que
altera de modo significativo a qualidade do
sono em idosos. Uma pesquisa realizada
por Ropke e colaboradores™, com adultos
de meia idade e mais velhos com queixas
de insénia cronica a fim de identificar os
efeitos da atividade fisica na melhoria da
qualidade do sono, concluiu que a ativida-
de fisica compde um tratamento eficaz para
a melhoria do sono, tendo semelhan¢a com
os efeitos de hipnéticos, além de possuir
efeito antidepressivo ¢ antiansiedade.

Em relacio ao uso de hipnéticos seda-
tivos, Wannmacher® afirma que, em ido-
sos hd um aumento do consumo dessas
drogas. Em uma pesquisa realizada com
22 idosos, sendo 18 mulheres e 4 homens,
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todos faziam uso cronico de benzodia-
zepnicos ¢ a justificativa para o seu uso era
a dificuldade para adormecer, tendo estes
a medicagdo como socorro para conseguir
dormir®. Portanto, nota-se a partir dos
dados coletados que os idosos ativos quase
nio fazem uso de medicamentos para in-
dugio do sono.

Um estudo feito por Aratjo ¢ Ceo-
lim?*°, com vistas a analisar a qualidade
do sono em idosos residentes de quatro
institui¢oes de longa permanéncia para
idosos (ILPI) de uma cidade interior do

estado de Sao Paulo, apontou que dentre
os 38 idosos que participaram da pesqui-
sa, cerca de 34,2% apresentaram indis-

posi¢ao moderada aou alta para a reali-
zacdo das atividades didrias. No presente
estudo, os dados quantificados pode-se
observar que pequena parte dos idosos
referiram indisposicio com um grave
problema para a realizagao das suas ati-
vidades didrias, com cerca de 4,50% dos
idosos entrevistados e, 67,42% referiram
nio sentir nenhuma dificuldade em rela-
¢ao a disposicao.

CONCLUSAO

A partir dos dados coletados e quanti-

p q

ficados na presente pesquisa com idosos
p pesq

que praticam atividades fisicas, pode-se

concluir que os idosos ativos apresentam
uma melhor qualidade do sono se com-
parado com os idosos inativos retratados
na literatura, possuindo menos queixas
no que se refere aos fatores que interfe-
rem no sono, além de nao incluirem a
ingesta de medicagio como alternativa
para a inducio do sono. Além disso po-
de-se observar que os idosos ativos apre-
sentam um menor grau de indisposi¢ao
para a realizacao das atividades didrias,
o que mostra a eficdcia do sono nesses
idosos. Portanto, pode-se afirmar que a
prética de atividades fisicas ¢ um fator
importante para uma qualidade do sono
boa e eficaz. =
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