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RESUMO

O sono pode ser compreendido como um tema multifatorial envolvendo
aspectos fisioldgicos, neurocientificos, psicolégicos e socioculturais. Dormir é algo
extremamente importante, porém é necessario compreender 0s impactos da
privacdo do sono, especialmente na memoria e aprendizado. Dessa maneira, 0
presente trabalho busca compreender os ciclos do sono, sua importancia para o
aprendizado, posteriormente apresentar 0s aspectos neuroquimicos e psicologicos
da privacdo do sono, compreender a privacdo do sono e posicionar estratégias de
intervencao.

Palavras-chave: Privacdo do sono; Aprendizagem; Sono; Neuropsicologia;

Neurociéncia.



INTRODUCAO

A tematica do sono permeia diversos campos do conhecimento demonstrando
como alteracdes neste estado fisiologico pode se desdobrar em problemas
neurocientificos, psicolégicos e socioculturais. O ato de dormir pressupde
determinadas condic¢des, levando o individuo em questdo a percorrer estagios que
classificam a profundidade do sono e sua analise qualitativa (ACKERMANN &
RASCH, 2014; RIBEIRO, 2019; VALLE, 2021). Estes ciclos presentes no sono
humano correspondem a relacdes fisiolégicas do sistema hipotalamico,
intrinsecamente envolvidas com o ciclo circadiano (GUERRA, 2011). O relaxamento
muscular, a mudangca nos movimentos oculares e estabilizacdo cardiorrespiratoria
sédo indicativos da classificacio REM (RapidEyesMovement) e NREM (No
RapidEyesMovement), comprovados por experimentos envolvendo
eletroencefalogramas (WALKER, 2018). A importancia dos estagios REM e NREM
esta determinada pela ordenacao das ondas lentas e dessincronizadas, necessarias
para um sono considerado reparador (ALOE & AZEVEDO, 2005).

Aléem da complexidade fisiolégica presente no sono, tem-se aspectos
envolvendo a dindmica da memoria, sendo esta de grande importancia na
estabilizacdo a longo prazo das lembrancas e primordial para a producdo de
conhecimento e aprendizagem (CASTILHO & LIMA, 2015; COELHO, 2020).
Segundo Walker (2018) o ato de dormir € o que de mais efetivo se pode fazer todos
os dias. O sono é um processo natural do ser humano e necessario para regulacéo
e reparacao de diversos aspectos do funcionamento do cérebro e do corpo como
reforcar a capacidade de memorizar, adquirir conhecimento e escolher logicamente
(Walker, 2018).

De acordo com a Associacao Brasileira do Sono (2018) dentre as possiveis
consequéncias a respeito da privacdo do sono estdo a sonoléncia durante o dia,
maior cansaco, humor, a atencdo e memdrias alterados que podem levar a prejuizos
da saude. Ribeiro (2016) complementa que “o sono, a nutricdo e 0 exercicio
inadequados tém um impacto negativo composto sobre a cognicdo, a realizacado

académica e a qualidade de vida da juventude”.

Tendo em vista que a privacdo do sono acompanha o individuo desde a

infancia, se estendendo possivelmente ao longo de sua vida académica considera-



se como necessaria a andalise da qualidade do sono dos estudantes, tanto pela
exigéncia social como pela mudanca de rotina dos jovens que ingressam na
faculdade. A vida académica inclui diversos fatores estressores, tarefas exiras,
elevada carga horaria e alta expectativa de bom desempenho, o que pode
desencadear distirbios como insénia que vao trazer prejuizos ao desempenho
académico e a qualidade de vida e de sono dessas pessoas (SILVA et al., 2016
apud SILVA 2019).

Obrecht et al (2015), conforme citado por Nascimento et al. (2019),
investigaram o sono de estudantes com cronétipos matutinos e vespertinos e o
resultado foi que a falta de qualidade no sono predomina e se agrava quando esses
estudantes tém de combinar rotinas de trabalho e estudo. A privagdo do sono
influencia no desenvolvimento de diversas doencas fisiolégicas e transtornos
psicologicos e 0s sinais dessa privacdo consequentemente afeta o desempenho

académico como cansaco, dificuldades atencionais e de motivagéo.

A compreensdo dos ciclos do sono, formacdo da memoria e aprendizado,
favorece um entendimento mais amplo das dificuldades educacionais e os desafios
multifatoriais da psicologia. Neste sentido, aspectos neuroquimicos, cronotipos,
historicos individuais e influéncias ambientais compdem uma extensa relacdo nos
desdobramentos dos estudos sobre sono. Ao abordar aspectos do entendimento do
sono, busca-se um aprofundamento sobre a aprendizagem e sua relagcdo com a
neurociéncia, a psicologia e a educacédo. Dessa maneira, o presente trabalho tem
como objetivo descrever o que é sono, explorar a relacdo entre privacdo do sono e
possiveis prejuizos associados ao processo de aprendizagem, além de observar os
aspectos neuroquimicos envolvidos na aprendizagem, a relacdo sono e vigilia com a
aprendizagem, delimitando os desafios e estratégias de intervencdo nos quadros de

privacao do sono.

O Sono como Processo Fisiolégico

O sono & um processo fisiologico indispensavel para manutencdo de
funcionalidade adequada dos mecanismos relativos a homeostase. Essa percepgéo

sobre a disfuncdo do sono direciona inUmeras pesquisas sobre alteragdes fisicas,



cognitivas, sociais e ocupacionais dos individuos. Pensar qualidade de vida e
rendimento académico e profissional é também perceber os impactos provenientes
dessas disfuncdes ocasionadas pela perda na qualidade de sono. A resolucdo de
problemas, estimulos a criatividade e a conexdo funcional das sinapses neuronais
dependem da qualidade de sono (VASCONCELOS, 2012).

