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A nova serie AirCurve 10:
Terapia de binivel conectada

Tecnologias AirCurve

AirCurve 10 S, AirCurve 10 ST e AirCurve 10 VAuto fornecem
a flexibilidade para ajustar configuracdes e adaptar a diversas
condicoes de pacientes.
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TiControl™ Disparo Vsync
Sensibilidade

O TiControl permite estabelecer os limites minimo e maximo
de tempo nos dois lados do ciclo de fluxo esponténeo ideal
do paciente, criando uma janela de oportunidade para que

0 paciente realize a ciclagem espontanea de respiracao

e intervengdo no momento correto durante condigoes
desafiadoras.

As configuracoes de disparo ajustavel e sensibilidade

de ciclo podem ser usadas para otimizar a sincronia entre o
dispositivo e os esforgos respiratérios do proprio paciente.
Vsync é uma tecnologia avancada de administracéo de fugas

que ajuda a garantir a sincronia entre o paciente e o ventilador.
O Vsync esté disponivel em todos os dispositivos AirCurve 10.
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EDITORIAL

A ASSOCIACAO BRASILEIRA DO SONO continua
inovando. Os departamentos criados estao propor-
cionando resultados surpreendentes. As manifesta-
¢Oes de apoio de vdrios setores e o entusiasmo de
todo o grupo demonstram que estamos no rumo
certo. Mas quem é a cara da ABS? Quem sdo os
nossos principais colaboradores que comandam os
departamentos e que formam a estrutura da ABS?

O Departamento Respiratdrio tem como eixo a
participacdo de médicos, fisioterapeutas, odonto-
logistas e fonoaudidlogos. Com a presenga do Dr.
Pedro Genta e da fisioterapeuta Vivien Piccin, a ABS
ja tem conseguido unir e integrar todos os profissio-
nais que atuam na drea de transtornos respiratdrios
do sono. Seguindo a filosofia da Associacdo, neste
ndmero da revista vamos conhecer um pouco sobre
o papel da Fisioterapia no Sono.

O Departamento de Neurociéncia e Comporta-
mento do Sono, sob a coordenagdo da Dra. Rosa
Hasan e da psicdloga Katie Almondes, vém dando
um novo impulso na drea de neurociéncia e psicolo-
gia relacionada ao sono. Dra. Rosa também presidi-
ra o | Congresso Brasileiro da ABS, que acontecerd
em dezembro desse ano, em Sao Paulo. Neste nu-
mero, Katie fala sobre a relagdo da Psicologia com
o Sono.

A professora Claudia Moreno esta comandando
o Departamento de Cronobiologia com muito entu-
siasmo e competéncia, oferecendo novos conheci-
mentos na drea de ritmos bioldgicos e divulgando
como a sociedade moderna estd comprometendo
seu ritmo de vida com repercussdes fisicas e men-
tais a curto, médio e longo prazo.

O Departamento de Métodos Diagndsticos, co-
ordenado com muita propriedade pela Dra. Leticia
Soster, Dra. Leila Azevedo e o bidlogo Rogério San-
tos Silva, terd grandes desafios pela frente. Suas
metas sdo a elaboragdo da prova de técnicos em
polissonografia, ainda este ano no Congresso da
ABS em S3o Paulo, o credenciamento de laboraté-
rios de PSG e a publicagdo de um manual de PSG.

Ainda nesta edi¢do, temos a coluna do Dr. Fran-
cisco Hora, que de maneira perspicaz nos faz viajar
por aspectos culturais relacionados ao sono. Os
resumos e comentdrios da Sleep Science trazem in-
formagdes cientificas na drea do sono de maneira
leve e objetiva.

Estamos todos trabalhando para o sucesso de
nossos Congressos e da Semana do Sono que acon-
tecem todos os anos. Nosso reconhecimento a to-
dos os nossos parceiros e associados, desejando
uma Stima e prazerosa leitura desse nosso nimero
da Revista SONO, lembrando
sempre que dormir bem ¢é
um sonho possivel!

Cordial abraco,
Luciano Ribeiro
Presidente da ABS




OS NOVOS DEPARTAMENTOS
CIENTIFICOS DA ABS

Pensando na necessidade de se tornar cada vez mais atuante e participante na difusdo do estudo do sono, a Associacao

Brasileira do Sono criou novos departamentos cientificos: o Departamento Respiratdrio, o da Infancia, o da Cronobiolo-
gia, o de Polissonografia e o de Neurociéncia e Comportamento do Sono.

“Nosso objetivo com os novos departamentos é obter uma maior
participacdo de profissionais voltados para temas comuns na drea do
sono, como os transtornosrespiratdrios, a cronobiologia e a neurociéncia.
A equipe de colaboradores de cada departamento terd, principalmente,
a funcdo de desenvolver o ensino para profissionais na drea da satude e
oferecer conhecimento e esclarecimento da populacdo sobre os diversos
problemas do sono. Os resultados jd estdo surgindo com a participagdo
de médicos, fisioterapeutas, fonoaudidlogos, psicélogos e bidlogos
motivados, trabalhando com muito entusiasmo e de forma integrada
nas diversas dreas do sono.”

Luciano Ribeiro - Presidente da ABS

“O departamento estd alinhado com a nova diretoria da ABS no intuito
de agregar as vdrias dreas profissionais envolvidas no conhecimento e
na avaliagdo da fisiologia do sono da forma mais abrangente possivel,
extraindo do exame o mdximo, bem como exigindo conhecimento mais
abrangente e de qualidade dos associados.”

