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RESUMO

O sono é definido como uma condicéo fisiol6gica complexa, onde ocorrem mudangas de
processos fisiologicos e comportamentais. A escassez do sono é considerada um estressor
croénico, que é acompanhado pela ansiedade, depressdo, irritacdo e apatia. A presenca de
estresse modifica 0 comportamento alimentar, redirecionando as preferéncias a alimentos com
maior palatabilidade e alto valor energético. O objetivo deste trabalho foi realizar uma revisao
sistematica para investigar a influéncia das restricdes do sono no comportamento alimentar. A
identificacdo dos artigos foi realizada através das bases de dados PubMed, Lilacs, Cochrane e
Scielo. Para as estratégias de buscas, foram utilizados as seguintes palavras-chave: “sleep”,
“food”, “nutrition”. Através da estratégia de buscas, foram identificados inicialmente, um total
de 1318 artigos, e apds a exclusdo dos duplicados (131), 1187 artigos foram selecionados por
titulo e resumo. Apds a aplicacdo dos critérios de exclusao e leitura dos titulos e resumos, 26
artigos foram selecionados para a leitura do texto completo. Destes, 15 artigos foram
selecionados para o presente estudo. Perante os resultados obtidos, evidencia-se que individuos
submetidos a periodos de restricbes de sono, apresentam selecBes alimentares erroneas,

priorizando o consumo de alimentos doces, industrializados e bebidas acucaradas.

Palavras-chave: alimentos, sono, nutrigéo.



ABSTRACT

Sleep is defined as a complex physiological condition, where changes in physiological and
behavioral processes occur. Sleep scarcity is considered a chronic stressor, which is
accompanied by anxiety, depression, irritation and apathy. The presence of stress modifies
eating behavior, redirecting preferences to foods with greater palatability and high energy value.
The aim of this paper was to conduct a systematic review to investigate the influence of sleep
restrictions on eating behavior. The articles were identified through PubMed, Lilacs, Cochrane
and Scielo databases. For search strategies, the following keywords were used: “sleep”, “food”,
“nutrition”. Through the search strategy, a total of 1318 articles were initially identified, and
after deleting the duplicates (131), 1187 articles were selected by title and abstract. After
applying the exclusion and reading criteria of titles and abstracts, 26 articles were selected to
read the full text. Of these, 15 articles were selected for the present study. In view of the results
obtained, it is evident that individuals submitted to periods of sleep restrictions have erroneous
food selections, prioritizing the consumption of sweet, processed foods and sugary drinks.

Keywords: food, sleep, nutrition.
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INTRODUCAO

O sono é definido como uma condicéo fisioldgica complexa, que exige uma integracédo
cerebral completa, onde ocorrem mudancas dos processos fisioldgicos e comportamentais®. E
um processo bioldgico natural do organismo e primordial para a restauragdo e manutencéo do
equilibrio biopsicosocial dos seres humanos?3#,

Considera-se que o sono possui varias funcdes, algumas mais importantes do que outras.
As teorias existentes focam-se nas funcdes de restauro e adaptacao: a Teoria da Restauracao do
organismo e a Teoria da Conservagdo da energia®.

Estima-se que o tempo de duracdo do sono deve ser de 7 a 9 horas por dia para adultos,
com idades entre 18 e 64 anos, e de 7 a 8 horas para idosos com mais de 65 anos. Dormir menos
do que 6 horas para adultos e 5 a 6 horas para idosos, € apontado como insuficiente pela
National Sleep Foundation®. As horas de sono que um individuo necessita aumentam se o
mesmo estiver privado de sono em dias anteriores. Um sono deficiente gera um 'débito de sono’,
que necessita ser quitado para um adequado desempenho do organismo’.

Para os seres humanos, o dia é dividido em dois periodos: um periodo em que estao ativos
e realizam suas refeicdes, e outro em que dormem e realizam jejum. Estes dois periodos sao
estabelecidos por um procedimento molecular no relogio central no ndcleo supragquiasmatico
(SCN) no hipotalamo, este reldgio central produz um ritmo bioldgico de 24 horas, denominado
ciclo circadiano. A regulacdo deste ciclo € fundamental ndo somente no que se refere ao
comportamento, mas igualmente as funcdes neuronais, enddcrinas e metabdlicas®.