A qualidade de sono é temética presente em todos os periodos da vida,
sendo comprovadas associacdes entre alteracdes fisicas em criancas e
adolescentes quando privados de sono, ou prejuizo nas fungbes cognitivas de
adolescentes e criancas em idade escolar (WALKER, 2018). A privagao e alteracao
do sono na vida adulta também carregam uma série de doencas e
disfuncionalidades. Estudo produzido por Ayas demonstra como pessoas analisadas
gue dormiram apenas 5 horas por dia tiveram um aumento de 39% no risco de
doencas cardiacas, quando comparadas a pessoas dormindo 8 horas por dia
(JUNIOR, 2019). Efeitos descritos em estudos como este apontam a
disfuncionalidade do Sistema Nervoso Autbnomo Simpatico, principalmente pelo

prejuizo na suspenséao da adrenalina (WALKER, 2018).

Entre as substancias importantes envolvidas no processo do sono esta a
melatonina que é responsavel por sinalizar a presenca de luz perceptivel aos olhos.
A melatonina se encontra bem reduzida proximo ao horario do meio dia quando ha
muita luz natural e comeca a ser liberada no periodo noturno cerca de duas horas
antes do horario habitual de dormir devido a menor luminosidade. Outra substancia
importante é a adenosina que é liberada e se acumula ao longo do dia quando se
estd em vigilia. Quando a adenosina se acumula ha a sensacdo de sono, e ela é
lavada do Sistema Nervoso Central enquanto se dorme (JANSEN, et al., 2007). Por
essa razao ao tentar ler no periodo noturno tem-se uma quantidade significativa de
adenosina no organismo entdo, possivelmente, € o momento em que o individuo

experimentara a sensacédo sono (NASCIMENTO, et al, 2019).

A adenosina, substancia responsavel pela “pressdo do sono”, opera com
ciclos de acumulo no organismo, resultando no final do dia a percepc¢ao de sono e,
portanto, a vontade de dormir ap6s 12 a 16 horas de vigilia. O ciclo circadiano é um
processo que ocorre independente do ciclo da pressao do sono. Portanto eliminada

completamente ou ndo a adenosina do organismo, os individuos acordam no horario



habitual de acordo com seu cronotipo (WALKER, 2018). Ainda nesse processo, 0
ciclo circadiano funciona como outro indicador do sono no cérebro, partindo dele a
indicacdo de que se esta disposto ou cansado de acordo com a rotina adotada
durante dia e noite. Caso haja muita adenosina sendo acumulada, porque ja se esta
h& muito tempo desperto, a melatonina € liberada porque se aproxima 0 momento
de dormir, preparando a estabilizacdo do ciclo. Dessa forma, ressalta-se que o ciclo
circadiano € responsavel pela regulacdo de varios processos fisiologicos, e
encontrar a estabilidade entre os niveis de adenosina e de melatonina no organismo
nos horérios adequados é o que vai proporcionar um sono de qualidade para os
individuos (RODRIGUES & MATOS, 2014; WALKER, 2018).

As pessoas apresentam cronotipos geneticamente diferentes, ou seja, se
funcionam melhor despertando mais cedo ou mais tarde, dormindo mais cedo ou
mais tarde. Essas variagfes ainda apresentam nuances intermediarias, existindo
casos onde individuos ndo dormem muito cedo, mas também ndo muito tarde
(YASENKOV&DEBOER, 2012; SILVA, 2019). Criancas naturalmente tendem a ter
cronotipo matutino enquanto adolescentes tendem a ser vespertinos, sendo que o
gue pode ser interpretado como preguica na verdade pode ser explicado do ponto
de vista fisiolégico e ndo parte de uma escolha. Socialmente as pessoas séo
compulsoriamente induzidas a acordarem cedo, por volta das 5 ou 6 horas da
manha, porém isso ndo € adequado para todos. Quando um individuo vespertino
necessita acordar de segunda-feira a sexta-feira, antes do que o corpo dele esta
programado geneticamente para acordar, a falta de sono se acumula e a tendéncia
€ buscar uma recompensa no final de semana. Conhecido como jet lag social, este
comportamento pode ser destrutivo, deixando individuos vespertinos mais
propensos a enfermidades. Este mecanismo de compensacdo, para o cérebro,
funciona como uma mudanca de fuso horario, apresentando um impacto significativo
na rotina (SILVA, 2019).

A afetacdo nas funcdes neuroldgicas também pode indicar outras alteracfes
mais sistémicas dos prejuizos causados pelo sono desregulado. A privacdo de sono
pode ser responsavel pela alteracdo de células imunitarias, resultando em inimeros
danos no sistema imunoldgico e resultando danos possivelmente permanentes
(RIBEIRO, 2016). No entanto, o excesso de sono também pode representar um

grande efeito negativo para as fungdes cognitivas e a demandas da vida cotidiana. A
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descompensacéo das maneiras de regulacao de glicose pode resultar em excesso
de sono, mas também outras comorbidades como a diabetes podem afetar o sono
excessivo em adultos. Tanto a falta de sono quanto seu excesso podem ser
indicativos de outras doencas, principalmente as que afetam o metabolismo e
desregulam o ritmo circadiano e a homeostase. Em idade avancada, a privacédo do
sono pode desencadear doencas como o Alzheimer e outros quadros demenciais

que também podem resultar prejuizo & satide mental dos pacientes (DE SA, 2007).

Sono REM e Nao-REM: ciclos do sono nas etapas da vida

O ciclo do sono pode ser compreendido como o percurso de dois estagios
distintos, alternando em ciclos. A alternancia desses ciclos pode ser compreendida
como ondas lentas (Nao-REM) ou ondas "rapidas" (REM - RapidEyeMovement).
Essas determinacdes correspondem a uma somatoria de fatores, resultando nestes
estagios. A qualidade de sono pode ser percebida por estes estagios (PURVES,
2010; FRANK, 2011; BEAR et al., 2017).

