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RESUMO

Introduciio: Estudantes universitarios, independente da
area, estao sujeitos as modificacdes no estilo de vida e
padrdes do ciclo de sono e vigilia. Vivem numa situagio
de conflito, onde precisam decidir entre satisfazer suas
necessidades de sono, ou cumprir suas obrigacdes
académicas, visto que, muitos dos discentes trabalham,
possuem obrigacdes familiares, além de participar de
atividades extracurriculares. Objetivos: Avaliar a
qualidade do sono e sonoléncia dos académicos, averiguar
se existe alguma ligacio entre a ineficicia do sono com as
dorsalgias e verificar o perfil sociodemografico desses
discentes. Métodos: Aplicou-se um questionario online a
86 discentes de fisioterapia, compostos pelo Indice de
Qualidade do Sono de Pittsburgh, Escala de Sonoléncia
de Epworth e Questdoes sobre Autoavaliacio Postural.
Resultados: Observou-se que apenas 13 estudantes tem
uma boa qualidade do sono, 21 possui sonoléncia anormal
ou patolégica e que 65 apresentam dor em uma ou mais
regioes da coluna vertebral e em sua maioria sfo
individuos do sexo feminino, solteiros, sem filhos, no 10°
periodo, que estudam nos dois turnos, dormem de 4h a 7h
e daqueles que trabalham é uma média de 4h a 10h
diarias. Conclusdo: A maioria dos discentes possuem
qualidade do sono inadequada e sofrem de dorsalgias
frequentes.

PALAVRAS-CHAVE: Postura; Qualidade do sono;
Sonoléncia.

ABSTRACT

Introduction: University students, regardless of the
area, are subject to changes in lifestyle and patterns of
the sleep and wake cycle. They live in a conflict
situation, where they need to decide between satisfying
their sleep needs, or fulfilling their academic
obligations, since many of the students work, have
family obligations, in addition to participating in
extracurricular activities. Objectives: To evaluate the
quality of sleep and sleepiness of students, to find out if
there is any connection between ineffective sleep and
back pain and to verify the sociodemographic profile of
these students. Methods: An online questionnaire was
applied to 86 physiotherapy students, comprising the

Pittsburgh Sleep Quality Index, Epworth Sleepiness
Scale and Postural Self-Assessment Questions. Results:
It was observed that only 13 students have a good
quality of sleep, 21 have abnormal or pathological
sleepiness and that 65 have pain in one or more regions
of the spine and most of them are female, single,
without children, in the 10th period, who study in both
shifts, sleep from 4 am to 7 am and those who work is
an average of 4 am to 10 am daily. Conclusion: Most
students have inadequate sleep quality and suffer from
frequent back pain.

KEYWORDS: posture; sleep quality; somnolence.

1. INTRODUCAO

O sono ¢ um estado ativo ¢ dinamico, marcado pela
diminuicdo da consciéncia, redu¢do dos movimentos
dos musculos esqueléticos ¢ desaceleragio do
metabolismo, tendo fungdo essencial na consolidagao
da memoéria e em nossa performance quando
acordados. E um processo neuroquimico envolvendo o
hipotalamo, que ¢ o responsavel pelo controle do sono
e vigilia (JANSEN et al., 2007).

O ciclo de sono e vigilia segue uma periodicidade
circadiana, sendo variavel com a idade, o sexo e
caracteristicas individuais. A regulagdo desse ciclo é o
resultado de uma interagdo complexa entre o processo
homeostatico (equivale a liberagdo de substancia que
promovem o sono, especialmente a adenosina que se
acumulam apos longos periodos de vigilia e diminui na
medida em que o sono ocorre) e processo circadiano
(variagdo ciclica do estado de vigilia e do sono que ¢
regulada pelo nucleo supraquiasmatico no hipotalamo e
ocorre diariamente) (CHOKROVERTY 2010).

Alteragdes em qualquer uma das variaveis citadas
anteriormente, podem produzir disturbios do sono,
apresentando durante o dia: sonoléncia, tonturas e
alteragdes de equilibrio. A sensagdo de sonoléncia,
ataques irresistiveis de sono apesar da tentativa de
permanecer acordado, multiplos cochilos ao longo do
periodo principal de vigilia e o alivio proporcionado
pelos cochilos refletem o grau de intensidade da
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sonoléncia e tem valor para o diagndstico diferencial, a
sonoléncia pode expressar-se como flutuacao no nivel
de atengdo e concentragio (ALOE et al., 2010). A
privagdo do sono pode provocar varias alteragdes
fisiologicas e comportamentais, ou seja, disturbios do
sono sdao associados com comprometimentos
funcionais e cognitivos (PAIVA, 2008; COHEN-ZION
et al, 2001).

