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g2 Por falar em sono...

Sono pelo Brasil, para
o crescimento da nacao

Ministério da Saude incluiu, pela primeira vez, a
Osatjde do sono no seu sistema de pesquisa anual

Vigildncia de Fatores de Risco e Protecao para
Doencas Cronicas por Inquérito Telefénico (Vigitel).

A partir da coleta de dados com milhdes de brasileiros, apurou-
-se que 20,2% dos adultos dormem menos de seis horas por noi-
te, ou seja, um em cada cinco brasileiros.

Também foi constatado que 31,7% dos adultos apresentam pelo
menos um sintoma de insénia (quase um em cada trés). Esses
dados complementam os exibidos pelo Estudo Epidemiolégico
do Sono (Episono), que mostrou que 1/3 da populacéo paulista-
na apresenta Apneia Obstrutiva do Sono (AOS), conforme en-
trevista que vocé verd nesta edicao.

A Academia Brasileira do Sono (ABS) é um agente importante
porgue proporciona a integracdo dos profissionais que pre-
cisam atuar na promocao da salde do sono. E, recentemente,
uma de suas importantes acdes foi a criacdo do “Sono pelo Bra-
sil” um projeto que leva atualizacdo cientifica para profissionais
de todas as areas sem que haja a necessidade de grandes deslo-
camentos deles.

O projeto, iniciado no segundo semestre deste ano, alcancara
quatro capitais (Brasilia, Curitiba, Recife e Rio de Janeiro) A
escolha das localidades deu-se pela estrutura local j& ofertada,
tantofisica quanto de profissionais disponiveis para as aulas. Fu-
turamente, o Sono pelo Brasil chegara a outras cidades.

O intuito da ABS é promover educacdo continuada a
todos os profissionais do sono, bem como chamar para
perto novos estudiosos, para que tenham a chance de
incluir essa especialidade em suas praticas clinicas. Por
isso, convida seus associados a participarem e a divulga-
rem o Sono pelo Brasil, afinal, para uma nacao produzir e
crescer, precisa de um sono de qualidade, alcancado pelo
acesso da populacao ao esclarecimento, ao diagnéstico e
ao tratamento adequados. H

Danielle Climaco

Pneumologista e Médica do Sono
22 Vice-Coordenadora do
Conselho de Administracdo

da ABS
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.editorial

Dormir bem,
com bom senso
e equilibrio

6s, profissionais da saude do sono, temos

o0 compromisso de levar ao paciente a ci-

éncia explicada didaticamente, o diagnos-
tico mais preciso e o tratamento adequado ao seu
caso clinico.

E paraisso que estudamos durante toda a nossa carrei-
ra e, como bons profissionais, olhamos com ressalvas
terapias, tecnologias, modismos e tendéncias que se
apresentam sem comprovacao cientifica.

A novidade das redes sociais é o sleepmaxing, um
conjunto de acdes para que se transforme o sono
em um projeto de alta performance. Os adeptos
dessa tendéncia viral podem ficar tdo ansiosos em
ter uma noite perfeita de sono que o resultado é o
contrario: ansiedade e ortosonia.

Ao mesmo tempo em que precisamos disseminar a
importancia do sono para a sauide integral, devemos
desestimular o exagero, especialmente porque a
maior parte da populacdo ndo tem acesso a tecno-
logias especiais, colchdes de Ultima geracdo e suple-
mentos personalizados, que sdo divulgados como
essenciais para o sono perfeito, mas que ndo sao os
pilares da salide do sono.

Assim como os modismos viralizam, precisamos conti-
nuar divulgando a ciéncia. Curtir e compartilhar as pro-
ducbes cientificas e o contetido de qualidade dos profis-
sionais do sono € mais uma forma de ajudar a populacao
adormir bem, mas com bom senso e equilibrio. Il

Dra. Andrea Bacelar
e Dr. George Pinheiro

.desperta brasil

Sono pelo Brasil
é lancado em quatro
capitais

Academia Brasileira do Sono (ABS), As-

sociacdo Brasileira de Medicina do Sono

(ABMS) e Associacdo Brasileira de Odon-
tologia do Sono (ABROS) lancaram o projeto
“Sono pelo Brasil”.

No segundo semestre, as capitais Rio de Janeiro,
Brasilia, Curitiba e Recife receberao eventos pre-
senciais com o intuito de oferecer atualizacdo cien-
tifica e troca de conhecimento entre os profissio-
nais da saude do sono.

Divulgacdo

“‘Queremos aproximar conhecimento, fortalecer a
pratica clinica e ampliar o alcance da saude do sono.
E, a cada ano, realizar mais eventos, atingindo todo
o Brasil”, diz Edilson Zancanella, Coordenador do
Conselho de Administracdo da ABS.

Para fazer sua inscricio, acesse: www.absono.com.
br/sono-pelo-brasil Il
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O surgimento
do sleepmaxxing

Ficar checando as
pontuacodes de aplicativos
que rastreiam o sono
aumenta a ansiedade

e pode piorar, inclusive,

a insonia.

Giuliana Macedo Mendes, Neurologista

e Médica do Sono

Freepick

Kyslley Sa Urtiga

Quando o excesso
atrapalha

Os especialistas sdo unanimes em afirmar que é im-
portante cuidar do sono, o problema comeca quan-
do o sono de qualidade deixa de ser uma necessida-
de bioldgica e vira uma obsessao.

Entre as praticas mais controversas do sleepma-
xxing estd o “mouth taping”, técnica que consiste
em colocar fita adesiva sobre a boca durante a noite
para forcar a respiracao nasal. Defensores da prati-
ca afirmam que isso reduziria roncos e melhoraria
a oxigenacao, mas médicos alertam que faltam evi-
déncias sobre os beneficios e que a pratica pode ser

perigosa para algumas pessoas.

Quem sofre de apneia do sono, obstrucoes respira-
térias ou problemas nasais, por exemplo, pode en-
frentar riscos ao restringir a respiracdo durante o
sono sem acompanhamento profissional.

Outro item popular nas redes sdo os expansores
nasais, usados para ampliar a passagem de ar. Em-
bora alguns modelos possam aliviar a sensacdo de
congestao em casos especificos, esses produtos ndo
substituem diagndstico ou tratamento médico.

A suplementacdo também entrou na onda do sle-
epmaxxing. Melatonina, magnésio e combinacdes de
vitaminas aparecem em videos como solucdes quase
milagrosas para dormir melhor. O problema é que o
uso indiscriminado pode trazer efeitos indesejados.

