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Resumo
Introdugdo

Alteracdes da ritmicidade circadiana relacionada ao padrdo
alimentar, ao sono e ao humor sao frequentes em obesos e podem
estar relacionadas a comorbidades e baixa qualidade de vida. O
impacto da cirurgia bariatrica sobre essas altera¢des nao foi sufi-
cientemente estudado.

Objetivo

Analisar o impacto da cirurgia bariatrica sobre a qualidade
subjetiva do sono, os sintomas alimentares noturnos e o humor.

Meétodo

Cem individuos obesos (IMC > 35 kg/m?), de ambos sexos, com
idades entre 18 e 64 anos, encaminhados para cirurgia bariatrica
(gastroplastia vertical com “by-pass” em Y de Roux) foram ava-
liados, na visita inicial ao ambulatério especializado, quanto a
qualidade do sono pelo Indice de Qualidade de Sono de Pittsburgh,
sonoléncia diurna pela Escala de Sonoléncia de Epworth, sintomas
alimentares noturnos pelo Questionario Alimentar Noturno (QAN)
e sintomas depressivos pelo Inventario de Depressdo de Beck
“short form” e reavaliados apds dois anos para comparagao.

Resultados

Do total de 100 casos incluidos originalmente, 22 individuos
que ndo realizaram cirurgia ndo puderam ser localizados e foram
excluidos do estudo. No periodo de seguimento, 60 individuos
foram submetidos a cirurgia. O grupo operado ndo apresentou
diferenca nas caracteristicas demograficas, antropométricas e
clinicas basais em relacdo aos ndo-operados (N=18). Em rela¢do
aos valores basais, os individuos operados apresentaram melhora
na qualidade do sono (média +DP=6,35+ 3,82 vs 4,08 + 2,80),
grau de sonoléncia diurna (7,88 +4,69 vs 6,50 + 3,73), sintomas
alimentares noturnos (14,18 +7,69 vs 12,32 +7,66) e sintomas
depressivos (9,77 + 7,01 vs 4,67 + 4,60), ao contrario dos ndo-ope-
rados. No grupo operado, os pacientes com sintomas depressivos
na primeira avaliacdo (N=39) apresentaram uma maior reducdo
na hiperfagia noturna (5,28 + 2,80 vs 3,31 +2,25) e na dominio
sono/humor do QAN (4,97 + 2,85 vs 3,90 + 3,00) em comparagao
aqueles sem sintomas depressivos na avaliacdo basal.

Conclusdo

A cirurgia bariatrica melhora a qualidade subjetiva do sono, a

sonoléncia excessiva diurna, os sintomas alimentares noturnos e o
humor. Nos pacientes com sintomas depressivos prévios, o pro-
cedimento cirdrgico produz maior reducdo da hiperfagia noturna,
sono e humor, sugerindo uma relacdo de causalidade entre sin-
tomas depressivos e habito alimentar noturno.
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Resumo

A dificuldade em adormecer pode estar associada a diversos
fatores, e quando persistente, pode caracterizar a insdnia inicial,
um dos distirbios de sono mais frequentes. A insonia, quando
cronica, pode refletir distirbios psicolégicos e comportamentais e
a associacdo com estados ansiosos/depressivos é bastante fre-
quente. A privacao de sono pode diminuir o desempenho cognitivo
do individuo, no entanto, os estudos tém indicado que os efeitos
sobre a memoria podem ser em dominios diferentes.

OBJETIVOS

Avaliar o desempenho cognitivo e de estados de humor de in-
dividuos com menor ou maior dificuldade para iniciar o sono.

Meétodos

Participaram deste estudo 80 voluntarios (20-39 anos). Foram
critérios de exclusdo: escolaridade < 12 anos, baixa acuidade au-
ditiva/visual (ndo-corrigidas), diagndstico prévio de transtornos
neurolégicos/psiquidtricos, uso de medicag¢des hipnéticas, ansioli-
ticas e antidepressivas. Inicialmente os voluntarios eram en-
trevistados e preenchiam escalas subjetivas do sono (Pittsburgh e
Epworth). A partir dai registravam o seu ciclo vigilia-sono durante
8-10 dias pela actigrafia. Ap6s o fim do periodo de registro eles
realizavam uma bateria de testes automatizados que avaliavam a
memoria operacional (AWMA). Logo apéds, preenchiam as escalas
de Ansiedade de Beck-BAI e Depressdo de Beck-BDI. Os grupos
foram distribuidos proporcionalmente de acordo com a duracdo da
laténcia de sono/LS (G1: 9,4 +2,8; G2: 26,9 + 10,9).