Leticia Santoro A. Soster - Departamento de Polissonografia

“Consideramos a criacdo dos novos departamentos um caminho
para somar conhecimentos interdisciplinares das dreas da Medicina e
enriquecer as atividades cientificas, buscando avancar cada vez mais
na exceléncia de suas proposicoes na drea do sono. O Departamento de
Neurociéncia e Comportamento do Sono estd aberto para a contribuicao
e a participacdo de todos os associados interessados. Estabeleceremos
metas como parcerias com cursos de formacgao, eventos e mapeamento
das atuais necessidades para o avanco técnico-cientifico na drea.”

Rosa Hasan - Departamento de Neurociéncia e Comporatamento do Sono

“O novo departamento engloba a Comissdo de Psicologia que também
envolve desde o auxilio aos psicélogos na busca de informagées sobre
cursos de capacitagdo na drea do sono até informacées sobre locais de
servico/estdgio na drea, esclarecimentos sobre a atuacdo, discussées de
pesquisa, certificacbes, entre outros objetivos.”

Katie Almondes - Departamento de Neurociéncia e Comporatamento do Sono




“O Departamento de Disturbios Respiratdrios unificard acbes educativas
e de atualizacdo profissional nas diversas dreas envolvidas (medicina,
fisioterapia, fonoaudiologia e odontologia). Ndo poderia ser diferente.
O cuidado do paciente com apneia do sono deve ser multiprofissional.
Nosso objetivo é conscientizar o publico em geral e os profissionais de
saude sobre a importdncia da apneia do sono e do ronco para a satde.
O departamento estd aberto a participagdo e envolvimento de qualquer
associado, basta entrar em contato.”

Pedro Rodrigues Genta — Departamento Respiratdrio

“Os departamentos oferecerdo a oportunidade de integracdo entre as
vdrias especialidades, unindo forcas para o desenvolvimento de temas
especificos. O Departamento Respiratdrio contard com o Comité de
Fisioterapia, que serd um espaco interessante para o fisioterapeuta
participar efetivamente e colaborar para a consolidacdo da atuacdo
da especialidade no sono, como profissional capacitado e integrado
com os demais que atuam na drea. Além dele, teremos o Comité de
Fonoaudiologia também.”

Vivien Schmeling Piccin - Departamento Respiratério

“Parabenizo a ABS por inovar no seu modelo de organizagdo interna,
o que facilitara o intercaimbio de ideias com os outros departamentos
e comités, propiciando um nimero maior de acbes multidisciplinares.
O nosso departamento estd alinhado também com outras sociedades
médicas, especialmente a SPSP (Sociedade de Pediatria de Sdo Paulo) e
o Departamento de Sono da ABN (Academia Brasileira de Neurologia).
Nesse contexto, pretendemos iniciar acbées conjuntas tanto junto ao
publico leigo, como com pediatras, neuropediatras e outros profissionais
que atuam na drea do sono infantil, com contetidos exclusivos incluindo
videos e e-learning.”

Rosana Cardoso Alves - Departamento da Infancia

“Em um mundo globalizado como o que vivemos atualmente, o
numero de pessoas afetadas por alteracbées em seus ritmos biolégicos é
crescente. Perturbag6es no sistema temporal interno podem ser fatores
determinantes e/ou agravantes de diversos disturbios de sono. A ABS
reconhece a importdncia de equipes multidisciplinares de profissionais
para readlizar estudos acerca desses fatores, disseminando conhecimento
edesenvolvendo estratégias de preven¢do e tratamento, e porisso criou o
departamento de cronobiologia, o qual buscard difundir o conhecimento
da drea tanto entre os profissionais que compéem a Associagcdo como
em toda a sociedade.”

Claudia Moreno - Departamento de Cronobiologia
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O SONO PROVERBIAL

uito daquilo que concebemos sobre o Sono

tem raizes muito mais profundas do que

podemos imaginar. De certo quem ja ndo
ouviu expressdes como:

“O sono é bom conselheiro” ou “O sono é
irmdo da morte” (como de fato o €, ao menos na mitologia
grega), ou ainda “Bom sono e boa comida acrescentam a
vida”, “Boca aberta, ou sono ou fome certa” ou “Vai dormir
menino, sendo nao cresce” como repetia com sabedoria
a minha avd, que evidentemente desconhecia a fisiologia
do sono. Certamente preencheriamos um longo texto,
com adagios fantdsticos como esses, sorvidos na mais pura
sabedoria popular, sucedendo geracbes. Mas e as maximas
declaradas e tornadas famosas por personalidades da
literatura, do cinema, das artes, da vida enfim, o que dizer
delas?

“As trés béncdos da humanidade: a esperanga, o riso e o
sono.” (Immanuel Kant)

“A vocés, eu deixo o sono. O sonho, ndo! Este eu mesmo
carrego!” (Paulo Leminski)

“O despertador é um acidente de trafego do sono.” (Mario
Quintana)

“O sono é como uma outra casa que poderiamos ter, e onde,
deixando a nossa, irlamos dormir.” (Marcel Proust)

“Sou abracos, sorrisos, animo, bom humor, sarcasmo,
preguica e agora sono.” (Clarice Lispector)

“O mundo divide-se em pessoas boas e pessoas mds. As
pessoas boas tém um sono tranquilo. As pessoas mas
divertem-se muito mais.” (Woody Allen)

“A morte é um sono sem sonhos.” (Napoledo Bonaparte)

“N&o ha dor que o sono ndo consiga vencer.” (Honoré de Balzac)

“Tudo o que dorme € crianga de novo. Talvez porque no sono ndo
se possa fazer mal, e se ndo da conta da vida, o maior criminoso,
o mais fechado egoista € sagrado, por uma magia natural,
enquanto dorme. Entre matar quem dorme e matar uma crianca,
ndo conheco diferenca que se sinta.” (Fernando Pessoa)

“N&o consigo dormir. Tenho uma mulher atravessada entre
minhas palpebras. Se pudesse, diria a ela que fosse embora;
mas tenho uma mulher atravessada em minha garganta.”
(Eduardo Galeano).