A literatura aponta que o estado de privagdo do sono associa-se com diversas fungdes
neuroenddcrinas e metabolicas, como a reducdo dos niveis de leptina e aumento dos niveis de
grelina, hormdnios que em conjunto aumentam o apetite e consequentemente, a ingestao

alimentar®.
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A escassez do sono € classificada como um estressor cronico, fator este, que é
acompanhado pela ansiedade, depresséo, irritacdo e apatia. A presenca de estresse modifica o
comportamento alimentar, redirecionando as preferéncias alimentares para alimentos com
maior palatabilidade e alto valor energético, principalmente aqueles os com alto teor de agucar
e gordurat®it,

A privacdo do sono potencializa a liberacdo do cortisol via ativacao do eixo HPA (eixo
hipotalamo-pituitaria-adrenal) resultando em hiperfagia na presenca de alimentos de paladar
agradavel*2. Em consequéncia, o consumo dos alimentos com alto teor energético colaboram
para 0 aumento do risco da obesidade e doencas metabdlicas, incluindo a obesidade abdominal,
resisténcia a insulina, hipertensdo, aterosclerose, doencas cardiovasculares e diabetes mellitus
tipo 211

Diante desta reflexdo, o presente trabalho tem por objetivo investigar através de uma

revisdo na literatura a influéncia das restricbes do sono no comportamento alimentar.
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METODOLOGIA

Este estudo configura uma revisao sistematica da literatura, onde emprega-se um método
de revisdo de literatura abrangente, que pemite identificar e analisar o conjunto de todas as
evidéncias dos estudos cientificos a fim de obter um entendimento confiavel acerca de uma
questdo especifical®.

Esta revisdo sistematica foi conduzida de acordo com o The Cochrane Collaboration' e

os itens de relatorio preferidos para revisdes sistematicas e meta-analises (declaracdo PRISMA -

P)’.

Estratégia de busca

A identificacdo dos artigos realizou-se em outrubro e novembro de 2019. A busca foi
realizada através das bases de dados cientificos PubMed, Lilacs, Cochrane (Embase) e Scielo,
por disporem de vasto contetido de pesquisas nas mais diversas areas da saude. A selecao dos
descritores utilizados no processo de revisdo foi elaborada mediante consulta ao DECs
(descritores de assunto em ciéncias da satde da BIREME). Para as estratégias de buscas, foram
utilizados os seguintes termos e palavras-chave: “sleep”, “food”, “nutrition”, “nutritional

9 ¢

status”,

1)’ (13 29 <6
2

nutritiona status”, “nutritional sciences”, “nutritional”, “sciences”. Ainda, foram
empregados os operadores 16gicos OR e AND para realizar a combinacdo dos termos utilizados
na busca das publicacfes. O software Zotero versao 5.0 foi utilizado para o gerenciamento da

selecdo de referéncias.

Critérios de elegibilidade
Delimitou-se como critérios de elegibilidade, estudos com humanos, de ambos 0s sexos,

nas linguas portuguesa, inglesa e espanhola e estudos com acesso ao texto completo gratuito.



14

Foram excluidos artigos de revisdes narrativas, sistematicas, integrativas e revisdes com
meta-analises; textos que ndo abordassem especificamente sobre os efeitos da restricdo do sono

nas escolhas alimentares; estudos com gestantes e estudos com criancgas e adolescentes.

Procedimentos para selecédo dos artigos

A revisdo sistematica da literatura foi elaborada em dez etapas distintas:

1) definicdo dos objetivos do estudo;

2) determinacdo dos critérios de elegibilidade dos artigos;

3) realizacao da estratégia de busca nas bases de dados cientificos;

4) utilizacdo dos critérios de incluséo e leitura dos titulos para uma primeira selecdo dos
artigos de interesse para a revisao por pares (O.P.L e F.C.C).

5) verificacdo de ocorréncia de duplicidade dos artigos nas bases de dados, sendo
excluidos aqueles que se repetiram;

6) leitura dos resumos com a exclusdo dos que ndo atendiam aos critérios estabelecidos.
Os resumos que ndo apresentaram informacdes suficientes para classifica-lo de acordo com o
objetivo, foram incluidos para posterior leitura e analise do artigo por completo, onde dois
revisores analisaram separadamente os estudos selecionados;

7) leitura de texto completo;

8) extracdo de dados;

9) andlise dos resultados;

10) apresentacdo dos resultados e elaboracdo da discussao.
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RESULTADOS

Através da estratégia de buscas, foram identificados inicialmente, um total de 1318
artigos publicados nas bases de dados, e, ap0s a exclusao dos duplicados (n=131), 1187 artigos
foram selecionados por titulo e resumo. Apds a aplicacao dos critérios de exclusdo e leitura dos
titulos e resumos, 26 artigos foram selecionados para a leitura do texto completo. Destes, 15

artigos foram selecionados para o presente estudo (Figura 1).

Figura 1. Fluxograma do processo de sele¢do dos artigos sobre a influéncia das restrigdes
do sono no comportamento alimentar.

