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Resumo: Mudangas no ritmo do ciclo circadiano associam-se a fatores
intrinsecos e extrinsecos. Durante a adolescéncia, os hormébnios puberais
inferem uma reconfiguragdo de multiplos eixos e algas neuroendocrinas como os
ciclos da melatonina e do cortisol, fato que precede uma suscetibilidade ao
desenvolvimento de disturbios do sono, sendo o0 mais prevalente deles a insoOnia.
Além disso, o desencadeio desse disturbio € concomitante com o risco do
surgimento de implicagbes metabdlico-comportamentais, danosas a saude
fisica, a socializagado e ao rendimento académico. Diante disso, o objetivo da
presente revisdo bibliografica € apresentar e discutir dados que relacionam a
insdGnia com a puberdade e as consequéncias que o disturbio pode desencadear
na adolescéncia. Para o desenvolvimento da revisdo, foram selecionados 17
artigos, cujas estatisticas sugerem uma importante predominancia do disturbio
nessa faixa etaria. Embora essa relagdo seja esclarecida, ressaltamos a
necessidade de mais estudos que estimulem o diagndstico e tratamento
precoces, posto que ainda € uma desordem subdiagnosticada.
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INTRODUGAO

O sono é responsavel por restaurar a homeostase cerebral e fisica,
regular as emogdes e apurar fungdes cognitivas, habilidades demandadas

durante a adolescéncia; fase entre 10 e 19 anos, segundo a Organizagéo

Mundial da Saude. (OMS, 2022). Estudos demonstram que no inicio da
adolescéncia, ocorre uma alteracdo no ciclo de liberagcdo da melatonina que
desfigura o ritmo circadiano temporariamente. (Uccella S.; et al, 2023). Tal fato,
expde que os jovens sao naturalmente sujeitos a desordens do sono. Além disso,
0 uso das tecnologias digitais como: videogames, smartphones, televisdes e
computadores, também referiram grande influéncia no declinio da qualidade do
sono. (AKCAY, D.; AKCAY, B. D, 2018). Nesse contexto, os disturbios do sono
apresentam-se cada vez mais prevalentes na faixa etaria pediatrica (Meltzer LJ,
et al.,2010), sendo a insénia o mais predominante, posto que afeta até 30% das
criangas (Nunes ML, Bruni O., 2015). A American Academy of Sleep Medicine
(2014) define a insdnia por dificuldade de inicio ou manutengdo do sono,
despertar mais cedo que o desejado e dependéncia da intervencéo dos pais ou
cuidadores. Cronicamente a insénia também pode, por si s6, aumentar o risco
do surgimento de uma série de alteragbes metabdlico-comportamentais, como
déficits atencionais, disturbios do humor, aumento de peso, e alteragcbes do
neurodesenvolvimento (Nunes ML, Bruni O., 2015).

Diante do exposto, o estudo apresenta como objetivo principal
caracterizar a insbnia e seus impactos na adolescéncia. Para tal, foram
estabelecidos como objetivos especificos esclarecer as causas e fatores
contribuintes para os disturbios do sono na adolescéncia, as altera¢des do ciclo

circadiano e repercussao da insbnia no rendimento psicossocial.

METODOS

O atual estudo trata-se de uma reviséo da literatura do tipo narrativa sobre
0s impactos psicossociais das mudangas no ciclo sono-vigilia em adolescentes,
com destaque para as repercussodes e desenvolvimento da insbnia. Para compor

o conteudo de apoio, foram realizadas pesquisas na literatura cientifica entre os
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meses de julho a setembro de 2024, nas bases de dados on-line PubMed, Scielo,
Google Academics, além de sites de academias e associag¢des de referéncia no
assunto como American Academy of Sleep Medicine e a Organizagao Mundial
da Saude. Para conduzir a busca do conteudo bibliografico de apoio, os

