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Resumo: As perturbacdes do sono em estudantes do curso de Medicina podem estar relacionadas ao
comprometimento da qualidade de vida. A pesquisa tem como objetivo avaliar prevaléncia de Sonoléncia
Diurna Excessiva (SDE) em estudantes de diferentes periodos do curso de Medicina e relacionar com
possiveis alteracdes da qualidade de vida. 179 estudantes do curso de medicina do Centro Universitario
Bardo de Maua responderam questdes que abordavam caracteristicas clinicas individuais, SDE e fatores
relacionados a qualidade de vida. Para relacionar prevaléncia de SDE com diferentes variaveis foi
realizado o teste do qui-quadrado (x?) e teste exato do qui-quadrado. Para investigar a relagdo de dominios
do questionario SF-36 com SDE foi realizada a Andlise de Variancia Univariada (ANOVA). E apoés a
regressédo logistica binaria multivariada. Foi possivel constatar que a prevaléncia de SDE nos estudantes
foi de 37,9%. A média de horas de sono de 6,5 £+ 0,95. O percentual de SDE dos alunos do quarto ano é
inferior aos alunos dos anos 1,3,5 e sexto ano. Os alunos do primeiro e sexto ano apresentam maior grau
de sonoléncia que os demais. Estudantes do sexo feminino apresentavam 2,25 vezes mais chance de
apresentar SDE. Foi demonstrada relagao inversa entre o dominio vitalidade e SDE. Conclui-se que
estudantes deste curso de medicina apresentam taxas de SDE com variacdo em diferentes periodos em
que se encontram. Sendo mais frequente em estudantes do sexo feminino. Demonstrou-se relagdo direta
com maior grau de SDE e menor vitalidade, com consequente alteracao na qualidade de vida.
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Abstract: The sleep disorders in students of medical school can be related to impairment of quality of life.
The research aims to evaluate the prevalence of excessive daytime sleepiness (EDS) in students of
different periods of medical school and relate to possible changes in the quality of life. 179 students of
Medicine of Centro Universitario Bardo de Maua answered questions that addressed individual clinical
features, SDE and factors related to quality of life. To relate prevalence of SDE with different variables, the
Chi-square test (x 2) and accurate Chi-square test were carried out. To investigate the relationship of
domains of the SF-36 questionnaire with SDE, the Univariate analysis of variance (ANOVA) was carried
out. Then,the logistic regression multivariate binary. It was possible to verify that the prevalence of SDE
students was 37.9%. The average sleeping hours was of 6.5 + 0.95. The percentage of fourth-grade
students with SDE is lower than students from years 1, 3, 5, and 6. The first and sixth grade students have
a higher degree of drowsiness than others do. Female students had 2.25 times more likely to develop SDE.
It is concluded that has been proved an inverse relationship between vitality and SDE domain. Students of
medicine present rates of SDE with variation in different periods in which they find themselves. It is more
frequent in female students. It has been demonstrateda directly relation to greater degree of SDE and lower
vitality, with the consequent change in quality of life.
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INTRODUCAO

O sono é um processo fisioldgico essencial para a manutencdo da saude e
homeostase do corpo humano. Envolve mdltiplos e complexos mecanismos
fisiolégicos e comportamentais em varios sistemas e regides do sistema nervoso
central (TOBALDINI et al., 2013).

As perturbacdes do sono e a dessincronizacdo do meio ambiente com 0s
ritmos endogenos, podem causar alteragcfes significativas no funcionamento fisico,
ocupacional, cognitivo e social do individuo (ALMONDES; ARAUJO, 2003).