Publicacées identificadas nas bases de PubMed (n=1099)
dados Cochrane Library (n=204)
(n=1318) Lilacs (o= 10)
Scielo (n=5)

Duplicagfes removidas
(n=131)

Excluidos (n=1161)

Estudos com animais (287)
Sem acesso ao texto completo gratuito (451)
Estudos com gestantes (3)
Estudos com criangas e/ou adolescentes (139)
Nao abordou especificamente a influéncia da restrigéio de sono nas
escolhas alimentares (263)
Revisdo de literatura (18)

Aplicacio dos critérios de exclusio

(n=1187)

Acesso ao texto completo
(n=26)

Nio abordou especificamente a influéncia da restricdio de sono nas
escolhas alimentares (11)

Estudos incluidos
(n=15)

Fonte: A prépria autora
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Os estudos selecionados para a revisao sistematica estdo apresentados no Quadro 1 em
termos de autor e data de publicacédo, data de coleta de dados, tipo de estudo, objetivos, nimero
de populacéo da amostra, local e principais resultados.

Todas as publica¢des incluidas no presente estudo foram disponibilizadas entre os anos
de 2012 e 2019, sendo que o ano de 2015 nédo obteve nenhuma publicacéo selecionada. Os anos
de 2012, 2013 e 2019 obtiveram 0 menor namero de publicacbes com somente um estudo, ja
0s anos de 2014 e 2017 apresentaram duas publicacGes cada, e os demais, apresentaram 5
publicacBes e 3 publicacbes selecionadas, sendo 2016 e 2018 respectivamente. Além disso,
todos os estudos foram publicados na lingua inglesa, e o tipo de estudo predominante foi o
transversal.

Os artigos que avaliaram a relacdo entre a restricdo de sono e escolhas alimentares
ocorreram em sete paises, sendo os Estados Unidos o pais que apresentou maior numero de
estudos selecionados (n= 7). Na sequéncia, Reino Unido com 3 publicacdes e os demais paises
com uma publicacdo cada.

Em todos os estudos, o publico-alvo foi individuos de ambos 0s sexos, com idade acima
de 18 anos. A amostra total de participantes nos estudos foi de 59.929, sendo o menor tamanho
amostral de 10, e o maior contando com 18.779 individuos. Quanto a faixa etaria, 0s estudos
apresentaram uma variacao entre 18 e 75 anos.

No que se refere as varidveis estudadas nas pesquisas, as mais prevalentes foram:
informacdes demograficas como sexo, idade, etnia, turno de trabalho, situacdo socioecondmica,
tabagismo, consumo de alcool, IMC, medidas antropométricas, dentre outras, porém, a maioria
dos estudos ndo investigou se existe correlacdo entre estas variaveis, a restricdo de sono e as

escolhas alimentares.
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Em relacdo aos instrumentos utilizados para avaliacdo do consumo alimentar, identificou-
se que foram empregados Questionarios de Frequéncia Alimentar validados (QFA), Diarios
alimentares de 7 dias e Recordatério Alimentar de 24 horas.

Para avaliacdo do tempo de duracdo do sono, foram utilizados na sua grande maioria
questionarios auto referidos, somado a actigrafia que é um exame executado por um aparelho
semelhante a um reldgio, denominado actigrafo. Trata-se de um método utilizado para
diagnostico, pesquisa e estudo do ciclo sono-vigilia, por meio de sua utilizacdo é possivel
verificar movimentos do corpo através de um sistema de acelerébmetro, bem como, projetar
graficos dos periodos de sono e vigilia de um individuo®®.

Ressalta-se que a maioria das publicacGes citam suas proprias limitacbes, sendo a
principal delas a dificuldade dos participantes em responder com precisdo 0s questionarios de
frequéncia alimentar, bem como, 0s questionarios de sono, visto que estes procedimentos sdo
diretamente influenciados pela capacidade de recordar momentos passados, 0 que pode ter
levado a subestimacdo ou superestimacdo por viés de memoria. Os mesmos ainda ressaltam
como outra importante limitacdo, a dificuldade em avaliar a qualidade e horario do sono e a
relacdo do sono com variaveis sociodemograficas dos participantes dos estudos.

Ao avaliarmos os resultados encontrados nas pesquisas incluidas identificou-se que os
individuos que possuem curta duracdo de sono tendem a manter um consumo alimentar mais
desequilibrado, com maior consumo de doces, gorduras e bebidas agucaradas, bem como,
apresentam maior gosto por alimentos mais caloricos. Porém, este achado ndo se tratou de um
consenso entre todos os estudos selecionados, pois algumas publicacdes, evidenciaram nao

haver relagdo entre o sono e os desejos alimentares.
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Quadro 1. Estudos selecionados sobre a influéncia das restri¢cdes do sono no comportamento alimentar: autor, data, tipo de estudo, objetivo,
n da amostra, local da coleta e principais resultados.