A melatonina, por exemplo, ndo funciona da mesma
maneira para todas as pessoas. Em alguns casos,
pode causar sonoléncia excessiva, dores de cabeca
e alteracoes no ritmo bioldgico quando usada sem
orientacdo adequada. J& o magnésio s6 apresenta
beneficio claro para quem possui deficiéncia do mi-
neral ou determinadas condicoes especificas.

A melatonina é um horménio que interage com mul-
tiplos sistemas do organismo, com importante atu-
acao neuroenddcrina e metabdlica, influenciando
desde secrecao hormonal e metabolismo energéti-
co até processos inflamatorios, imunoldgicos e de
sinalizacdo celular.

Unsplash
Os principais riscos do uso sem orientacao sdo: so-
noléncia residual, cefaleia, tontura, ndusea, piora de
sonhos vividos/pesadelos, uso em horario inadequa-
do com deslocamento indesejado do ritmo circadia-
no, uso em doses bem mais altas que as fisioldgicas.

Para Flavia Zuccolotto, psiquiatra e mé-
dica do sono, a substancia deve ser
indicada em situacdes em que é ne-
cessario interferir no ritmo circa-
diano. “Ela é importante em casos

como atraso de fase do sono, jet

leg e outros transtornos de rit-

mo selecionados. Sao situacoes
especificas, como em transtornos

de neurodesenvolvimento e como

o transtorno comportamental do sono
REM” exemplifica.

Flavia Zuccolotto

Além disso, existe o risco de dependéncia psicolégica
de suplementos e acessorios para dormir, fazendo com
que a pessoa fique em estado de alerta caso algo saia
foradarotinadosonocriadaporela. O quesedaéuma
associacdo cognitiva distorcida de que “se eu ndo tomo
0 suplemento ou uso determinado acessorio, meu
sono nao serd bom”. Assim, o individuo passa a ignorar
todas as outras varidveis que colaboram para um bom
SONo, € Na preparacao para dormir, mesmo com orga-
nismo perfeitamente adequado para este momento,
se 0 suplemento ou o acessorio ndo esta presente isso
se traduz em uma verdadeira incapacidade de dormir
paraele. “Podemos, de certa forma, chamar isso de de-
pendéncia psicologica’, acrescenta Zuccolotto.
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Especialistas destacam ainda que muitos conteu-
dos propagados nas redes sociais simplificam ex-
cessivamente a ciéncia do sono.

Dormir bem depende de diversos fatores, incluin-
do genética, salide mental, rotina de trabalho, ali-
mentacdo e condicdes médicas. Nao existe uma
férmula universal. Habitos simples podem melho-
rar significativamente a qualidade do sono sem a
necessidade de produtos ou suplementos.

Entre eles, destacam-se manter horarios regulares
para dormir e acordar, inclusive nos fins de semana,
além de adotar uma boa higiene do sono, evitando o
uso de telas antes de dormir e criando um ambiente
adequado para o descanso, com pouca luz, siléncio
e conforto. “Técnicas de relaxamento, como respi-
racdo profunda, meditacao e relaxamento muscular
progressivo, também contribuem para preparar o
corpo e a mente para o sono’, descreve Urtiga.

Ainda é importante evitar estimulos que mante-
nham o cérebro em estado de alerta préximo ao
horario de dormir, reduzir o consumo de cafeina e
evitar refeicoes pesadas a noite. Esses cuidados aju-
dam a regular o ciclo sono-vigilia e favorecem uma
melhora consistente na qualidade do sono, segundo
0s profissionais ouvidos pela reportagem.

A armadilha da
ortosonia

Além disso, o monitoramento constante do des-

canso por reldgios inteligentes e aplicativos pode
alimentar uma relacéo ansiosa com o proprio sono.
Em vez de relaxar, algumas pessoas passam a ana-
lisar obsessivamente dados sobre ciclos, desperta-
res e “pontuacées” de qualidade.

8 | sono

Esse comportamento ganhou o nome de ortoso-
nia. A palavra define a busca excessiva pelo sono
perfeito, marcada por preocupacao constante
com meétricas e habitos considerados ideais. Pa-
radoxalmente, essa obsessdo pode aumentar o
estresse e dificultar o descanso.

Pessoas com ortosonia frequentemente ficam an-
siosas ao perceber pequenas alteracdes nos pa-
droes de sono e tentam compensar isso com roti-
nas cada vez mais rigidas.

A ansiedade antecipatoéria pode aumentar a latén-
ciado sono, causar despertares frequentes e redu-
zir a eficiéncia do sono, fazendo com que as noites
de descanso sejam piores, justamente por causa
da preocupacao excessiva. ‘Além disso, a atencdo
constante as sensacdes de sono e aos dados de
monitoramento pode reforcar a percepcao de insa-
tisfacado, dificultando a aceitacdo de variacdes nor-
mais na qualidade do sono, o que também contribui
para a piora’, diz Urtiga.

Freepick

Especialistas lembram que o sono ndo funciona
como uma equacao matematica. Dormir mal ocasio-
nalmente é normal e faz parte da vida. Tentar con-
trolar cada detalhe da noite pode ativar justamente
o estado de alerta que impede o relaxamento.

Outro ponto importante é que muitas recomen-
dacbes virais sdo apresentadas sem contexto.
Técnicas que funcionam para uma pessoa podem
ser inUteis ou até mesmo prejudiciais para outra.

A medicina do sono enfatiza que sintomas per-
sistentes como insénia, roncos intensos, fadiga
constante e despertares frequentes devem ser
avaliados por profissionais e ndo apenas tratados
com tendéncias da internet.

Apesar dos exageros, o sleepmaxxing revela
uma preocupacao crescente com a qualidade do
descanso em uma sociedade marcada por exces-
so de estimulos, hiperconectividade e rotinas
aceleradas.

O interesse pelo tema também reflete uma mu-
danca cultural: dormir deixou de ser visto como
perda de tempo e passou a ser entendido como
parte importante da satde.

Especialistas consideram positivo que mais pes-
soas estejam prestando atencdo aos proéprios
habitos de sono. O desafio é separar praticas re-
almente Uteis de promessas sem base cientifica.

O ideal, segundo os profissionais do sono, € bus-
car um equilibrio. Adotar praticas consistentes e
adequadas para um sono saudavel, mas compre-
endendo que existe variabilidade natural entre
as noites.

Horérios regulares de dormir e acordar, cuidado
com restringir o sono cronicamente dormindo
menos que o necessario, fazer atividades fisicas
regulares e ter horarios regulares de se alimentar.