Em condi¢des naturais, os seres humanos precisam de certa regularidade no
seu padréo do ciclo sono-vigilia; caso haja uma desorganizacdo da estrutura dos
ritmos circadianos, o individuo apresentard uma tendéncia a sonoléncia diurna
excessiva, prejuizo de desempenho e eficiéncia, lapsos de memdria, prejuizo da
agilidade mental, mal-estar, fadiga, irritabilidade e insénia (TOBALDINI et al., 2013;
MOORE-EDE; RICHARDSON, 1985; CAMPOS; MARTINO, 2004; CARDOSO et
al.,2009). A privacdo de sono também pode estar relacionada a diminuicdo do
desempenho profissional ou académico, ao aumento na incidéncia de transtornos
psiquiatricos como ansiedade, depressdo crbnica, problemas comportamentais e
diminuicdo da vigilancia, com prejuizos na seguranca pessoal, além de comprometer
substancialmente a qualidade de vida (CARDOSO et al.,, 2009; MEDEIROS et al.,
2002; COELHO et al., 2010).

A qualidade de vida é definida como a percepcao do sujeito em relacdo a sua
posicdo individual na vida, no contexto de sua cultura e do sistema de valores em
gue esta inserido (CASAS-ANGUITA; LABRADOR; CANDEL, 2001).

Os estudantes do curso de medicina, além de estarem sujeitos a uma grade
horaria em tempo integral, buscam complementar sua graduacdo médica com
tarefas extracurriculares, como ligas académicas, estagios, plantdes, monitorias e
iniciagbes cientificas, visando uma melhor qualificagdo profissional. O que Ihes
resulta em estresse e forte pressdo pelo tempo despendido para os estudos e em
cobrancas pela exigéncia de um bom rendimento (CARDOSO et al., 2009). Outro
dado a ser considerado é o consumo de bebidas estimulantes em excesso, como
cafeina e outros, associados a disturbios do sono (LOHSOONTHORN et al., 2013).

Estudo recente multicéntrico demonstra reducdo da qualidade do sono em



estudantes universitario com consequente sonoléncia diurna excessiva (CARDOSO
et al., 2009; LEMMA et al., 2012; SANCHEZ et al., 2013; VELEZ et al., 2013).

Considera-se, portanto, que a populacdo dos estudantes de Medicina pode
estar sujeita a maior padrdo irregular do ciclo sono-vigilia, alta prevaléncia dos
transtornos do sono e consequente comprometimento da qualidade de vida (DANDA
et al., 2005). O presente trabalho teve por objetivo avaliar e descrever a prevaléncia
de sonoléncia diurna excessiva e sua relacdo com a qualidade de vida em
estudantes do curso de medicina do Centro Universitario Bardo de Maua (CBM) —
Ribeirdo Preto — Sao Paulo.

METODOS

Nesta pesquisa foi utilizada a Escala de Sonoléncia de Epworth, validada para
utilizacdo em lingua portuguesa, para avaliar a sonoléncia diurna (SANCHEZ et al.,
2013). E um questionario autoaplicavel, com a finalidade de avaliar a probabilidade
de adormecer em oito situa¢cdes envolvendo atividades diarias.

Para avaliar a qualidade de vida dos estudantes foi utilizado o questionario
Medical Outcomes Study 36- Item short- Form Health Survey (SF-36). Esse
instrumento avalia tanto aspectos negativos (doenca) como 0s aspectos positivos
(bem-estar) (CARDOSO et al., 2009).

O questionario padronizado foi respondido por 179 alunos do curso de
medicina do Centro Universitario Bardo de Maua — Ribeirdo Preto (Sdo Paulo),
durante o periodo de marco a agosto de 2014.0s alunos foram escolhidos de forma
aleatédria, e os questionarios foram respondidos dentro da sala de aula, apds término
de aulas tedricas. Dentre os alunos, 29 pertenciam ao primeiro ano, 30 ao segundo,
30 ao terceiro, 32 ao quarto, 26 ao quinto e 32 ao sexto ano de medicina. Foram
excluidos da investigacdo individuos com idade inferior a 18 anos e portadores de
doencas crbnicas nao controladas.

A coleta de dados foi realizada por meio de questionario auto-aplicavel,
composto por 51 questdes. As nove questdes iniciais abordavam caracteristicas
clinicas individuais (Tabela 1). O restante, composto pela Escala de Sonoléncia de

Epworth (ESE) e questionario de avaliacdo de qualidade de vida SF 36 (Medical



Outcomes Study 36-ltem Short Form Health Survey). O uso destes instrumentos &
de dominio publico e ambos foram validados para uso na lingua portuguesa.