O sono considerado de "ondas lentas" € compreendido como o estagio de
relaxamento, tendo um significativo relaxamento muscular e diminuicdo do ritmo
cardiorrespiratorio, promovendo um quadro vegetativo do corpo. A reducdo da
pressao arterial atinge cerca de 30%, resultando em uma visivel diminuicdo do
metabolismo. O relaxamento da musculatura resulta em poucos movimentos do
corpo, porém ainda existem respostas encefdlicas para correcdo da postura
corporal. A reducdo do metabolismo resulta em diminui¢cdo da temperatura corporal,
além de uma atividade reduzida do encéfalo, apresentando baixo disparo neuronal.
Mesmo que ndo existam métodos para acessar 0S pensamentos durante o sono,
temos estudos apresentando uma diminuicdo significativa dos processos mentais,
demonstrando essa reducdo metabodlica do estado Ndo-REM. A experimentacéo
deste estagio produz uma dificuldade de lembrar os sonhos, pois 0 sono Ndo-REM
ndo converte o uso da memoria durante seu estagio, produzindo recordacfes vagas.

Esse indicativo é uma das percepc¢des mais recorrentes dos individuos que néo
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alcancam wuma boa noite de sono (PURVES, 2010; FRANK, 2011,
ACKERMANN&RASCH, 2014).

O sono REM, também chamado de paradoxal, pode ser compreendido como
um estagio de alta atividade do encéfalo, produzindo eletroencefalogramas (EEG)
que se assemelham aos do estado "ativo" do individuo. Essa semelhanca entre o
estagio REM e o estar acordado, diferencia radicalmente o estagio para o Nao-REM.
A alternancia entre estados de vigilia e de alta atividade caracterizam este periodo
do sono. A presenca de alta atividade mental resulta em sonhos elaborados, agora
registrados na memodria. Se o relaxamento dos musculos fica ainda mais intenso,
incapacitando os movimentos, temos uma alta movimentacdo dos olhos. O
movimento dos olhos também acompanha os musculos do ouvido, porém nenhum
outro grupo muscular apresenta nitida atividade. Os relatos sobre sonhos de grande
gualidade de detalhes s&@o resultado dessa etapa do sono. Ainda sobre o
metabolismo, temos um significativo aumento nas fun¢bes cardiorrespiratorias,
porém sem afetar o estado de relaxamento da musculatura, demonstrando uma
incrivel particularidade do sono REM (PURVES, 2010; ACKERMANN&RASCH,
2014; BEAR et al. , 2017).

A alternéncia dos estagios do sono ocorre entre 0 REM e Nao-REM, porém
essa trajetOria ndo acontece linearmente. Aproximadamente apenas 25% do tempo
gasto em sono corresponde ao estagio REM, alternados com 75% do tempo em
sono N&do-REM. Os ciclos de repeticdo entre os estagios acontecem por volta de
guatro a seis vezes por momento de descanso. As ondas presentes na alternancia
desses estagios sdo nomeadas: Alfa, Beta, Teta e Delta. A alternancia dessas ondas
corresponde ao numero dos estagios do sono, divididas com base nas atividades
neuronais, excitacao sinaptica presente no cortex cerebral. As ondas consideradas
do espectro Alfa sédo caracterizadas por frequéncias de 8Hz até 13Hz, sendo
relacionadas a vigilia, relaxamento e sonoléncia. As ondas de espectro Beta séo
caracterizadas por ondas rédpidas e de grande espectro, caracterizadas por
frequéncias maiores que 14Hz, demonstrando grande atividade do coértex. As ondas
de caracteristica Teta sdo determinadas pelas frequéncias de 4Hz a 7Hz, ocorrendo
em ambos o0s estagios de sono. As ondas Delta sdo reconhecidas por sua
frequéncia inferior a 4Hz, determinando um sono profundo. A primeira fase do sono

caracteriza por atividades de ondas Alfa e Beta, resultando em sonoléncia, sono
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leve. A fase dois apresenta alternancia entre ondas Alfa e Teta, seguida da fase trés
e quatro, alternando entre Delta e Teta. Porém apenas na etapa REM do sono que
temos a atividade das ondas Beta em intervalos maiores, resultando em periodos de
sono REM em intervalos de 2 a 15 minutos (ALOE& HASAN, 2005; FRANK, 2011;
ACKERMANNG&RASCH, 2014).

O descanso do individuo durante o sono resulta em uma maior duragdo do
sono REM, resultando em intervalos maiores durante os ciclos REM e Nao-REM. A
analise dos EEG demonstra que 50% do sono REM total ocorre na ultima parte da
noite, resultando em intervalos maiores que 30 minutos. Estes periodos mais longos
de sono REM sao alternados com periodos Nao-REM com alto relaxamento

muscular e atividade mental (BEAR et al., 2017).

Durante a infancia o sono tem a funcdo de aumentar conexfes neuronais. O
ciclo circadiano precisa desenvolver-se, 0 que requer tempo, significativamente
importante para maturacdo do sistema nervoso. O sono infantil é fracionado em
diversos turnos curtos diurnos e noturnos e, portanto € considerado polifasico. No
decorrer do desenvolvimento a tendéncia natural do sono infantil é reduzir a
guantidade de despertares, o ciclo de sono torna-se mais estavel e duradouro. A
primeira e a segunda infancia sdo marcadas pelo aumento continuo do sono NREM
profundo o que estabilizara ao final da adolescéncia. Ha também uma diminui¢do do
sono REM e do tempo total de sono comparado ao periodo da gestacdo e aos
primeiros meses de vida. No primeiro ano de vida o nucleo supraquiasmatico esta
alinhado com o ritmo circadiano e a crian¢a permanece mais tempo do dia acordada.
Aos 4 anos de idade ha a transicdo para o sono bifasico, o ritmo circadiano controla
o0 sono, ha um sono longo no periodo da noite e 1 cochilo diurno (ALOE& HASAN,
2005; LENT, 2010).

