UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARANA
LAURA SIMOES DA COSTA PINTO

THAIS SCHAEDLER

UMA PROPOSTA DE BONS HABITOS DE SONO NO CONTEXTO ESCOLAR:

POSSIBILIDADES E LIMITACOES

Curitiba

2015



UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARANA
LAURA SIMOES DA COSTA PINTO

THAIS SCHAEDLER

UMA PROPOSTA DE BONS HABITOS DE SONO NO CONTEXTO ESCOLAR:

POSSIBILIDADES E LIMITACOES

Trabalho de Concluséo de Curso destinada
a avaliacdo como requisito parcial para
obtencdo do titulo de licenciatura em
Ciéncias Biologicas, sob orientacdo do

Prof. Dr. Carlos Eduardo Pilleggi de Souza.

Curitiba

2015



RESUMO

E essencial para uma vida saudavel e produtiva ter uma boa quantidade e qualidade
de sono, mas a perda de sono crénica estd se tornando cada vez mais comum na
sociedade atual. Uma das explicacdes para o atual padrdo de sono sédo as
atividades sociais, como a rotina académica. A diminuicdo na duracao de sono pode
estar relacionada a déficits no estado de alerta, atencdo e memoria, além de
alteracdes comportamentais como aumento da impulsividade e irritabilidade. Assim,
€ essencial o desenvolvimento de programas de educagdo sobre 0 sono e 0
incentivo de bons habitos de sono. O objetivo do trabalho é realizar uma campanha
educativa sobre o sono para pais, professores e alunos do 5° ano do ensino
fundamental. Para isso, o projeto foi realizado com 51 alunos (idade entre 9 e 15
anos), seus pais e professora. O trabalho foi realizado em trés etapas: identificagédo
de possiveis falhas relacionadas aos conhecimentos sobre sono; aplicacdo de
cartilhas educativas e avaliacdo da efetividade das cartilhas. Foram constatados
alguns déficits de conhecimentos sobre a importancia do sono e de ter bons habitos
de sono, além de que as criangas apresentam maus habitos (como poucas horas de
sono e horario de dormir tardio). Apesar de observarmos mudancgas positivas nas
frequéncias das respostas relacionadas a importancia do sono, ndo foi constatada
mudancgas nos padrbes e habitos de sonolvigilia das criancas. Possivelmente a
consciéncia da importancia de bons habitos de sono tenha sido adquirida, mas
talvez o tempo dado entre a aplicacdo da cartilha e reavaliacdo dos habitos ndo
tenha sido suficiente para que novos habitos fossem incorporados. Esses dados
sugerem a existéncia de uma lacuna na divulgacdo cientifica entre o que é
produzido na academia e a sociedade, pois, apesar de bem conhecida a relacéo
entre 0 sono e o desempenho académico, a escola nao recebe suporte para aplicar
esses conhecimentos em seu cotidiano.

Palavras chave:ciclo vigilia/sono, criancas, sala de aula, higiene do sono, bons
habitos de sono, desempenho académico.
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1 INTRODUCAO

1.1 SONO

O sono pode ser definido como um estado reversivel de imobilidade e
capacidadede resposta sensorial reduzida (SIEGEL, 2008). E um estado
neurocomportamental ativo, mantido por meio de uma interacdo organizada de
circuitos neuronais do sistema nervoso central (MARKOV & GOLDMAN, 2006). Ele
exibe padrbes eletrofisiologicos e comportamentais dependentes do grau de
complexidade do encéfalo do individuo (KAVANAU, 1997). Em aves e mamiferos, o
sono pode ser divido em dois estagios, REM (rapid eye moviment) e ndo-REM
(composto pelas fases N1, N2 e N3), que podem ser diferenciados através de
medidas de atividade encefalica por eletroencefalograma e de atividade muscular
por eletromiograma (SIEGEL, 2009). Em seres humanos uma noite tipica de sono é
caracterizada pela alternancia desses estagios, formando ciclos cuja organizacéo

varia no decorrer da noite.

O padrdo de distribuicdo dos estagios de sono pode variar de acordo com
inimeros fatores, incluindo a idade (FIGURA 1). A infancia se caracteriza por maior
duracdo de sono e menor numero de despertares durante a noite, quando
comparada a idade adulta. Nos primeiros anos de vida, uma das diferencas mais
marcantes na arquitetura do sono é a grande porcentagem de sono N3, que sofre
um decréscimo significativo durante a puberdade até estabilizar durante a idade
adulta (CARSKADON & DEMENT, 2011). Esse declinio durante a adolescéncia
pode refletir alteracbes do desenvolvimento cerebral e, possivelmente, reflete a

maturacao tardia de regides corticais (KOPASZ et al., 2011).

Apesar da ideia de que o sono tem uma funcéo fisioldgica universal em todas
as espécies, ainda ndo ha consenso de qual funcdo é essa (SIEGEL, 2009). Entre
as provaveis fungbes do sono estdo a consolidacdo da memoéria (DIEKELMANN &
BORN, 2010), reversao dos danos que ocorrem durante o periodo de vigilia, como o
estresse oxidativo (RAMANATHAN et al.,, 2002) e reversdo da deplecdo dos
estoques de energia (RAMM & FROST, 1986), aumento dos investimentos no



sistema imunolégico e consequente protecdo contra parasitas (PRESTON, 2009),

entre outras .
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Figura 1. A figura ilustra a distribuicdo das fases de sono no decorrer da noite ao longo da idade. Os
tracos coloridos indicam a quantidade de cada fase de sono (N1, N2, N3 e REM), além dos
despertares (WASO) (adaptado de CARSKADON & DEMENT, 2011).

1.2 PRIVACAO DE SONO

E essencial para uma vida saudavel e produtiva ter uma boa quantidade e
gualidade de sono, mas a perda de sono crbnica esta se tornando cada vez mais
comum na sociedade atual. A maioria da populacdo ndo esta ciente dos potenciais
efeitos adversos para a saude que a restricdo do tempo de sono pode causar. Ha
inimeras explicacbes para o atual padrdo de sono dos seres humanos: longa
jornada de trabalho, turnos noturnos, longa jornada de estudo, alto nimero de
possibilidades de entretenimento e lazer, entre outros. Esses fatores interferem
direta e indiretamente na rotina de sono das criancas e adolescentes, que

necessitam cada vez mais horas acordados para desenvolver suas tarefas diarias.

Sabe-se que a privacdo do sono em ratos produz sindrome comportamental e
fisiol6gica, levando a morte dentro de duas a trés semanas (RECHTSCHAFFEN et

al., 1989). Dentre os sinais em longo prazo de privacdo do sono estdo as lesdes de



pele, hipertermia seguida por hipotermia, aumento da ingestao de alimentos e morte,
como observado em ratos (SIEGEL, 2005).

Com humanos, inUmeros trabalhos demonstraram déficits no estado de alerta
durante a privagdo de sono (KILLGORE, 2007). Além disso, a privagdo diminuiu a
ativacao de regides cerebrais envolvidas no processo de atencdo (TOMASI et al.,
2009; CHEE et al., 2011). Privacdo de uma noite total de sono (adolescentes na
faixa etaria de 12-15 anos) causou decréscimo no namero de palavras memorizadas
guando comparado a uma noite de sono normal (CARSKADON et al.,, 1981).
Algumas das alteracdes no funcionamento cognitivo resultantes da privacao de sono
podem afetar o comportamento impulsivo (ACHESON et al., 2007), sendo que h&a
relacdo entre impulsividade e distarbios psicolégicos, como por exemplo, transtorno
de déficit de atencdo e hiperatividade (DSM-IV) e maior expressédo dessa conduta

pode levar a impactos negativos no cotidiano.

1.3 O SONO NA SALA DE AULA

Na rotina escolar e para um desenvolvimento saudavel de criancas e
adolescentes, o sono torna-se fundamental. Ele se relaciona ao estado de alerta
(KILLGORE, 2007) e consequentemente ao processo de atencdo (TOMASI et al.,
2009; CHEE et al., 2011), controle de impulsos e tomada de decisbes (ACHESON et

al., 2007), entre outros.

Alguns trabalhos realizados com criancas e adolescentes em idade escolar
demonstraram a relacdo entre habitos de sono e o comportamento impulsivo, que
pode causar inumeros problemas no desempenho escolar e no processo de
aprendizado. Em estudo, foi encontrado relacdo entre problemas do sono e
alteracdes comportamentais e cognitivas incluindo hiperatividade e impulsividade,
sendo que estas foram quase trés vezes maiores do que em criangas com sono
normal (SCHECHTER et al., 2002). Apoiando este achado, um trabalho realizado
com criancas brasileiras mostrou que 89% do grupo que apresentava distlrbios do
sono exibiam comportamento impulsivo (MEDEIROS et al., 2005). Em adolescentes,

a diminuicdo de sono foi associada a tomada de decisfes arriscadas (TELZER et al.,



2013) e a qualidade e quantidade de sono mostrou ter relagédo com a agressividade,
impulsividade e raiva (IRELAND & CULPIN, 2006).

Uma habilidade essencial ao aprendizado é a memoria. InUmeros trabalhos
tém sugerido que a formacdo da memoéria depende de modificacdes do
funcionamento cerebral que ocorrem enquanto dormimos (SMITH, 2001; WALKER &
STICKGOLD 2006; MARSHAL & BORN 2007). Criangas encontram-se em uma fase
do desenvolvimento em que aprendem muito, dormem mais tempo e possuem maior
guantidade de N3, estagio de sono que contribui para a consolidacdo de memorias
(MARSHALL et al., 2006). Estender uma hora de sono durante trés noites
consecutivas teve efeito benéfico sobre uma tarefa que avaliou meméria de trabalho
por meio de memorizacao de sequéncia de digitos (SADEH et al., 2003). Para
comparar a efetividade do sono sobre a consolidagcdo de memadria declarativa em
criancas de 6 a 12 anos foi utilizado um protocolo experimental em que a etapa de
aprendizado de uma tarefa de associacdo de pares de palavras era realizada em
dois momentos diferentes: no inicio da manha, para entdo ser avaliada no final da
tarde (com um periodo de vigilia entre o aprendizado e o teste) e no inicio da noite
para ser avaliado no inicio da manha do dia seguinte (com um periodo de sono). O
grupo que dormiu entre o aprendizado e o teste apresentou maior namero de
memorizacdo de palavras quando comparado ao grupo que permaneceu 0 mesmo
periodo em vigilia (BACKHAUS et al., 2008; WILHELM et al., 2008).

1.4 HIGIENE DO SONO

Bons habitos de sono sdo comportamentos que devem ser praticados
diariamente e que ndo sdo dificeis de incorporar na rotina das criancas e
adolescentes. Esses habitos saudaveis irdo favorecer o inicio e desenvolvimento do
sono. Podemos citar como uma rotina saudavel a manutencéo de horarios regulares
para ir dormir e acordar; evitar utilizar a cama para outras atividades que ndo o sono;
praticar atividades fisicas regularmente, mas néo préximo aos horarios de dormir e
nao consumir bebidas estimulantes no periodo da noite (KLEITMAN, 1977; BROWN
& BULBOTZ, 2002). Trabalhos que avaliaram a higiene de sono em adolescentes
indicam que estes apresentam habitos pouco saudaveis, como horarios de dormir e

acordar irregulares, assistir televisdo na cama, jogar videogame pouco tempo antes



de dormir e navegar na internet até tarde (CHEN et al., 2006; MURPHY et al., 2006;
GIANNOTTI et al., 2005).