Esperar ter sono para ir para a cama, ter alguma
atividade em casa que considere relaxante para
a preparacgdo para dormir.

“Esses sdo exemplos de algumas préticas para
o0 sono saudavel, lembrando que é importante
considerar que oscilacdes fazem parte da expe-
riéncia humana e ndo devem ser interpretadas
automaticamente como sinal de doenca ou fra-
casso’, finaliza Zuccolotto.

sono | 9
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Vitor Frota Bacelar Régo
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Ninguém dorme quando

a rede balanca

por Simone Machado

Copa do Mundo de Futebol Masculino é

um dos poucos eventos capazes de alte-

rar a rotina do planeta inteiro ao mesmo
tempo. Durante pouco mais de um més, milhdes
de pessoas reorganizam horarios, adiam compro-
missos e adaptam a propria rotina de sono para
acompanhar os jogos. Ndo importa o pais, o idioma
ou o fuso horério: quando a bola comeca a rolar, o
relogio bioldgico do torcedor costuma perder es-
paco para a emocao.

“Eu gosto muito de futebol desde pequeno e Copa
do Mundo, especialmente por ser um campeona-
to que tem muitos jogadores que eu gosto e

pelo clima que envolve a competicao.

Entao, assistirei aos jogos do Bra-

sil, com certeza, e jogos de outras

selecdes que eu gosto de acom-

panhar, como Franca, Espanha,

Alemanha, Inglaterra’, comenta

o produtor musical Vitor Frota

Bacelar Régo, de 25 anos, que

moraem Los Angeles, nos Estados

Unidos e, ainda assim, sentird impac-

to em sua rotina. “Alguns jogos aconte-

cem a noite, atrasarei o horario de dormir. Mas é s6
por um més, vale a pena’, comenta.

Torcedores de todo o planeta reorganizam suas agendas
para acompanharem o maior nimero de partidas possivel
durante a Copa do Mundo de Futebol. E como fica

0 sono nessa maratona?

No Brasil, as partidas da selecdo frequentemente
se transformam em eventos coletivos. Ha quem
saia mais cedo do trabalho, organize encontros em
bares ou relina amigos e familiares em casa para
um churrasco enquanto assistem ao jogo.

Em outros paises, principalmente na Europa e na
Asia, muitos torcedores enfrentam madrugadas
inteiras para acompanhar jogos transmitidos em
hordarios pouco convencionais. Como este ano
a competicdo serd em trés paises da américa -
Estados Unidos, México e Canada - a diferenca
para quem estd na Asia, por exemplo, pode ser de
até 12 horas.

Andressa Mayumi Mikitio Souza, 32 anos, terd
que se adaptar para assistir aos jogos de suas se-
lecoes preferidas. Moradora de Osaka, no Japéo,
ela estad prevendo noites em claro para acompa-
nhar seus idolos jogando. “Ja estou sabendo que
o Cristiano Ronaldo jogara num horario equiva-
lente as 3h ou 4h daqui e acordarei de madru-
gada para vé-lo. E meu filho, de seis anos, estara
comigo!”, diverte-se.

Essa quebra temporéria da rotina parece inofensi-
va num primeiro momento. Afinal, trata-se de um
evento esporadico, carregado de emocao e signi-
ficado cultural. Mas especialistas em Medicina do
Sono alertam que, mesmo em periodos curtos, al-
teracdes intensas nos horarios de descanso podem
produzir impactos importantes no organismo. E
quando esses habitos se repetem por varias sema-
nas, 0 cCorpo comeca a dar sinais de desgaste.

O corpo humano funciona segundo ritmos circadia-
nos, regulados principalmente pela luz e
pelos horérios habituais de sono e
a privacdo do sono, bem como
alteracoes bruscas na rotina,
trazem problemas. “Pode
ocorrer dificuldade de con-
centracao, fadiga, irritabili-
dade, alteracoes do humor
e até impacto metabdlico e
cardiovascular  transitorio’,
explica Miguel Meira e Cruz,
odontologo do sono, que atua em
Portugal.hdbitos se repetem por vérias se-

manas, 0 corpo comeca a dar sinais de desgaste.

Miguel Meira e Cruz

A ansiedade comeca
antes do apito inicial

O impacto da Copa do Mundo no sono ndo comeca
durante o jogo. Em muitos casos, ele aparece horas
antes da partida. Torcedores mais envolvidos emo-
cionalmente relatam dificuldade para relaxar, aumen-
to da ansiedade e sensacao de expectativa intensa ao
longo do dia. Em jogos mais importantes, € comum
gue a concentracdo nas atividades diarias diminua.

Especialistas explicam que o cérebro interpreta situa-
¢coes de forte envolvimento emocional como momen-
tos de alerta. Mesmo sendo uma experiéncia positiva,
a expectativa por um jogo decisivo provoca ativacdo
do sistema nervoso, aceleracdo dos batimentos car-
diacos e aumento da producdo de adrenalina e corti-
sol, hormonios associados ao estado de vigilia.

especial
gosP

Isso significa que o corpo entra em uma espécie de
“modo de atencao” Em vez de desacelerar ao lon-
go da noite, o organismo permanece estimulado.
Quando o jogo acontece tarde da noite ou durante a
madrugada, esse efeito se intensifica. O cérebro de-
mora mais tempo para entender que o momento de
descanso chegou.

Aline Aielo, fisioterapeuta do sono, explica que al-
guns estudos envolvendo torcedores mostraram
aumento dos niveis de cortisol antes e durante par-
tidas decisivas. Uma possivel explicacdo para isso
€ a teoria da autopreservacao social, que descreve
que situacdes que ameacam identidade, pertenci-
mento ou status social aumentam a resposta hor-
monal ao estresse. “Principalmente para aqueles
torcedores que sao envolvidos emocionalmente
com a selecdo em campo, o resultado do jogo pode
ser interpretado como um evento de alta relevan-
cia e até mesmo ameacador, apesar de ndo repre-
sentar risco fisico real” acrescenta a especialista.

Além disso, ela acredita que exista o fator tecno-
l6égico associado por estarmos sempre
conectados, acompanhando co-
mentdrios, analises da partida,
discutindo escalacdes e resul-
tados finais. Além disso, o uso
prolongado de telas interfere
diretamente na producao de
melatonina, horménio res-
ponsavel pela inducdo do sono.