descritores selecionados foram padronizados pelo Descritores em Ciéncias da

Saude (DeCS), sendo esses; “insomnia”, “sleep ”, “sleep disease ”, “adolescence

, “puberty ”, “circadian rhythm’s ”, combinados a partir do operador booleano
‘AND”, assim como seus correspondentes em portugués. Os critérios de
inclusdo que orientaram a selegao de artigos foram a) tipos de estudos; revisdes
literarias, estudos empiricos, abordagens clinicas, diretrizes e manuais; b) datas
das publicagdes; trabalhos publicados entre 2010 e 2024; c) idioma; publicagdes
em portugués e inglés; d) disponibilidade; apenas textos completos; e) mote
principal; o conteudo central do trabalho deveria abordar os topicos revisados

neste.

Inicialmente, foram encontradas 1774 fontes para o estudo. Realizou-se,
entdo, uma leitura dos resumos dos trabalhos e, por ndo se compatibilizarem
com os objetivos ou ndo se enquadrarem nos critérios de inclusdo previamente
estabelecidos para embasamento da revisdo, foram excluidos 1761. Logo, foram
utilizados 13 artigos e manuais classificados como relevantes para os objetivos
deste estudo. No quadro 1, apresenta-se uma sumarizagdo dos artigos

cientificos encontrados, baseada no mote central de cada um.

Quadro 1 Sumarizag&o dos artigos cientificos.

Donskoy, |.; Loghmanee, D.
(2018).

Meltzer LJ; et al. (2010).
Loscalzo, J.; et al, (2024)

Viséo geral de insénia e disturbios do sono na

adolescéncia

Impacto das midias e tecnologia no sono de Akcay, D.; Akgay, B. D. (2018).

criangas e adolescentes
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Impactos psicossociais da privagdo do sono na | Mehta, K. J. (2022).

adolesceéncia Sivertsen, B. et al. (2013).

Nunes, M. L.; Bruni, O. (2015).

Mudanga e maturagéo do ciclo circadiano ao Campbell, I. G. et al. (2012).

longo do desenvolvimento Gradisar M: et al. (2011)

Fonte: os autores (2024).

De acordo com os resultados obtidos nesta pesquisa, constatou-se que a
insbnia é predominante em incidéncia entre os disturbios do sono na
adolescéncia, e que a puberdade € um fomentador de disturbios do sono e
alteracdes psicossociais. Conforme abordado, os estudos concordam em
associar a puberdade como incitante no desenvolvimento da insbnia, no entanto,
discordam em conduzir suas etiologias singulares, visto que associam fatores
extrinsecos e intrinsecos provaveis, geram relagbes causais légicas, porém
pouco desenvolvidas ou pesquisadas, além de ressaltarem a necessidade da
realizacao de novos estudos a respeito do tema, sendo, portanto, limitados em

suas conclusoes.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A American Academy of Sleep Medicine reitera que € fundamental que os
adolescentes durmam entre 8 a 10 horas, enquanto criangas em fase pré-pubere
devem dormir entre 9 a 11 horas. Com base nesse dado, constata-se que
durante a adolescéncia ocorre um encurtamento no tempo de sono, com uma
diminuicdo no sono de ondas lentas e aumento modesto no sono de movimento
rapido dos olhos (REM) (Campbell 1.G; et Al, 2012), fato consequente de
transformacdes fisiologicas de base neuroenddcrina resultantes do advento da
puberdade. Diversas teorias circundam a modificagcdo do ritmo circadiano na
adolescéncia, sendo assim, observa-se que durante essa fase o cérebro passa
por mudancgas funcionais e anatdémicas que refletem nessa transfiguragdo do
ciclo de sono-vigilia. Sabe-se que o ciclo é conduzido por ritmos circadianos