Na tentativa de melhorar os habitos de sono, alguns programas educacionais
tém surgido. Utilizando como ferramenta de intervengdo a exposi¢cao oral sobre o
sono e a distribuicdo de folhetos informativos, foi observado que o grupo com
intervencdo mostrou uma melhora na qualidade de sono e também melhorias nos
comportamento de higiene de sono (BROWN et al.,, 2006). No Brasil, também
utilizando a exposicao oral em palestra e discussédo, foi observada diminuicdo na
irregularidade dos horarios de dormir, podendo haver como consequéncia melhora
na qualidade de sono desses alunos (SOUZA et al., 2007). Entretanto, outro
programa de educacado sobre o sono ndo demonstrou eficacia sobre os padrdes de
sono (BEIJAMINI & LOUZADA, 2012).

Com base nos dados apresentados, podemos refletir sobre os impactos que a
ma qualidade de sono pode vir a causar na vida de criancas e adolescentes, dos
pais e dos professores. E importante difundir no Ambito escolar a importancia e
necessidade de bons habitos de sono na vida cotidiana e poucos trabalhos tém sido
realizados com esse objetivo. Sendo assim, nosso objetivo foi avaliar o atual estado
de habitos de sono de uma amostra de criancas, avaliar os conhecimentos dos pais
e dos professores sobre a importancia do sono no ambiente escolar e no processo
de aprendizagem. Apdés avaliar os déficits, desenvolvemos trés modelos de cartilhas
educativas sobre a importancia do sono. Nossa hipotese € que de que ao realizar
um trabalho que englobe ndo apenas os alunos, mas também pais e professores, 0s
resultados sejam mais significativos com eventual melhora nos padrdes e habitos de

sono.
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2 OBJETIVOS

OBJETIVO GERAL:

Realizar uma campanha educativa sobre o sono, para pais, professores e alunos do
5° ano do ensino fundamental de uma escola da Regido Metropolitana de Curitiba.

OBJETIVOS ESPECIFICOS:

Avaliar os déficits sobre o conhecimento da importancia do sono na escola

eem casa, para pais professores e alunos;

e Avaliar o padréo e habitos de sono das criancgas;

e Avaliar se 0 tema “sono” é trabalhado em sala de aula e de que maneira;

e Avaliar se os professores recebem alguma informacéo sobre a importancia do
SOno no processo de aprendizagem;

e Desenvolver cartilhas educativas a fim de saciar essas eventuais duvidas,
esclarecer e ensinar sobre o sono;

e Avaliar o efeito da intervencdo com cartilhas educativas no conhecimento e

padrdes de sono.
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3 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

O projeto foi realizado com 51 alunos da Escola Municipal Edgar Marochi,
localizada no municipio de Campo Largo, estado do Parana, matriculados no 5° ano
do Ensino Fundamental, com idade entre 9 e 15 anos, com o0s pais e/ou

responsaveis por esses alunos e alguns dos professores desses alunos.

3.1 RECRUTAMENTO DOS PARTICIPANTES

ApOs um primeiro contato com a escola, os alunos do 5° ano da Escola
Municipal Edgar Marochi foram convidados para participar do estudo. Nesse
momento foram explicados para os alunos os objetivos da pesquisa e como seriam
os procedimentos. Foi entregue aos alunos uma carta-convite (APENDICE 1)
direcionada aos pais, convidando os pais e seus filhos a participarem da pesquisa.
Junto com a carta-convite, foram enviados o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE - APENDICE 2), onde constavam todas as informacdes relativas
a pesquisa e que deveria ser assinado pelos pais caso concordassem em participar.
Além disso, foi enviado o questionario 1 direcionado aos pais (APENDICE 3), o qual
foi preenchido por aqueles que aceitaram participar do estudo. Os questionarios e
termos foram recolhidos dois dias apds o primeiro contato com os alunos em sala de

aula.

Nesse primeiro contato também foi convidada para participar do estudo a
professora do 5° ano do Colégio Municipal Edgar Marochi. Foram explicados os
objetivos e procedimentos do estudo, e entregue o Termo de Consentimento e o

questionario direcionado aos professores (APENDICE 4).

Todas as criancas receberam a cartilha elaborada no decorrer do trabalho, no
entanto s6 foram utilizados os dados daquelas cujos pais ou responsaveis

permitiram a participacao.
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3.2 DELINEAMENTO EXPERIMENTAL

O trabalho foi realizado em trés etapas. Em um primeiro momento, houve a
identificacdo de possiveis equivocos relacionadas aos conhecimentos sobre
gualidade de sono, sua importancia e influéncia na vida cotidiana das criangas. A
segunda etapa ocorreu a partir da apresentacdo de cartilhas educativas, que tiveram
como objetivo atuar como facilitador de aprendizagem sobre diferentes aspectos
relacionados a importancia do sono. A Ultima etapa foi realizada para avaliar se a
apreensao de novos conhecimentos contidos nas cartilhas foram facilitadores para
aprendizagem sobre a importancia do sono e aumentar os bons habitos do sono.

Para identificacdo dos conhecimentos prévios sobre o sono, foram aplicados
guestionarios especificos para cada grupo sobre o tema (pais e/ou responsaveis —
APENDICE 3; professores — APENDICE 4). Os questionarios tiveram como objetivo
avaliar os conhecimentos prévios sobre fungbes do sono, bons habitos, além de
avaliar o padrdo de sono das criancas voluntarias. Depois da aplicacdo dos
guestionarios, os mesmos foram avaliados pelos pesquisadores, visando identificar
as principais duavidas e pontos a serem abordadas durante a elaboracdo das

cartilhas educativas.

Apoés a identificacdo dos temas, as cartilhas educativas sobre o sono foram
elaboradas. Ambas as cartilhas abordavam temas relacionados a importancia do
sono, bons e maus habitos de sono e como criar uma rotina saudavel. No entanto
elas diferiram na linguagem utilizada (de acordo com o publico alvo): por exemplo,
para os alunos a cartilha apresentava desenhos e atividades complementares como
cruzadinhas, enquanto a cartilha para os professores apresentava uma linguagem

mais técnico-cientifica.

Posteriormente houve o retorno a escola, com a intencédo de entrega para 0s
trés grupos e explicacdo do conteudo da cartilha para os alunos. A reavaliacdo dos
possiveis efeitos da utilizagcdo das cartilhas pelos pais foi realizada através de
guestionarios similares aos aplicados na primeira etapa, porém reduzido em numero

de perguntas, sobre os hébitos de sono e importancia do sono (APENDICE 5).
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4 RESULTADOS

4.1 AMOSTRA ETAPA 1

A pesquisa contou com trés grupos de participantes: alunos do 5° ano do
Ensino Fundamental da Escola Municipal Diacono Edgard Marochi, localizada no
municipio de Campo Largo — Parand — Brasil, pais e/ou responsaveis por estes
alunos e professores do Ensino Fundamental desta escola.

A coleta de dados dos pais dos alunos e dos dados de sono das criancas foi
realizada com todos aqueles que concordaram em participar e que os pais tenham
preenchido o questionario sobre os habitos de sono dos filhos e Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido.

Dentre todos os pais e alunos convidados para participar da pesquisa,
preencheram o TCLE e responderam ao questionario 1 (versao dos pais) 34
voluntarios, incluindo criangas de ambos os sexos (17 meninos e 17 meninas), com
média de idade de 10,17+0,97 anos. Nao foram excluidas da participacdo da
pesquisa as criangcas que possuissem idades diferentes da faixa estabelecida (09 a
15 anos), evitando desta forma um possivel constrangimento (os dados dos
guestionarios destas criancas ndo foram levados em conta para as analises sobre os
habitos de sono, porém elas receberam as cartilhas). Ndo houve discernimento em
relacdo a cor/raca, etnia, orientacdo sexual, identidade de género ou classe social
entre os participantes (pais e filhos), uma vez que essas caracteristicas ndo séo
relevantes para essa pesquisa.

Os habitos das criancas em relacédo a ingestdo de cafeina, habitos de sono,
gueixas de sono e presenca de eletrdnicos no quarto podem ser encontrados nas
tabelas 1, 2,3 e 4, respectivamente. Tanto os horarios de dormir quanto horarios de
acordar foram diferentes quando comparados os dias letivos aos finais de semana.
A média do horario de dormir durante os dias letivos foi 22:18+1:04; enquanto que
nos finais de semana a média foi 22:56+0:57 (Teste-t para amostras dependentes;
p=0,003). O horéario de acordar médio durante os dias letivos foi 7:25+£1:21, e nos

finais de semana 9:12+1:05 (Teste-t para amostras dependentes; p<0,001).
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TABELA 1. CONSUMO DE CAFEINA

Costuma ingerir algum dos alimentos listados

Todo dia As vezes Nunca Em branco
na tabela? Com que frequéncia?
Café 20,59% 32,35% 32,35% 14,71%
Cha Mate 8,82% 55,88% 23,53% 11,76%
Refrigerante 5,88% 82,35% 2,94% 8,82%
Achocolatado 29,41% 52,94% 8,82% 8,82%

A maioria dos pais (73,53%) afirmou ser facil acordar seus filhos durante os
fins de semana (8,82% Muito Facil; 2,94% Dificil; 5,88% Muito Dificil; 8,82% de
respostas em branco), mas somente 58,82% afirmam ser facil acorda-los durante os
dias letivos (8,82% Muito Facil; 14,71% Dificil; 8,82% Muito Dificil; 8,82% de
respostas em branco). Além disso, apenas 17,65% das criancas acordam sozinha
durante a semana, aumentando para 76,47% aos fins de semana; a porcentagem de
criancas que utilizam despertador para acordar durante a semana € de 8,82%, mas
nenhum pai relatou o uso do despertador nos finais de semana; 64,71% dos pais
relatam que alguém acorda os filhos durante a semana, mas apenas 14,71% relatam
0 mesmo comportamento aos finais de semana (respostas em branco para dias de

semana de finais de semana: 8,82%).

Em relacdo ao habito de cochilar durante o dia, apenas 20,59% da amostra
de alunos afirmou possuir este habito (70,59% afirmaram n&o cochilar durante o dia;
8,82% nao responderam esta pergunta). Os horarios de cochilo daqueles que
reportaram este habito variou entre 13h e 17h, tanto para dias letivos quanto para
finais de semana (média de duracdo de cochilo: 75 minutos para dias letivos e 78
minutos para finais de semana). Apenas quatro alunos (11,76%) relatam possuir
atividades extra-curriculares (76,47% nao possuem; 11,76% de respostas em

branco).



TABELA 2. FREQUENCIA DE RESPOSTAS SOBRE HABITOS DE SONO
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Habitos de Sono das Criancas Sim Nao Em branco
11,76% 85,29% 2,94%
Dorme na mesma cama com irmao/irma?
5,88% 91,18% 2,94%
Dorme na mesma cama com pais/responsavel?
35,29% 61,76% 2,94%
Dorme no mesmo quarto do irmdo, em cama separada?
Dorme no mesmo quarto dos pais/responsavel, em cama 17,65% 79,41% 2,94%
separada?
47,06% 52,94% -
Dorme no quarto sozinho?
14,70% 85,29% -
Escuta histdrias antes de dormir?
76,47% 20,59% 2,94%
Vai ao banheiro antes de dormir?
23,53% 73,53% 2,94%
Leva um brinquedo para cama antes de dormir?
. 55,88% 44,12% -
Costuma comer ou beber antes de dormir? 0 0
0, 0, -
Possui outros comportamentos antes de dormir? 23,53% 76,47%
. 5,88% 88,24% 5,88%
Mudou de casa ou de quarto de dormir recentemente? 0 0 0
Incomoda-se com alguma coisa no quarto quando esta
5,88% 88,23% 5,88%

dormindo?

Apenas duas criancas relataram incomodar-se com algo no quarto enquanto

estavam dormindo: uma relatou sentir medo, e outra relatou se incomodar com a

coberta. Em relacdo ao ambiente, 64,70% dos pais relataram que havia muito

barulho no quarto, 29,41% relataram pouco barulho e 5,88% reportaram nao haver

barulho no ambiente. Quando questionados sobre a quantidade de luz no ambiente,

apenas 5,88% consideram o ambiente muito escuro, enquanto 64,70% relatam que

€ pouco escuro e 29,41% o consideram claro.