Todavia, se me permitem, na poesia de Elisa Lucinda talvez,
quem sabe, tenhamos finalmente decifrado o cddigo do
sono, compartilhado a dois:

“De tanta noite que dormi contigo,

no sono acordado dos amores,

de tudo que desembocamos em amanhecimento,
a aurora acabou por virar processo.

Mesmo agora,

quando nossos poentes se acumulam,

quando nossos destinos se torturam,

no acaso ocaso das escolhas,

as ternas folhas rocam a dura parede.

Nossa sede se esconde atrds do tronco da drvore, e geme
muda, de modo a sé nés ouvirmos.

Vai assim seguindo o desfile das tentativas de naos, o pio
de todas as asneiras, todas as

besteiras se acumulam em vdo,

ao pé da montanha, para um dia

partirem em revoada.

Ainda que nos anoiteca,

tem manhd nessa invernada,

Violbes, cancgbes, invencdes de

alvorada...

Ninguém repara, nossa noite estda

acostumada.” (Elisa Lucinda) W

Por Francisco Hora



AS PARTICULARIDADES DA
POLISSONOGRAFIA PEDIATRICA

sono é importante em todas as fases da

vida. E na infancia ele desempenha papel

fundamental para a saiide e desenvolvimento

da crianga, contribuindo para o aprendizado,

solidificacdo da memdria e crescimento
somdtico. “A falta de sono por privagdo de sono ou
fragmentacdo pode interferir negativamente na qualidade
de vida da crianga, causando sintomas diurnos como
irritabilidade, alteracées do comportamento, problemas
escolares, entre outros”, afirma o pediatra, especialista em
Medicina do Sono e membro da ABS, Dr. Gustavo Antonio
Moreira.

Segundo o médico, os distirbios de sono mais
frequentes nas criancas sdo a insénia comportamental,
as parassonias (terror noturno e sonambulismo, por
exemplo) e a apneia obstrutiva do sono. Por isso, alguns
sintomas de alerta podem indicar a necessidade de buscar
um especialista em Medicina do Sono para tratamento. Dr.
Gustavo destaca alguns: problemas para ir para cama, para
iniciar o sono, dificuldades em manter um horario regular
de sono, em levantar da cama pela manhg, sonoléncia
diurna excessiva, despertares noturnos frequentes,
comportamento ndo usual durante o sono, ronco e
dificuldade respiratdria durante o sono.

Para o diagndstico correto de um distirbio de sono em
criancas, Dr. Moreira explica que a polissonografia (PSG)
pediatrica é indicada, pois por meio dela é possivel moni-
torar de forma continua as diversas varidveis neurofisiol¢-
gicas e cardiovasculares. “A medida continua ndo invasiva
do gds carbénico (exalado ou transcutdneo) é recomendada
para a utilizagdo de rotina em PSG de criangas. As varidveis
neurofisiolégicas, respiratdrias e cardiovasculares variam
com a idade. Em recém-nascidos prematuros, recém nasci-
dos a termo e lactentes o estagiamento € distinto do adulto.
Como a frequéncia respiratéria de criangas é maior do que a
do adulto, o critério de tempo de apneia é mais curto que os
10 segundos do adulto, por exemplo.”

O pediatra reforca que para a realizacdo da PSG
pedidtrica, o centro de sono necessita estar habilitado em
cuidar de lactentes, criangas e adolescentes e ter alguns
cuidados. “Geralmente, criancas dormem melhor do que
adultos, porém costumam se mexer mais, arrancar eletrodos
e chorar. O profissional deve conhecer as peculiaridades do
desenvolvimento para cada faixa etdria e a melhor maneira
de abordar mde-filho. Os equipamentos utilizados devem
estar adequados para a idade e o tamanho da crianc¢a. Além
disso, é importante respeitar as particularidades do estdgio
de desenvolvimento do paciente, oferecer aos pais um local
para descanso préximo ao filho, ter profissionais de satide
treinados para cuidar de criangas e material de reanimagao
cardiorrespiratdria especifico para cada faixa etdria.”