No processo de desenvolvimento cerebral, a adolescéncia é marcada por um
objetivo diferente daquele descrito na infancia. A transicdo para a adolescéncia tem
como objetivo diminuir conexdes (poda neuronal) e aumentar a eficiéncia e a
eficacia das sinapses. Embora haja um cenario esperado para todos os seres
humanos, descrito em fases a serem passadas, sdo as experiéncias na infancia e na
adolescéncia que irdo aprimorar este percurso, tornando-o Unico para cada

individuo. Aos 9 anos uma crianca sente necessidade de dormir as 21 horas, devido
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ao acumulo e aumento de melatonina, ao passo que aos 16 anos ja tera ocorrido
uma mudanca do ciclo circadiano e passara a sentir sono mais tarde. Portanto, iSso
resulta na necessidade do adolescente de acordar mais tarde, causando um
descompasso entre a sua rotina e dos seus responsaveis adultos. Irwin Feinberg
(2002) considera que o cérebro do adolescente seria um modelo menos racional em
relacdo a um cérebro adulto, pois a exposi¢cdo a riscos estd aumentada e a
habilidade de decidir esta deficitaria, acrescido do descompasso de rotinas descrito
acima, tem-se um forte impasse nas relagdes parentais neste periodo de vida dos
individuos adolescentes (FEINBERG, 2002; ALOE& HASAN, 2005; JANSEN, 2007;
LENT, 2010).

Os adultos também apresentam suas particularidades nos ciclos do sono. No
periodo de transicdo da adolescéncia para a fase adulta acontece o ultimo
aperfeicoamento do cérebro. Essa fase do desenvolvimento, com o auxilio do sono
NREM profundo, favorece o aprimoramento de raciocinio, pensamento critico e
habilidades cognitivas. O sono profundo pode impulsionar a maturacédo do cérebro
na fase adulta, pois as mudancas desse periodo do sono ocorrem anteriormente a
fases importantes do desenvolvimento do cérebro e da cogni¢cédo, colaborando nessa
maturacao final. A maturacéo inicia-se na parte posterior do cérebro, responsavel
pela percepcédo visual e espacial, e segue para a parte anterior, a medida que o
adolescente evolui, o que resulta em um cérebro mais adulto. O ultimo periodo de
maturacao corresponde ao coértex pré-frontal, responsavel pelas tomadas de decisao
e pensamento racionais, importante marco de transicdo para a fase adulta. Para que
a maturidade neural ocorra com sucesso sdo necessarios ciclos de sono profundo,
respeitando o tempo de desenvolvimento individual (LENT, 2010; RIBEIRO, 2019;
SANTOS & COELHO, 2020).

Aspectos neuroquimicos da aprendizagem

A memodria e suas particularidades apresentam um panorama muito rico sobre
a maneira pela qual as informacdes sdo armazenadas e utilizadas posteriormente. O

aprendizado tem em sua base a utilizacdo das informacdes alojadas na memaoria em
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sistemas ldgicos, produzindo relacbes de sentido e interacdo do que se pode
chamar de conhecimento. O funcionamento biolégico do cérebro acaba por integrar
atividades cerebrais com as particularidades do ambiente em que o individuo esta
inserido. O aprendizado diario € um condicionamento humano, porém este processo
de plasticidade apresenta diferentes caracteristicas de acordo com o faixa etaria dos
individuos (SCLIAR-CABRAL, 2013; RIBEIRO, 2019).

A neurociéncia demonstra que para além dos saberes formais, a
aprendizagem produz reflexos em todos os aspectos da vida, fortalecendo as
relacbes e percepcdes individuais e coletivas. Aprender é algo necessario e de
grande importancia na constru¢do do individuo. Os anos iniciais da vida sdo de
grande importancia na formacéo de sinapses e forma as bases para a maturacdo do
sistema nervoso na adolescéncia. Este processo de maturacdo do sistema nervoso
apresenta ciclos de neuroplasticidade, realizando ligagdes que podem ou ndo serem
desfeitas, dependendo dos aspectos biolégicos e ambientais (COSENZA, 2011;

SCLIAR-CABRAL, 2013; VASCONCELOQOS, 2017).

A neuroplasticidade presente nos primeiros anos da infancia ndo se mantém
ao longo da maturidade do individuo, podendo resultar em um processo mais
demorado de aprendizagem. Desde a infancia o sono opera um mecanismo de
limpeza da saturacdo molecular presente no cérebro durante o periodo de vigilia,
ficando menos eficaz quando a higiene do sono € prejudicada. Logo, resquicios de
adenosina e cortisol sdo as principais substancias a serem higienizadas,
recompondo um estado de qualidade das funcfes cerebrais. Além do processo de
higienizacdo da fisiologia cerebral, tem-se uma regulacdo dos neurotransmissores
liberados massivamente na etapa de vigilia. Substancias como serotonina,
noradrenalina, acetilcolina e dopamina podem ser compreendidas como
neurotransmissores basicos, responsaveis por modulacbes das emocdes,
capacidades motoras, atencdo e equilibrio. O sono, desde a infancia, atua para
regular este fluxo de neurotransmissores, reposicionando o funcionamento
neuroquimico do cérebro (VALLE, 2021).

7

A adolescéncia € caracterizada por uma intensa demanda educacional,
colocando o cérebro adolescente em embate constante. Durante o periodo da

adolescéncia os sistemas de recompensa do cérebro apresentam capacidade
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diminuida, isso resulta em fortes oscila¢des de interesse e foco, refletindo em busca
por desafios, riscos ou um forte sentimento de tédio. A neuroplasticidade dessa
etapa potencializa a capacidade de abstracdo do pensamento, resultando em fortes
impactos na metacognicdo e por consequéncia na capacidade de julgamento do
individuo. A tomada de decisdo de um adolescente € diretamente ligada aos
desafios e desejos momentaneos, constituindo um dilema sobre a facilidade de
obtencdo do conhecimento e a falta de interesse em obter o conhecimento (VAZ,
2020; VALLE, 2021).

