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Sono normal



Objetivo

Despertar o interesse 

em Medicina do Sono



Parte I



Sono

• Um estado que tem similaridades com: 

• Coma – torpor – intoxicação – hibernação

• Um estado especial na fisiologia animal, que cursa com:

• Modificação do estado de consciência (perda da 

vigilância)

• Modificação de condições autonômicas (respiração 

automática, predomínio de tono parassimpático...)

• Comportamento característico de acordo com a espécie



Sono

• POUCOS MOVIMENTOS

• POSTURA ESTEREOTIPADA

• REDUZIDA RESPOSTA À ESTIMULAÇÃO 
(sonora, tátil, ...)

• REVERSIBILIDADE



Evolução e Sono



Insetos

HomemPeixes

Répteis Mamíferos

Aves



Sono

• Girafa : 1,9 horas/dia

• Veado : 3,0 horas/dia

• Elefante Asiático : 3,1 horas/dia

• Baleia : 5,3 horas/dia

• HOMEM : 8,0 horas/dia

• Gato doméstico : 12,5 horas/dia

• Rato de laboratório : 13,0 horas/dia

• Leão : 13,5 horas/dia

• Pequeno Morcego Marrom : 19,9 horas/dia



Sono



Funções do sono ?

• “DESCANSO” , “LIMPEZA”

• REDUÇÃO CÍCLICA DO METABOLISMO 

• REORGANIZAÇÃO DE PROCESSOS   

CEREBRAIS - MEMÓRIA

• PROTEÇÃO CONTRA PREDADORES



Sistema glinfático, 

quem conhece?

O que é?



Sistema Glinfático





Sono: caracterização eletrográfica

• Eletroencefalograma

• Eletrooculograma

• Eletromiograma mentoniano



Sono: fases

• Sono NREM

• N1

• N2

• N3

• Sono REM



Polissonografia



Polissonografia

Parâmetros:

• Eletroencefalograma

• Eletrooculograma

• Eletromiograma de mento

• Eletromiograma em membros

inferiores

• Sensor de ronco

• Sensor de fluxo aéreo nasal

• Sensor de fluxo aéreo oral

• Sensor de esforço torácico

• Sensor de esforço abdominal

• Eletrocardiograma

• Sensor de posíção

• Oximetria de pulso



Polissonografia

Parâmetros adicionais:

• Eletroencefalograma no padrão internacional 10-20

• Vídeo sincronizado

• Balão esofágico

• Eletromiograma de outros grupos musculares

• Capnografia

• Phmetria

• Tempo de trânsito de pulso

• …







CARACTERÍSTICAS GERAIS DO SONO NÃO-REM

• RELAXAMENTO MUSCULAR PROGRESSIVO

• MANUTENÇÃO DO TONO MUSCULAR

• PROGRESSIVA REDUÇÃO DE MOVIMENTOS

• AUMENTO PROGRESSIVO DE ONDAS LENTAS NO 
ELETRENCEFALOGRAMA (20%-50% NO SONO III/ 
MAIS DE 50% NO SONO IV)

• AUSÊNCIA DE MOVIMENTOS OCULARES RÁPIDOS/ 
RESPIRAÇÃO E ECG REGULARES

Sono



Estágio N1



Estágio N2



Estágio N3



CARACTERÍSTICAS GERAIS DO SONO REM

• HIPOTONIA-ATONIA MUSCULAR

• MOVIMENTOS FÁSICOS E MIOCLONIAS 

MULTIFOCAIS/ EMISSÃO DE SONS

• MOVIMENTOS OCULARES RÁPIDOS

• ELETRENCEFALOGRAMA COM PREDOMÍNIO DE 

RITMOS RÁPIDOS/ SEMELHANÇAS COM O TRAÇADO 

DE VIGÍLIA  E DE SONO NÃO-REM NA FASE 1

• RESPIRAÇÃO E ECG IRREGULARES / EREÇÃO 

PENIANA

• SONHOS

Sono



Estágio REM



Distribuição do ciclo sono/vigília nas 24 horas

em função da idade



Necessidade diária de sono

Fases Horas

RN 15 - 18

Lactente 13 - 15

Pré-escolar 12 - 13

Escolar 10 - 12

Adolescente 10

Adulto 7 - 8



Quantas horas 

de sono você 

dorme?







Privação de sono

J Clin Sleep Med 3(5)::519-528, 2007



Qual a repercussão da 

redução do tempo total 

de sono?



• Associação:

– Morbidade cardiovascular  Ann Epidemiol 135:854-864,1992

– Doença coronariana   Arch Intern Med 163:2905-209, 2003

– HAS   Hypertension 27:1318-1324, 1996; Sleep 31:635-643, 2008

– Diabetes e intolerância a glicose.  Diabetes Care

26:380-384, 2003

Privação de sono



• Promove:

– Aumento de grelina Ann Intern Med 141: 846-850, 2004

– Redução de leptina    J Neuroendocrinol 15:851-854, 2003

– Alterações dos hormônios tireoidianos.  
J Neuroendocrinol 7: 597-606, 1005

Privação de sono



• Promove:

– Alteração cognitiva

– Redução do alerta

– Redução performance psicomotora.       
Sleep 26:981-986, 2003

Privação de sono





• Desenho: estudo aleatorizado, experimental

• Medidas: MSLT, testes de memória, atenção e direção





Conclusões:

• A privação de sono possuiu efeito sedativo 

maior que o etanol

• O efeito psicomotor foi semelhante entre os 

grupos.
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