TABELA 3. FREQUENCIA DE RESPOSTAS SOBRE QUEIXAS DE SONO

Queixas Sobre o Sono das Criancas Sim Nao Em branco

11,76% 79,41% 8,82%
Apresenta algum problema de sono?

11,76% 82,35% 5,88%
Costuma ranger os dentes durante o sono?
61,76% 32,35% 5,88%
Costuma mexer-se muito durante o sono?
32,35% 61,76% 5,88%
Costuma falar enquanto dorme?
5 26,47% 64,71% 8,82%
Costuma roncar?
11,76% 79,41% 8,82%
Costuma andar dormindo?
44,12% 50% 5,88%
Costuma chutar as pernas durante o sono?
5,88% 85,29% 8,82%
Costuma gritar dormindo?
As Em
Sempre Nunca
vezes branco

0, 0, 0, 0,
Sente dificuldade para pegar no sono a noite? 2,94% 35,29%  55,88% >/88%

. . 2,94% 52,94%  38,23% 5,88%
Sente muito sono durante o dia?

Acorda no meio da noite e tem dificuldade para voltar a
- 32,35% 61,76% 5,88%
dormir?

Costuma ter pesadelos? 8,82% 50% 35,29% 5,88%
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TABELA 4. FREQUENCIA DE RESPOSTAS SOBRE POSSE DE ELETRONICOS

Possui equipamentos eletrénicos no quarto: Sim Nao Em branco
TV 50% 44,12% 5,88%
DVD 23,53% 70,59% 5,88%
Video Game 11,77% 83,35% 5,88%
PC 14,71% 79,41% 5,88%
Notebook 8,82% 85,29% 5,88%
Tablet 11,76% 82,35% 5,88%
Radio 11,76% 82,35% 5,88%
MP3/MP4 Player 5,88% 88,23% 5,88%

As Ultimas questdes do questionario 1 dos pais eram sobre a importancia do
sono. Foi solicitado aos pais que preenchessem com valores de 1 a 4 diversos
aspectos da saude e vida (1 — Nada importante; 2 — Pouco importante; 3 —
Importante; 4 - Muito importante). As frequéncias das respostas para cada um dos

aspectos questionados podem ser encontradas na tabela a seguir (TABELA 5).
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TABELA 5. FREQUENCIA DE RESPOSTAS SOBRE IMPORTANCIA DO SONO

Nada Pouco Muito

Importancia do Sono para: , Importante Em branco
importante  Importante Importante
Saude em geral - - 8,82% 76,47% 14,71%
Meméria - - 26,47% 61,76% 11,77%
Aprendizado - - 23,53% 64,71% 11,77%
Descanso - - 26,47% 61,76% 11,77%
Diminuir pr(zjbabitl)ida.n:edde problemas 2,94% 23,53% 29,41% 29,41% 14,71%
e obesidade
Diminuir progabiliija!de de problemas 2,94% 5,88% 47,06% 29,41% 14,71%
e cardiacos
Diminuir probabilidade de problemas 20,59% 8,82% 26,47% 32,35% 11,77%
relacionados a cancer
Diminuir problemas gastrointestinais 17,65% 2,94% 50% 17,65% 11,77%
Diminuir irritabilidade - 2,94% 17,65% 64,71% 14,71%
Aumentar a concentragao - 2,94% 14,71% 70,59% 11,77%
Diminuir risco de acidentes (no
- - 17,65% 70,59% 11,77%
trabalho, no transito, etc.)
Aumentar a tolerancia a frustracao 2,94% 2,94% 35,29% 41,18% 17,65%

Aumentar a atengao - 2,94% 23,53% 61,76% 11,77%




19

O questiondrio dirigido aos professores foi aplicado para apenas uma
professora de 5° ano do Ensino Fundamental a qual aceitou participar do estudo.
Novamente, ndo foram delimitadas as caracteristicas de faixa etéria, cor/raca, etnia,
orientacdo sexual, identidade de género ou classe social, uma vez que o objetivo do
questionério para os professores foi avaliar o conhecimento sobre a importancia do
sono e como esse assunto é tratado dentre de sala de aula.

Foi solicitado a professora que preenchesse com valores de 1 a 4 diversos
aspectos relacionados ao sono e a saude e cogni¢cdo (1 — Nada importante; 2 —
Pouco importante; 3 —Importante; 4 - Muito importante), de acordo com as perguntas
(APENDICE 4). Para todos os questionamentos foi atribuida a nota 4 (muito
importante).

Em relagdo a pergunta “O sono é trabalhado de alguma maneira na sala de
aula?”, a professora nos informou que sim: “Quando percebe-se que a crianca esta
cansada, desatenta; é alertada ou investigada para saber quanto tempo esta
dormindo.” O objetivo desta pergunta era saber se sdo ensinados conceitos sobre
sono e bons habitos, ndo se referindo ao problema individual dos alunos. Na
pergunta “Vocé ja viu esse tema sendo abordado em algum material didatico?”, a
professora afirmou ter visto em revistas sobre educacdo, o que, a nOsSso ver, nao
consiste em material didatico especifico para criancas. Ainda de acordo com a
professora, durante sua vida profissional, nunca recebeu instrucdes sobre a
importancia do sono na vida dos alunos e sua relacdo com problemas na sala de
aula. Na questdo sobre comportamentos observados em sala de aula, foram
relatados falta de atencao: frequente; sonoléncia excessiva: pouco frequente; falta
de disposicdo: pouco frequente; agitacdo: muito frequente; impulsividade: muito

frequente.

Analisando-se as respostas obtidas através do questionario dos pais e do
professor, foram selecionados alguns tépicos a serem abordados nas trés versoes
das cartilhas (professores: APENDICE 6; pais: APENDICE 7; alunos: APENDICE 8).
As cartilhas foram confeccionadas e entregues duas semanas ap0s a aplicacdo dos
guestionarios.

As cartilhas dos alunos foram entregues em sala de aula, diretamente as
criancas presentes. Foi feita a leitura e resolucdo das atividades propostas em

conjunto com os alunos, de modo que qualquer davida que surgisse em relacdo ao
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tema fosse explicada. As cartilhas para os pais foram enviadas através das criancas
e a do professor entregue diretamente a professora da turma.

Duas semanas ap0s a aplicacdo das cartilhas, foram enviados questionarios
(versao 2) para os pais que haviam aceitado participar da primeira etapa. Entretanto,
apenas 25 questionarios retornaram respondidos. Estes questionarios foram

utilizados para avaliar possiveis alteraces decorrentes da aplicacao das cartilhas.

4.2 COMPARACAO DA ETAPA 1 E 2 — HABITOS DAS CRIANCAS

N&o houve diferenca significativa em relacdo aos horéarios de inicio de sono e
despertar, tanto para dias de semana (letivos) quanto para dias de finais de semana
(dias néo letivos), quando comparados os dados obtidos por meio dos questionarios
1 e 2 (TABELA 6).

TABELA 6. DESCRICAO DOS HORARIOS DE INIiCIO DE SONO E DESPERTAR, EM DIAS
DE SEMANA E FINAL DE SEMANA.

QUE 1 QUE 2 p
Horario de inicio de sono - Semana 22:05 (00:43) 22:08 (00:43) 0,73
Horario de despertar - Semana 07:17 (1:12) 07:11 (1:26) 0,46
Horario de inicio de sono - Fim de semana 22:47(00:43) 22:44 (00:43) 0,79
09:00 (1:12) 08:49 (00:57) 0,45

Horario de despertar - Fim de semana

QUE 1 = questionario 1 (n=21); QUE 2 = questiondrio 2 (n=21). Os dados demonstrados na tabela
correspondem as médias (DP), representados em hh:min. Avaliando por meio de teste-T para amostras
dependentes, ndo foram encontradas diferencas significativas. Grau de significancia definido como p<0,05.

Avaliando os dados obtidos por meio do questionario 2, foi possivel observar
gue a diferenca entre horéario de inicio de sono e despertar, quando comparado dias
de semana (dias letivos) e dias sem aula (finais de semana), se manteve apos a
aplicacao da cartilha (TABELA 7).
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TABELA 7. DESCRIGAO DOS HORARIOS DE INICIO DE SONO E DESPERTAR, EM DIAS
DE SEMANA E FINAL DE SEMANA.

SEMANA FINAL DE SEMANA p
Horario de inicio de sono 22:08 (00:43) 22:44 (00:43) <0,001
Hordrio de despertar 07:11 (01:26) 08:49 (00:54) <0,001

Os dados demonstrados na tabela correspondem as médias (DP), representados em hh:min. Avaliando por
meio de teste-T para amostras dependentes, foram encontradas diferengas significativas. Grau de
significancia definido como p<0,05.

Ao comparar os habitos das criancas por meio dos questionarios 1 (aplicado
antes da cartilha) e 2 (aplicado apds a cartilha), pudemos observar mudanca nas
frequéncias de respostas de algumas perguntas (FIGURAS 2, 3, 4, 5, 6 e 7). No
guestionario 2, quando comparado ao 1, o numero de criangas que costuma ingerir
alimentos ou bebidas antes de dormir diminuiu (FIGURA 2A), aumentou 0 namero
de criancas que assistem TV ou leem antes de dormir (FIGURA 2B) e aumentou o
numero de criangas que se incomodam com algo no quarto (todas relataram que a
luz e/ou cortina aberta passou a incomodar) (FIGURA 2C). Além disso, diminuiu o
numero de quartos sem barulho (FIGURA 3A) e aumentou o numero de quartos com
claridade (FIGURA 3B).
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A Come ou bebe antes de dormir? SiM

B - MAD
< 4
[
1 56% ( 48%
\ \
N N

B Apresenta outros comportamentos antes
de dormir?

C Incomoda-se com algo no quarto?

QUESTIONARICO 1 QUESTIONARIO 2

FIGURA 2: A figura apresenta a frequéncia de respostas (em porcentagem) em relagéo a: A - comer
ou beber antes de dormir (n=25); B - apresentar outros comportamentos antes de dormir (n=25); C -
incomodar-se com algo no quarto (n=23). As respostas foram fornecidas como “sim” (cinza claro) ou
“n&o” (cinza escuro).



A Como é o quarto em relagdo ao
barulho?

‘ ‘

B Como é o quarto em relagdo a

iluminacdo?
4% 4%

i B Dl N
// \\\ // \\
[ 29% 67% ( 38% 58% )
<ty | |
A y \</ A

N = P

QUESTIONARIO 1 QUESTIONARIO 2
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POUCO BARULHENTO
B semsaruLHO

[ ] muro escuro
POUCO ESCURO
B cLaro

FIGURA 3: A figura apresenta a frequéncia de respostas (em porcentagem) em relagdo a: A - como é
0 quarto em relagdo ao barulho (n=25); B - como é o quarto em relagdo a iluminagdo (n=24). As
respostas foram fornecidas como “pouco barulhento/escuro” (cinza claro), “sem barulho/claro” (cinza

escuro) ou “muito escuro” (branco).
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Em relagcdo a presenca de aparelhos eletrdnicos no quarto, foi constatada
diminuicdo de televisdo (FIGURA 4A) e MP3/MP4 player (FIGURA 4C), mas um
aumento no numero de videogames (FIGURA 4B).

: . "
A Possui televisdo no quarto” SIM

. MAD

B Possui videogame no quarto?

C Possui MP4 no quarto?