Hoje, poucos centros ainda realizam a PSG em criangas
e 0 exame ndo tem cobertura pelo Sistema Unico de Satude
(SUS) na maioria dos estados brasileiros. O Instituto do
Sono, o Hospital Sirio-Libanés e o Hospital Albert Einstein,
em S3o Paulo, e a Universidade Federal do Rio Grande
do Sul, sdo alguns dos locais que possuem laboratdrio de
sono e oferecem o exame, porém ndo sdo gratuitos. W

“O profissional deve conhecer as
peculiaridades do desenvolvimento
para cada faixa etdria e a melhor
maneira de abordar mae-filho. Os
equipamentos utilizados devem
estar adequados para a idade e o
tamanho da crianca”




Psicologia enquanto uma ciéncia do estudo do
comportamento e dos processos cognitivos
apresenta diversas dreas e subdreas de
aplicacdo, j& que seu objeto de estudo (o ser
humano) é bem complexo. Uma das grandes
areas € a Psicologia da Salde, que é a mais recente inser¢ao
da ciéncia psicoldgica no campo de compreensdo da saude.
“A psicologia da satde antecede a medicina comportamental,
a medicina psicossomdtica e a saude comportamental. Ela tem
o0 objetivo de avaliar o papel do comportamento na etiologia
e no tratamento da doencga, elaborar progndsticos dos que
sdo prejudiciais para a saude e intervir na promogdo de
comportamentos sauddveis e na prevengdo do aparecimento
das doencas”, explica a Dra. e Profa. Katie Moraes de

A PARTICIPACAO DO PSICOLOGO
NA MEDICINA DO SONO

Almondes, do Departamento de Psicologia da Universidade
Federal do Rio Grande do Norte e coordenadora do
Departamento de Neurociéncia e Comportamento do Sono
da ABS.

De acordo com a especialista, a Psicologia da Sadde tem
sido considerada um campo de trabalho da Psicologia que
auxilia a responder a demanda sociossanitaria por ir além
de uma interven¢do curativa ou tercidria, pautada em um
modelo biopsicossocial e ambiental que resgata uma visdao
integral do individuo sob uma perspectiva interdisciplinar,
com a participacao efetiva de outras dreas na discussdo e no
exercicio de atencdo a saude.

Falando a respeito das subdreas recentes e de natureza
interdisciplinar da Psicologia surge a Psicologia do Sono.
Dra. Almondes conta que a drea € inovadora no contexto
técnico-cientifico da Psicologia da Sadde. “A psicologia
do sono nasceu para subsidiar a identificacdo de fatores
psicoldgicos (cognitivos e comportamentais) que contribuem
para o desenvolvimento, perpetuacdo e/ou manutengdo dos
transtornos do sono, considerando o contexto em que ocorre
o sono dos individuos.”

Alémdisso, a especialistaressalta que a Psicologia do Sono
desenvolve e estuda as varidveis biopsicossociais envolvidas
nos transtornos do sono e, consequentemente, seu escopo
de avaliagdo engloba a investigacdo das consequéncias
cognitivas e comportamentais no funcionamento diurno
dos transtornos do sono (fadiga, sonoléncia excessiva
diurna, irritabilidade, problemas de atencao e concentracao,
entre outros). Os transtornos mentais também s&o alvos de
investigacao para o diagndstico, ja que transtornos de humor,
como a depressdo, tém relagdo direta com transtornos de
sono, como a insonia.

Vale destacar que os profissionais que trabalham com
a Psicologia do Sono, por se preocuparem com a relacdo
estreita entre sono e cogni¢ao, buscam desenvolver testes
psicoldgicos que possam mensurar essa relacdo. Dra.
Katie conta que diversos testes sao usados para coletar
informacOes, descrever objetivamente, medir e quantificar
os diferentes aspectos do funcionamento psicoldgico em
um individuo. “A importdncia dessa medi¢do é complementar
a entrevista realizada e apoiar as hipdteses levantadas pelo
profissional. As medidas quantitativas oferecem dados
objetivos sobre a gravidade dos sintomas, que podem servir
como um ponto de referéncia para medir o progresso no
tratamento. Entretanto, nenhuma ferramenta de avaliagdo
padrdo ou bateria de testes foi identificada para a avaliagdo
psicolégica dos transtornos de sono. Isso ainda é um grande
desafio para os psicélogos do sono, pois a maioria dos testes
de avaliagdo dos processos cognitivos relacionados ao sono
ndo sao apropriados para monitorar os momentos de mdximo
e de minimo desempenho dos individuos, jd que sua aplicagdo
repetida sofre efeito da aprendizagem e ndo capta as oscilagbes
do desempenho influenciado pelos fatores circadianos e
homeostdticos.”

Neste contexto, para uma avaliacdo eficaz, cuidadosa e
util, o profissional deve estar familiarizado com a natureza do
problema e entender claramente as ideias da Psicologia do
Sono e da Psicologia da Satide. H



- sonosCENoA
A CIENCIA DO SONO
ALEM DO NOSSO UNIVERSO

daptagdo. Essa palavra significa um dos processos mais importantes para os seres

vivos. Adaptar-se a um novo ambiente e/ou as constantes mudancas nele possibilita a

sobrevivéncia. Mudancas climaticas, de luminosidade e na disponibilidade de alimentos

sao exemplos de desafios que constantemente sdo enfrentados pelo nosso organismo,

levando a ajustes nas respostas fisiolégicas e comportamentais. As respostas de um
organismo diante de novos parametros ambientais, bem como possiveis problemas encontrados
no processo de adaptagdo sao alvos de investigacdo por diferentes dreas cientificas.

“A edicdo de janeiro de 2016 da Sleep Science contém
artigos que exploram o sono em condi¢6es ambientais
que desafiam o ser humano”

Aedicdo de janeiro de 2016 da Sleep Science contém artigos que exploram o sono em condi¢bes
ambientais que desafiam o ser humano, como a vida em um espago na drbita terrestre ou a mudanga
para o continente mais extremo e isolado da Terra. Perguntas técnicas que vao além do universo
cientifico, geralmente, pesquisado na Medicina do Sono.