A associagdo dos sintomas tontura/distirbios do
sono aumenta no mundo todo, j4 que as pessoas
utilizam em demasia computadores e celulares, o que
gera o excesso de estimulagdo visual e postura
impropria podendo dificultar o descanso produzido
pelo sono e provocar problemas posturais (MENON-
MIYAKE et al. 2014). Fatores que implicam na
dificuldade para dormir ou permanecer dormindo, a
quantidade de horas de sono a mais ou a menos ¢ a
sonoléncia diurna estdo associados aos distirbios do
sono. Os distirbios do sono tém um impacto negativo
no controle postural e a postura em pé ¢ fundamental
para realizar diferentes tarefas, desde o equilibrio até a
locomogdo (KU et al., 2012).

Tanto o sistema musculoesquelético, quanto o
sistema nervoso central necessitam do descanso
promovido por dormir bem. Enquanto dormimos, a
musculatura relaxa, mas forgas, como a da gravidade,
continua agindo sobre a coluna, ¢ quando esta ¢
suportada por um colchio, essas forgas alteram a forma
dos tecidos moles para buscar equilibrio
(GRACOVETSKY, 1987; HAEX, 2005).

Segundo Petroski et al. (2010), postura ¢ uma
maneira caracteristica especifica que o individuo utiliza
para sustentar o proprio corpo dada sua posi¢do ou a
disposi¢do de partes do corpo para alguma atividade.
Para Magee (2002), postura ¢ a resultante das posi¢oes
das articulagdes corporais na qual ocorre o minimo de
estresse articular. J& para Palmer e Epler (2000), a
postura depende da eficiéncia fisiologica e biomecanica
para manter o alinhamento corporal minimizando as
sobrecargas e o estresse gravitacional. Manter a postura
ereta ¢ uma tarefa muito complexa, porque depende do
controle e alinhamento de varios segmentos corporais.

Uma postura corporal inadequada é caracterizada
pelo desgaste energético e excessivo das forgas
musculares num alinhamento disfuncional, o que
dificulta os movimentos (FONSECA, 2005;
FONSECA, 2008). Antunes e Malfatti (2010)
relacionaram alguns autores e relatam que cada pessoa
tem sua propria postura adequada, desde que esta nao
gere sobrecarga e supra todas as necessidades
mecanicas de seu corpo com o minimo de esfor¢o
muscular.

Estudantes  universitarios estdo  sujeitos  as
modifica¢des no estilo de vida e padrdes do ciclo de
sono ¢ vigilia. Podem ser encontrados sonolentos em
sala de aula, transporte ou locais piblicos. E uma
situacdo de conflito, em que esses estudantes precisam
decidir entre satisfazer suas necessidades de sono, ou
cumprir suas obrigacdes académicas, visto que, muitos
dos discentes trabalham, possuem obrigagdes

familiares, além de participar de atividades
extracurriculares (MARTINI et al, 2012).

Para que nosso organismo funcione normalmente ¢é
necessario de uma quantidade adequada de sono. Essa
quantidade de sono pode variar de acordo com a fase
da vida e de um individuo para outro. Entretanto, uma
quantidade insuficiente de sono nos deixa, no dia
seguinte, sonolentos e incapazes de nos concentrarmos
(JANSEN et al., 2007). A postura também sofre
impacto negativo dos distirbios do sono, o que
prejudica principalmente, a realizagdo de tarefas em pé
(KU et al., 2012) e pode ser relacionado a acidentes de
trabalho e transito (GAUCHARD et al., 2003).

Portanto, o objetivo deste estudo foi avaliar a
qualidade do sono ¢ sonoléncia desses discentes
universitarios, verificar se ha correlacdo entre a ma
qualidade do sono e as dorsalgias e tragar o perfil
sociodemografico do grupo estudado.

2. MATERIAL E METODOS

Trata-se de um estudo transversal, qualitativo,
quantitativo e descritivo, com aplicagdo de
questionarios especificos.