A média de idade dos alunos permaneceu entre 23,1 = 3,2 dos quais
131(73,2%) eram do sexo feminino. Os voluntarios apresentaram uma média de
horas de sono diaria de 6,5+ 0,95. E a média da Escala de Epworth foi de 8,9 (z 3,5).
Em relacdo a diferentes habitos, 21 alunos eram tabagistas (11,4%), 123 (68,7%)
dos alunos ingeriam bebidas alcéolicas menos que 3 vezes por semana e apenas 49
(27,4%) estudantes realizavam atividade fisica trés ou mais vezes por semana.

Os resultados obtidos foram tabelados em planilha de dados e analisados
com pacote estatistico SPSS, versdo 13.0 (SPSS - Incorporated, Cambridge, MA,
2001). Os dados clinicos dos alunos sdo mostrados atraves de médias e desvios-
padroes.

Para relacionar a maior prevaléncia de sonoléncia diurna excessiva com
diferentes caracteristicas clinicas individuais e com diferentes periodos do curso foi
realizado o teste do qui-quadrado (x?) e teste exato do qui-quadrado. O p< 0,05
demonstrava significancia estatistica.

Para investigar a relacdo de dominios do questionario SF-36 com a
pontuacdo da Escala de Epworth (e consequentemente o grau de sonoléncia diurna
excessiva) foi realizada a Analise de Variancia Univariada (ANOVA). Com o objetivo
de verificar a influéncia de variaveis em um ambiente multivariado com esta mesma
Escala de Epworth, foi realizada a regressao logistica binaria multivariada.

A presente pesquisa foi aprovada pelo Comité de FEtica do Centro
Universitario Baréo de Maua, com numero de protocolo
24805614.5.0000.5378.Todos os voluntarios assinaram o termo de consentimento
livre e esclarecido para sua participacao.

RESULTADOS
Inicialmente foram encontradas associacfes entre as caracteristicas clinicas

dos individuos e sonoléncia excessiva diurna (Tabela 1). Foi demonstrado que a

sonoléncia no sexo feminino é significativamente superior ao do sexo Masculino.



Tabela 1. Associacao entre sonoléncia diurna excessiva e caracteristicas clinicas

Presenca de Sonoléncia Excessiva

Caracteristicas Diurna p
N&o Sim
Feminino 66 (50,4%) 65 (49,6%) 0,02*
Sexo
Masculino 34 (70,8%) 14 (29,2%)
Tabagismo 0(47,6%) 11 (52,4%) 0,65*
Ingestéo dp_ bebida 0,524
alcodlica
< 3 vezes/semana 71 (57,7%) 52 (42,3%)
= 3 vezes/semana 3 (37,5%) 5 (62,5%)
Atividade fisica 0,8*

< 3 vezes/semana

29 (59,2%)

20 (40,8%)

> 3 vezes/semana

36 (56,3%)

28 (43,8%)

* Teste do x2

# Teste exato do x2

Fonte : elaborado pelos autores.

A pontuacéo media da Escala de Epworth para todos os grupos foi de 8,9 (£ 3,5).

Para caracterizar sonoléncia diurna excessiva a pontuacédo desta escala deveria estar

acima dez. Foram analisadas possiveis associacfes entre esta escala e 0 ano em que 0

aluno se encontra matriculado na faculdade (Tabela 2). Os resultados demonstram que o

percentual de sonoléncia excessiva diurna dos alunos do quarto ano € significativamente

inferior aos alunos do primeiro, terceiro e sexto ano. Sendo que alunos do primeiro e

sexto ano apresentam maior grau de sonoléncia que os demais.

Tabela 2. Relacao entre sonoléncia diurna e periodo em curso

Periodo (ano) | Epworth €10 EpworAth>_10 Total
(sonoléncia)

1 12 17 29
(41,4%) (58,6%) (100%)

5 25 5 30
(83,3%) (16,7%) (100%)

3 17 13 30
(56,7%) (43,3%) (100%)

4 27 5 32
(84,4%) (15,6%) (100%)

5 17 9 26
(65,4%) (34,6%) (100%)

6 13 19 32
(40,6%) (59,4%) (100%)

X2 = 26,1; p<0,001*

Fonte : Elaborado pelos autores.



