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INTRODUCAO

Os efeitos da poluicao ambiental na saude estao amplamente documentados, havendo evidéncias dos efeitos a longo € a curto prazo que se relacionam
com maiores taxas de morbilidade e mortalidade, principalmente de causa cardiovascular e respiratorial. No entanto, as evidéncias sobre os efeitos da
qualidade do ar interior (QAIl) no sono sao ainda limitadas2. Durante o sono NREM e REM existem diferentes mediadores ao nivel da funcao
autonomica, podendo conduzir a caracteristicas distintas ao nivel da frequéncia cardiaca (FC), respiratoria (FR) e pressao arterial3. O presente estudo
tem o objetivo de avaliar a existéncia de correlacoes entre determinados parametros cardiorrespiratorios durante o sono e a QAI.

METODOLOGIA

Amostra: Monitorizacao do sono:

« 9 homens » Polissonografia do sono (PSG) de nivel |l

» Critérios de inclusdo: idade entre os 25 e 40 anos; saudaveis; sem * Realizagao da PSG em duas noites seguida durante a semana s;
coabitacdo com criancas comidade inferior a 5 anos; sem problemas do forqm r?colh|dos os dados da segunda noite N
sono; ndo-fumadores; residéncia na area da Grande Lisboa » Aplicagao das regras da American Academy of Sleep Medicine

(2017)

Monitorizacao da QAI:

* Quantificacao dos valores medios de poluentes fisicos: temperatura e
humidade relativa (HR) e quimicos: dioxido de carbono (C0OZ2), monoxido
de carbono (CO), formaldeido, compostos organicos volateis e matéria
particulada - PM10 e PM2.5.

Analise estatistica

* Analise descritiva dos dados
» Coeficiente de correlacao Pearson e de Spearman

« SPSS versao 22.0 (SPSS Inc., Chicago, IL); a = 0.05 e a =
0,05-0,1, para um nivel de significancia fraco.
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Participantes Participantes Participantes
MP2.5 (ug-m-3 MP10 (ng.m-3 CO2 (ppm) CO (ppm) T (°) HR (%)
NREM n.s. n.s. n.s. n.s. n.s. n.s.
Acc (/h)
REM n.s. n.s. n.s. r=.643; p=.085 n.s. n.s.
NREM n.s. n.s. n.s. n.s. n.s. n.s.
Dec (/h)
REM n.s. n.s. n.s. r=.627; p=.096 n.s. n.s.
NREM n.s. n.s. n.s. n.s. n.s. n.s.
FCsd (bpm)
REM r.=.600; p=.088 r.=.583; p=.099 n.s. n.s. n.s. n.s.
— <K
FR (cpm) NREM n.s. n.s. n.s. n.s. n.s. r, =-.678; p<.05
REM n.s. n.s. n.s. n.s. r =.680; p=.093 r, =-.816; p<.05)
ppt (/h) NREM n.s. n.s. r, =-.650; p=.058 n.s. n.s. n.s.
REM n.s. n.s. n.s n.s. n.s. n.s.
Acc — indice de aceleragéo da frequéncia cardiaca; Dec - indice de desaceleracdo da frequéncia cardiaca; FCsd — Desvio padrdo da frequéncia cardiaca em relacdo ao valor médio; FR — frequéncia respiratéria; ppt — Tempo de transito de pulso; n.s —N&o significativo.

Neste estudo verificou-se que o aumento de determinados parametros da QAI, nomeadamente PM, CO, CO,, HR e temperatura, estava relacionado
com alteracoes ao nivel de indicadores cardiovasculares e respiratorios da funcao autonomica, nomeadamente da ativacao simpatica, podendo tornar
plausivel a hipotese de uma relacao entre a poluicao dos espacos interiores durante o sono e um maior risco cardiovascular.
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