Para o presente estudo o unico critério de inclusdo
foi que os discentes do curso de Fisioterapia da
Faculdade Estacio de Sa Goias — Campus Estagdo,
estivessem realizando estagios obrigatorios no primeiro
semestre de 2019. Foram convidados, 107 discentes de
fisioterapia estavam realizando estdgios obrigatorios,
80,4% destes discentes concordaram em participar da
pesquisa e assinaram o Termo de Consentimento Livre
e Esclarecido (TCLE) gerando uma amostra com 86
académicos.

Utilizou-se da aplicagdo de um questionario de
anamnese do sono previamente elaborado por uma
mescla de questdes do Indice de Pittsburgh sobre a
Qualidade do Sono (PSQI) e Escala de Sonoléncia de
Epworth (ESS) (BERTOLAZI, 2008) e questionario
formulado para auto avaliar a postura corporal e estilo
de vida dos discentes.

O PSQI busca como referéncia a qualidade do sono
no ultimo més e, através da avaliacdo de sete
componentes, qualifica o sono do individuo como bom,
ruim ou com presenc¢a de disturbio do sono. O ESS
avalia a probabilidade de cochilar em situagdes
corriqueiras e classifica o grau de sonoléncia em:
normal, média ou anormal (possivelmente patologica).

O questionario formulado para auto avaliar a
postura corporal, buscou saber se o individuo possui
algum problema postural diagnosticado, se sente dor
em alguma regido da coluna vertebral e como considera
sua postura corporal. Para o perfil sociodemografico,
procurou saber: o sexo, estado civil, se possui filhos,
quantos semestre ja cursou, quantas horas trabalha por
dia e em qual periodo do dia que estuda.

Esta pesquisa foi submetida ao Comité de Etica e
Pesquisa da Universidade Estacio de S& - Rio de
Janeiro (UNESA-RJ) realizado segundo os aspectos
éticos da resolucdo 466/2012 e obteve aprovacao sob o
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parecer de numero 3.380.528. Os custos para a
pesquisa, foram  financiados pelos  proprios
pesquisadores. Nao houve quaisquer ganhos ou
prejuizos financeiros para os individuos pesquisados. O
TCLE utilizado foi editado de acordo com o modelo
fornecido pela instituicdo de ensino em que a pesquisa
foi realizada. Garantiu-se o anonimato para todos os
participantes dessa pesquisa.

A plataforma de formulario online tem em sua
configuracdo a capacidade de fornecer graficos e
planilhas com os percentuais das respostas obtidas. E
para analisar dos dados coletado, utilizou-se o
programa BioEstat versdo 5.3, foram realizadas
analises estatisticas estabelecendo a frequéncia das
variaveis, desvio padrdo e média. As variaveis relativas
aos dados sociodemograficos e¢ autoavaliagdo postural

A coleta de dados foi realizada apds aprovacdo do foram analisadas de forma descritiva.
Comité de Etica em Pesquisa. O referido questionério
foi disponibilizado numa plataforma de formulario
online e o link de acesso foi difundido para o grupo de
estagios obrigatorios num aplicativo de midia social, O perfil
ficando disponivel para receber respostas durante os
ultimos dezoito dias do primeiro semestre de 2019 (de

15 de junho a 03 de julho).

3. RESULTADOS

sociodemografico dos  discentes

pesquisados estd demonstrado na tabela 1.

Tabela 1 — Perfil sociodemografico dos discentes de fisioterapia (N 86) — Goiania-GO, 2019

Feminino 71
Sexo

Masculino 15

Solteiro 47

Casado 35

Estado Civil

Viavo 1

Divorciado 3
Sim 24

Filhos

Nao 62

7° 4

8° 21

Periodo

9° 22

10° 39
Manha 54

Horario que estuda

Manhai e noite 32

Menos de 4h 2

4h - 6h 45

Tempo médio de sono

6h —7h 37

Mais de 7h 2
Nao trabalha 26

4h-6h 33

Quantas horas trabalha

8h-10h 19

Mais de 10h 8

Os resultados obtidos através do PSQI e do ESS,
avaliaram respectivamente, a qualidade do sono e

o grau de sonoléncia desse discentes, estdo descritos na
tabela 2.