A adolescéncia corresponde a um periodo de grande mudanca biomecénica,
neuroquimica e comportamental, assim, essas mudancas também produzem efeitos
na qualidade de sono dos adolescentes. A necessidade de armazenar grandes
guantidades de novas informagdes potencializa o dilema dos individuos para
equilibrar a qualidade de aprendizado neste periodo da vida. Aprender a ter
gualidade de sono reflete diretamente na regulacdo biofisica dos individuos,
afetando em diversos graus a atencdo, vontade/persisténcia de aprendizado,
intensidade/duracdo da memdria, concentracao/foco e vontade de aprendizado do
individuo. A relacdo com agentes facilitadores, como os professores, também fica
mediada por percepcdes que podem mudar de acordo com as mudancas na
gualidade de sono, impactando mais uma vez no carater educacional (SCLIAR-
CABRAL, 2013; RIBEIRO, 2019).

Desde a infancia, o sono REM determina um periodo do dia em que o
individuo controla o nivel de serotonina e noradrenalina por meio da ativacao das
células que produzem acetilcolina. A capacidade neurotransmissora da acetilcolina
favorece as sinapses, reforcando a assimilacdo das memorias e por consequéncia
contribuindo para a obtencdo de conteltdo. Ainda sobre a acetilcolina, tem-se
guadros neuroquimicos onde o0s baixos niveis da substancia resultam em
diagnosticos equivocados de TDAH ou quadros similares, porém sem levar em
consideracao os impactos da privacdo de sono ou precarizacdo do sono. Por assim
dizer, o controle dos neurotransmissores € de suma importancia durante o sono e no
periodo de vigilia, resguardando as particularidades de cada etapa (RAVASSARD,
2015; RIBEIRO, 2019).
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Sono e vigilia: a aten¢&o enquanto filtro da memoéria e suarelagdo com a

aprendizagem

De acordo com a neurociéncia, atencdo é uma capacidade cerebral basica
desenvolvida ao longo do processo evolutivo com a finalidade de selecionar o que
podia garantir a sobrevivéncia individual ou da espécie. O cérebro ocupa-se captar,
codificar, armazenar e recuperar apenas 0s contetdos julgados pelo individuo como
necessario, pois ndo precisa e nem seria capaz de verificar totalmente um ambiente
gue esta carregado de informa¢des e em constante mudanca. Portanto, a atencéo €
importante ao selecionar o que desperta interesse de acordo com as circunstancias,
com experiéncias passadas, ao identificar algo que possa atender alguma demanda
existente ou estimular o individuo (COSENZA, 2011; VAZ, 2020).

Ainda de acordo com Cosenza (2011), para que o cérebro esteja em um
processo consciente e exercite a atencdo, sdo fundamentais: o circuito responsavel
em estar em vigilia; o circuito orientador responsavel pela capacidade de desligar o
foco de um item isolado e direcionar para outro foco e o circuito executivo capaz de
reter a atencdo e inibir as distracoes até atingir seu propdsito. Durante o sono
profundo a atencdo ndo opera, ao passo que em vigilia experimentar um estado de
alerta acentuado, como ocorre na ansiedade, pode interferir na atencdo e no
processamento cognitivo, e € a noradrenalina o principal neurotransmissor
responsavel pela regulacdo do estado de alerta do organismo (COSENZA, 2011;
NASCIMENTO& OLIVEIRA, 2019). Uma das classificacbes da atencdo € a
diferenciacao entre atencao reflexa em que algo externo estimula os sentidos como
um som e a voluntaria quando ha uma motivacéo interna (COSENZA, 2011). E
necessaria uma triagem de conexdes neuronais, geradas devido a atencédo dada aos
estimulos do organismo em vigilia, para que todo tipo de memaria seja adquirido no
hipocampo (RIBEIRO, 2019; ALMEIDA FILHO, 2019).

A atencdo apresenta um comportamento que pode ser descrito em trés niveis
diferentes: alerta, foco/concentracéo, atencdo executiva. O estado de alerta estaria
caracterizado pelo envolvimento sensorial, mobilizando um fluxo constante de
recepcdo dos estimulos nos 6rgdos. O par foco/concentracdo pode ser

compreendido como a atengé&o, pois engloba funcdes de foco em certos processos
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do cérebro, acionando o pensamento, as memdrias, calculos mentais e acdes
neurobiologicas. Por fim, tem-se a atuacdo da atengcdo executiva, proporcionando
uma capacidade de adaptacdo ao espaco, evidenciando a relacdo sensorial no
momento presente e a relagdo emocional com a singularidade do momento
(BOONSTRA& DAAF, 2007; ALMEIDA FILHO, 2019).

Segundo Dalgalarrondo (2019), as regides do cérebro vinculadas ao
gerenciamento da atencdo e as regides necessarias a memoria de trabalho séo
sobrepostas. A atencao funciona como uma central de gerenciamento capaz de
controlar e manipular todo material inserido na meméria, sé assim a memoria de
trabalho pode operar de forma satisfatoria. Portanto, além de selecionar o que
adentra a memoria a atencdo tem também a funcdo de colaborar para manter o
conteudo na memoria (NASCIMENTO& OLIVEIRA, 2019).

A memodria € por diversas vezes compreendida de maneira unitaria, porém
este entendimento ndo esta correto. O ato de acessar uma lembranca aciona uma
guantidade de subdivisbes, direcionando a acdo cerebral a operar diversas
estruturas. De maneira resumida pode-se posicionar a memoria em funcédo de sua
duracdo. Este processo de classificacdo abordaria as memorias de curto
prazo/breve duracdo (acontecimentos recentes ou muito recentes), memoria de
longa duracao/prazo (consideradas permanentes). Essa distingcdo de tempo permite
separar a memoria de maneira temporal, porém pouco explica sobre a utilizacdo dos
conhecimentos lembrados ou a intencdo de uso destes. Neste sentido, pode-se
acrescentar a nocdo de memodria explicita e implicita, coordenando a utilizacdo e
funcdo dos conhecimentos (PURVES, 2010; LENT, 2010; DALGALARRONDO,
2019).