A luz emitida por celulares, televiso-
res e computadores reduz a sensacao
natural de sonoléncia, atrasando ainda mais

o horério de dormir. Outro fator importante é que
ao anoitecer, em condicdes fisiolégicas normais,
ocorre aumento gradual da secrecdo de melatonina
e, quando o torcedor permanece exposto a televi-
sdo, celular, tablet ou computador, durante esse pe-
riodo, ocorre inibicdo da secrecdo desse hormonio.
‘O resultado é alteracdo na qualidade, arquitetura e
inicio do sono”, explica Aline Aielo.
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O corpo sente _
a maratona de jogos

Embora muitos torcedores considerem a mudanca
de rotina algo temporario e controlavel, o corpo
humano responde rapidamente a privacdo de sono.
Dormir menos por alguns dias seguidos pode gerar
efeitos fisicos e cognitivos importantes, mesmo em
pessoas jovens e saudaveis.

Entre os sintomas mais comuns estdo dificulda-
de de concentracao, irritabilidade, sonoléncia ao
longo do dia, queda de produtividade e sensacao
constante de cansaco. Em situacdes mais intensas,
também podem surgir dores de cabeca, alteracoes
de humor e dificuldade de memoria.

‘Quem acompanha apenas alguns jogos geralmen-
te sofre alteracdes pontuais e transitérias. Ja quem
muda completamente a rotina durante semanas,
dormindo tarde repetidamente, acumulando pri-
vacdo de sono e alterando horérios de refeicoes,
pode desenvolver um verdadeiro desalinhamento
circadiano. Isso leva a maior cansaco diurno, alte-
racoes cognitivas, pior desempenho no trabalho e
maior instabilidade do humor”, detalha Cruz.

Médicos do sono afirmam que o organismo fun-
ciona a partir de um reldgio bioldgico interno, co-
nhecido como ciclo circadiano. Esse sistema regula
temperatura corporal, liberacdo hormonal, dispo-
sicao fisica e horarios naturais de sono e vigilia.
Quando ha mudancas bruscas e repetidas nesses
horarios, o corpo perde referéncia.

O resultado é semelhante ao chamado “jet lag”, sen-
sacao comum em viagens internacionais. Mesmo
sem sair de casa, o torcedor experimenta alteracoes
temporarias no reldgio bioldgico. A diferenca é que,
na Copa, essa mudanca acontece motivada por com-
portamento e ndo por deslocamento geografico.

O odontdélogo do sono explica que isso varia muito
de pessoa para pessoa, da idade e da quantidade
de privacdo de sono acumulada. Apds algumas noi-
tes ruins, o organismo pode precisar de varios dias
para recuperar totalmente o ritmo normal.

Em algumas pessoas, especialmente aquelas com
maior vulnerabilidade a insénia, o padrdo desregula-
do pode persistir mesmo apds o fim da competicdo.”
Por isso, o ideal é evitar acumular muitas noites con-
secutivas de sono insuficiente”, acrescenta.

A euforia depois
do jogo

Se a ansiedade pré-jogo j& afeta o descanso, o pds-
-jogo costuma ser ainda mais desafiador para o or-
ganismo. Partidas emocionantes deixam o cérebro
em estado de excitacdo elevado por horas. Jogos
decididos nos minutos finais, disputas por pénaltis
e vitdrias importantes aumentam ainda mais o ni-
vel de adrenalina.

Depois de uma partida intensa, muitos torcedores
relatam dificuldade para “desligar”. Mesmo cansa-
do fisicamente, o cérebro continua ativo, reviven-
do lances, comentando resultados e consumindo
informacoes sobre o jogo. Em dias de vitdria, a
euforia pode prolongar encontros sociais e festas
madrugada adentro. Em dias de derrota, o impacto
emocional também interfere no relaxamento.

O sono depende de um processo gradual de desa-
celeracdo do organismo. Frequéncia cardiaca, ati-
vidade cerebral e temperatura corporal precisam
diminuir para que o corpo entre em repouso pro-
fundo. Apds um evento esportivo emocionalmente
intenso, esse processo tende a ficar mais lento.

Aielo diz que a ansiedade e o sono de méa qua-
lidade, superficial e fragmentado causam um
aumento da atividade do sistema simpéatico e hi-
peratividade da musculatura. Em individuos que
ja tem bruxismo do sono, situacoes de estresse
emocional, como assistir a um jogo decisivo da
Copa, associado a piora da qualidade do sono
pode resultar em um aumento da frequéncia dos
episoédios de bruxismo.

A situacdo se agrava quando o torcedor precisa
acordar cedo no dia seguinte. “Mesmo com poucas
horas de descanso, compromissos profissionais e
escolares permanecem inalterados. Assim, o défi-
cit de sono comeca a se acumular ao longo da com-
peticdo’, alerta.
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Bebida alcodlica
e alimentacao pesada
agravam o problema

Outro fator importante é a mudanca de hébitos ali-
mentares durante a Copa. Em muitos paises, incluin-
do o Brasil, assistir aos jogos esta diretamente asso-
ciado ao consumo de bebidas alcodlicas, petiscos e
refeicdes mais pesadas. Embora pareca uma combi-
nacdo natural de celebracdo, esse comportamento
pode piorar significativamente a qualidade do sono.

O alcool provoca inicialmente sensacdo de relaxa-
mento e sonoléncia. Por isso, muitas pessoas acre-
ditam que beber ajuda a dormir melhor. Na pratica,
o efeito é o contrario. O consumo alcodlico altera
as fases do sono, reduz o descanso profundo e au-
menta os despertares durante a madrugada.

A alimentacao pesada também interfere no descanso.
Refeicdes ricasem gordura e excesso de comida perto
da hora de dormir dificultam a digestdo e aumentam
o desconforto gastrointestinal. O corpo permanece
metabolicamente ativo por mais tempo, atrasando o
relaxamento necessario para um sono reparador.

O consumo de alcool durante os jogos pode até dar
uma sensacao inicial de relaxamento, mas tende a
fragmentar o sono ao longo da noite, aumentar des-
pertares, ronco e apneia do sono. J& refeicdes pesa-
das e muito tardias dificultam a digestao, aumentam
o refluxo e podem comprometer a qualidade do
sono profundo. “Além disso, bebidas energéticas e
cafeina consumidas para “aguentar acordado” po-
dem prolongar ainda mais a dificuldade para dor-
mir”, acrescenta Miguel Meira e Cruz.

especial

E possivel recuperar o
ritmo depois da Copa?