A necessidade de investigar a qualidade do sono diante de desafios adaptativos estd no fato do
sono ser essencial para o funcionamento adequado do organismo. Alteragdes negativas no padrdo
de sono estdo associadas a impactos deletérios na saudde, interferindo nas respostas de adaptacado.
Além disso, a geragdo e manutencgdo dos ciclos de vigilia e sono estdo diretamente relacionados aos
ajustes fisioldgicos decorrentes das mudancas na exposicdo a luz (dia e noite) e atividade cerebral,
podendo ser considerado um processo de adaptagdo em si.

Pandi-Perumalae Gonfaloneb(1) destaca a importéancia do sono de qualidade para o sucesso de

'0 acidente do 6nibus espacial Challenger ocorreu no dia 28 de janeiro de 1986. Setenta e trés segundos apds o langamento, a aeronave explodiu e
causou a morte dos sete tripulantes que estavam a bordo.
Detalhe sobre o relatdrio: history.nasa.gov/rogersrep/v2appg.htm




missdes espaciais. Viver em um espaco implica em diversas mudancas que o organismo enfrenta,
desde a auséncia de gravidade e limita¢do do espago de locomogao até o estresse fisico e mental de
uma missdo espacial. A saide dos astronautas é um dos pontos essenciais para os ajustes necessarios
avida no espago e um dos grandes problemas a ser resolvido na corrida pela exploragao espacial é a
qualidade do sono dos tripulantes. Além disso, a carga de trabalho e a consequente priva¢ao de sono
de toda a equipe envolvida na missdo requer atencdo especial. De fato, sono de pouca qualidade e/
ou quantidade insuficiente podem gerar fadiga e sonoléncia, impactando no desempenho de tarefas
que necessitam de grande demanda cognitiva. Como consequéncia, os tripulantes estdao mais
susceptiveis a erros e acidentes. Os autores mencionam os relatos da Comissao Presidencial dos
Estados Unidos da América sobre o acidente do 6nibus espacial Challenger, o qual ocorreu devido a
erros humanos e falhas de julgamento decorrentes da priva¢do de sono, turnos de trabalho irregular
e elevada carga hordria de trabalho. Estudos cientificos indicam ainda que altera¢des no sono, como
reduzido tempo de sono, ritmo vigilia-sono irregular e maior nimero de despertares apds inicio do
sono sao problemas comuns durante a missdo. Dentre as estratégias e habilidades que o ser humano
precisa para enfrentar um véo espacial, dormir bem pode ser essencial para o sucesso da jornada.

Mudangas no ambiente que acarretam em altera¢des no padrao de sono podem ser associadas a
causas naturais, como a maior duracao do dia durante o verao, ou sociais, como a maior exposicao a
luz artificial. Os exemplos citados ilustram um dos principais fatores que regulam o padrdo de sono,
o ciclo claro-escuro e a interacdo deste com o ritmo social, o qual exerce importante influéncia no
ciclo vigilia-sono.

Abordando os dois fatores mencionados, Tassino e colaboradores (2) investigaram a preferéncia
individual para o horario de dormir (cronotipo) de jovens antes, durante e apds breve periodo na
Antdrtida, continente préximo ao Pdlo Norte. A mudanca para um ambiente com temperatura e fo-
toperiodo distintos do qual o organismo esta adaptado pode gerar dessincronizacdo da ritmicidade
interna e alteragdes no padrao de sono. Os autores avaliaram ainda diferengas no cronotipo devido
ao jetlag social - termo utilizado para caracterizar o desequilibrio entre a ritmicidade circadiana bio-




A Sleep Science é uma revista internacional,
interdisciplinar e de acesso aberto (open access).

l6gica do ciclo vigilia-sono e o ritmo socialmente imposto. Seu organismo pode estar preparado para
ir dormir as 23horas (ritmo vigilia-sono biolégico), no entanto, devido a um jantar ou trabalho vocé
foi dormir as 2 horas da manha (ritmo social). A diferenca entre o momento ideal para o organismo
dormir e o comportamento de dormir gera o desequilibrio. Para avaliar as varidveis mencionadas, os
autores utilizaram questiondrios que
investigam o cronotipo e o tempo de
sono durante dias de trabalho/estudo
(atividade social) e dias de folga. O
questiondrio foi aplicado nos dias em
que os voluntdrios estavam no pais
de origem (Uruguai), durante estadia

na Antértida e apds retorno. “A necessidade de investl.gar a
0s autores encontraram um «fei.  quidlidade do sono diante de desafios
to principal do ritmo social quando adaptaﬁVOS esta' no fato deosono

comparado com o efeito das mudan-

cas no ciclo claro-escuro. Apesar das ser essencial parao funcionamento

diferencas no fotoperiodo entre os .

dois locais (escuriddo acontecendo adequado do OrganlsmO”
por volta das 21h no Uruguai e 23h

na Antdrtida), a preferéncia para o

hordrio de dormir ndo sofreu modifi-

cacdes nos diferentes ambientes. No

entanto, o hordrio para acordar foi

influenciado pelas atividades sociais

desempenhadas em cada local, inter-

ferindo no tempo total de sono. E importante destacar que a populacdo investigada foi submetida a
uma agenda social com carga elevada durante o periodo de permanéncia na Antartida. Além disso,
o fotoperiodo natural pode ser mascarado pela exposicao artificial a luz. Apesar de algumas limi-
tagdes ao interpretar os resultados, as quais foram apontadas pelos autores do estudo, os dados
evidenciam a relagdo do ciclo vigilia-sono com as mudangas ambientais. Os estudos mencionados (1,
2) acrescentam evidéncias sobre o papel do sono nos processos de adaptagdo e como as condicoes
adversas interferem no padrdo de sono.
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SEMANA DO SONO 2016 E UM SUCESSO

Evento organizado pela ABS visou conscientizar a populac¢do sobre
a importdncia de uma boa noite de sono

‘Semana do Sono’ é um evento mundialmente

organizado pela World Association of Sleep

Medicine (WASM) que visa a conscientiza¢do

social sobre aimportancia do sono para a saide

e a qualidade de vida das pessoas. No Brasil,
a Associagdo Brasileira do Sono promoveu a ‘Semana do
Sono’ entre os dias 14 e 19 de margo em diferentes regides
do pais.

