QUALIDADE DO SONO DE ESTUDANTES DURANTE PANDEMIA DO COVID-19

Introducdo: O estresse provocado pelo periodo da pandemia da COVID-19
influenciou negativamente a qualidade do sono das pessoas. Situac¢des de isolamento
social pioraram o desempenho escolar, aumento da agressividade, queixas de
angustia, sofrimento psicoldgico e alteracfes no padrdo de sono. Considerando que
0 SONo € um mecanismo que regula e recupera funcdes bioldgicas e cognitivas, a ma
gualidade ou privacdo afeta o individuo, podendo impactar negativamente no
desempenho cognitivo, humor, memdéria, concentracdo, aprendizagem, raciocinio
I6gico e criatividade, reduzindo a imunidade e aumentando o risco de doencas
cardiovasculares, diabetes, obesidade e doencas psiquiatricas. Nesse contexto,
investigar a qualidade do sono de jovens estudantes no periodo de distanciamento
social ajudou a verificar o impacto desse momento histérico no sono e qualidade de
vida, possibilitando também a proposicéo de medidas de prevencéo distarbios do sono
nessa populacdo. Objetivo: Caracterizar a qualidade de sono de jovens durante a
pandemia do COVID-19. Métodos: Estudo observacional analitico transversal,
realizada em escolas da rede particular de Recife/PE. Foram coletados dados de
identificacdo, mudancas do sono e motivacdo para desempenhar as atividades
pedagogicas durante a pandemia; qualidade do sono pelo indice de Qualidade do
Sono de Pittsburgh (PSQI); e sonoléncia diurna pela Escala de Sonoléncia de
Epworth. Aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa sob protocolo n°4.068.667.
Resultados: Participaram do estudo 153 adolescentes de ambos 0s sexos. A
qualidade do sono se mostrou comprometida na maioria dos participantes (85,6%)
justificando as repercussdes diurnas por meio da associacdo significativa com as
variaveis “cansacgo” (p<0,001) e “cochilos durante as aulas” (p<0,001). A variavel
“dificuldade respiratéria”, foi auto relatada por 28,1% dos jovens entrevistados, e
apresentou associacdo (p= 0,003) com qualidade de sono ruim e presenca sugestiva
de disturbios do sono. ldentificou-se associacbes entre sono e diminuicdo da
motivacao escolar (p = 0,005), e entre sono e sexo feminino (p = 0,015). Conclusao:
Verificou-se qualidade do sono prejudicada em adolescentes durante o periodo de
isolamento social da COVID-19, menor motivacao para estudar e horas de sono
abaixo do recomendado para essa faixa etaria, além de associacdo entre qualidade
do sono e gueixas de dificuldade respiratéria.