Aboa noticiaé que, paraamaioriadas pessoas, 0 orga-
nismo consegue recuperar o equilibrio apés o fim da
competicao. O sono costuma voltar ao padrao habitu-
al alguns dias depois que a rotina normal é retomada.
No entanto, especialistas alertam que a recuperacao
nao acontece de forma automatica para todos. Pes-
soas que ja possuem dificuldades para dormir, traba-
Iham em horérios irregulares ou convivem com altos
niveis de estresse podem sentir maior impacto.

Quando o déficit de sono se prolonga por dias ou
semanas, o corpo leva mais tempo para reorgani-
zar o reldgio biolégico. Em alguns casos, o retorno
ao padrdo normal pode demorar varios dias.

Para minimizar os impactos, médicos recomen-
dam manter alguma regularidade nos horarios de
descanso, mesmo durante os jogos. Pequenas es-
tratégias ajudam o organismo a lidar melhor com
a mudanca temporaria de rotina.

Entre as recomendacdes mais comuns estdo: evitar
consumo excessivo de alcool, reduzir o uso de telas
apos as partidas, manter hidratacdo adequada e prio-
rizar refeicbes mais leves a noite. Cochilos curtos du-
rante o dia também podem ajudar a compensar noi-
tes mais curtas, desde que ndo sejam muito longos. A
exposicao a luz natural pela manha é outro fator im-
portante. Ela ajuda o cérebroareorganizarociclocir-
cadiano e facilita o retorno ao ritmo habitual de sono.

“E importante evitar uma visio excessivamente alar-
mista. Momentos de convivio social, entusiasmo co-
letivo e prazer emocional também fazem parte de
uma vida saudavel. O problema surge quando isso
se associa a privacdo de sono prolongada, excesso de
alcool, rotinas totalmente desorganizadas ou ja exis-
te uma vulnerabilidade prévia do sono’, finaliza Cruz.
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Estudo mostra aumento
do numero de pessoas com
apneiado sono

por Simone Valente

apneia obstrutiva do sono (AOS) afeta cerca
Ade 936 milhdes de pessoas em todo o mundo,

sendo o disturbio respiratério do sono mais
prevalente. H4 40 anos, o Instituto do Sono lancou o
primeiro Estudo Epidemiolégico do Sono de Sao Pau-
lo (Episono), que representa as condicdes do sono da
populacdo de acordo com a idade (de 20 a 80 anos),
sexo e condicao socioecondmica, sem distincao. A
cada década, um novo estudo foi realizado e, em
2026, os dados da quarta edicdo foram publicados.

Os participantes do estudo atual foram submetidos a
polissonografia de noite inteira em laboratorio e res-
ponderam a questionarios relacionados ao sono. A
polissonografia é o exame considerado o mais comple-
to para o diagndstico da Apneia Obstrutiva do Sono
(AQS), uma das doencas do sono mais impactantes na
salde global do individuo. O diagndstico de AQS, no
Episono, seguiu as diretrizes mais recentes da Acade-
mia Americana de Medicina do Sono (AASM).

A amostra total incluiu 769 individuos (452 mulhe-
res) e se constatou que 37,12% dos participantes
apresentaram AQS, sendo maior a prevaléncia em
homens (44,88%) do que em mulheres (30,79%) e
maior prevaléncia em faixas etarias mais avanca-
das. Fatores como idade avancada, indice de massa
corporal elevado e sexo masculino foram associa-
dos a um risco maior de AQS, especialmente nos
casos moderados a graves.

Para avaliar o estudo, a revista Sono conversou
com Gabriel Natan Pires, Biomédico especializado
em Sono, que participou do Episono.

Revista Sono > Dr. Gabriel, anova edi¢ao do Epi-
sono mostrou que 1/3 da populacdo paulistana
(45% dos homens) pode sofrer com apneia. Esse
dado surpreendeu os pesquisadores?

Gabriel Natan Pires > N3o, j& esperavamos que a
prevaléncia da AOS permanecesse alta, embora te-
nhamos notado um aumento de cerca de 5% desde
o Ultimo estudo. A edicdo anterior do Episono mos-
trou que 32% da populacido sofriacom AOS e, agora,
no geral, sdo 37% (entre homens e mulheres), alcan-
cando 45%, se considerarmos apenas a populacdo
mais atingida pela doenca, que sdo os homens.

Revista Sono > O Episono é um estudo realiza-
do com a populacao da cidade de Sio Paulo. Essa
amostragem pode representar o quadro de satide
do sono de pessoas de outros estados brasileiros?
Gabriel Natan Pires > Sim. O Episono é um es-
tudo realizado com pessoas de todas as classes
sociais, de variadas partes da cidade, escolhidas
aleatoriamente por um instituto de pesquisa (o
Datafolha). Elas ndo sabem se tém ou ndo algum
disturbio do sono. Elas poderiam ser de qual-
quer lugar do Brasil ou do mundo.

Depois das primeiras edicdes do Episono serem
publicadas, outros estudos parecidos foram
realizados pelo mundo e os resultados foram
muito parecidos. E possivel que a prevaléncia
de AOS varie entre cidades e pafses, mas com
0s habitos de sono e de vida que temos hoje em
dia, é seguro dizer que sera alta em todos os lu-
gares, infelizmente.

Revista Sono > Ha algum motivo que faca com
que os homens apresentem mais quadros de AOS
do que as mulheres?

Gabriel Natan Pires > Os hormonios sexuais atuam
narespiracao. A progesterona, hormonio tipicamen-
tefeminino, atua no cérebro, estabilizando o contro-
le respiratorio.
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Esse é um dos fatores que fazem com que as mulhe-
res tenham menos apneia do sono na fase reprodu-
tiva. Mas, na menopausa, elas podem desenvolver o
problema, porque os hormonios sexuais femininos
caem a niveis muito baixos. Em contrapartida, as mu-
Iheres sofrem mais com a insénia do que os homens.

E importante dizer que ser do sexo masculino é um
fator que colabora para a AOS, mas nao é o Unico. O
indice de massa corporal (especialmente gordurano
pescoco) e a idade avancada sdo outros fatores que
facilitam o aparecimento da doenca.

Revista Sono > O senhor citou o ronco como um
sintoma da apneia obstrutiva do sono. Pode nos
explicar melhor essa condicao?

Gabriel Natan Pires > Roncar ndo é normal.
Roncar é quase sempre um sinal de apneia, na-
quele momento ou no futuro. H& pessoas que
convivem décadas com essa doenca silencio-
sa, que causa outras situacoes perigosas, como
quadros cardiovasculares.

Revista Sono > O estudo ndo encontrou correla-
cao significativa entre o status socioecondmico e
a apneia. Como o senhor interpreta o fato de que
a AOS acomete igualmente todas as camadas da
populacido?