O evento, que contou com material informativo online
(absono.com.br/[semana_do_sono), ofereceu diversas
atividades voltadas para a populacdo em geral com
renomados especialistas na drea da Medicina do Sono
falando amplamente sobre o tema. No dia 19 de margo,
em varias capitais do pafs, houve a realizacdo de uma
agdo gratuita para a populagao com o objetivo de dialogar

Rio de Janeiro Curitiba

Goidnia Criciuma

sobre a importancia de uma boa noite de sono, levando
conhecimento cientifico, educando e informando o publico
sobre as consequéncias comportamentais, fisioldgicas e
sociais dos disturbios do sono.

Durante todo o dia 19, aconteceram diversas atividades
interativas para o publico de todas as faixas etdrias e, de
forma ludica, professores, pesquisadores, especialistas
e alunos da Medicina do Sono conversaram sobre os
principais distirbios de sono prevalentes na sociedade,
as consequéncias da privacdo de sono para a salde,
a necessidade de sono em cada fase da vida e como
ter uma noite de sono de qualidade. A experiéncia dos
organizadores do evento com ensino e pesquisa na drea
de Biologia e Medicina do Sono propiciou uma rica troca de
conhecimento com todos os presentes. l

Teresina

Campo Grande Porto Alegre




PROMETE AGITAR SAO PAULO

Associagdo Brasileira do Sono estd fortalecida

e cada vez mais atuante. Junto com ela, a

Medicina do Sono ganha cada dia mais destaque

e importancia. Pensando nisso e em atualizar
especialistas, profissionais de saude, pesquisadores e
interessados no assunto, a ABS promoverd em dezembro
de 2016 o seu primeiro Congresso. O local escolhido é o
Centro de Convencdes Frei Caneca, em Sao Paulo.

Dra. Rosa Hasan, neurologista, coordenadora do
Departamento de Neurociéncia e Comportamento do
Sono da ABS e presidente do Congresso fala sobre as
expectativas: “Esperamos reunir profissionais brasileiros
e estrangeiros de maior experiéncia e renome na drea do
sono em uma programacgdo de dois dias, em quatro salas
simultdneas com conferéncias, mesas redondas e palestras,
possibilitando a troca de experiéncias, além de espaco para
a exposicdo de trabalhos cientificos. Todos que tém interesse
em aprofundar conhecimentos em Neurociéncia, Fisiologia e
Medicina do Sono estdo convidados a participar.”

Para a presidente, a boa e facil localizagdo do evento

também é um atrativo, ja que parte significativa dos centros
de pesquisa e de formacdo profissional estd na regido que
o Congresso acontecerd. Além disso, vale destacar as
diversas opc¢des de hospedagem que existem disponiveis,
bem como a facilidade de locomogao para o evento.

Indagada sobre a iniciativa de realizar o Congresso, a
especialista explica que a ideia surgiu com Geraldo Lorenzi
Filho a frente da presidéncia da ABS e, este ano, o novo
presidente, Luciano Ribeiro, aprovou o projeto. “Aceitei com
alegria e entusiasmo o convite para participar do evento e
tenho certeza que serd um sucesso, fortalecendo a ABS como
sociedade representativa e oferecendo uma programacgdo
rica e de alto nivel cientifico.”

Em breve, as inscri¢bes para o Congresso da Associagao
Brasileira do Sono estardo abertas. Todos os profissionais
de saude, estudantes e pesquisadores que se interessam
pela Medicina do Sono, como técnicos de polissonografia,
fisioterapeutas, odontologistas, psicélogos, fonoaudidlogos
e médicos podem (e devem!) participar. l

VOCE PODE CONFERIR MAIS INFORMACOES E A
PROGRAMACAO COMPLETA DO CONGRESSO DA ABS NO SITE:

SONO2016.COM.BR







A FISIOTERAPIAE O SONO

odos sabem que os disturbios respiratdrios ou

comportamentais do sono afetam a qualida-

de de vida dos individuos, gerando impactos

negativos em varios aspectos relacionados a

saude. Porisso, a Medicina do Sono é uma area

multidisciplinar e cada especialidade envolvida
oferece uma contribuicdo significativa para o tratamento
desses disturbios. A Fisioterapia € uma das especialidades
que vém ganhando destaque e a atuacdo do fisioterapeuta
na Medicina do Sono também.

“O panorama da fisioterapia na medicina do sono no Bra-
sil é extremamente positivo. O fisioterapeuta estd cada vez
mais buscando o seu desenvolvimento na drea e com isso
oferecendo um trabalho de altissima qua-
lidade. Assim, a posicdo da fisioterapia se
fortalece dentro da equipe”, afirma Dra.