Tabela 2 — Qualidade do sono (PSQI) e Sonoléncia (ESS) — N 86 (100%) — Goiania-GO, 2019

PSQI ESS
Boa 13 (15,1%) Sonoléncia normal 53 (61,7%)
Regular 23 (26,7%) Sonoléncia média 12 (13,9%)
Ruim 50 (58,2%) Sonoléncia anormal 21 (24,4%)
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As respostas as questdes sobre autoavaliagdo qualidade de sono aparecem na tabela 3.
postural e correlagdo entre problemas posturais e a

Tabela 3 — Autoavaliagdo postural e Correlagdo com a qualidade do sono — Goiania-GO, 2019

Qualidade do Sono

Como vocé considera sua  Sente dor em alguma  Possui distrbio postural

. . X
? ? 2
postura corporal? parte da coluna vertebral? diagnosticado? Dorsalgia
. Qualidade do sono boa / 7 sente dor
0, 0, 0,
7 A (8,1%) 21 NsD (24,4%) 39 Sim (45,3%) 1C /5L / 1+
~ Qualidade do sono regular / 14 sente dor
0, 0, 0,
52 R (60,5%) 29 L (33,7%) 47 Néo (54,7%) 1C /2T /7L | 4+
Qualidade do sono ruim / 44 sente dor
o 0,
27 P (31,4%) 10 C (11,7%) 7C /18L /3T / 16+
ST (5,8%)

21 ndo sente dor
21 + (24,4%) 6QB / 6QR / 9QReg

Qualidade do sono boa (QB); Qualidade do sono regular (QReg); Qualidade do sono ruim (QR); Cervical (C); Torécica (T); Lombar
(L); 2 ou + regides (+); Nao sente dor (NsD); Adequada (A); Regular (R); Péssima (P).

A tabela 4 apresenta os grupos com pior ou melhor dor na coluna como problema postural.
qualidade do sono, grau de sonoléncia, incidéncia de

Tabela 4 — Perfil Sociodemografico (Qualidade do sono; Sonoléncia; Dorsalgias)

. , Qualidade do Sono Sonoléncia Dorsalgias
Perfil sociodemogrifico
(N 86)
QB QReg QR SN SM SA C T L + NsD
S Feminino (71) 12 17 42 40 11 20 9 4 23 18 17
exo
Masculino (15) 1 6 8 13 1 1 1 1 6 3 4
Solteiro 47) 10 10 27 31 5 11 6 2 16 9 14
Estado  Casado @s) 3 10 2 19 5 10 4 3 21 s
Civil Viavo ) 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 1
Divorciado A3 0 2 1 2 1 0 0 0 1 1 1
Sim 24) 4 7 13 13 4 7 2 1 7 8 6
Filhos
Nao (62) 9 16 37 40 8 14 8 4 22 13 15
7° “4) 1 0 3 2 0 2 1 0 1 1 1
8° 21 3 6 12 14 3 4 3 1 6 4 7
Periodo
9° (22) 3 7 12 15 3 4 1 1 11 4 5
10° 39 6 10 23 22 6 1 5 3 1 12 8
Hordrio  Manhd (&2 9 18 16 5 1 5 2 s 9
que estuda Manhi e noite  (54) 8 14 32 37 7 10 5 3 18 16 12
Menos de 4h ?2) 0 1 1 1 1 0 0 1 0 1 0
Tempo  4h—6h @5 2 12 31 24 7 14 6 3 e 119
médio
desono 6h—7h GD 10 10 17 26 4 7 4 1 w9
Mais de 7h ?2) 1 0 1 2 0 0 0 0 2 0 0
Nao trabalha  (26) 4 8 14 17 3 6 3 0 9 8 6
Quantas  4h-6h @33 4 7 22 21 4 8 6 3 9 7 8
horas
trabalha  8h-10h a9 4 6 9 9 4 6 1 2 74 5
Mais de 10h (€] 1 2 5 6 1 1 0 0 4 2 2

Qualidade do sono boa (QB); Qualidade do sono regular (QReg); Qualidade do sono ruim (QR); Sonoléncia normal (SN);Sonoléncia média (SM);
Sonoléncia anormal (SA); Cervical (C); Toracica (T); Lombar (L); 2 ou + regides (+); Nao sente dor (NsD).
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4. DISCUSSAO

O perfil sociodemografico deste estudo mostrou
que a maioria dos discentes avaliados eram, do sexo
feminino, solteiros, sem filhos, estudando em dois
turnos, dormindo de 4h a 7h e daqueles que
trabalhavam era uma média de 4h a 10h diarias. Santos
et al. (2012) constataram que dos 58 discentes de
fisioterapia da UFPB que participaram do estudo, 74%
eram mulheres e 86,2% declaram-se solteiros. Silva et
al. (2019) avaliaram 100 estudantes de fisioterapia da
Faculdade de Santa Maria verificando que 85% eram
do sexo feminino e 89% eram solteiros.