QUESTIONARIO 1 QUESTIONARIO 2

FIGURA 4: A figura apresenta a frequéncia de respostas (em porcentagem) em relagdo a possuir
aparelhos eletrdnicos no quarto: A - televisdo (n=21); B - videogame (n=23); C —-MP3/MP4 player
(n=23). As respostas foram fornecidas como “sim” (cinza claro) ou “néo” (cinza escuro).
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Em relagcdo ao consumo de bebidas estimulantes no dia a dia, houve aumento
em todas as bebidas avaliadas: café (FIGURA 5A), cha (FIGURA 5B), refrigerante
(FIGURA 5C) e achocolatado (FIGURA 5D).

A Consumo de café B Consumo de cha

44%
C Consumo de refrigerante D Consumo de achocolatado
8% 5% -
- ~, Fal
Va N,
/ \\ \\ // \~
/ 4 \ ) y
f \ | .
[ }' AS VEZES
\\ 90% ) \\ 100% / 6% §8% B uca
J s
\\‘T L \u*-// [J7000DIA
QUESTIONARIO 1 QUESTIONARIO 2 QUESTIONARIO 1 QUESTIONARIO 2

FIGURA 5: A figura apresenta a frequéncia de respostas (em porcentagem) em relagdo ao consumo
de bebidas estimulantes: A - café (n=19); B - cha (n=22); C - refrigerante (n=20); D - achocolatado
(n=22). As respostas foram fornecidas como “as vezes” (cinza claro), “hunca” (cinza escuro) ou “todo
dia” (branco).
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Em relacdo a como é acordar as criangas, tanto para dias de semana quanto

para finais de semana, observamos um aumento na frequéncia de respostas “muito

facil” (FIGURA 6).

A Como é acordar seu filho durante a semana? [l mumo FACIL
FACIL

I:I DIFICIL

. MUITO DIFICIL

B Como & acordar seu filho durante o final de
semana?

QUESTIOMARIO 2

QUESTIONARIO 1

FIGURA 6: A figura apresenta a frequéncia de respostas (em porcentagem) em relacdo & como é
acordar a crianga em: A - dias de semana (n=22); B - finais de semana (n=21). As respostas foram

fornecidas como “muito facil” (cinza escuro), “facil” (cinza claro), “dificil” (branco) ou “muito dificil”

(preto).
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Houve mudancas nas respostas para as perguntas relacionadas a frequéncia
de: dificuldade para dormir, diminuicdo do numero de resposta “nunca” e aumento
do numero de resposta “sempre” (FIGURA 7A); sono durante o dia, diminuicdo do
numero de resposta “nunca” e aumento do numero de resposta “sempre” (FIGURA
7B); acordar no meio da noite, aumento do numero de resposta “nunca” (FIGURA
7C) e ter pesadelos durante a noite, diminuicdo do numero de resposta “sempre” e

aumento do numero de resposta “nunca” (FIGURA 7D).

A frequéncia de criancas que possui 0 habito de cochilar durante o dia ndo
mudou apds aplicacdo das cartilhas (apenas 23% das criancas dormem sesta

diurna).
Dificuldade de dormir Sono durante o dia B nunca
AS VEZES
. . D :
C Acordar no meio da noite D Ter pesadelos
/ 14%
@% / 35% 0 .
QUESTIONARIO 1 QUESTIONARIO 2 QUESTIONARIO 1 QUESTIONARIO 2

FIGURA 7: A figura apresenta a frequéncia de respostas (em porcentagem) em relacdo a: A -
dificuldade de dormir (iniciar o sono) (n=23); B - sono durante o dia (n=23); C - acordar durante a
noite (n=23); D - ter pesadelos (n=22). As respostas foram fornecidas como “as vezes” (cinza claro),
“nunca” (cinza escuro) ou “todo dia” (branco).
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4.3 COMPARAGCAO DA ETAPA 1 E 2 — CONHECIMENTOS SOBRE O SONO

As Ultimas questBes dos questionarios dos pais eram sobre a importancia do
sono. Foi solicitado aos pais que preenchessem com valores de 1 a 4 diversos
aspectos da saude e vida (1 — Nada importante; 2 — Pouco importante; 3 —
Importante; 4 - Muito importante). As frequéncias das respostas para cada um dos
aspectos questionados podem ser encontradas nas figuras 8 a 11.

Podemos observar que no questionario 1 a frequéncia de respostas “muito
importante” e “importante” em relagdo a memodria (FIGURA 8A), aprendizado
(FIGURA 8B), descanso (FIGURA 8C) e saude (FIGURA 8D) foi grande. No entanto,
a frequéncia de “muito importante” durante a aplicagdo do questionario 2 aumentou
consideravelmente, mantendo-se constante apenas para a variavel descanso
(FIGURA 8C).

A Meméria B Aprendizado I vumo mPoRTANTE

IMPORTANTE

c Descanso D Saude

QUESTIOMARIO 1 QUESTIONARIO 2 QUESTIONARIO 1 QUESTIONARIO 2

FIGURA 8: A figura apresenta a frequéncia de respostas (em porcentagem) em relacdo aos
conhecimentos sobre a relacdo do sono com: A - memdéria (n=21); B - aprendizado (n=20); C -
descanso (n=21); D - saude (n=20). As respostas foram fornecidas como “muito importante” (cinza
claro), “importante” (cinza escuro), “pouco importante” (branco) ou “nada importante” (preto).
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As respostas obtidas, em ambos 0s questionarios, referentes a problemas
cardiacos (FIGURA 9A), cancer (FIGURA 9B), problemas gastrointestinais (FIGURA
9C) e obesidade (FIGURA 9D) foram mais variadas, incluindo pela primeira vez as
repostas “pouco importante” e “nada importante”. No entanto, pudemos observar
gue, com excecdo da pergunta relacionada a problemas gastrointestinais, houve
aumento da frequéncia de “muito importante” e diminuicdo da frequéncia das

respostas “pouco importante” e “nada importante”.

Problemas cardicados B Céncer M vurro mpoRTANTE
% IMPORTANTE
1% 0% L] pouco meoRTANTE
M 00 porTANTE

Problemas gastrointestinais D Obesidade

5%

QUESTIONARIO 1 QUESTIONARIO 2 QUESTIONARIO 1 QUESTIONARIO 2

FIGURA 9: A figura apresenta a frequéncia de respostas (em porcentagem) em relacdo aos
conhecimentos sobre a relagdo do sono com: A - problemas cardiacos (n=20); B - cancer (n=20); C -
problemas gastrointestinais (n=20); D - obesidade (n=20). As respostas foram fornecidas como “muito
importante” (cinza claro), “importante” (cinza escuro), “pouco importante” (branco) ou “nada
importante” (preto).
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Podemos observar que no questionario 1 a frequéncia de respostas “muito
importante” e “importante” em relagao a irritabilidade (FIGURA 10A), concentragéao
(FIGURA 10B), atencao (FIGURA 10D) e acidentes de trabalho (FIGURA 11) foi
grande. No entanto, a frequéncia de “muito importante” durante a aplicagcédo do

guestionario 2 aumentou consideravelmente.

Irritabilidade 53, Concetragéo I o wporTANTE
IMPORTANTE
/ 15% POUCO IMPORTANTE
M 100 wporTanTE
Toleréncia & frustacéo Atencéo
5%
‘ 28% h
3%
QUESTIONARIO 1 QUESTIONARIC 2 QUESTIONARIO 1 QUESTIONARIO 2

FIGURA 10: A figura apresenta a frequéncia de respostas (em porcentagem) em relacdo aos
conhecimentos sobre a relagdo do sono com: A - irritabilidade (n=20); B - concentragdo (n=21); C -
tolerdncia a frustagdo (n=19); D - atencdo (n=21). As respostas foram fornecidas como “muito
importante” (cinza claro), “importante” (cinza escuro), “pouco importante” (branco) ou “nada
importante” (preto).

. Gz'%
. MUITO IMPORTANTE

QUESTIONARIO 1 QUESTIONARIO 2 IMPORTANTE

FIGURA 11: A figura apresenta a frequéncia de respostas (em porcentagem) em relacdo aos
conhecimentos sobre a relacdo do sono com acidentes de trabalho (n=21). As respostas foram
fornecidas como “muito importante” (cinza claro), “‘importante” (cinza escuro), “pouco importante”
(branco) ou “nada importante” (preto).
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4.4 COMPARACOES DOS HORARIOS DE DORMIR E ACORDAR ENTRE
TURNOS DA MANHA E DA TARDE

Para avaliar uma possivel influéncia do turno em que as criangcas estudam
nos horéarios de sono das mesmas, foram comparados os horarios de dormir em dias
letivos e finais de semana entre ambos os turnos, tanto na etapa 1 (antes da
cartilha) quanto na etapa 2 (ap6s aplicacao da cartilha). As diferencas entre horarios
podem ser encontradas nas tabelas a seguir (TABELA 8 e 9).

TABELA 8. DESCRICAO DOS HORARIOS DE DORMIR E ACORDAR EM DIAS LETIVOS.

Turno da Manha Turno da Tarde p
Hordrio de dormir (QUE1) 21:47 (0:43) 22:23 (0:50) 0,652
Hordrio de dormir (QUE2) 22:00 (0:40) 22:16 (0:50) 0,472
Hordério de acordar (QUE1) 6:18 (0:18) 8:15(1:11) <0,001
Hordério de acordar (QUE2) 6:15 (0:26) 8:08 (1:14) <0,001

QUE 1= questiondrio 1; QUE 2 = questiondrio 2. Os dados demonstrados na tabela correspondem as médias
(DP), representados em hh:min. Avaliando por meio de teste-T para amostras independentes, foram
encontradas diferengas significativas. Grau de significancia definido como p<0,05.

TABELA 9. DESCRICAO DOS HORARIOS DE DORMIR E ACORDAR NOS FINAIS DE
SEMANA

Turno da Manha Turno da Tarde p
Horario de dormir (QUE1) 22:40 (0:54) 22:54 (0:44) 0,557
Horario de dormir (QUE2) 22:38 (0:46) 22:51 (0:42) 0,791
Horario de acordar (QUE1) 8:55 (1:23) 9:06 (1:04) 0,455
Horario de acordar (QUE2) 8:38 (0:57) 9:02 (0:57) 0,976

QUE 1 = questionario 1; QUE 2 = questiondrio 2. Os dados demonstrados na tabela correspondem as médias
(DP), representados em hh:min. Avaliando por meio de teste-T para amostras dependentes, foram
encontradas diferencas significativas. Grau de significancia definido como p<0,05.
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4.5 CONSIDERACOES FINAIS

O segundo questionario aplicado aos pais continha um espaco livre caso
algum dos voluntarios tivesse a necessidade de realizar algum comentario,

sugestéo, reclamacéo, etc. Obtivemos algumas interacdes por meio dessa abertura:
- “Foi muito importante a pesquisa, eu agradego”.

- “Este trabalho foi muito bom para nds, pois ficamos por dentro de como melhorar o

Nosso sono, dia apos dia”.

- “Poderiam enviar mais atividades como essa. E sempre importante a interagéo

como as criancas e também nés, adultos, aprendemos em conjunto”.
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5 DISCUSSAO

Assim como esperado, ao aplicar o questionario 1 constatamos algumas
lacunas nos conhecimentos dos pais sobre a importancia do sono e de ter bons
hébitos de sono. Entretanto, ndo fomos capazes de avaliar esses conceitos dos
professores, pois s6é contamos com a participacdo de uma professora desta turma, a
gual respondeu igualmente todas as perguntas (considerando todas as op¢des como
“Muito importante”). Ndo pudemos avaliar como e quanto o sono é trabalhado em
sala de aula, pois a pergunta utilizada com este objetivo foi interpretada de maneira
diferente da esperada. Ao mesmo tempo em que Nao conseguimos éxito nesta
pergunta, obtivemos um dado interessante sobre como a escola lida com eventuais
problemas comportamentais relacionados a déficits/privacdo de  sono.
Aparentemente o tema sono ndo é abordado em materiais didaticos disponiveis para
estas criancas, apenas em materiais complementares ao cotidiano da professora.
Também pudemos constatar que, durante a formacdo pedagodgica, a professora nédo
recebeu instrucdes sobre a importancia do sono na vida dos alunos e sua relagao
com o cotidiano escolar. Esses dados sugerem a existéncia de uma lacuna na
divulgacao cientifica, ou seja, entre o que é produzido na academia e a sociedade,
pois, apesar de ser bem conhecido que ha uma forte relacdo entre o sono e o
desempenho académico, a escola nado recebe suporte para aplicar esses

conhecimentos em seu cotidiano.