Resultados

A andlise multivariada da varidncia mostrou diferenca sig-
nificativa entre os dados, e o teste a posteriori indicou que o G1
obteve maior pontuacdo nos testes de memoria de curto prazo
verbal e operacional visuoespacial. O G2 obteve maior pontuagdo
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nas escalas de ansiedade e de depressdo. Ndo houve diferenca
significativa nos testes de memoria de curto prazo-visuoespacial e
operacional verbal; qualidade de sono e queixas de hipersono-
lIéncia diurna, na vigilia durante o sono, tempo total (TTS) e indice
de fragmentacdo do sono durante todos os dias de registro.

CONCLUSOES

A LS aumentada parece ter um impacto mais significativo no
desempenho cognitivo do que o TTS. Este aumento foi observado
em individuos mais ansiosos e depressivos, que por sua vez ti-
veram um pior desempenho nos testes de memoria. A memoria de
curto prazo visuoespacial parece ser mais resistente ao sono de
ma-qualidade, diferentemente da memoria verbal de curto prazo,
que foi a mais afetada.
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Resumo
Introdugdo

O envelhecimento caracteriza-se por modificacdes no orga-
nismo tornando-o vulneravel a efeitos adversos de medicamentos
considerados inapropriados para o consumo por idosos. A utili-
zacdo de benzodiazepinicos é considerada inapropriada nessa
faixa etaria, conforme os critérios de Beers-Fick, devido ao maior
risco de hipotensado, instabilidade postural, quedas e fraturas. O
estudo teve como objetivo detectar a incidéncia do consumo de
benzodiazepinicos por idosos frageis, ou em risco de fragilidade,
anterior a insercdo ao Programa de Atencado a Satde do Idoso em
um municipio do Estado de Minas Gerais.

Meétodos

Trata-se de estudo quantitativo, descritivo e retrospectivo. O
municipio cendrio de estudo conta com uma popula¢do de 87.000
habitantes e uma cobertura de 80% referente a Estratégia de Satde
da Familia. O Programa de Atenc¢do a Satde do Idoso atua como
referéncia as 19 equipes de Satide da Familia e a um Programa de
Agentes Comunitarios de Sadde. Os idosos avaliados pelos médicos
clinicos das referidas equipes sdo classificados de acordo com os
critérios de fragilidade e encaminhados ao programa para avalia-
¢do geriatrica ampla e elaboracdo do plano de cuidados. A coleta
dos dados foi realizada por meio de busca ativa aos prontuarios de
idosos inseridos no programa, no periodo de janeiro de 2008 a
dezembro de 2014.

Resultados

Foram analisados 924 prontudrios. Os dados mostraram que
306 idosos (33%) faziam uso de no minimo um medicamento
benzodiazepinico na ocasido da primeira consulta no servico,
sendo 101 idosos (33%) e 205 idosas (67%). Entre estes, quatro
idosas e dois idosos usavam dois medicamentos benzodiazepinicos
e uma idosa fazia o uso de trés medicamentos benzodiazepinicos
simultaneamente. Quanto a faixa etaria, a maior incidéncia de uso
foi identificada em idosos com 70 a 79 anos (44%), seguida de
idosos com idade entre 60 a 69 anos (31%) e com idade maior ou
igual a 80 anos (24%). Destaca-se, portanto que a incidéncia do
consumo de benzodiazepinicos por idosos frageis, ou em risco de
fragilidade, foi considerada elevada, sendo o maior consumo em
idosos do sexo feminino.

Conclusdo

Acredita-se que o elevado consumo de benzodiazepinicos em
idosas se deva ao fato dessas vivenciarem por um tempo maior os
impactos do envelhecimento e a maior procura por assisténcia
médica. Os resultados alertam sobre a necessidade de realizagdo
de revisdo periddica e sistematica do esquema terapéutico utili-
zado pelos idosos.
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Resumo

INTRODUCAO E OBJETIVOS No Brasil, hi predominancia do
transporte rodoviario, sendo o mesmo responsavel pela movi-
mentacgdo de bilhdes de reais. Dessa forma, a qualidade do sono é
de extrema importancia para motoristas, ainda mais aqueles que
transportam cargas inflamaveis. A sindrome da Apneia do Sono
(SAOS) tem como um dos seus principais sintomas a sonoléncia
excessiva diurna. Sendo assim, este estudo buscou determinar o
indice de sonoléncia diurna em motoristas de cargas inflamaveis,
como também, verificar os fatores de risco para SAOS e suas cor-
relacdes. METODOS E um estudo transversal e descritivo com 41
motoristas de caminhdo e terceirizados de uma empresa privada
de Cuiaba(MT). Os participantes foram entrevistados na sede da
empresa, no més de junho de 2015. Para a obtencado do indice de
sonoléncia diurna foi aplicado um questionario para avaliar dis-
trbios respiratérios do sono, assim como, a Escala de Sonoléncia
de Epworth (ESE). Foram realizados os seguintes exames fisicos:
circunferéncia cervical (CC), indice de massa corporal (IMC),
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