As memorias explicitas ou declarativas estariam relacionadas a lembrancas
como um café da tarde no dia de hoje, numeracdo de um documento, por assim
dizer, relacionada com o armazenamento e fatos posicionados pelo conhecimento,
associado a deducéo, producéo de ideias. A memoria implicita ou ndo-declarativa
estaria apenas consciente no momento de seu desempenho, estando representada
em memorias como andar de bicicleta, pentear o cabelo ou lavar a louga, coordena
acbes percepto-motoras e/ou cognitivas, porém tendo como estimulo uma
determinada atividade (PURVES, 2010; LENT, 2010; DALGALARRONDO, 2019).
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As memodrias explicitas podem ser subdivididas em duas formas de
armazenamento das lembrangas, resultando em lembrancas permanentes e
transitérias. A memoria operacional/trabalho é responsavel por coordenar as acdes
mais momentaneas, vencendo o filtro da atencdo e tornando determinada
informacé&o algo consciente. A atencdo tem como primeira instancia a percepg¢ao das
memorias sensoriais, regulando se essas devem ser relacionadas com alguma
informac&o ou sumariamente descartadas. Como exemplo tem-se o toque no ombro
de alguém seguido de uma pergunta, ou ainda um didlogo que necessita de
repeticdo para ndo ser esquecido de imediato. A duracdo de uma determinada
informacdo na consciéncia se da& por um arranjo do sistema de repeticdo,
reorganizando estimulos por meio visual, verbal ou sensorial. Logo, olhar algo e
repetir silenciosamente a informacdo aciona um processo de correlagcdo verbal-
espacial que evidencia a memoria de trabalho, porém apresenta limitacdes na
guantidade de informacdes. A memoria de trabalho podera ser preservada por uma
duracdo maior quando determinados registros anteriores fizerem sentindo com a
informacéo coletada. Estes determinados registros podem ser associados a sinais
ou convencdes que favorecam a relacdo. Ao pegar uma linha de O6nibus
desconhecida, relaciona-se essa acdo ao ato corriqueiro de utilizar outras linhas,
favorecendo a lembranca da linha em questdo, porém possivelmente sera esquecida
alguns dias apés o uso. Quanto maior for o nivel de relacdo das informacdes, maior
0 periodo de duracdo na memoria (LENT, 2010; DALGALARRONDO, 2019).

Se a memoria de trabalho estaria diretamente ligada aos procedimentos de
acionamento do presente, pode-se dizer que a memdria prospectiva daria a
capacidade de lembrar sobre a realizacdo de uma determinada tarefa em um
momento futuro. A operacao de lembrar-se de lembrar algo imp8e a necessidade de
relacionar registros futuros de memorizacdo. Assim, a estratégia de lembrar uma
operacdo € parte da memodria responsavel pelo planejamento das acdes,
regimentando a rotina diaria e os afazeres das pessoas. Acionando a regido pré-
frontal, a memdria prospectiva é necessaria para uma boa realizacdo da rotina
diaria, apresentando grande impacto quando estd desordenada (LENT, 2010;
DALGALARRONDO, 2019; ALMEIDA FILHO, 2019).

Se 0 sono apresenta grande importancia no processo de restauragdo das

capacidades mentais, € possivel dizer que as propriedades da memoria também
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estdo diretamente ligadas a qualidade de sono. Este processo informacional que
reorganiza a memodria tem seu centro na ag¢do dos neurdnios hipocampais,
responsaveis por compreender o0s estimulos advindos do sono de vigilia e
aprofundando a atividade durante o sono REM, demonstrando uma diferenca entre a
atividade neuronal nestes dois periodos do sono. Essa intermiténcia entre a
intensidade da operacdo neuronal é necessaria para relacionar nuances da memoria
a informacdes adquiridas em outros momentos da vida do paciente. Assim, as
memoérias que recebem essa codificacdo sdo trabalhadas e armazenadas de
maneira breve no hipocampo, posteriormente passam ao neocértex, consolidando
as memorias de longo prazo. A neuroquimica presente durante a fase do sono REM
apresenta a reducédo de acetilcolina, importante para o processo de retencédo das
memorias, porém essa mudanga no fluxo de acetilcolina também favorece a
passagem de informacdes do hipocampo (YASENKOV&DEBOER, 2012; ALMEIDA
FILHO, 2019).

E importante reforcar que as fases do sono s&o intrinsecamente relacionadas
a neuroquimica e anatomia do cérebro. As possibilidades de compreensédo de uma
informac&o da memoria sempre vao estar relacionadas a um conjunto mais extenso
de memdrias anteriores, sendo constantemente reorganizadas durante os ciclos de
atividade cerebral. Dessa maneira, a interacdo entre informacdes diversas da
memoaria de longo prazo, estimulos de diversas areas do corpo e qualidade do sono
estdo entrelacadas para uma compreensdo estendida do processo de
funcionamento da memoria e sua relagio com o sono (LENT, 2010;
DALGALARRONDO, 2019; ALMEIDA FILHO, 2019).

Desafios e estratégias de intervencdo nos quadros de privacdo do sono

A importancia do sono aparece de maneira evidente nos topicos anteriores,
porém é necessario pontuar um direcionamento dos estudos sobre privacdo do
sono. Primeiramente é necessario diferenciar os estudos que direcionam seu
enfoque para privacdo/auséncia total de sono, os que abordam as restricbes

cronicas do sono e o sono fragmentado/interrompido. A primeira abordagem estaria
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direcionada aos estudos que abordam privagdo de sono por longos periodos
consecutivos, iniciando por uma noite e atingindo mais de 72h em vigilia. Os estudos
relacionados a restricdo crbnica direcionam suas andlises para periodos encurtados
de sono dos individuos, por conta de uma mudanca fisiolégica da faixa etaria ou
alteracdo abrupta da fisiologia do individuo por quadro clinico. Por dltimo, tem-se as
analises relacionadas a fragmentacdo do sono, podendo analisar os periodos de
sono fragmentados por fatores bioldgicos ou ambientais, direcionando a abordagem
para uma compreensdo da dindmica do processo do sono e disturbios causados
durante o ciclo do sono (DIEKELMANN&BORN, 2010; RAVASSARD, 2015;
TROST&SAJKOVIC, 2016).