Gabriel Natan Pires > O Episono confirmou
que a AOS é ‘democrética’ e afeta todos as cama-
das da populacdo. Mas na realidade clinica, para
além dos nossos estudos, infelizmente ainda ha
muita disparidade social no diagnostico da AOS.
Paciente de classes mais altas tém mais acesso a
servicos de saude. Assim, se for questionado so-
bre as condicdes do sono em uma consulta, pode
ser que seja orientado a realizar uma polissono-
grafia, porque terd mais acesso ao exame e mais
condicdes de pagar por ele, seja por um exame
privado ou por um plano de sautde.

Nas camadas mais pobres da populacdo e, principal-
mente, nas pessoas que dependem exclusivamente
do SUS para os seus cuidados de salide, o acesso ao
exame de polissonografia é muito escasso.

Revista Sono > O Episono menciona a necessi-
dade de “equidade no acesso” as terapias. O SUS
esta preparado hoje para lidar com esse contin-
gente de 37% de paulistanos ou brasileiros com
apneia do sono, pensando que o tratamento pa-
drao ouro é o uso do CPAP?

Gabriel Natan Pires > Nao. Embora algumas cida-
des ao longo do pais tenham politicas especificas lo-
cais, ainda ndo temos uma politica nacional de sono.
Comisso, 0 acesso a polissonografia para o diagnos-
tico e aos tratamentos como o CPAP sao muito limi-
tados. Embora saibamos na pesquisa que 37% dos
brasileiros podem ter AOS, na pratica a maior parte
dos casos fica subdiagnosticada.

Revista Sono > Qual é a principal mensagem que
o Episono deixa para os gestores publicos de sau-
de apds esta 4% edicao?

Gabriel Natan Pires > A AOS é uma doenca mui-
to comum e, para que possa ser abordada do modo
correto, precisamos agir em todos os niveis, da cons-
cientizagdo a implementacao politica. No nivel mais
local, estamos trabalhando para conscientizar a po-
pulacdo e os profissionais da salide de outras espe-
cialidades sobre a importancia do sono. Assim, cada
vez mais, 0s pacientes tém buscado informacoes
sobre sono e o0s profissionais tém abordado ques-
toes sobre AQS, insdnia e outros disturbios nas suas
préticas clinicas. No nivel global, a Academia Brasi-
leira do Sono (ABS) realiza um trabalho de conscien-
tizacado do poder publico para conseguir apoio para
acriacdo de politicas publicas para a satide do sono.
Isso se faz urgente.

Foi uma grande conquista formarmos a Frente Parla-
mentar do Sono na Camara dos Deputados e preten-
demos que as necessidades da populacdo sejam cada
vez mais atendida, pelo bem da salide coletiva. A situ-
acdo esta mudando rapidamente, e eu espero que em
alguns anos tenhamos um acesso ao diagndstico e ao
tratamento da AOS muito mais abrangente! Il

Gabriel Natan Pires,
Biomédico

especializado
em Sono
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O sistema glinfatico
e a politica do tempo

Freestock

urante os Ultimos anos, o sistema glinfatico

foi descrito como o “sistema de limpeza do

cérebro durante o sono”. De fato, os primei-
ros estudos de Nedergaard e colaboradores foram
fundamentais para consolidar a ideia de que o sono
se associa a maior atividade de depuracéo cerebral,
com aumento do fluxo de liquido cefalorraquidiano
e remocado de metabdlitos.

E nesse contexto que o conceito de sistema glin-
fatico se estabelece como uma espécie de “equi-
valente funcional” do sistema linfatico no cérebro
(denominacao do proprio grupo de Nedergaard).

Apresentei essa discussdao em uma coluna ante-
rior publicada aqui na revista Sono, quando tam-
bém relatei a controvérsia provocada por Miao
et al. (2024), que questionaram essa narrativa ao
observar menor limpeza cerebral durante o sono
e anestesia.

O ponto central daquela discussdo era conceitu-
al: o que exatamente estamos chamando de “lim-
peza cerebral”? Mais recentemente, o campo dei-
xou de girar em torno de uma oposicdo simples
entre “hd” ou “ndo hd” limpeza durante o sono.

Ofoco sedeslocou para algo mais interessante: dife-
rentes métodos parecem capturar diferentes partes
de um mesmo fendmeno. Em 2025, outro estudo do
grupo de Nedergaard publicado na revista Cell mos-
trou que oscilacdes lentas de noradrenalina durante
0 sono profundo impulsionam vasomocao e favo-
recem o fluxo glinfatico. Em vez de refutar o deba-
te anterior, esse trabalho expde sua complexidade:
talvez ndo estejamos falando de um Unico processo,
mas de uma ecologia de fluxos, ritmos e escalas.

por Cldudia Moreno

A questado, entdo, muda de lugar. Ndo é mais ape-
nas se alimpezado cérebro ocorre durante o sono,
mas quais mecanismos sao regulados pelo sono,
quais sao regulados pelo sistema circadiano e até
que ponto estamos falando de fenémenos sepa-
raveis, limpeza, fluxo glinfatico, drenagem ou de
diferentes cortes analiticos de um mesmo sistema
em movimento.

E nesse contexto que o artigo de Duyvesteyn et al.
(2025) entra na discussao. O artigo propde uma leitura
ampla: fluidos biolégicos como o liquido cefalorraqui-
diano, liquido intersticial e seus fluxos associados tam-
bém funcionariam como meios ativos de temporizacao.
fons, horménios e peptideos ndo seriam somente trans-
portados, mas organizariam estados fisioldgicos, modu-
lariam ritmos e conectariam o cérebro e a periferiaem
um processo continuo de sincronizacéo.

O corpo, nesse enquadramento, é atravessado
por multiplas camadas de temporalidade que
emergem do préprio movimento dos seus fluidos.
Nessa légica, 0 sono serve parareorganizar esses
fluxos, isto é, funciona como uma modulacdo tem-
poral distribuida entre sinais elétricos, quimicos
e mecanicos.

Mas essa expansdo do tempo bioldgico inevita-
velmente abre outra pergunta, menos conforta-
vel: como os tempos do corpo se articulam com
os tempos da vida social?

16| sono
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Em um texto recente que eu publiquei na BMJ (pe-
riédico cientifico), argumentei que a crise ambiental
e de salde contemporanea ndo pode ser entendida
sem enfrentar a forma como o tempo é organizado
socialmente. A logica de aceleracao, produtividade
e controle temporal, cuja expressao se dd em jorna-
das extensas, no trabalho em turnos e na compres-
sdo do descanso, ndo é apenas um pano de fundo da
vida moderna, mas parte ativa da producédo dacrise.