O projeto inicial pretendia avaliar um namero maior de criancas e de uma
faixa etaria maior (7° ano), no entanto uma das principais limitacdes encontradas
pela nossa equipe foi o periodo de greve que as escolas do estado do Parana
enfrentaram durante o ano letivo de 2015. A greve, além de atrasar e diminuir o
tempo disponivel para realizar o trabalho, nos direcionou a trabalhar em parceria
com uma escola municipal (de menor porte), o que reduziu o niamero de alunos

alcancados durante a realizacao do projeto.

Outro ponto importante a ser relatado é a subjetividade dos dados analisados,
principalmente em relacdo aos horarios de dormir e acordar destas criancas.
Existem outras possibilidades para obtencéo destes dados, capazes de inferir com

maior precisdo os parametros de sono, como inicio, término, duragdo de sono, entre
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outros. Uma destas possibilidades é através do uso de um actimetro de punho,
aparelho similar a um relégio, o qual deve ser utilizado no punho ndo dominante
durante o periodo de coletas de dados. Este aparelno é composto por um
acelerébmetro, capaz de registrar a movimentacdo do voluntario, gerando valores
para cada minuto de registro. Através deste dado e do uso de algoritmos
especificos, podemos inferir diversos parametros de sono, os quais refletem o que
realmente aconteceu durante o periodo de uso do mesmo, e ndo uma medida da
percepcdo dos pais ou responsaveis sobre os horarios habituais do filho(a), pois
nesta idade é habitual que os pais imponham os horarios de deitar e levantar, ndo
refletindo necessariamente os horarios de dormir e acordar destas criangas. Por
exemplo, uma crian¢ca pode ser colocada para deitar as 21h00, mas realmente
dormir muito tempo depois. Além do fato do uso do actimetro gerar uma medida
mais objetiva destes parametros de sono, evitaria 0 mascaramento do habito de
sono real (BEIJAMINI & LOUZADA, 2012). Esse instrumento néo foi utilizado devido
a necessidade de parceria com algum laboratério que possuisse este aparelho;
parceria que ndo foi realizada durante o desenvolvimento deste trabalho. Outra
maneira de se evitar 0 mascaramento destes comportamentos é aplicando o
guestionario diretamente as criancas; entretanto, a reducdo da faixa etaria da
amostra e complexidade de algumas questdes impossibilitou com que 0os mesmos

preenchessem seus questionarios.

Os horarios de dormir e acordar encontrados nesta amostra refletem uma
possivel privacdo parcial de sono, principalmente durante os dias letivos. E bem
estabelecido na literatura (GALLAND et al., 2012) que criancas nesta faixa etaria
necessitam de aproximadamente 10 horas de sono. Apesar dos horarios de dormir
serem tardios, as criangcas do turno da tarde conseguem manter essa duracdo de
sono de aproximadamente 10 horas, pois podem atrasar seus horarios de acordar.
Entretanto, devido as imposi¢des sociais, no caso o0 horario de inicio das aulas, as
criancas que estudam no turno da manha apresentam duracdo de sono reduzida
(aproximadamente 8h por noite). Nosos resultados sdo similares aos encontrado por
ANACLETO et al. (2014), o qual demonstrou uma privacdo parcial de sono para
criancas do turno da manha durante os dias letivos quando comparados ao turno da
tarde, em estudo conduzido em escola publica de Curitiba. Entretanto, nesse estudo

as criangas do turno da manha adiantavam os horarios de dormir em dias letivos,
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enquanto em nosso estudo os horarios de dormir ndo foram diferentes, apenas os
horarios de acordar, resultando numa diferenca de aproximadamente duas horas na
duracao de sono (comparado a diferenca de aproximadamente uma hora encontrada
por ANACLETO et al., 2014).

Os efeitos dessa reducdo na duracdo de sono podem causar alteracbes
comportamentais e cognitivas, incluindo hiperatividade e impulsividade,
(SCHECHTER et al., 2002; MEDEIROS et al., 2005), tomada de decisdes arriscadas
(TELZER et al.,2013), agressividadee raiva (IRELAND & CULPIN, 2006), memoria
(CARSKADON et al., 1981), atencdo (KILLGORE, 2007) entre outros, sendo que a
professora relatou observar alguns desses comportamento em sala de aula e isso

pode estar relacionado aos hébitos das criangas.

Como tentativa de recuperar o tempo de sono perdido, as criangas atrasam
os horarios de acordar nos finais de semana, caracterizando o chamado jetlag social
(WITTMANN et al., 2006). O jetlag social pode ser caracterizado como uma
incompatibilidade entre o ritmo bioldgico do ciclo vigilia/sono, gerado internamente,
com o padrao/habito de vigilia/sono requerido pela demanda social, nesse caso o
turno escolar. Esse fenbmeno costuma acarretar em uma dessincronizacao entre o
relégio biolégico e o reldgio social, sendo que a dessincronizacdo pode levar a
inimeras patologias como problemas relacionados ao sistema imune, déficits de
memoria e atencdo, problemas de saude mental, por exemplo, a depressao;
disturbios de sono, como sonoléncia diurna excessiva e/ou insénia; obesidade,
aumento do consumo de cafeina e nicotina, problemas gastrointestinais e
cardiovasculares, prevaléncia de cancer, etc. (FOSTER & WULFF, 2005).

Diferentemente de adolescentes e jovens adultos, nessa faixa etaria os
habitos das criancas sao reflexos dos habitos dos pais, ou seja, eles vao deitar e
levantam quando Ihes é solicitado e isso demonstra a importancia de realizar uma
campanha educativa sobre os habitos de sono para os pais. Além de criar
consciéncia da importancia do sono e de manter bons habitos de sono para
criancas, € necessario que os pais também sejam sensibilizados quanto a insercéo
destes habitos tanto em suas rotinas quanto nas rotinas de seus filhos. Um possivel
desdobramento deste projeto seria a aplicacdo de questionarios relacionados aos
habitos de sono dos proprios pais e/ou responsaveis, com o objetivo de comparar os

hébitos dos pais em relacdo aos filhos, também permitindo aos filhos que relatem
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seus proprios habitos, permitindo uma analise comparativa entre 0 que as criancas
percebem sobre seus habitos e 0 que os pais relatam e/ou percebem sobre os

mesmaos.

Durante a avaliacdo do primeiro questionario dos pais, foi possivel identificar
uma maior compreensao da relacdo entre sono e aspectos como membria e
atencdo. Entretanto, quando questionados sobre a importancia do sono para
aspectos relacionados a saude em geral, obesidade, problemas cardiacos e
prevaléncia de cancer, os pais e/ou responsaveis aparentaram ndo conhecer a
relacdo entre o sono e esses problemas. E possivel que esta deficiéncia no
conhecimento se deva ao pouco impacto que pesquisas cientificas possuem na
populacdo em geral: poucos sao os trabalhos que sdo amplamente divulgados para
a populacéo leiga, tornando limitado o conhecimento que estes possuem sobre

esses temas.

Neste trabalho também aplicamos uma cartilha especifica para professores. A
importancia desta cartilha se deve ao fato que existe uma relagdo muito proxima
entre 0s pais e a escola e porgque as criangcas também permanecem muito tempo na
escola. Desta forma, os professores podem observar alguns comportamentos
relacionados a problemas de sono os quais os pais podem nao ser capaz de
observar. Além disso, o professor também tem a possibilidade de perpetuar os
conhecimentos adquiridos sobre bons habitos de sono, mantendo isso presente na
turma em que trabalhamos e estendendo a teia de conhecimentos para outras
turmas. Entretanto, ndo aplicamos um segundo questionario com o objetivo de
avaliar mudancas na observacdo de comportamentos em sala de aula para que

pudéssemos avaliar uma possivel influéncia desta cartilha no ambiente escolar.

Apesar de observarmos mudancas positivas nas frequéncias das respostas
relacionadas a importancia do sono para aspectos cognitivos, de salude e bem estar,
nao foi constatado mudancas nos padrdes de sono/vigilia destas criancas, assim
como em relacdo ao consumo de bebidas estimulantes ou insercdo do habito de
cochilar durante o dia. Apesar de constatada a diminuicdo da frequéncia de TVs e
MP3/MP4 players, houve um aumento no nimero de videogames. Infelizmente néo
foi possivel identificar o porqué desta mudanca aparentemente aleatéria. Uma
possivel justificativa para estes dados controversos é de que o tempo entre a

aplicagcdo de um questionério, entrega das cartilhas e aplicacdo do segundo
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questionario foi muito curto: trabalhos similares observaram resultados positivos
sobre a incorporacdo de novos habitos de sono e relatos de melhora na qualidade
do sono apds seis semana da intervencdo educativa (BROWN, et al., 2006). Sendo
assim, possivelmente a houve a percepcao/consciéncia da importancia de bons
h&bitos de sono, mas talvez o tempo dado entre a aplicacdo da cartilha e
reavaliacdo dos habitos ndo tenha sido suficiente para que novos habitos fossem
incorporados. Também ha de se considerar que as mudancas sobre conceitos/ideias
ndo acontecem e forma linear, logo apo6s a realizacdo da atividade, muitas vezes
leva-se anos para o individuo mudar de opinido e incorporar novos conceitos no seu

dia a dia.

Alguns comportamentos foram constatados ap6s a aplicacdo da cartilha, entre
eles 0 aumento no relato de incobmodo com algo no quarto (luminosidade e/ou
barulho), o que pode ter refletido no aumento da frequéncia de respostas referentes
a acordar no meio da noite, ter sono durante o dia e dificuldade de dormir. Pode ter
ocorrido uma possivel maior percepcdo em relacdo a barulho e luminosidade no
ambiente no horario de dormir, apds as criancas discutirem sobre isso durante a

aplicacao da cartilha.

Durante a aplicacdo da cartilha para as criangas, surgiram duvidas sobre o
gue sao pesadelos e isso foi discutindo em sala, informando aos alunos que
pesadelos nada mais sdo do que sonhos com uma carga emocional diferente (mais
negativa, no caso) e que, devido a esta maior carga emocional, sdo mais facilmente
lembrados. Durante o questionario 2, constatamos que diminuiu o relato de
pesadelos e isso pode ser reflexo do fato das criangcas compreenderem o que Sao 0s

pesadelos e consequentemente conseguir lidar com o medo dos mesmos.

Além dos beneficios da aplicacdo da cartilha para a apreensdo de novos
conhecimentos e bons habitos de sono, pudemos perceber uma interagdo positiva
entre 0 nosso trabalho e os voluntarios da pesquisa. Durante a aplicacdo da cartilha
na escola, as criancas e professora se mostraram empolgadas e participativas,
realizaram as atividades propostas, interagiram, perguntaram. Além disso, os pais
demostraram seu interesse ao responder o questionario e ao realizar comentarios

sobre a importancia e a caréncia de trabalhos como esse nas escolas.