intrinsecos dependentes de expressao génica, fungdo metabdlica, temperatura
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corporal e producdo hormonal. (Uccella, S.; et al, 2023). Acerca do papel
hormonal, a melatonina € um horménio pineal que desempenha fungao
fundamental na regulagao do ciclo circadiano, com um pico de liberagao noturno
e uma diminuicao pela manha. Esse modelo de expressao nio esta presente no
nascimento, mas se desenvolve nos primeiros meses de vida e sua laténcia
diminui com o amadurecimento dos sistemas enddgenos. Durante a
adolescéncia, o inicio noturno da secrecdo de melatonina demonstrou ser
retardado com o desenvolvimento puberal, portanto resultando em dificuldades
e atraso de inicio do sono; (Uccella, S.; et al, 2023) queixa presente entre 7% a
36% dos adolescentes. (Gradisar M; et Al, 2011) Além disso, a secrecao do
cortisol também se desenvolve durante o primeiro ano de vida e acompanha o
ritmo circadiano. Opondo-se a melatonina, expressa altos niveis apds o
despertar pela manha, provocando um pico nos 30 minutos seguintes com uma
diminuicdo durante o dia para seus niveis mais baixos na hora de dormir. Ao
longo da adolescéncia, os niveis de cortisol elevam-se e adotam uma consténcia
conforme a maturagdo puberal. (Uccella, S.; et al, 2023). Dessa forma, é
proposto que essa reconfiguragcdo hormonal da puberdade proceda uma
inconstancia temporaria do ritmo circadiano, bem como suscetibilidade ao
desenvolvimento de disturbios do sono.Além disso, estudos descrevem no
cérebro uma reducéo nos volumes de massa cinzenta e incremento nos volumes
de substancia branca, observados através de ressonancias magnéticas.
(Feinberg I; Campbell I.G, 2013). Tal constatacdo, justifica-se pela poda
sinaptica importante que ocorre na transicao da infancia para a fase adulta, que
afina os circuitos neurais e reduz a massa cinza do cérebro a medida que os
torna mais eficientes e especificos (Campbell I.G; et Al, 2016). Em contrapartida,
essa maturacao e refinamento cerebral requerem aumento da mielinizacdo das
fibras nervosas, acdo que explica o aumento da substancia branca. Tais
alteracbes associam-se diretamente com a mudanca do ritmo circadiano, posto

que reduzem a taxa metabdlica cerebral e a poténcia dos sinais elétricos neurais
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em até 40%, tanto durante o sono, quanto durante a vigilia — dados retratados
em um estudo através do Eletroencefalograma. (Feinberg |I; Campbell I.G, 2013).

A insbnia é um disturbio do sono, o qual a queixa principal do paciente é
a dificuldade persistente para adormecer ou permanecer dormindo. De acordo
com a ICSD-3 (International Classification of Sleep Disorders-Third Edition), a
assonia pode ser classificada como crénica, que é a vigilia com duragao de mais
de 3 meses, e aguda ou de curta duragédo, a qual geralmente ocorre durante
alguns dias ou semanas e é decorrente de eventos estressores vitais. Esse
disturbio pode gerar efeitos clinicos capazes de causar uma queda no
rendimento educacional-académico, além de prejuizos no dinamismo
psicossocial e comportamental, visto que a populacdo afetada costuma
apresentar fadiga, irritabilidade, depressao e déficit cognitivo.