QUALIDADE DO SONO DE ESTUDANTES DURANTE PANDEMIA DO COVID-19

Introducé&o: Detectado inicialmente em Wuhan, China, em 2019, o novo coronavirus
(SARS-CoV-2) atingiu rapidamente o status de pandemia, que impactou a economia
e a saude da populacdo mundial em propor¢cdes sem precedentes. O estresse
provocado pelo periodo pandémico influencia negativamente a qualidade do sono,
afetando a resiliéncia diurna e o funcionamento emocional das pessoas. Por isso, é
importante identificar as mudancgas nos padroes de sono de grupos populacionais
especificos, a fim avaliar as consequéncias da pandemial. Um estudo observou o
comportamento de jovens em isolamento social e verificou circunstancias como piora
no desempenho escolar, aumento da agressividade, queixas de angustia, sofrimento
psicoldgico e alteragGes no padrdo de sono?. Portanto, intervencdes para promover o
bem-estar familiar podem ser implementadas desde o inicio do periodo de
isolamento3. O sono € um mecanismo que regula e recupera funcdes bioldgicas e
cognitivas, através da manutencdo dos parametros normais do sistema nervoso. Uma
ma qualidade ou falta de sono afeta a qualidade de vida de todo individuo, podendo
impactar negativamente no desempenho cognitivo, humor, memaria, concentracéo,
aprendizagem, raciocinio l6gico e criatividade, reduzindo a imunidade e aumentando
o risco de doencas cardiovasculares, diabetes, obesidade e doencas psiquiatricas*>.
A adolescéncia € um periodo caracterizado por significativas mudancas fisicas,
emocionais, comportamentais e sociais. A privacéo de sono na adolescéncia pode ter
consequéncias ndo soO para a saude, mas também para as obriga¢cBes escolares e
atividades sociais®. Essa fase da vida esta associada a altos niveis de estresse e sono
irregular, por se tratar de um periodo de intensas e decisivas experiéncias escolares
e profissionais que, somadas aos fatores acima mencionados, intensificam 0s riscos
de os alunos desenvolverem distlrbios comportamentais e de salude’. Nesse
contexto, investigar a qualidade do sono de jovens estudantes no periodo de
distanciamento social ajuda a verificar o impacto desse momento historico no sono e
gualidade de vida, possibilitando também a proposicédo de medidas a fim de identificar
e prevenir distirbios do sono nessa populacédo?. Objetivo: Caracterizar a qualidade
de sono de jovens durante a pandemia do COVID-19. Métodos: Tratou-se de um
estudo observacional analitico transversal, aprovado pelo Comité de Etica em
Pesquisa (CEP) sob parecer consubstanciado n° 4.068.667. A coleta de dados
sucedeu por meio da modalidade digital. A pesquisa foi realizada em escolas da rede
privada de ensino da Regido Metropolitana do Recife. Participam adolescentes, de
ambos os sexos, com idade variando entre 13 e 18 anos de idade, regularmente
matriculados. Foram excluidos os alunos que apresentaram qualquer dificuldade com
o preenchimento individual do questionario de coleta ou o fizeram de maneira
incompleta. Os voluntarios tiveram, inicialmente, acesso ao Termo de Consentimento
Livre e Esclarecido na primeira tela do questionario eletrénico, assim como 0s seus
responsaveis, e sé seguiram com a participacao apos o assentimento de ambos. Na
sequéncia, os participantes responderam a um questionario referente aos dados de
identificacdo, mudancas do sono e motivacdo para desempenhar as atividades
pedagdgicas durante a pandemia. Os participantes também responderam ao
questionario indice de Qualidade do Sono de Pittsburgh-PSQI, que avalia a qualidade
do sono em boa, ruim ou sugestiva de distirbio do sono®. O PSQI analisa o sono



através de 7 componentes; cada um apresentando um escore que varia de zero (0) a
trés (3) pontos. Ao somar esses componentes € possivel obter um escore total que
varia de 0 a 21 pontos. Considerando que o valor do escore total maior que 10 é um
resultado sugestivo a presenca de disturbio do sono; entre 5 e 10 representa qualidade
do sono ruim e, escore menor ou igual a 4 é considerado qualidade do sono boa. Para
calcular os valores finais foram utilizadas as instru¢cdes dos escores do PSQI ou
Scoring Instructions for the Pittsburgh Sleep Quality Index. Por fim, os alunos
preencheram os campos referentes a Escala de Sonoléncia de Epworth. Um
guestionério autoaplicavel que avalia a probabilidade de adormecer em oito situa¢cdes
envolvendo atividades diarias, algumas delas conhecidas como sendo altamente
soporificas. O escore global varia de zero a 24, sendo que os escores acima de 10
sugerem o diagndstico de sonoléncia diurna excessiva®. Realizou-se andlise descritiva
e inferencial dos dados. A avaliacdo da diferenca entre as categorias da qualidade do
sono em relacdo a variavel numérica (escore da escala de Epworth) foi utilizado o
teste de Kruskal-Wallis com comparac¢fes multiplas do referido teste de correlacdo de
Sperman e o teste t-Student especifico para a hipétese de correlacdo nula. A margem
de erro foi de 5%. O software utilizado para obtencdo dos célculos estatisticos foi o
IMB SPSS, versao 23.0. Resultados: Participaram do estudo 153 adolescentes onde,
61,4% eram do sexo feminino e 38,6% do masculino, com idades variando de 13 a 18
anos. Na autoavaliacdo, o maior percentual (44,4%) considerou a qualidade do sono
regular, os menores percentuais consideraram o6tima (5,2%) ou péssima (11,1%) e
aqueles que consideraram ruim ou boa foram respectivamente 19,0% e 20,3 %. A
qualidade do sono dos adolescentes, medida pelo indice de Qualidade do sono de
Pittsburgh, foi prejudicada na maioria (85,6%) do grupo estudado. Houve associagao
significativa (p = 0,005) entre a autopercepcéo da qualidade do sono e os dados de
gualidade do sono obtidos com o PSQI. A maioria dos participantes (58,2%) relatou
gue seu sono piorou durante a pandemia, 31,4% disseram que ndo mudou e 10,4%
disseram que melhorou. Quando analisada a sonoléncia diurna, medida pela escala
de Epworth, contatou-se que estava elevada (> 10 pontos) em quase metade dos
adolescentes (44,4%) e apresentou correlacao positiva (correlacdo de Spearman =
0,319) com a qualidade do sono, com base no PSQI. Sobre a auto avaliacdo da saude,
45,8% da populacdo desse estudo consideraram ser boa, 24,2% razoavel e 22,9%
referiram ter 6tima saude. O percentual dos que afirmaram ter doenca cronica foi
14,4% e 28,1% que tinham dificuldade respiratdria. Houve associacao entre qualidade
do sono e queixas de dificuldade respiratoria (p=0,003). O percentual com boa
gualidade de sono foi mais elevado entre os que nao tinham (19,1%) do que entre os
gue tinham (2,3%) dificuldade respiratoria. Também foi mais elevado o percentual dos
gue tinham disturbio do sono entre os que tinham dificuldade respiratéria (30,2%),
guando comparados aos que nao tinham (12,7%). Quando analisado isoladamente o
componente do PSQI relacionado a duracdo do sono, foi possivel identificar que
33,3% dos participantes dormem mais de sete horas diarias. Houve maior motivacao
para estudar durante a pandemia (25,0%) entre aqueles que disseram que 0 sSOno
melhorou; o percentual dos que se disseram menos motivados foi maior entre os que
relataram piora do sono (67,4%); e dos que afirmaram que o0 sono nhao mudou, 50,0%
avaliaram a motivacado também como inalterada. Discusséo: A qualidade do sono &
influenciada por fatores sociais (como o tipo de ocupagdo e moradia), fatores
bioldgicos (idade, sexo, cronétipo e problemas de saude), fatores comportamentais