Apesar das limitagbes encontradas e do curto tempo, esse trabalho revelou

efeitos positivos sobre a consciéncia da importancia do sono na saude, bem estar e
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desempenho académico durante o desenvolvimento cognitivo das criancas. Nao foi
constatada mudanca nos habitos de vigilia/sono das criangas, mas sugere-se que se
o trabalho fosse realizado com um intervalor maior entre aplicacdo de um
qguestionario e outro e com medidas mais objetivas, como actimetro, essas
mudancas pudessem ser observadas. Outro fato que pode contribuir com a
incorporacdo de bons habitos de sono e discussdo sobre a importancia do sono
seria realizar um projeto que envolvesse a escola como um todo (mais turmas, mais
professores, funcionérios, direcdo) e que pudesse trazer os pais até a escola para
realizar a aplicacédo da cartilha diretamente com eles, assim como foi feito com os

alunos nesse trabalho, por meio de palestrar educativas.
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6 LIMITACOES

Entre as limitagbes encontradas durante o desenvolvimento deste trabalho,

podemos citar:

O projeto inicial pretendia avaliar um numero maior de criancas e de uma
faixa etaria maior (7° ano);

Falta de questionario sobre habitos de sono dos pais;

Auséncia de um segundo questiondrio para os professores;

Impossibilidade das criancas responderem sua propria versao do
guestionario;

O tempo entre a aplicacdo do primeiro questionario e a reavaliacdo através do
segundo questionario;

Uso de actimetro para obtencdo de medida objetiva de padrdo do ciclo
vigilia/sono;

Tamanho reduzido da amostra, tanto de professores como de pais e alunos.

N&o haver a possibilidade de aplicar a cartilha diretamente com os pais.
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APENDICE 1 — CARTA CONVITE

AT e MINISTERIO DA EDUCACAQ E DO DESPORTO
AT ITI  UNIVERSIDADE FEDERAL DO PARANA

SETOR. DE EDUCACAD
UFPR DEPA.F.TA.‘:[ETI‘%%IE TEQRIA E PRATICA DE ENSIND

CARTA CONVITE

Nos, Laura Simoes da Costa Pinto e Thas Schaedler (graduandas em
Ciencias Biologicas) e Prof. Dr. Carlos Eduardo Pilleggi de Souza (orientador)
pesquisadores da Unwersidade Federal do Parana, convidamos o Senhar{a) e
seu filho{a), estudante do 5° ano do ensing fundamental da Escola Escola
Municipal Diacono Edgard Marochi, a participar de um estudo inttulado
‘Desenvolvimento de wm programa de Educal;iu sobre o sono para o Ensing
Fundamental”. £ através das pesquisas dientfficas que ocomem o5 avangos
importantes em todas as areas, inclusive na educagdo, e sua parficipacao &
fundamental. Nosso objetvo & avaliar os conhecimentos dos aluncs, pais e
professores sobre o sono e nos iremos elaborar cartlhas educatvas com
informagdes sobre a importancia do sono e dicas de como ter bons habitos de
sono. A parficipagao ndo tera custo alguma para vocé ou para o seu flho(a).
Mossa comunicagdo serd atraves dos questionarios que enviaremos por meio
do seu fiho(a). Sera necessario preencher o termo de consentimento, um
guestionario sobre os seus conhecimentos sobre o sono e sobre os habitos de
sono do seu filhoa). Alem disso, sera necessario que vocé permita que seu
filho{a) responda a um questionaric sobre os proprios habitos de sono. Apos os
questionarios serem analisados, nos enftregaremos cartilhas educativas sobre o
sono. Em um terceiro momento, reaplicaremos os questionanos numa versao
simpificada. Para mais informagdes leia o Termo de Consentmento Livre &
Esclarecido.

Desde ja agradecemos a sua colaboragao!
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APENDICE 2 — TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO - PAIS
E/OU RESPONSAVEIS / TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO
- PROFESSORES

MINISTERIO DA EDUCAGAQE DO DESPORTO MINISTERIO DA EDUCACAOE DO DESPORTO
L _  UNIVERSIDADEFEDERALDOPARANA . UNIVERSIDADE FEDERAL DOPARANA
UFPR SETORDEEDUCACAQ UFPR SETORDEEDUCAGAC
————— DEPARTAMENTODE TEORIA EPRATICA DEENSING ————— DEPARTAMENTODE TEORIA EPRATICA DEENSING

TERMO DE CONSENTIMENTOQ LIVRE E ESCLARECIDO

9 Contudo, os beneficios esperados com essa pesquisz sdo: entender um pouco mais sobre 05
Eébitos de sono das criancas em idade escolar, proporcionzr um material de auxilio, que ird Fjudar

Nés, Lanra Simdes da Costa Pinto & Thais Schasdler, praduzndas de Cigncias Biolsgicas, Prof Dr. 2 pais, alunos & a sobte 2 sncia do sono para a saide e 0 para o

Carlos Eduardo Pilleggi de Souzs, orientador, pesquisadores da Universidade Federal do Paran, prendizado.

convidamos o Senhor (2). professor do 3° ano do ensimo fundamental dz Escola Municipal Dizcono

Edgard Marochi, 2 perticipar de um estudo intitulado “Desenvolvimento de um programa de educagio &) As pesquisadoras Laura Simdes dz Costa Pinto (telefone: (41) 8731-8664), Thais Schasdler

sobte o sono para o Ensmo Fundamental” E através das pesquisas cientificas que ocorrem 03 avangos (telefone: (41) 9311-4837), praduandas em Ciéneias Biologicas, & seu orientador Prof Dr. Carlos

importantes em todas as Areas. mclusive na educagio, e suz participacio & fimdzmental Eduardo Pilleggi de Souza (telefone: (41) 3360-3235; enderego: DTPEN — Setor de Educacio,

Area de Ciéncias da Naturezz, Universidade Federal do Parana, Rua General Cameiro, 460 - 3°

2 Ocyevod & svaliar o < prévios dos ahmos. pais & professotes sobre “mder— Edificio D. Pedro 1 — Curitiba PR), responsveis por este estudo poderio ser contatados 2
o sono. Também queremos avaliar se o tema sono ep‘;mdo de dlguma :P-:neulf 2z de zula qualquer momento para esclarecer eventuzis dividas que voo? possa ter e fomecerthe a5
Com base nessas i Ses iremos var cartilhas educativas com it s sobte a ‘nformagdes que queira, antes, durante ou depois de encerrade o estudo.

Emportincia do sono e dicas de como ter bons habitos de souo. k) A sua participacio neste esmdo & voluntisia & se vock no quiser mais fazer parte da pesquisa

b) Caso vock participe da pesquisa, seri necessirio presmcher um questionirio sobre o sens P"j:“ ‘?;“‘“‘i:ld“‘l‘i““ solicitar que Ihe devolvam o termo de livree
conhecimentos sobre o sono, sobre como esse tema & trabalhado em sala de zula & tzmbém com esclarecide assmade.
questes para szbet se vooé observa dlzuns comportzmentos dos alunos sm salz de anla Aps . . o .
esse questiondrio ser analisado, nds entregaremos 2 vocs uma cartilha educativa sobre o sono. Das 0estudo pelos por essa

pesquisa. No entanto, se qualquer mformaco for divulgad em telatorio ou publicagdo, isto serd
feito_sob forma codificada. para que a sua identidade seja preservada e mantida a
) Para tanto nés iremos te entregar o questionirio ¢, sproximadamente duss semanas depois. 2 confidencialidade.

cartlba na Escols Municipal Didcono Edgard Marochi, durante nossas visitas.

m) As despesss necessirias para 2 reslizacio da pesquisa (impress3o dos questiondrios e das
&) E possivll que vock Aleum 20 cartilnas) n&o s3o de sua responsabilidade & pela sua participacio no estudo vook ndo recsbers
do Para tanto, o sera feito de maneira individual e as «qualquer valor em dinheiro. Vocé tera a garantia de que problemas como: constrangimento ou
suas respostas serfo mantidas em sigilo diividas decorrentes do estudo serfo tratados na Escola Mimicipal Didcono Edgard Marochi
1) Quando os resultados forem publicados, no aparecers sen nome, & sim um cédigo,
& 0O risco 2 esse & um possivel g em preencher os

questionéios.

Rubricas:
Partipanis dz Femuisa s v responaivel il
Pesquisator Respanzive

Grientador

Partisipants 4 Peauia  fou respornsivel
lezal

Pesquiada Rapensie]
Grentador

MINISTERIO DA EDUCACAOEDO DESPORTO
UNIVERSIDADEFEDERAL DOPARANA
SETORDEEDUCACAQ

DEPARTAMENTODE TEORIA EPRATICA DEENSING

En, 1i esse termo de comsemtimento & compraendi 2
natureza = objelive do estudo do qual concordsl m participer. A explicagio que recebi menciona os
iscos & beneficios. Eu emtendi que sou livre para interromper minha participaco 2 qualquer momente
sem justificar minha decisSo. Fui informado que participarei do estudo sem custos para mim

En concordo voluntariaments em participar deste esmdo.

de pesquisa

Curitiba, de de

Prof Dr. Carlos Eduardo Pillezzi de Souzz
Pesquisador responsével- Oriexiador
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MINISTERIO DA EDUCACAOE DO DESPORTO
. UNIVERSIDADEFEDERAL DO PARANA
UFPR SEIORDEEDUCACAQ
——————— DEPARTAMENTODE TEORIA EPRATICA DEENSING

TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE E ESCLARECIDO

Néos, Laura Simdes da Costa Pinto £ Thais Schaedler, graduandas de Ciéncias Bioldgicas, Prof. Dr.
Catlos Eduardo Pillepgi de Souza, orientador, pesquisadores da Universidade Fedetal do Parand,
convidamos o Senhor (2), professor do 5° 2no do ensine fundamental da Escola Municipal Digcone
Edgard Marochi, 2 participar de um estudo intitulade “Desenvelvimento d= um programa de educacio
sobre o sone para o Ensino Fundzmental”. E através das pesquisas cientificas que ocorrem os avangos
importantes em todas as &reas, mehusive na educacdo, e sua participacdo & fundamental

z) O ocbjetive d avaliar o3 prévios dos ahmos, pais e professores sobre
o sono. Também quersmos avaliar se o tema sono & tratado de alguma meneira em sala de anla.
Com base nessas informacdes irsmos elzborar cartilhas sducativas com mformagdes sobre 2
importéncia do seno e dicas de como ter bons habitos de sono.

b) Caso vock participe da pesquisa, serd mecessério preencher tm questionirio sobre os seus
conhecimentos sobte o sono, sobrs como ssse tema é trabalhado em szla de zula & também com
questdes para saber se vock observa alguns comportamentos dos alunoes em sala de aula. Apés
esse questiondrio ser analisado, nos entregaremos a voc uma educativa sobre o sono.

¢) Parz tanto nés iremos te entreger o questiondrio e, aproximadaments duss semamas depois, 2
cartilha na Escolz Municipal Discono Edgard Marochi, durants nossas visitas

4 E possivel que vock experimente algum | do =0
do irio. Para tanto, 0 sera feito de maneira individual e 25
suas respostas serSo mantidas em sigilo.

€) O risco relacionade 2 esse experimento é um possivel constrangimento preencher os
questionzrios

Rubricas:

Participants da Pesguisa ¢ /o resporsivellegal
Pesquisador Responzivel

Orientador

MINISTERIO DA EDUCACAOE DO DESPORTO
L UNIVERSIDADEFEDERALDOPARANA
UFPR SETORDEEDUCACAC
——————— DEPARTAMENTODE TEORIA EPRATICA DEENSINO

£) Conmudo, os beneficios esperados com essa pesquisz s30° entender um pouco mais sobre os
hébitos de sono das criangas em idade sscolar, proporcionar tm material de auxilio, que ira ajudar
2 pais, ahmos & 2 sobre 2 1 do sono parz 2 saide e o parz o
aprendizado.