Com base nos dados obtidos, verificou-se que a
maioria dos discentes pesquisados possuem qualidade
do sono ruim, 58,2%. Cerca de 24,4% possui
sonoléncia anormal, podendo ser patolégica. Dos 86
individuos amostrados, 21 afirmam nao sentir dores na
coluna vertebral.

Outros estudos demonstram resultados semelhantes
sobre a qualidade do sono de estudantes universitarios.
O estudo realizado por Martini et al 2012, avaliou
estudantes do curso de fisioterapia, 51,75%
apresentaram qualidade de sono ruim e 48,75% boa.
Obrecht et al. (2015) classificou 60,6% dos estudantes
de graduagdo de diferentes turnos como “maus
dormidores”. Pascotto et al (2013), também observou
que 61,8% dos estudantes de ciéncias da satde tem
qualidade do sono ruim e 43,4% tem sonoléncia média.
Faria Ribeiro et al. (2014), avaliou que 61,9% dos
estudantes de medicina da Universidade Federal do
Acre possuem ma qualidade de sono porém a maioria
dorme de 6 a 7 horas por noite.

Com relagdo a autoavaliacdo postural, 31,4% dos
discentes consideram sua postura péssima. Tamura e
Bertolini  (2012), encontraram resultados piores
avaliando a postura de académicos da area da saude,
65,7% tinha a postura ruim.

Quando se verifica, especificamente a dor em
alguma regido da coluna vertebral, 75,6% dos discentes
pesquisados referiram sentir dor a0 menos em uma
regido da coluna vertebral diariamente. Sendo que a
regido lombar ¢ a mais afetada, em 33,7% dos
discentes. Coelho (2017), avaliou 90 discentes
universitarios de diversas areas e constatou que,
aproximadamente, 48,9% desses discentes sentem dor
lombar durante suas horas de estudo.

Utilizando o padrao de resposta dos 47 individuos
que ndo possuem distarbios posturais diagnosticados,
verificou-se que 65,9% possui uma ma qualidade de
sono e que apenas 14,8 % considera sua postura
adequada, 12,7% considera sua postura péssima e
72,5% consideram ter a postura regular, porém 61,7%
sente dor em uma ou mais regides da coluna vertebral
diariamente. O que correlacionou a ma qualidade do
sono as dorsalgias.

5. CONCLUSAO

Com este estudo verificou-se que a maioria dos

discentes sdo mulheres, solteiras, sem filhos, no 10°
periodo, estudam de manha, dormem de 4h a 6h e
trabalham essa mesma quantidade de horas e a maioria
dos discentes pesquisados possuem uma ma qualidade
do sono ¢ ao olhar o grupo geral. Por esse estudo ter
sido realizado com discentes nos ultimos anos de
faculdade, também mostra perfil dos académicos que
estdo se graduando como fisioterapeutas pela
Faculdade Estéacio de Sa Goias — Campus Estacéo

Quanto ao grau de sonoléncia, a sonoléncia anormal
afeta 21 individuos. Essa sonoléncia excessiva pode ser
patologica. E sua maioria sdo mulheres, solteiras, sem
filhos, no 10° periodo, que dormem de 4h a 6h por
noite, ndao sendo relevante o horario que estuda ou as
horas trabalhadas.

A presenga de dores na coluna vertebral forma
encontradas na maioria dos discentes, sendo que, em
maior niimero estdo, mulheres, sem filhos que, dormem
de 4h a 6h. O estado civil ou o periodo cursado ou a
quantidade de horas trabalhadas ndo foram fatores
relevantes. Essas dores na coluna vertebral sdo
decorrentes de posturas inadequada que podem ser
causadas devido ma qualidade do sono ou vice-versa.
Entretanto, apesar desse estudo ter correlacionado
afirmativamente a ma qualidade do sono as dorsalgias,
seriam necessarios, estudos multidisciplinares mais
aprofundados para determinar se a ma qualidade do
sono ¢ a causa ou o resultado das dorsalgias.

O fator limitante para o embasamento tedrico deste
estudo foi o fato de haver poucas referéncias
bibliograficas sobre as causas ou os resultados da
qualidade do sono sobre a postura corporal.
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