Em outras palavras, o tempo social reorganiza a re-
lacdo entre corpos e ambiente. Ao fazerisso, produz
exaustao em multiplas escalas: bioldgica, ecolégica
e coletiva. Quando aproximamos essa discussdo da
cronobiologia, o que aparece é um descompasso
evidente. Os sistemas fisioldgicos dependem de rit-
mos finos de sincronizacdo com o ambiente. Mas os
regimes sociais contemporaneos tendem justamen-
te a romper, deslocar ou comprimir esses ritmos.
A crise, nesse sentido, pode ser lida também como
uma crise de alinhamento temporal.

E aqui que a contribuicdo do trabalho “When Time Be-
longs to the Land” desloca ainda mais o problema. Ao
acompanhar as experiéncias Akwe-Xerente e Mbya
Guarani, os autores recusam a ideia de tempo como
estrutura neutra que organiza atividades humanas.

18! sono

Propomos que o tempo, nesses contextos, ndo é uma
grade externa, mas uma relacéo viva. Plantar, colher,
cacar, rezar ou comer ndo sao tarefas distribuidas em
uma agenda. Sdo acontecimentos que emergem de
relacdes entre pessoas, territorios, ciclos ecoldgicos
e entidades ndo humanas. Lua, chuva, crescimento
das plantas, movimento dos animais e dimensoes es-
pirituais ndo sao variaveis externas ao tempo, mas sim
parte do que o produz. Nesse sentido, o tempo ndo é
algo que se mede, mas algo que se vive como relacgao.

Quando esses trés planos, o bioldgico, o social e o
cosmoldgico, sdo colocados em didlogo, o que apa-
rece ndo é uma metéafora elegante sobre “diferentes
temporalidades”. O que aparece é uma disputa con-
creta sobre como os ritmos do mundo sdo produzi-
dos, interrompidos ou sustentados. O sistema glinfa-
tico ndo existe fora de ciclos. O sono néo existe fora
de condicdes sociais especificas. E as temporalidades
indigenas ndo sao variacoes culturais de um mesmo
tempo universal, mas formas completas de organiza-
cdo da vida em que o territdrio participa ativamente
da producao temporal.

Apesar disso, seguimos tratando o tempo como algo
que se tem, se mede ou se otimiza. O que esses di-
ferentes campos sugerem € outra coisa: o tempo é
mais que um recurso. Ele é uma relacdo, que pode
ser entre corpos, ambientes e formas de vida [l

Cldudia Moreno é bidloga, Coordenadora do nticleo de Crono-
biologia da ABS, doutora em Satide Publica pela Universidade
de Sdo Paulo, editora da revista Sleep Science.
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A associacao entre fatores
alimentares e o sono
de trabalhadores em turno

Unsplash.com

rabalho em turno é uma condicao de traba-

Iho muito comum, especialmente em paises

industrializados, caracterizado por escalas
de trabalho em horérios alternantes para manter
o funcionamento das operacdes de um setor.

A adocéao deste tipo de trabalho tem contribuido
para o numero crescente de doencas crénicas,
como diabetes, hipertensao e sindrome metabé-
lica, além de queixas de sono, que incluem dificul-
dade para iniciar o sono, reducdo da duracao de
sono e sonoléncia excessiva, que persistem mes-
mo nos dias de folga do trabalho.

Diversos mecanismos ja foram propostos para
explicar o risco aumentado de disturbios de sono
e outras condicoes patoldgicas advindas do tra-
balho em turno, desde dessincronizacdo circadia-
na e restricdo de sono até dieta inadequada.

Uma das hipéteses é a dessincronizacdo dos rit-
mos biolégicos, impactando o metabolismo ener-
gético e a producao de hormdénios que regulam
0 apetite e a saciedade, facilitando o desenvolvi-
mento de doencas metabdlicas.

Estudos com foco nos horérios das refeicbes no
curso das 24 horas estdo demonstrando que al-
guns fatores relacionados as refeicdes levam
a mudancas no comportamento metabdlico de
energia durante o sono.

por Isabela Antunes

Em contrapartida, a restricdo de sono pode ter
efeitos prejudiciais nesse comportamento, re-
sultando no aumento do apetite e no consumo
de lanches a noite, mudancas na distribuicdo de
macronutrientes, refeicdes tardias no periodo
noturno, e aumento da janela entre as refeicoes.

Acredita-se que exista umarelacao bidirecional entre
sono e alimentacdo, uma vez que a ingestao de calo-
rias e macronutrientes, bem como

0s horérios das refeicbes podem

impactar o inicio e a manutencao

do sono noturno.

Estudos j& mostraram que indi-

viduos que foram submetidos a

restricio de sono experimental

e tiveram acesso livre a comida

consumiram mais calorias do que

quando ndo estavam restritos de

sono. Além disso, o consumo de

calorias é inversamente proporcional a duracdo de
sono, com reducdo no consumo de caloria apds au-
mento da duracéo de sono.

Em vista disso, um estudo publicado recente-
mente na Sleep Science analisou a associacdo
entre consumo caldrico e de macronutrientes, e
horario da refeicdo, com paradmetros de sono em
31 policiais militares brasileiros do sexo mascu-
lino em trabalho em turno, com média de idade
de 33 anos.
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Mais da metade da amostra do estudo tinha sobre-
peso e um terco foi classificado com obesidade. Os
participantes responderam a questionarios sobre
dados sociodemograficos, bem como relataram o
consumo alimentar das Ultimas 24 horas por 3 dias
nao consecutivos.

Os resultados mostram que a janela alimentar foi de
14 horas no turno diurno e 12 horas no turno notur-
no e nos dias de folga. Além disso, durante o turno
diurno houve um atraso maior no horéario da primeira
refeicdo do dia quando comparado ao turno noturno
e dias de folga, emborando observaram diferencaen-
tre os turnos e dia de folga em relacdo ao horério da
Ultima refeicdo. Surpreendentemente, o nimero de
refeicdes entre os turnos analisados ndo foi estatis-
ticamente diferente.

Os pesquisadores também observaram maior inges-
tdo de calorias, proteinas e lipideos durante o turno
diurno de trabalho em comparacao ao turno noturno
e dias de folga. Dados de sono dos participantes fo-
ram obtidos por meio do uso de actigrafo por 14 dias
consecutivos e mostram que a alta ingestdo de prote-
inas esteve diretamente associada a duracao prolon-
gada de sono apds o turno noturno.