(habitos saudaveis, higiene do sono)?. No contexto da pandemia, os fatores
emocionais também se destacam, pois estéo relacionados as incertezas da doenca e
ao distanciamento social*. Destaca-se, também, as possibilidades de interferéncias
relacionadas a saude geral. Um estudo!® envolvendo pacientes com queixas
respiratorias apontou escores mais elevados de disturbios do sono, laténcia do sono
e qualidade do sono prejudicada, bem como constatou que pessoas com rinite alérgica
também tém maior probabilidade de ter insbnia, enurese, sono agitado, apneia
obstrutiva do sono e ronco. Em relacdo a duracdo do sono, o ponto de corte do
protocolo utilizado é de sete horas. Entretanto, ressalta-se que é um balizado para
populacgdo. Para os adolescentes, recomenda-se de oito a 10 horas diarias de sono®’.
A sonoléncia diurna excessiva pode estar associada a motivacao para estudar, as
altas demandas psicoldgicas decorrentes do periodo pandémico e a programacao
pedagdgica matinal inadequada; o que ajuda a compreender que a sonoléncia diurna
e a qualidade do sono séo influenciadas de multiplas formas?. Contudo, pode também
sofrer interferéncias como dificuldades respiratorias. Nessa investigacdo, observou-
se efeitos da privacao do sono através da presenca frequente de cochilos e cansaco
durante as aulas. A privagdao de sono em criancas e adolescentes causa frustracao,
comportamento sonolento e desinteressado, baixa tolerancia a conflitos, desatencéo
e dificuldades para seguir rotinas®. Concluséo: O estudo verificou uma qualidade do
sono agudamente prejudicada em adolescentes durante o periodo de isolamento
social devido a pandemia do COVID-19 em 2020. Foram identificados piora na
gualidade do sono, menor motivacdo para estudar e horas de sono abaixo do
recomendado para essa faixa etaria em questéo, além de associacéo entre qualidade
do sono e queixas de dificuldade respiratoria. Considerando os aspectos fisioldgicos,
psicossociais e ambientais relacionados aos distarbios do sono, reforca-se a
importancia de avaliar as condicdes do sono desses jovens em periodos criticos como
o vivenciado na pandemia do COVID-19.
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