Apesar de afetar milhdes de pessoas em todo o mundo, esta patologia
continua a ser subdiagnosticada; uma historia clinica com questionamentos
sobre a rotina de sono, sonoléncia diurna excessiva, disturbios respiratorios, é
de extrema importancia para o diagndstico e manejo. Em um estudo realizado
com 10,220 adolescentes, 54% das meninas e 57% meninos preencheram os
critérios para insénia. Além disso, o diagndstico tardio da fase do sono resultou
em um risco trés vezes maior de absenteismo escolar em homens e 1,8 vezes
em mulheres. (Sivertsen.B; et Al, 2013). O disturbio pode estar associado a
varias doengas organicas (por exemplo, asma, obesidade, doengas
neuromusculares, doenga do refluxo gastroesofagico, epilepsia, transtorno de
atencdo, transtorno do espectro autista) ou comorbidades psiquiatricas
(ansiedade, depresséo, bullying). (Nunes ML; Bruni O, 2015). Na adolescéncia,
a insOnia pode estar relacionada a higiene inadequada do sono, a uma rotina do
sono tardia, sono irregular entre dias da semana e final de semana, uso de
drogas estimulantes, excesso de cafeina, excessivo uso de dispositivos
eletrénicos, alteragdes hormonais, ou pode ter origem psicofisiolégica. Para o
diagndstico, um diario do sono com perguntas sobre a rotina e sono e do dia a
dia podem ser fornecidos pelo paciente. Como complementares, a
polissonografia (PSG) € o exame padrao-ouro para avaliagdo do sono. Consiste
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em registrar o eletroencefalograma (EEG) com outras variaveis fisiologicas
(movimentos oculares, eletromiograma submentoniano, canais respiratorios,
ECG, saturagao de oxigénio, movimentos das pernas, sensor de posi¢ao, sensor
de ronco). Este, permite uma analise completa da arquitetura do sono, eventos
respiratorios e movimentos corporais, auxilia na avaliagdo da organizagao,
tempo e laténcia do sono e no diagndstico diferencial entre eventos motores
epilépticos e nao epilépticos (Nunes ML; Bruni O, 2015).

O desempenho durante as horas de vigilia € profundamente afetado pela
insénia. Nao dormir adequadamente anula os beneficios fisicos e cognitivos
restauradores que sao proporcionados por um bom sono (DONSKOY, I;
LOGHMANEE, D., 2018), assim como as atividades feitas durante a vigilia
juntamente com fatores individuais e ambientais podem impactar no padrao de
sono dos adolescentes (AKCAY, D.; AKCAY, B. D, 2018). Além disso, uso de
telas, que proporcionam estimulacdo e exposi¢cao a luz, impacta em horas de
sono reduzidas (DONSKOY, [.; LOGHMANEE, D., 2018). Uma revisédo
sistematica de sessenta e sete estudos, realizados entre 1999 e 2014,
demonstrou que a tela (televisdo, videogames, dispositivos moveis) afetou
negativamente o sono, atrasando o seu inicio e diminuindo a sua duracgéo.
(AKCAY, D.; AKCAY, B. D, 2018). O sono influencia na consolidagao de meméria,
aprendizagem e aquisicao de habilidades (Mehta, K. J., 2022). A diminuicdo dos
sintomas de insOnia teve relagado direta com um melhor rendimento académico
tanto em meninos quanto em meninas. Na insOnia, as boas sensag¢des de um
sono restaurador sao substituidas por impaciéncia e ansiedade. Por este motivo,
adolescentes que sofrem com dificuldades para ter um bom sono possuem risco
aumentado de ansiedade, depressao e de ideacao suicida. Além disso, a falta
de sono também apresenta associagdo com sobrepeso, obesidade e
suscetibilidade a hipertensao arterial. (DONSKOQY, I.; LOGHMANEE, D., 2018).
Ao diagndstico, devem ser excluidos diagnosticos diferenciais como apneia
obstrutiva do sono (OSA) e sindrome das pernas inquietas (SRL) visto que essas
tém condutas especificas e diferente da insdnia, desviando-se da diretriz.
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CONCLUSOES

Os estudos avaliados evidenciam a importancia de uma noite de sono
saudavel, essencialmente no que se refere ao desenvolvimento e saude
hormonal, social e cognitiva. Dessa forma, partindo do pressuposto de que a
vigilia estd, intimamente, relacionada a disturbios hormonais e cognitivos,
ressalta-se a importdncia do acompanhamento médico e melhorias
comportamentais, como a higiene de sono ou, se necessario, uso de
medicamentos, para que ocorra uma diminuicdo de implicagdes psicossociais e

desregulagdes hormonais nos jovens contemporaneos.
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