Durante os dias de folga, o aumento no nimerodere-
feicoes, da janela alimentar e da ingestdo de calorias
estiveram associados a duracao reduzida de sono. O
numero de despertares durante o sono foi estatisti-
camente menor apds o turno noturno quando com-
parados ao turno diurno e dias de folga.

O estudo confirma que o sono e a alimentacéo sao
processos interdependentes e cruciais para a saude
metabodlica. Em um cenério em que mais da metade
dos participantes apresentava sobrepeso ou obesi-
dade, os dados apontam para uma espiral silenciosa
do trabalho em turno.

Reconhecer e intervir nesse processo, por meio de
estratégias simples nos horarios das refeicoes e na
composicado alimentar, é essencial para preservar a
qualidade de sono e o0 bem-estar dos milhdes de pro-
fissionais que trabalham engquanto o resto do mundo
descansa.

[sabela Antunes é doutora em Psicobiologia, editora-assistente
da Revista Sleep Science

www ) Acesse o site da revista Sleep Science e saiba mais:
k https://mc.manuscriptcentral.com/sleepscience
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Freepick

sono é uma das funcoes fisioldgicas que
mais sofre influéncia de fatores ambientais
externos. Isso ocorre do ponto de vista in-
dividual, tanto que orientamos medidas de higiene
do sono afimde evitar que habitos diurnos e notur-
nos impactem negativamente na qualidade de sono.

Mas também ocorre do ponto de vista populacional,
como acompanhamos as tendéncias do sono con-
temporaneo sob influéncia de mudancas climaticas,
poluicdo, exposicao excessiva a informacao e lumi-
nosidade artificial. Mas serd que a variacao natural
dos dias, ao longo do ano, é suficiente para mudar a
forma que dormimos, mesmo hoje emdia?

Aresposta é: sim! A estacdo do ano influencia subs-
tancialmente no sono de diversas espécies. Exem-
plos classicos sdo aquelas como os ursos, que hiber-
nam no inverno. Mas também ha influéncia sazonal
no sono dos humanos. Durante o inverno, o tempo
total de sono se prolonga, hd reducdo da laténcia do
sono REM e maior duracdo deste estagio, quando
comparado com o verao.

Por que isso acontece?

Os principais fatores sdo relacionados ao fotoperiodo,
ou seja, duracéo do tempo do dia com maior luminosi-
dade. No verao, temos dias longos e ensolarados, en-
guanto no inverno os dias sdo mais curtos e nublados.

Isso faz com que, durante o inverno, a secrecao en-
dogena da melatonina tenha uma duragdo mais longa
e precoce, adiantando a fase do sono e prolongado
0 seu tempo total. Além disso, temos a influéncia da
temperatura externa, sendo mais propicio para o
sono temperaturas mais baixas quando comparadas
como calor, pois hd maior facilidade de queda da tem-
peratura corpdreanecessaria para o periodo de sono.

mitos e verdades

Dormimos mais durante
o inverno?

por Lucio Huebra

Fatores sociais também influenciam neste proces-
so. Durante o inverno, reduzimos as atividades ao ar
livre, com menor exposicdo da luz solar, e nos tor-
namos relativamente menos ativos. O periodo de
férias, geralmente no verao, faz com que as pessoas
saiam da rotina e mudem seus habitos de sono.

Além disso, clinicamente, alguns transtornos de
humor podem ser mais comuns no inverno, como o
transtorno afetivo sazonal, que pode desencadear
maior tempo de cama, fadiga e sonoléncia diurna.

Mas serd que mesmo no Brasil, um pais tropical, ha
influéncia sazonal no sono? Estudos com essa ava-
liacdo em regides préximas a linha do Equador sao
muito limitados.

Provével que em nosso territério a regido Sul sofra
mais influéncias sazonais, ja que hd maior variabilidade
do fotoperiodo e de temperaturas entre as estacdes.

De toda forma, reconhecer essavariacao do sonode
acordo com o clima nos ajuda a organizar medidas
comportamentais para uma melhor adaptacao, es-
pecialmente estarmos atentos a exposicdo adequa-
daaluz solar e mais atividade durante o dia. [l

Ldcio Huebra é neurologista e médico do sono.
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.coluna do Hora

O Sono nodiva

Freud e seu divd (Museu de Viena)

fama do Sono como um porto tranquilo,

onde o corpo atraca depois de um dia re-

volto, se mantém ao longo do tempo. Mas a
Psicandlise ndo entende assim: ela ndo so descon-
fia dessa calmaria, como assume que dormir ndo
seria exatamente descansar. Muito pelo contrério,
a Psicandlise sustenta que dormir é mergulhar num
teatro silencioso, onde aquilo que ndo pdde ser
dito acordado, enfim ganha voz.

N&o dormiriamos para esquecer, mas sim para
lembrar, sé que através de sonhos cifrados, sur-
reais, quase poéticos, mesmo! Em sonhos, a logi-
Ca e suas regras que nos aprisionam acordados
desaparecem, cedendo lugar ao inconsciente
que de fato assume a sua versdo dos fatos, numa
narrativa cheia de metéforas e personagens im-
provaveis em lampejos que se sucedem.

por Francisco Hora

Todavia, mesmo quando acordamos com a sen-
sacao de que tivemos um sonho absurdo, algo ali
insiste em fazer todo o sentido. E quantas vezes
acordamos cansados como se a noite inteira es-
tivéssemos em trabalho arduo? Afinal de contas,
sonhar é um esforco psiquico de reorganizar
afetos, ou até mesmo dar forma aquilo que ficou
sem nome durante a vigilia, numa tentativa de
costurar o que a experiéncia rasgou.

Sigmund Freud, em 1900, publicou a obra “A In-
terpretacdo dos Sonhos”, pilar da psicanélise. O
livro estabelece que os sonhos sédo a “janela da
alma” para acessar o inconsciente. Todo sonho é
arealizacao de um desejo reprimido.

Freud utilizou o diva, como seu “instrumento de
trabalho”, para facilitar a técnica da associacdo
livre. Ao se deitar sem contato visual com o psi-
canalista, o paciente sentia-se menos inibido e
julgado, o que permitia a expressao espontanea
de fantasias e desejos inconscientes.

Chegou a utilizar a hipnose em seus pacientes,
até perceber que apenas o “sono no diva” aten-
dia melhor aos seus propositos analiticos. I

22| sono