Sobre os ciclos do sono pode-se dizer que séo ciclos de 90 minutos, porém a
proporgdo de sono REM e NREM varia. Essas variagdes também estao relacionadas
com os tipos de privacao do sono. Dormir 6 horas ao invés de 8h, despertando mais
cedo do que deveria, poderia significar 25% a menos de sono geral, porém as horas
finais do sono sdo de ciclo REM, representando proporcionalmente um déficit de
60% a 90% de perda do sono REM. Caso a restricdo de sono se dé no inicio da
noite, tem-se uma perda de ciclos do sono NREM. Perdas de qualquer fase do sono
podem ocasionar diversas patologias, horas de sono ndo sdo negociaveis, podendo
resultar em algum prejuizo associado em sua privagdo. Durante a vigilia ha o
processo de recepcdo, 0 momento em que o individuo aprende e experimenta o
ambiente ao redor. No sono NREM ha a reflexdo sobre o periodo da vigilia,
momento em que o cérebro armazena e fortalece os novos conhecimentos e
habilidades. O sono REM é responsavel por integrar as novidades adquiridas com o
conhecimento ja acumulado no passado, reforcando o processo iniciado no sono
NREM. O sono REM também auxilia na criatividade, ao fazer novas conexdes pode
colaborar na resolucdo de problemas. Dessa maneira, a reducdo dos ciclos ou
fragmentacdo dos mesmos pode resultar em prejuizos nas habilidades e memorias
gue deveriam ser reforcadas (DIEKELMANN&BORN, 2010; RAVASSARD, 2015;
TROST&SAJKOVIC, 2016; SANTOS & COELHO, 2020).

Estudos apresentam diferencas e semelhancas entre individuos que tiveram
suas noites de sono reduzidas para 4h/dia, por 14 dias, e individuos que tiveram
privacdo total por 48h seguidas. Os dados demonstram uma significativa

precarizacdo das fungbes cognitivas e habilidades motoras finas de ambos os
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grupos de individuos, mas com diferentes percepc¢des sobre esse fato. A principal
diferenca estaria na percep¢do dos individuos que tiveram a privacéo total durante
48 horas, pois estes relataram sensacao de sonoléncia, dor, cansaco e fadiga. Os
individuos da privagdo crbnica ndo foram capazes de descrever essas mesmas
percepcdes e impactos, mesmo que estivessem com suas func¢des prejudicadas.
Essa comparacdo, mesmo que entre privacbes de sono diferentes, demonstram
como qualidade, quantidade de horas dormidas e continuidade dos ciclos de sono
sdo fatores imprescindiveis para uma manutencdo correta das funcfes neuronais
(REYNOLDS & BANKS, 2010, ALKADHI & SALIM, 2013).

Se anteriormente as pesquisas apresentavam o0s impactos da privacdo do
sono nas fungbes cognitivas e habilidades motoras - variaveis consideradas de
macro aspecto - é importante pontuar que ha uma visao voltada para micro aspectos
gue também seriam prejudicados pela privacdo do sono. As mudancas abruptas de
humor, o stress e irritabilidade também estariam entre os impactos existentes na
privacao total e crénica. Observando individuos em que a privacdo de sono ocorre
para além de 36 horas, tem-se uma reducdo das capacidades de execucao das
acOes, capacidade de categorizacdo, perda da memoria espacial, reducado da
capacidade de expresséao verbal, reducdo da criatividade e dificuldades em planejar
acoes. Além disso, estes mesmos individuos perderam a capacidade de detectar
pequenas mudancas ambientais e constantemente relatam fadiga e cansaco. Em
situacOes extremas de privacao total, tem-se relatos de alucinacfes e possivelmente
Obitos. A privacao total e cronica de sono pode facilitar processos de agravamento
dos impactos negativos no coértex pré-frontal, podendo resultar em danos na regido
motora e limbica da rede neural. Estes prejuizos podem ocorrer de maneira
definitiva, impactando a capacidade de tomada de decisGes e a atencdo. Ademais,
h& possiveis danos ao hipocampo, resultando um decréscimo na capacidade da
memoaria, gerando impactos diretos na aprendizagem dos individuos (BOONSTRA &
BEEK, 2007; ALKADHI & SALIM, 2013).

Os estudos sobre a privacdo do sono por periodos curtos, afetando funcbes
motoras e atencdo, compdem a grande maioria das pesquisas, porém alguns
estudos também estdo interessados em longos periodos de privacdo do sono.
Certos estudos utilizando roedores estao seguindo linhas diferentes de quantificacao

dos impactos da privagdo do sono. Estes estudos tentam provar correlagcdes que
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demonstrariam a possibilidade de doencas neurodegenerativas ou mesmo quadros
demenciais como o Alzheimer serem provenientes de fatores ligados a privacéo
cronica do sono. A perda do sono, resultado da privagéo cronica de sono, resultaria
em prejuizos irreversiveis ao cérebro, impactos sentidos principalmente pelos
neurdnios ou nos emaranhados neurofibrilares, como no caso do Alzheimer
(TROST&SAJKOVIC, 2016; RIOS FILHO & CANDIDO, 2017; SANTOS & COELHO,
2020).

