| Congresso Nacional de Ciéncias
Biomédicas Laboratoriais

Qualidade do Sono e
Marcadores Endécrinos e Biogquimicos

Biomed icas
Laboratoriais

28 a 30 de outubro 2016
Braganca, Portugal

| Encontro Nacional

de Estudantes Carvalho'?, Ana Sofia; Fernandes3, Adilia; Belen Gallego?, Ana; Vaz3, Josiana; Sierra Vega, Matilde*
@i b INSTITUTO POLITECNICO DE BRAGANCA A Do.utoranda em Inve'stigacién Aplicada a las Ciencia}s Sanitarias, Uni\{ersidad de Ledn, Espanha
o 2 p Escola Superior de Saide 2 Unidade Local de Saude do Nordeste, Centro de Saude de Santa Maria, Braganca, Portugal
3 Escola Superior de Saude — IPB, Braganca, Portugal
4 Universidad de Ledn, Ledn, Espanha :
1 Introdugﬁo ana.s.coelho@hotmail.com

O sono e o repouso constituem o ritmo biologico base da espécie humana e sao fundamentais para uma boa saude e qualidade de vida, com especial
significado em criancas e jovens (DGS, 2015). Dormir bem é fundamental para a recuperacao fisica e psiquica do individuo, indispensavel para sermos
saudaveis e essencial para nos mantermos ativos, concentrados e bem-dispostos. O sono € um equilibrador do humor e das emocoes, recupera o corpo e a
memoria, estimula a criatividade e aumenta e consolida a capacidade de aprendizagem (Paiva & Penzel, 2011; SPN, 2015).

Ha cada vez mais evidéncias de que o sono tem influencia sobre os habitos alimentares e consequentemente sobre o balanco energético e a regulacao do
peso corporal, estando também associado a outros fatores de risco metabodlico na adolescéncia (Quist, Sjodin, Chaput & Hjorth, 2016). A ma qualidade do
sono tem um impacto negativo na qualidade de vida, verificando-se que a privacao do sono € um fator de risco relevante para a saude e seguranca,
aumentando o risco de doencas cardiovasculares, hipertensao, obesidade, diabetes, depressao, ansiedade e outros disturbios de humor. A intervencao é
fundamental, promovendo bons habitos de sono desde a infancia (Rebelo-Pinto, Pinto, Rebelo-Pinto & Paiva, 2014).

2. Objetivos

Relacionar a qualidade do sono com os marcadores endocrinos e bioquimicos.

3. Material e Métodos

Revisao da literatura utilizando os motores de busca PubMed ,ScienceDirect, B-on, Scielo, no espaco cronologico 2010 a 2016. Foram incluidos artigos em
lingua portuguesa, espanhola e inglesa, cujo objeto de estudo fosse a qualidade do sono e sua relacdao com marcadores endocrinos e bioquimicos. Os
descritores utilizados contemplaram as seguintes palavras: qualidade do sono, marcadores enddcrinos e bioquimicos, obesidade, risco metabodlico, saude,
adolescentes. Foram identificados 65 artigos, analisando a associacao da qualidade do sono com os marcadores endocrinos e bioquimicos.

4. Resultados

® O sono tem influencia sobre os habitos alimentares e consequentemente sobre o balanco energético e regulacao do peso corporal. Sono insuficiente
aumenta a vulnerabilidade de comer em excesso, com dietas de ma qualidade (Chaput, 2014; Hart, et al., 2013; Quist, et al., 2016).

® Alteracoes na qualidade do sono alteram os niveis de grelina e de leptina (Schmid, Hallschmid & Schultes, 2015).

® Consistentes associacoes entre o sono inadequado e o aumento da ingestao de alimentos de alta densidade caldrica, aumento do cortisol e reducao da
leptina, aumento do tecido adiposo intra-abdominal, alteracao do metabolismo da glicose, diminuicao da sensibilidade a insulina e maior risco de diabetes
tipo 2 (Garaulet, Ordovas & Madrid, 2010; McNeil, Doucet & Chaput, 2013; Padez, et al., 2010 cit. por Paiva, 2011; Quist, et al., 2016).

® Alteracoes da qualidade do sono relacionam-se com baixos niveis de serotonina que podem levar a um aumento do consumo de hidratos de carbono
simples, de modo a estimular a secrecao de serotonina (Quist, et al., 2016).

® Por outro lado uma dieta saudavel pode promover a qualidade do sono, dado o seu impacto na sintese de serotonina e melatonina (Chaput, 2014).

® Os estudos procuram também uma associacao entre sono inadequado e a dislipidemia, focando-se no aumento da ingestao de gordura, aumento da
fadiga, reduzida atividade fisica e alteracoes na adiponectina, associando-se a regulacao do perfil das lipoproteinas (Quist, et al., 2016).
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Figura 1: Modelo explicativo da relacao da qualidade do sono e risco metabdlico.
Adaptado de Quist et al., 2016.

5. Conclusoes

Existem varias conexdes entre padroes de sono, comportamento alimentar, balanco energético e marcadores metabolicos e endocrinos, devendo a

promocao do sono ser incluida como parte essencial do empowerment da comunidade para estilos de vida promotores da saude (Chaput, 2014, Rebelo-
Pinto, et al., 2014, PNSE, 2015).

As perturbacoes da qualidade do sono constituem um problema de saude publica que requer uma intervencao quer a nivel individual, qguer num ambito
mais vasto, envolvendo a adocao de medidas educativas e de programas de intervencao fundamentados na informacao disponivel sobre o problema. A
realizacao de investigacao na area do sono é fundamental para aumentar o conhecimento sobre a correlacao do sono com as diferentes variaveis e
consequentemente desenvolver programas de promocao efetivos para as populacdes-alvo, em particular em criancas e adolescentes (Dewald, Meijer,
Oort, Kerkhof & Bogels, 2010; DGS, 2015; McNeil, Doucet & Chaput, 2013; Quist, et al., 2016).
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