Os valores médios e desvios padrdao dos escores dos dominios do
questionario SF-36 foram descritos e também investigados quanto a possiveis
associacOes com a presenca de sonoléncia diurna excessiva (Tabela 3).

Os escores obtidos com a aplicacdo do questionario de qualidade de vida —
SF 36, também foram investigados quanto a possiveis associa¢cdes com a presenca
de sonoléncia diurna excessiva. Achados iniciais demonstraram que maiores valores
nas escalas de “aspectos fisicos”, “dor” e “vitalidade” estavam relacionados com

auséncia de sonoléncia diurna excessiva (Tabela 3).

Tabela 3. Escores médios dos dominios do SF-36 e relagdo com sonoléncia
diurna excessiva

Presenca de Sonoléncia Excessiva
Diurna*
p
Nao Sim
Capacidade Funcional 86,7+ 14,9 86,8+ 10,1 0,95
Aspectos Fisicos 69,2+31,5 59,1+ 35,6 0,05
Aspectos Emocionais 56,5+ 42,2 50,4 + 43,3 0,35
Aspectos Sociais 87,8+97,4 71,4+ 23,1 0,15
Dor 90,6+ 38,8 76,5+ 33,1 0,01
Estado geral 74,3+ 17,6 72,1+19,4 0,44
Vitalidade 57,3+ 16,2 49,9+ 17,6 0,004
Saude Mental 67,8 + 14,2 3,5+15,8 0,06

*Método estatistico utilizado: ANOVA

Fonte : Elaborado pelos autores.

Com a finalidade de verificar quais variaveis que simultaneamente na
presenca das outras poderiam influenciar a relacdo com a escala de Epworth, foi
realizada uma andlise multivariada. Utilizamos para esta andlise a regressao
logistica binaria multivariada, o modelo inicial foi composto pelas seguintes variaveis

independentes ano, sexo, aspectos fisicos, dor, vitalidade, saide mental. O modelo



foi estimado até que permanecessem somente as varidveis significativas: sexo e
vitalidade. Ou seja, voluntarios do sexo feminino apresentavam 2,25 vezes mais
chance de apresentar sonoléncia diurna excessiva (p=0,03) E cada aumento de um
ponto na escala de vitalidade diminui em 2,4% a chance de sonoléncia diurna
(p=0,01).

DISCUSSAO

A sonoléncia excessiva diurna (SDE) é definida como o aumento da
propensdo em dormir em circunstancias nas quais o individuo afetado e outros
considerariam inapropriadas (TEIXEIRA et al., 2007; AMERICAN ACADEMY OF
SLEEP MEDICINE, 2014; BERTOLAZI et al., 2009). A prevaléncia deste disturbio do
sono no presente estudo foi de 37,9%. Existem variacdes na literatura entre 0,5 a
14% da populacdo geral (BERTOLAZI et al., 2009). Porém quando se trata de
universitarios e principalmente graduandos do curso de medicina ja se nota algumas
diferengas. Em universitarios peruanos estes ndmeros permanecem semelhantes,
em 35% (WHITTIER et al., 2014). Em estudantes de medicina, na Malasia também
permaneceu em 35% (ZAILINAWATI et al., 2009). Na india ja houve uma variagéo
para este mesmo grupo em torno de 17% (GIRI; BAVISKAR; PHALKE, 2013). E no
Brasil chega a 42,4% (CARDOSO et al., 2009).

O numero de horas de sono (6,5 + 0,95) e a média dos valores da escala de
Epworth dos estudantes do atual estudo (8,9 = 3,5) assemelham-se a resultados de
estudantes de medicina do ultimo ano de Israel, 6,23 + 0,73 e 9.8 + 3.8
respectivamente (PIKOVSKY et al. 2013).