) As pesquisadoras Laura Simdes da Costa Pinto (elefone: (41) 8731-8664), Thais Schasdler
(telefone: (41)9311-4837), graduandas em Ciéncias Biolégicas, # seu orientador Prof. Dr. Carlos
Eduardo Pilleggi de Souza (telefone: (41) 3360-3233; endereco: DTPEN — Setor de Educaco,
Area de Ciéncias da Naturera Universidade Federal do Parmd Rua General Cameiro, 460 - 5°
andar— Edificio D. Pedro I - Curitiba PR), responséveis por estz estudo poderdo ser contatados 2
qualquer momento para esclarecer evenmiais du“da: que vocé possa ter e fomecer-lhe as

que q antes, d depois d do o estudo.

) A suz participagio neste estudo ¢ volumtiria & se vood ndp quiser mais fazer parte da pesquisa
podera desistir 2 qualquer momento ¢ solicitar que lhe devolvam o termo de consentimento lives 2
esclarecido assinado.

D Asi des relacionadas 20 esmdo serd pelos i responsdveis por essa
pesquisa. No entanto, se qualquer informacio for divulgada em relatério ou publicacdo, isto serd
feito sob forma codificsda. para que 2 sua identidade seja preservada e mantida a
confidencialidade.

m) As despesas necessirias para 2 reallzx;aﬂ da pesquia (mpressio dos questionirios e das
cartilhas) ndo sdo de suz resp 10 estudo ook nio recebers
qualquer valor em dinheiro. Vocd terd a zaﬂum de que problemas come: constrangimento ou
diividas decorrentes do estudo serio tratados na Escola Municipal Discone Edgard Marochi

1) Quando os resultados forem publicades, ndo aparecerd seu nome, ¢ sim um cédigo.

Rubricas
Participante da Pesguisa e /o resporsivel
[ —

Pesqusder Respensivel

Crentadar
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Alunas pesquisadoras: Laura Simdes da Costa Pinto

APENDICE 3-QUESTIONARIO SOBRE SONO 1 — PAIS E/OU RESPONSAVEIS
Thais Schaedler
Disciplina de Trabalho de Conclusio de Curso |

_.-‘-._
T Il I
g_ ﬁl'lul I
______ Departamento de Teoria e Pratica de Ensino
U F P R Setor de Educacdo — Curso de Ciéncias Bioldgicas

LiNIVE REATIF PR D10 PARATA Professor orientador: Carlos E. Pillegei de Souza

Senhores pais ou responsavel,

Com 2553 pesquisa, pretende-se conhecer alguns aspectos do cotidiano de seu filho, os habitos
de sono e as condigdes de salde. Responda com sinceridade e precisdo. A sua colaboracdo &
muito importante para nos. Obrigado!

Mome do responsavel:
|dade do responsdvel:
Mome da crianga:
Data de nascimento dacrianga: ___ (__ /

Habitos de sono

Seu (sua) filho (a):

1) Dorme na mesma cama com irmado/irma? { )Mo ( )Sim
2) Dorme na mesma cama com pais/responsavel? { )Mo ( )Sim
3) Dorme no mesmo guarto do irmdo, em cama separada? { )N&o( )5im
4) Dorme no mesmo quarto dos pais/responsavel, em cama separada? { )Mo ( )Sim
5) Dorme no quarto sozinho? { )Mo ( )Sim
6) Escuta historias antes de dormir? { )N&o( )5im
7) Vai ao banheiro antes de dormir? { )Mo )Sim
8) Leva um brinquedo para cama antes de dormir? { )Mo ( )Sim
9) Costurna comer ou beber antes de dormir? ([ YMN&o|[ )Sim O gué?

10) Possui outros comportamentos antes de dormir? ( )Nao| )Sim Quais?

11) Dorme em um ambiente: { ) Muito barulhento | ) Pouco barulhento | ) Sem barulho
12) Dorme em um ambiente: { ) Muito escuro | ) Pouco escurc | ) Claro

13) Mudou de casa ou de quarto de dormir recentemente? { )Mo ( )Sim



14) Quantas pessoas moram na sua casa (incluindo vocé)?

15) Tem baba?

16) Incomoda-se com alguma coisa no quarto quando esta dormindo?

17) Possui equipamentos eletrénicos no quarta?

( VMo | )Sim Qual?

pessoas.

{ )NSo( )Sim

( )TV ( )DVD( )Radio( )Videogame ( )Computador | ) Notebook | ) Tablet

( JMp3/mpd player | ) Qutros. Quais?

18) Apresenta algum problema de sadde?

19) Estad tomando algum remédio? Com qual finalidade?
{ VMo | )Sim Qual?
[ JN3o| )Sim Qual?

20) Esta fazendo algum tratamento médico?

[ JN3o| )Sim Qual?

21) Costuma ingerir algum dos alimentos listados na tabela ao lado? Com que freguéncia?

Todo dia As vezes Munca
Cafa
Cha mate

Refrigerante

Achocolatada
22) Apresenta algum problema de sono? { IN&o( )S5im
23) Costurmna ranger os dentes durante o sono? [ JMWEo( )Sim
24) Costurma mexer-s& muito durante o sono? [ )Mo )Sim
25) Costuma falar enguanto dorme? { IN&o( )S5im
26) Costuma roncar? [ )Mo )Sim
27) Costuma andar dormindo? [ JMEo( )Sim
28) Costurma chutar as pernas durante o sono? { )N@o( )Sim
29) Costuma gnitar dormindo? [ JNao( )Sim

30) Sante dificuldade para pegar no 50no0 3 noite?

31) Sente muito sono durante o dia?

32) Acorda no meio da noite e tem dificuldade para voltar a dormir?

33) Costuma ter pesadelos?

[ JMunca| )Asvezes( )Sempre

{ ) Nunca ( ]f-‘-.s'..rezes[ )} Sempre

[ JMunca( )Asvezes( )Sempre

{ ) Munca | ]f-‘-.s'.rezes[ )} Sempre
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34) A que horas seu (sua) filho (a) normalmente vai dormir?

Mos dias de semana:

Mos fins de semana:

35) A gue horas seu (sua) filho {a) normalmente acorda?

Mos dias de semana:

Mos fins de semana:

36) Como € acordar seu filho(a) pela manhd nos dias de semana?
{ ) Muito facil ( ) Fadl (| ) Dificil { ) Muito dificl
37) Como € acordar seu filho{a) pela manha nos fins de semana?
{ ) Muitoe facil [ ) Fadl (| ) Dificil { ) Muito dificl
38) De que forma seu (sua) filho (a) acorda pela manhd nos dias de semana?
[ ) Com despertador | }Sozinho(a) | ) Alguém o{a) acorda
39) De que forma seu (sua) filho (2) acorda pela manhd nos fins de semana?

[ ) Com despertador | )} Sozinho(a) | } Alguém o(a) acorda

40 Seu (sua) filho (a) costuma dormir ou cochilar durante o dia? [ Y MN3o | )Sim
Hora do cochilo nos dias de semana Inicio: h min  Fim: h min
Hora do cochilo nos dias de semana Inicio: h min  Fim: h min

41) Como seu(sua) filho(a) vai até a escola?
{ )dnibus { Jcamooumoto | )bicicleta { Japé [ )vanescolar.

42) Quanto tempo ele(a) leva para ir até a escola (incluindo o tempo de espera do transporte) ?

43) Como ele{a) volta da escola?
( )Jonibus [ )carooumoto | )bicicleta | )apé ( )vanescolar.

44) Quanto tempo elefa) leva para voltar para casa (incluinde o tempo de espera do
transporte)?
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45) Seu (sua) filho (a) faz algum curso fora da escola (curso de linguas, de misica, de teatro,
etc.)? Se fizer algum curso fora da escola, margue os dias e os horarios.

( )N&o( )Sim

Segunda-feira (] das____ horas gs____ horas
Terga-feira (] das____ horas as____ horas
Quarta- feira (] das____ horas ds___ horas
Quinta-feira (] das____ horas as____ horas
Sexta-feira [ ] das____ horas as____ horas
Sabado [ ] das____ horas as____ horas
Domingo (] das____ horas as____ horas

Importancia do sono

46) Responda as perguntas a seguir de acordo com o codigo:

1 — nada importante 2 — pouco importante
3 —importante 4 —muito importante
Vocé acha que o sono € importante para: Importancia

{1a4)

a. Saude em geral?

b. Memaria?

C. Aprendizado?

d. Descanso?

e. Diminuir probabilidade de problemas de obesidade?

f. Diminuir probabilidade de problemas cardiacos?

g. Diminuir probabilidade de problemas relacionados a cancer?

h. Diminuir problemas gastrointestinais?

i. Diminuir irritabilidade?

j. Aumentar a concentracao?

k. Diminuir risco de acidentes (no trabalho, no transito, etc.)?

. Aumentar a tolerancia a frustragdo?

m. Aumentar a atengdo?
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APENDICE 4 — QUESTIONARIO SOBRE SONO — PROFESSORES

Alunas pesquisadoras: Laura Simdes da Costa Pinto
Thais Schaedler

Disciplina de Trabalho de Conclusdo de Curso |

e pr—
Departamento de Teoria e Pratica de Ensino
U I P R Setor de Educacdo — Curso de Ciéncias Bioldgicas

LINIVFRRIDADF FROFRAL DO PARANA Professor orientador: Carlos E. Pilleggi de Souza

Senhores professores,

Com essa pesquisa, pretende-s2 conhecer alguns aspectos do conhecimento geral sobre a
importancia do sono e da abordagem do assunto sono em sala de aula. Responda com
sinceridade e precisdo. A sua colaboracdo € muito importante para nos. Obrigado!

MNome:

Importancia do sono

1} Responda as perguntas a seguir de acordo com o cadigo;

1 - nada importante 2 — pouco importante

3 —importante 4 — muito importante

Importancia

Vocé acha que o sono & importante para:
(1a4)

a. Sadde em geral?

b. Memdria?

c. Aprendizado?

d. Descanso?

. Diminuir probabilidade de problemas de obesidade?

f. Diminuir probabilidade de problemas cardiacos?

g. Diminuir probabilidade de problemas relacionados a cancer?

h. Diminuir problemas gastrointestinais?
i. Diminuir irritabilidade?

j- Aumentar a concentragao?

k. Diminuir risco de acidentes (no trabalho, no transito, etc.)?

|. Aumentar a tolerdncia a frustracdo?

m. Aumentar a atencdo?
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Abordagem do tema sono em sala de aula

2} 0 sono é trabalhado de alguma maneira na sala de aula?

( JNGo({ )Sim Como?

3} Vocé ja viu esse tema sendo abordado em algum material didatico?

[ YNdo{ )Sim Como?

4} Vocé, como profissional, ja recebeu alguma instrugdo sobre o sono {importancia na vida

dos alunos, relacdo com problemas na sala de aula)?

[ YNEo{ )Sim Qual(is)?

5} Em relacdo a aula, responda com que frequéncia vocé observa esses comportamentos

nos alunos, de acordo com os codigos:

1 — nada frequente 2 — pouco frequente
3 —frequente 4 — muito frequente
Frequéncia
Comportamento:

(1a4)

a. Falta de atencao:

b. Sonoléncia excessiva:

c. Falta de disposicdo:

d. Agitacdo:

. Impulsividade:




APENDICE 5 — QUESTIONARIO SOBRE SONO 2 — PAIS E/OU RESPONSAVEIS

Alunas pesquisadoras: Laura Simées da Costa Pinto
Thais Schaedler

Disciplina de Trabalho de Conclusdo de Curso |

Departamento de Teoria e Pratica de Ensing

U F P R Setor de Educagdo — Curso de Ciéncias Biologicas

LINPYPRSIDATIF FFCIFRAE (103 PARATA Professor orientadeor: Carlos E. Pilleggi de Souza

Senhores pais ou responsavel,
Meste segundo momento, gostariamos de contar com sua colaboracdo novamente para
observar se nossa cartilha atingiu seus objetivos. Responda com sinceridade e predsdo. A sua

colaboracio & muito importante para nos. Obrigada!