Substancias estimulantes como a cafeina e a nicotina podem
momentaneamente reduzir os efeitos da privacdo do sono, porém essa atuacao
decai de acordo com o aprofundamento da restricdo crbénica do ciclo do sono. Além
dos aspectos maléficos de certas substancias no corpo, ha uma alteracéo
neuroquimica da composicdo cerebral, causando impactos de longo prazo na
gualidade de sono do individuo. Ainda pode-se pontuar o consumo de bebidas
alcodlicas, energéticos sintéticos, substancias entorpecentes e remédios utilizados
de maneira incorreta. A cafeina, presente em energéticos, chocolates meio amargo,
comprimidos de emagrecimento, analgésicos, alguns chas e no tradicional café,
pode ser considerada umas das substancias estimulantes mais consumidas do
mundo. A cafeina conecta-se nos receptores cerebrais onde a adenosina deveria
fazer ligacéo, bloqueando esta conexao e inibindo de forma artificial o aviso de sono
encaminhado pela adenosina ao longo do dia. Isso resulta no quadro que o
organismo experimenta a sensacao de alerta, contudo a adenosina continua sendo
acumulada pelo organismo e prejudica a parte neuroquimica do cérebro.
Considerando que a cafeina atinge seu pico no organismo em 30 minutos apds o
consumo, podemos ressaltar que sua meia-vida ocorre cerca de 5 a 7 horas apos
ser ingerida. Esse nivel ainda é alto e capaz de interferir no horario de percepc¢éo do
sono mesmo apos horas do consumo (RODRIGUES&MATOS, 2014,
TROST&SAJKOVIC, 2016; RIBEIRO, 2019).

O atraso na percepcao do sono, ou pressao do sono, implica no aumento de
acumulo da adenosina no periodo prolongado de vigilia. Este acUmulo imprevisto é
amplamente nocivo para os ciclos do sono, criando uma condicédo ciclica de impacto
na qualidade do sono do individuo. O tempo de sono ideal para que um adulto
remova totalmente a adenosina de seu organismo, passando por todas as fases do

sono REM e NREM, estaria entre 7 a 8 horas, porém o consumo de cafeina pode
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impactar os ciclos de sono. Caso o individuo tenha consumido cafeina em um
horario inadequado, o inicio de seu sono sera impactado, resultando em um
encurtamento das horas de sono e implicando na ndo eliminacdo da adenosina do
dia anterior ao acordar. Possivelmente o individuo que n&o restaurou seu ciclo de
sono, ira recorrer a cafeina novamente para inibir o cansaco ao longo do dia,
resultando em um caso ciclico. Além disso, podemos considerar que a cafeina € a
Unica substancia com alto potencial de vicio oferecida sem restricbes a criancas e
adolescentes (PURVES, 2010; RODRIGUES&MATOS, 2014; TROST&SAJKOVIC,
2016; RIBEIRO, 2019).

Existem sinais repetidamente confiaveis que o cérebro utiliza para ajustar-se
gue sdo chamados de Zeitgeber, palavra de origem alemd que significa
sincronizador. Estes zeitgebers sdo fatores externos capazes de regular o ciclo
circadiano (IRWIN, 2002). A luz do sol opera como um sinal, seguro, para avisar ao
corpo que esta de dia, deixando-o desperto e alerta. Para tal, ha um reldgio biolégico
na regido central do cérebro, este denominado nucleo supraquiasmatico, em que o
sinal de luz recebido pela visdo chega para ajustar a nocédo de temporalidade. Por
consequéncia disso, pode-se dizer que se expor a luz natural no momento seguinte
ao acordar e reduzir a luminosidade proximo ao horario de dormir sdo atos de
grande importancia. Optar, preferencialmente, por luzes amarelas no ambiente e
filtros noturnos nos aparelhos eletrénicos, possibilita que o cérebro entenda que esta
na hora de dormir (VALLE, 2021).

Manter um horario regular para dormir e acordar, ponderando uma rotina,
colabora para respeitar o cronotipo individual. Recomenda-se que a rotina seja
seguida em dias de trabalho e nos dias de descanso, auxiliando na qualidade do
sono e evitando o Jet lag social. Dormir entre 7 a 8 horas seguidas, a fim de passar
por todos os estagios do sono, auxilia a coordenacdo da rotina e do cronotipo
individual. Além da luz natural e horas de sono, outro sinal comum para demarcar
uma higiene de sono é a alimentacdo. Alimentar-se nos mesmos horarios e néo
ingerir grande quantidade de alimentos muito proximo ao horario de dormir favorece
0 ajustamento cerebral, direcionando rotina de sono e ciclo digestivo. A préatica de
atividade fisica libera noradrenalina e dopamina favorecendo o estado de alerta e
melhora na disposi¢do, também favorece o controle do cortisol. O conforto térmico,

representado na temperatura de um banho quente no fim do dia, propicia a
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sensacao de relaxamento ideal para induzir o sono. Além disso, temos a interacdo
social programada, em horéarios repetidos, como por exemplo, trabalho e aulas,
demarcando momentos durante o dia. Dessa maneira, a produgédo de uma rotina,
aliada a higiene do sono, favorece um ganho na qualidade do sono (WALKER, 2018;
VALLE, 2021).

CONSIDERACOES FINAIS

Os ciclos do sono, a formacdo da memoria e o aprendizado sdo temas de grande
importancia na psicologia. A relacdo entre neurociéncia e aprendizado proporcionou
grandes avancos para compreensao de diversos problemas educacionais. Porém, a
privacdo do sono, sendo ela cronica ou provisoria, tem grande impacto nos
individuos. Os aspectos neuroquimicos, cronotipos, histéricos individuais e
influéncias ambientais compdem uma extensa relacdo nos desdobramentos dos
estudos sobre sono, demonstrando como o enfrentamento multifatorial € necessario
na relacdo com a psicologia. Estabelecer rotinas, compreender as particularidades
neurolégicas e comportamentais, favorecem a melhora na qualidade de vida e

aprendizado dos individuos.

O conhecimento decorrente deste estudo pode colaborar para futuras
pesquisas, favorecendo o0 desenvolvimento e aprimoramento de estratégias
fundamentadas e orientadas para a higiene do sono. Fica expresso o intuito de
melhorar a qualidade de vida e a qualidade do processo de aprendizagem dos
individuos, compreendendo a importancia dos ciclos do sono e 0s impactos da

privacao do sono.
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