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Resumo

A restricdo e a qualidade do sono sado temas muito pesquisados atualmente e apresentam associagéo com
a obesidade e o diabetes. Nés avaliamos a relagdo da qualidade do sono e das alteragbes metabdlicas em

pacientes obesos com diabetes tipo 2.
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Introducéo |

Nas ultimas décadas houve um declinio da média
de horas de sono da populagéo e o tema passou
a ser extensamente pesquisado. Diversos
trabalhos demonstraram a correlagdo entre
privacdo do sono e/ou ma qualidade deste e um
risco aumentado de diabetes, sendo reconhecida
sua importancia para a fungcdo metabdlica e
homeostase da glicose.

Avaliar a relagdo da qualidade do sono e das
alteracoes metabdlicas em pacientes obesos com
diabetes tipo 2.

Resultados e Discussao |

Foram avaliados 30 pacientes adultos de
ambos os géneros (24 mulheres). Foi realizada
avaliagdo antropométrica que incluiu: peso, altura,
IMC, circunferéncia da cintura (CC) e % de
gordura corporal por bioimpedancia tetrapolar.
Foram realizados exames bioquimicos: glicemia,
insulina, HbA1c, colesterol total, HDL-C, LDL-C,
VLDL, triglicérides (TG). A resisténcia a insulina
foi calculada pelo indice HOMA-IR. Foram
aplicados os questionarios Escala de Sonoléncia
de Epworth e Indice de Qualidade do Sono (QS)
de Pittsburg. Os dados foram analisados no
programa SPSS v.20. Utilizou-se o teste de Mann
Whitney e correlagdo de Pearson e Spearman de
acordo com a distribuigao dos dados, significancia
definida p<0,05.

Resultados. A maioria (53,3%) apresentou ma
qualidade do sono e partir deste resultado os
pacientes foram divididos em dois grupos: bons
dormidores (BD, n= 14) e maus dormidores (MD,
n=16). Os grupos ndo se diferiram para idade (BD
41,8£10,8 e MD 46,2+7,6 anos) e IMC (BD
42,7+7,7 e MD 41,1£8,9 kg/m2). Houve diferenca
no tempo para dormir (BD 9,4+10,2 e MD
43,6+49,9 min; p=0,02), no horario de acordar
(BD 7:14+1,37 e MD 6:15£1:58 horas; p=0,04) e
na média de horas de sono (BD 8,0£0,9 e MD
4,812 3 horas; p=0,01), ndo houve diferenca para
0 horario de dormir. A QS se correlacionou com o

tempo para dormir (p=0,02; r: 0,43) e com as
horas de sono (p=0,01; r: -0,84). Os grupos
diferiram em todos os componentes do indice de
QS, nao se diferiram quanto aos parametros
bioquimicos e o escore de QS se correlacionou
somente com a HbA1c (p=0,022; r: 0,44). O
tempo para dormir (laténcia) se correlacionou
com o TG (p=0,03; r: -0,40) e VLDL (p= 0,01; r: -
0,47).

Correlagdo entre escore de qualidade do
sono e hemoglobina glicada
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Conclusées |

Os grupos dormem no mesmo horario, porém o
grupo MD apresenta uma laténcia maior, acorda
mais cedo e consequentemente dorme menos
horas. A QS se correlacionou positivamente com
a HbA1C e com a laténcia que se correlacionou
com o TG e VLDL. Conclui-se que a laténcia e as
horas de sono influenciam na QS, no perfil lipidico
e glicémico dos pacientes, sendo necessdrias
medidas que os auxiliem a melhorar a QS.
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