Maome do responsavel:
Idade do responsavel;
Mome da crianga:

Habitos de sono

Seu (sua) filho (a):

1) Dorme na mesma cama com irmao/irma? [ JNEo( )Sim
?) Dorme na mesma cama com pais/responsavel? [ JNEo( )Sim
3) Dorme no mesmo guarto do irmdo, em cama separada? [ JN&o( )Sim
4) Dorme no mesmo quarto dos pais/responsavel, em cama separada? [ JMEo( )Sim
5) Dorme no quarto sozinho? [ JNEo( )Sim
&) Escuta historias antes de dormir? [ )N@o( )Sim
7) Vai ao banheiro antes de dormir? [ JMEo( )Sim
8) Leva um brinquedo para cama antes de dormir? [ JNEo( )Sim
9) Costuma comer ou beber antes de dormir? ( YMN3o| )5im O gqué?

10) Possui outros comportamentos antes de dormir? { JNao| )S5im Quais?

11) Dorme em um ambiente: { ) Muito barulhento ( ) Pouco barulhento | ) Sem barulho
12) Dorme em um ambiente: { ) Muito escuro { ) Pouco escuro [ ) Claro
13) Mudou de casa ou de quarto de dormir recentemente? [ JNEo( )Sim

14) Quantas pessoas Moram na sua casar pessoas.
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15) Incomoda-se com alguma coisa no gquarto quando esta dormindo?
[ ) Nao( )Sim Qual?
16) Possui equipamentos eletrénicos no quarto?
{ )TV ({ )DVD( )Radie( )Videcgame | ) Computador( ) Motebook ( ) Tablet
( )Mp3/mp4d player | ) Outros. Quais?

17) Apresenta algum problema de sadde? [ ) Nao( )Sim Qual?
18) Esta tomando algum reméedio? { )Nao|( )Sim Qual?
19) Esta fazendo algum tratamento médico? [ ) Nao( )Sim Qual?

20) Costuma ingerir algum dos alimentos listados na tabela ao lado? Com gue frequéncia?

Todo dia As vezes Munca

Café

Cha mate

Refrigerante

Achocolatado

21) Apresenta algum problema de sono? [ YN&o( )Sim
22) Costurma ranger os dentes durante o sono? [ YMN&o( )Sim
23) Costuma mexer-se muito durante o sono? [ JMdo( )Sim
24) Costumna falar enquanto dorme? [ YNEo( )Sim
25) Costuma roncar? [ YMN&o( )Sim
26) Costuma andar dormindo? [ JMdo( )Sim
27) Costurna chutar as pernas durante o sono? [ YNEo( )Sim
28) Costuma gritar dormindo? [ INdo( )Sim
29) Sente dificuldade para pegar no song a noite? { JNunca( ) Asvezes [ ) Sempre

30) Sente muito sono durante o dia?

31) Acorda no meio da noite e tem dificuldade para voltar a dormir?

{ ) Nunca | ]f-‘-.s'.rezes[ ) Sempre

{ ) Nunca { ]f-‘-.s'.rezes[ ) Sempre

32) Costuma ter pesadelos?

[ JMunca( )Aswvezes( )Sempre
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33) A que horas seu (sua) filho (a) normalmente vai dormir?

Mos dias de semana:

Mos fins de semana:

34) A que horas seu (sua) filho (a) normalmente acorda?

Mos dias de semana:

Mos fins de semana:

35) Como € acordar seu filho(a) pela manhd nos dias de semana?
{ ) Muito fécil | ) Fadl( )Dificil { ) Muito dificil
36) Comao & acordar seu filho(a) pela manhd nos fins de semana?
{ ) Muito fécil | ) Fadl( )Dificil { ) Muito dificil
37) De que forma seu (sua) filho (a) acorda pela manha nos dias de semana?
[ ) Com despertador { )} Sozinho(a) | ) Alguém ofa) acorda
38) De que forma seu (sua) filho (&) acorda pela manha nos fins de semana?
{ ) Com despertador | ) Sozinho(a) [ ) Alguém ofa) acorda

39) Seu (sua) filho (a) costuma dormir ou cochilar durante o dia? [ IN@o{ )S5im

Hora do cochilo nos dias de semana Inicio: h min  Fim: h min

Hora do cochilo nos dias de semana Inicio: h min  Fim: h iyl
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Importancia do sono

40) Responda 35 perguntas a s2guir de acordo com o codigo:

1 —nada importante 2 — pouco importante

3 — importante 4 — muito importante

Voce acha que o sono € importante para:

Importincia
(Lad)

a. Salde em geral?

b. Memaria?

. Aprendizado?

d. Descanso?

e. Diminuir probabilidade de problemas de obesidade?

f. Diminuir probabilidade de problemas cardiacos?

g. Diminuir probabilidade de problemas relacionados a cancer?

h. Diminuir problemas gastrointestinais?

i. Diminuir irritabilidade ?

j. Aumnentar a concentracao?

k. Diminuir risco de acidentes (no trabalho, no transito, etc.)?

|. Aumentar a tolerdncia a frustracdo?

m. Aumentar a atengao?
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APENDICE 6 — CARTILHA DOS PROFESSORES
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APENDICE 7 — CARTILHA DOS PAIS
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Efeitos da privagao do sono:

Diminuigio na quantidade o

pioraem inumeros comportamentas. Cria

suficiente apresentam

atengdo. alteragdes de humor e apetite & costumam ser mais agitadas. impacientes.

escutar e resolugdo de problem
diabetes 2 outros problemas de sa

Ouseja. o sono ruim ou a falta dele atrapalha
interfere no comportamento

brincadsiras). Segundo pesquis

tiram notas piores na escol

Asmudangas no padr

junta com as mudanga

E o cochilo da tarde?

Asonecadatard

diminuir a sonolénci

2 € um fatar =

e

culdade de concentragSo,

rn

de aprender. limitagdo da

problemas para dormir

o

e sono durants a inféncia & adolescéng

s demandas sociais. E nesse momento que a cri

-::-

atengdo & 3 memdria

importéncia para

E comum, com o aumento da idade. as criangas deixarem de dormir no

atards, mas 350 sgja possivel deve-seincentivar esse hibito, pois a falta

neca da tards pode deixar a crianga mais irritada. an:

seguir iremaos dar algumas dicas para melhorar o song do seufilho.

o Defina uma rotina de dormir. Estabelega hordrios para dormir & n3o deixe seu
filho permanecer acordado até tarde.

o Cuidado com a pesadas antes de dormir padem

atrapalhar o sono.

o Cuidado com bel cha. achocolatadas = refrigerantes

o Tomarbanho antes de dormir pode ser muito relaxante e contribui para @ sono,
diminuindo 3 agitagio.

o Troque atividades agitadas po . por exemplo
jogarum jogo estimulante que tal contar uma r_i ria no periodo que antecede
o sono?

o Oqusrtod a luz atrapalha o sono.

o Faga com que seufilho use roupas confortaveis e cuide com a temperatura do
quarto.

o Estabelega um limite d= hordrio para desligar todos os aparslhos eletrdnicos.
Esse hordrio deve ser pelo menos 20 minutos antes da hora de dormir.

o Evitetertel =0 game, celular ou computador no quarto.

o Mao deixe seufilho praticar atividades fisicas antes de dormir

o Estabelegaumdidlogo. pois além de ser uma contribuigBo para a interagdo de
seufilho, ird contribuir para que ele se habitue e entenda a importandia detodos
esses habitos.

o

Comavocé pode perceber, 0 sono € extremaments importante, tanto para adultos

os de sono e inclua esses

quanto para criangas. Estimule seu filho & ter bons hé

habitos na sua roting também!
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Caga palavras:

Vooé consegue encontrar no caga palavras abaixo 4 palavras que o sono
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Como melhorar o meu sono?

océ j& owiu falar em higiene do sono? 580 hébitos que vocé pode ind

[N
o
w

3 & gque vio melhorar o seu sono!

Durma sempre no mesmo harério.

Nunca durma muito tards.

e
2

0
[=}

N,
W&o beba café. ché achocolatados ou refrigerantss antes de dormir,
Tomar banho antes de dormir pods ser muito relaxants & contribuir par:

ar
MEo faga nenhuma atividace fitica, coma correr ou jogar oola, antes o= gor

Frocure fazer atividades calmas a naite, como colorir, ouvir uma historia ou

ente geiar 0 s2u Quarto mais escuro.

urm pjiama confortavel.

[ Y Y R Y Y O - T

s s30 dicas simples que vocé pode fazer & melhorar muito a

o seu desempenho na escola!

melhara?

coma muito antes de dormir, principalments comidas gordurosas ou muito doces.

o
5]
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3
5]

computador antes ds

Labirinto:

ncartrar sus cama, desvisndo dositens que podem prejudicar a

b
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logo dos 7 erros:

Com base no que vocg aprendeu sobre bons habitos de sono, encartre na figura

abaixo sete erros que a menina ssta cometendo:

Curiosidades sobre o sono:

[ T R o R =

[=]

Algumas pessoas precisam dormir mais tempo do que outras para s
sentirem bem.

M2 sanhamos 190as 35 NOMSE, Mas nem SEMore nas lembramas disso.
Woof esguece 90% Cos s2us sonhos.

H2 perIoss gus IONNAM &M Dreto & Dranco.

Animais tamioém sonham.

A ideia de contar carneirinhos para dormir vem do fato de gue antigaments muitos
pastores cuidavam & contavam suas ovelhas durants a noits, ficando sonolentos.
Wisualizar um local ou situaglo tranquila & mais eficaz do que contar carneirinhos.
Quem dorme bem vive mais.

Acordamas com o rosto inchado porgue cerca de 70% do nosso corpo € composto
por liguidos e a posicio em gue dormimes fadilita o acimulo deles na parte superiar
oo conpo.

As vezes um determinado barulho que escutamos quando estamos dormindo passa a
fazer parts do sonha. Esse & um mecanismao utiizado peloinconscients para svitar que

2 pessoa acorde.

Passamos um terco da nossa vida dormindo.

{0 medo de dormir s2 chama somnifobia e pode resultar de repetidos pesadelos,
aContecimentos traumaticos ou estrasse.

Tirar uma soneca depois do almogo € comum em indmeras paises & pode ser muito
pensfico para & saugs!

Ha peszoas qus Qostam o= acorcar ceco & dormin c2do. 580 a3 chamadas matutings.
HE pemoss Qus gostam O acorcar tards & COrmir tarcs e essas 50 chamadas
waspartinas.

Ser matutino ou vesperting esta relacionado com o fundionamento o eu Corpo. At
DEIIoat matutings normalments 130 mais athvas no periodo da mannd 2 3t verpertinas
no periodo da noits.

huitos animais dormem assim como o5 humanaos, mas a maioria apenas repousa
porgue se cormissem seriam presas fAcsis para os predadorss.

O t=mpo g $ono varia muito entre a5 sspécies: girafas cormem por Cuas noras, raios
por 11 horas 2 o tatu-canastra chega a dormir 18 horas seguidas.

O felinos geralments dormem entre 12 2 16 horas por dia

H2 znimais ciurnos, ous realizam tooas a0 suas atvicaces durants o O3 (comer, cagan,
procurar abrigao), comao alguns passaros, & ha animais gus ficam acordados durants a
noits & dormem durants © dia (Noturnos) Como OF MOrcegos & as Corujas.

Para ndo s= perderem uma das outras, as lontras marinhas dormem de maos dadas,
flutuando na Agua.
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Agora é sua vez!

Baseado no que vocé aprendeu sobre o sono, escreva uma frase explicando qual a
importéncia de ter bons habitos de sono:

BOA NOITE!
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