Demonstrou-se relacdo entre sonoléncia diurna excessiva e sexo feminino,
com 49,6% para mulheres e 29,2% para os homens. Diferentemente, portanto, do
estudo de Jean-Louis et al., que relaciona uma melhor qualidade de sono entre o
sexo feminino do que o masculino (GIRI; BAVISKAR; PHALKE, 2013).

O nivel em que o aluno se encontra também alterou as taxas de SDE. Alunos
do quarto ano apresentaram niveis de SDE significativamente inferiores aos alunos
dos anos 1, 3 e 6. Os alunos do primeiro e do sexto ano apresentaram maior grau de

sonoléncia que os demais.



A interpretacdo para tais resultados pode ter relacdo com periodos de maior
ou menor adaptacdo ao longo da graduacédo. Aléem das modificacdes dos horarios
sono-vigilia no periodo do internato, estresse, preparacao para provas € CoOncursos
de residéncia médica (CHAZAN; CAMPOS; PORTUGAL, 2015).

Os alunos gue fumavam tinham maiores niveis de SDE, 52,4%. Assim como
62,5% dos estudantes que faziam uso de bebida alcodlica mais que 3 vezes por
semana apresentavam maior grau de sonoléncia, porém sem evidéncia estatistica.

A gualidade do sono em profissionais da area da salude e especificamente em
estudantes de medicina é motivo de frequentes estudos, pois traz consequéncias a
sua atuacao e qualidade de vida, 0 que torna pertinente este estudo.

Nos estudantes de medicina, o tempo demandado para os estudos, pressao
para aprender, exigéncia de alto rendimento, volume de informacdes, falta de tempo
para atividades sociais, contato com pessoas doentes e com a morte Sao causas
que podem conduzir ao aparecimento de sintomas de estresses, depressivos ou de
ansiedade entre os académicos (CHAZAN; CAMPOS; PORTUGAL, 2015; BAMPI et
al., 2013). A presenca de sonoléncia diurna excessiva esta relacionada a alteracao
emocional nestes estudantes (PAGNIN et al., 2014). Parkenson, Broadhead e Tse
(1990) abordaram alunos do primeiro ano de medicina e observou que uma
associacdo entre horas de sono, dormir mais que 6 horas por noite, estava
relacionada com melhor qualidade de vida.

Através de dados demonstrados, considera-se que a populagdo dos
estudantes de Medicina pode estar sujeita a maior padrao irregular do ciclo sono-
vigilia, alta prevaléncia dos transtornos do sono e consequente comprometimento da
qualidade de vida (DANDA et al., 2005).

Observou-se que as varidveis do SF 36 que mostraram associacdo com
sonoléncia diurna excessiva foram: vitalidade, dor, e aspectos fisicos. Porém apds a
relacdo entre a escala de Epworth e uma analise multivariada utilizando regressao
logistica as variaveis significativas que permaneceram foram: sexo e vitalidade.

Em trabalho recente sobre estudantes de medicina, e qualidade de vida, foi
demonstrado uma diferenca significativa com alunos que dormiam mais que 7 horas
por noite, e apresentavam melhor salude mental e qualidade de vida. Foram

estimuladas mudancas comportamentais relacionadas ao sono, entre estas,



trabalhar nos habitos relacionados com um bom sono, horas dormidas e tentativa de
horarios regulares para dormir e acordar (JOHNSON et al., 2017).

Como limitacdo do estudo, destaca-se a ndo abordagem sobre o uso de
bebidas estimulantes, como cafeina e energéticos. Estas substancias podem estar
relacionadas a alteragfes no ciclo vigilia sono.

O estudo demonstra a necessidade de monitoramento e estratégias
direcionadas a melhora dos habitos de vida destes estudantes, com a finalidade de

auxiliar o desempenho académico e a qualidade de vida.

CONCLUSAO

Demonstrou-se maior prevaléncia de sonoléncia diurna excessiva em
estudantes do curso de medicina quando comparados com a populagéo geral, com
predominio no sexo feminino. Alunos do primeiro e do sexto ano apresentavam
niveis maiores deste disturbio do que os demais periodos do curso.

A presenca de sonoléncia diurna neste grupo esta associada a alteracdo da
qualidade de vida no escore relacionado a vitalidade.
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