“O fisioterapeuta esta

paco na conduc¢do do tratamento, sendo o profissional mais
indicado para adaptar o paciente a terapia com pressao
positiva (CPAP ou equipamento binivel), para acompanha-
-lo em curto, médio e longo prazo, resolvendo problemas
de adesdo aos equipamentos e promovendo o sucesso do
tratamento. “Essa atribuicdo se dd pelo amplo conhecimento
do profissional capacitado sobre a fisiologia e fisiopatologia
do sistema respiratério e sobre os efeitos da pressdo positiva
na interagdo coragdo-pulmdo, jd que muitos pdcientes apre-
sentam outras doencas associadas, como a doenca pulmonar
obstrutiva crénica, insuficiéncia cardiaca congestiva, além de
outras desordens que cursam com hipoventilacdo”, afirma
Dra. Piccin.

Ja em relagdo aos distidrbios com-
portamentais do sono, o fisioterapeuta
pode aplicar técnicas de posicionamen-

Vivien Schmeling Piccin, fisioterapeuta Cada vez mais buscando to para uma adequada postura durante

com especializag@o em Fisioterapia Res-
piratdria, Pés-Doutorado pelo Laboratd-
rio do Sono do Instituto do Coragao - Fa-
culdade de Medicina da Universidade de

0 seu desenvolvimento
na dred e com isso

0 sono, técnicas de relaxamento que
podem colaborar para a qualidade do
sono e orienta¢bes para a higiene do
sono. Para outros disturbios, como a in-

S3o Paulo (InCor — FMUSP) e coordena- Oferecendo um traba’ho sbnia, o profissional também pode atu-

dora do Departamento Respiratdrio da

ABS. de altissima qualidade”

Dra. Vivien Piccin

De acordo com ela, na Medicina do
Sono o fisioterapeuta pode buscar capa-
citacdo para trabalhar com publicos de
todas as faixas etdrias, tanto com disturbios respiratdrios
do sono como com distirbios comportamentais do sono.
“O principal objetivo da fisioterapia no sono é o beneficio
para o paciente. Melhorar a qualidade do sono das pessoas
atendidas, manter-se atualizado com temas relacionados a
drea do sono e desenvolver um eficiente trabalho de colabo-
racdo dentro da equipe multidisciplinar é o foco do profissio-
nal de fisioterapia que atua nessa drea.”

A especialista explica que em relac¢do aos disturbios res-
piratdrios do sono, o fisioterapeuta tem cada vez mais es-

ar com diversas técnicas de hidrotera-
pia, massoterapia e outros recursos que
promovam o relaxamento e reduzam a
ansiedade. Além disso, esses recursos
sdo eficazes na melhora da qualidade
do sono em pacientes com dor crénica, como a fibromial-
gia. Pacientes internados em unidades de terapia intensiva
também podem se beneficiar do trabalho do fisioterapeuta,
que poderd auxiliar na melhora da qualidade do sono com
exercicios respiratdrios, ortopédicos e alongamentos, além
de priorizar os horarios para a realizacao de procedimentos
mais invasivos, como a aspira¢ao endotraqueal, respeitan-
do o periodo de sono desses pacientes.

Para a Dra. Fldvia Baggio Nerbass, fisioterapeuta, dou-
tora em Ciéncias pelo Laboratdério do Sono da Faculdade de



Medicina da USP, especialista em Fisioterapia Cardiorrespi-
ratdria e membro da Comissdo de Fisioterapia do Departa-
mento Respiratdrio da ABS, a atuacdo da fisioterapia nos
disturbios do sono € uma drea em franca expansao. “Cada
vez mais o fisioterapeuta tem ganhado espaco na condugdo
do tratamento dos disttirbios do sono em conjunto com a
equipe multiprofissional. No entanto, precisamos de mais
profissionais capacitados na drea. Além disso, o tema ‘sono’
ainda ndo € abordado na maioria dos cursos de graduagdo e
pds-graduacdo, o que faz com que o profissional em formagdo
ndo tenha conhecimento especifico”. E complementa: “Mui-
tos desafios ainda devem ser superados para o tratamento do
paciente com disturbio respiratdrio do sono, como a dificulda-
de de acesso as terapias de tratamento, a falta de cobertura
por planos de satde, a escassez de profissionais especialistas
na drea do sono, de laboratdrios do sono e a falta de politicas
de satde voltadas para essa populagdo.”

Recentemente, duas Associagdes de abrangéncia nacio-
nal criaram departamentos de fisioterapia voltados para a
atuagdo no sono: a Associagdo Brasileira do Sono e a As-
sociacao Brasileira de Fisioterapia Cardiorrespiratdria e Fi-
sioterapia em Terapia Intensiva (ASSOBRAFIR), ambas com
intuito de credenciar e divulgar a atuacdo do fisioterapeuta
na drea do sono, incentivando cursos, simpdsios e a inser-
cao do tema em congressos nacionais. Segundo Dra. Flavia,
por meio de um oficio protocolado em 2014, a ASSOBRA-
FIR também solicitou ao Conselho Federal de Fisioterapia
e Terapia Ocupacional o reconhecimento da Fisioterapia
Aplicada aos Disturbios do Sono como drea de atuagao das
especialidades Fisioterapia Cardiorrespiratdria e Fisiotera-
pia em Terapia Intensiva. Mais um passo importante para a
especialidade na Medicina do Sono.

Dra. Piccin, que também é membro da ASSOBRAFIR as-
sim como a Dra. Nerbass, ressalta que, hoje, o fisioterapeuta
possui vdrias areas de atuagdo na drea do sono. Entretanto,
o profissional tem sido muito atuante no acompanhamento
de pacientes que necessitam de equipamentos de pressao
positiva para o tratamento de disturbios respiratdérios do
sono. “A pressdo positiva na via aérea, muito estudada e co-
nhecida pelo fisioterapeuta, é o tratamento de primeira linha
para os disturbios respiratdrios do sono, principalmente, em
casos de apneia obstrutiva do sono moderada e grave, ou em
casos de apneia obstrutiva do sono leve, porém sintomadtica.
O fisioterapeuta atua na adaptacdo do paciente ao dispositi-
vo de pressdo positiva e no seu acompanhamento. Além dis-
50, o fisioterapeuta estd muito préximo ao médico, enviando
relatdrios sobre a adaptacdo do paciente e seus possiveis pro-
blemas de adaptacgdo, o que colabora para as condutas médi-
cas adotadas.”

Com o auxilio e a supervisao do fisioterapeuta, Dra. Ner-
bass salienta a significativa melhora da adesao do paciente
ao tratamento: “dentre os fatores de baixa adesdo, estdo a
falta de acompanhamento e o suporte profissional para solu-
cionar problemas, a adequagdo do tratamento e a falta de su-
pervisdo em curto, médio e longo prazo. Dados recentes mos-
tram que, quando o paciente é submetido a um tratamento
supervisionado, hd um aumento expressivo no tempo de uso
do equipamento, na aceita¢do do tratamento e melhora na
qualidade de vida e do sono. E esse é o nosso foco: oferecer
suporte total para o paciente.”

Vale reforgar que a avaliagdo de um médico especializa-
do é fundamental para o diagndstico e tratamento do dis-
tdrbio do sono. A partir da consulta médica, se necessdrio,
o individuo é encaminhado para o tratamento especializado

“Cada vez mais temos
pesquisadores, cientistas,
governos e grandes
universidades envolvidas na
busca pelo conhecimento e
trabalhos de boa qualidade, com

criteriosas metodologias”
Dra. Flavia Nerbass

com outros profissionais que atuam na equipe multidiscipli-
nar da Medicina do Sono como o fonoaudidlogo, o odonto-
logista, o psicdlogo, o fisioterapeuta, entre outros.

Questionadas sobre os desafios da Medicina do Sono na
América Latina, as especialistas sdo enfaticas em suas res-
postas. “A meu ver, nosso maior desafio sdo as verbas para
pesquisa e o incentivo para que mais profissionais atuem na
drea de pesquisa, com reconhecimento e remuneragdo dig-
nos”, afirma Dra. Vivien. J& Dra. Fldvia diz que o que mais
desafia sao as perguntas. “Como a Medicina do Sono ainda
€ uma drea relativamente nova, temos mais perguntas do
que respostas. Contudo, essas respostas ja nos permitem um
conhecimento amplo para conduzir o tratamento dos pacien-
tes. Cada vez mais temos pesquisadores, cientistas, governos
e grandes universidades envolvidas na busca pelo conheci-
mento e trabalhos de boa qualidade, com criteriosas meto-
dologias. Na América Latina, especificamente no Brasil, os
centros de pesquisa em sono produzem material de excelente
qualidade. O nivel intelectual dos pesquisadores é muito alto.
Contudo, ainda nos faltam mais profissionais interessados em
pesquisa, além de maior investimento do governo e agéncias
de fomento. Além disso, a burocracia que precisamos enfren-
tar para importacdo de equipamentos de pesquisa é muito
grande e, por vezes, inviabiliza sua realiza¢do”, finaliza a es-
pecialista. H




ABS NA MIDIA

Destaque para a
‘Semana do Sono 2016’

Confira os ultimos destaques de participacOes
dos especialistas da ABS nos veiculos da imprensa de
todo o Brasil falando sobre a Semana do Sono!
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PROGRAME-SE!

Concurso - Sociedade Brasileira de Neurofisiologia Clinica

O prazo para a inscricao na prova geral do concurso para obtencao do
certificado de atuacao em Neurofisiologia da Sociedade Brasileira de

Neurofisiologia Clinica se encerra dia 18 de abril de 2016. A prova da 12
etapa acontece no dia 18 de junho.

Simposio de Atualizacao em Medicina do Sono

Os associados da ABS tém desconto de 20% na inscricao para o Simposio

de Atualizacao em Medicina do Sono, que seia realizado no Instituto de
Psiquiatria do Hospital das Clinicas em junho deste ano.




Para desenvolver a menor e mais leve mascara
oronasal do mercado, a Philips Respironics adotou
um ponto de vista inovador: o do paciente.

O resultado € Amara View. Um design Unico que
previne marcas no rosto, irritacao na ponte nasal

e proporciona excelente desempenho, contribuindo
para a adesao ao tratamento.

Amara View. A Inovacao da Philips que faz sentido
para sua vida.

PHILIPS

e ——
RESPIRONICS



As melhores solucoes para
apneia do sono, oxigenoterapia
e ventilacao mecanica.

O VitalAire esta presente em 33 paises, atendendo mais de 1.000.000
de pacientes, provendo servicos de acompanhamento continuo, por
profissionais altamente qualificados, do hospital ao domicilio. Ha 29 anos
personalizando solugdes em apneia do sono, oxigenoterapia e ventilacao
mecanica para cada paciente.

Vitalaire: comprometido com o paciente a qualquer hora e qualquer lugar.
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