Auto.r/daNta Data coleta | Tipo de estudo Objetivo Populagdo Local Principais resultados
publicagéo (n)
Observou-se associacédo de padrdes alimentares saudaveis e ndo
. . - ~ saudaveis e curta duracéo do sono. Individuos que consumiam
Gebski, J et al., Auvaliar as associacOes de padrdes - . . o
17 2016 Transversal - x 972 Polénia frutas e vegetais com maior frequéncia, bem como, 0s que
(2018) alimentares com curta duragéo de sono. . - o
consumiam fast-food, doces e bebidas gaseificadas eram menos
propensos a dormir pouco.
. - . rvou- r xtensd no, reduzi
Khatib, HKA et Estudo de caso | Verificar os efeitos do sono prolongado na . . Observou-se que o g upo de extensdo do sono, reguziu o
18 - . N . . 43 Reino Unido consumo de gorduras e aglcares quando comparado ao grupo
al., (2018) controle ingestdo e qualidade da dieta.
controle.
Prather. AA et Verificar a associacdo entre a duragdo do Observou-se que a curta duragdo do sono esta associada a um
al (2(’) 16)19 2005-2012 Transversal sono autoreferida e o consumo de bebidas 18.779 Estados Unidos maior consumo de bebidas agucaradas e com cafeina, como os
B acucaradas. refrigerantes.
Potter, GDM; e - ~
Cade, JE; Verificar a associagdo entre duragao do A duragéo do sono ndo foi associada a nenhuma medida
S 2008-2012 Transversal sono, dieta e marcadores de satde 1615 Reino Unido ¢ -
Hardie, L] metabdlica em adultos alimentar.
(2017)% '
Noorwali, EA et Examinar a associagdo entre a duracdo do . . A duracéo do sono foi relacionada com a menor ingestdo de
ool 2008-2011 Transversal - ag ¢ 1612 Reino Unido ¢ - g
al., (2018) sono e a ingestdo de frutas e vegetais. frutas e vegetais.
Determinar se fatores como duragéo do
Heath I no, fadi n rabalho noturn - rvou- ragGes mais cur no foram i
eath, G e;tza , 2010-2012 Transversal S0l c3, adlga{ eanos det atia 0 notu no 118 Australia Observou-se que du acles als curtas de_so o foram associadas
(2016) estdo associados a alteragdes no perfil a maior ingestdo de carboidratos.
alimentar.
L Examinar as diferencas no comportamento Observou-se que comportamentos alimentares de trabalhadores
Yoshizaki, T et . L . h . . X
- Transversal alimentar entre diaristas e trabalhadores 162 Japdo em turnos rotativos foram associados a dietas mais

al., (2016)3

em turnos rotativos.

desequilibradas.
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Yang, CL; Examinar os efeitos de uma reducéo do . .
. - Observou-se aumento da fome, desejos alimentares, recompensa
Schnepp, J; tempo habitual de sono nos fatores que . - - . X .
- Transversal 24 Estados Unidos alimentar e tamanho das porcdes dos alimentos apds uma noite
Tucker, RM demonstram promover o aumento da ~
2 . ot de moderada redugéo do sono.
(2019) ingestdo alimentar.
Tasali. E et al Avaliar os efeitos da dura¢do do sono Observou-se que a obtencdo de sono adequado esté associada a
(20’14)25 v - Ensaio Clinico prolongada no desejo de comer de 10 Chicago um menor desejo por alimentos com alto teor cal6rico em adultos
individuos com risco de obesidade. jovens com excesso de peso que normalmente reduzem o sono.
Auvaliar os pardmetros gerais de salde e Observou-se que o turno de trabalho foi associado a diferentes
Roskoden, FD et Estudo de Coorte - o . R ~ -
% 2013-2014 - nutricdo que afetam trabalhadores por 44 Alemanha habitos alimentares, expondo que estes individuos sdo mais
al., (2017) Prospectivo .
turnos. dependentes de lanches frios e fast food.
Kant, AK; Verificar a associagdo da duracdo do sono Observou-se que os individuos que possuem curta duragao de
Graubard, BI 2005-2010 Transversal com comportamentos alimentares 15.199 Estados Unidos sono comegam a comer mais cedo e terminaram de comer mais
(2014)7 relatados. tarde, porém, ndo relataram mais eventos alimentares.
Determinar se hd uma associagdo entre a Observou-se que a duragdo normal do sono foi associada a maior
Grandner, MA ~ - ~ . - - x ~
etal., (2013)%° 2007-2008 Transversal duracéo habitual do sono e os padrdes 5587 Estados Unidos variedade de alimentos em comparagdo com a duragdo do sono
B alimentares. muito curta.
Avaliar as associacOes entre 0s parametros _ . N
. . . Observou-se associagdes entre maior fragmentacéo do sono com
Dashti, HS et al., do sono medidos com o actigrafo . - . A
29 2006 Estudo de Coorte A of A « 439 Holanda menor ingestdo de carboidratos e menor eficiéncia do sono e
(2016) (fragmentacdo, eficiéncia e duracdo do s . ; -
; N duracdo muito curta com maior consumo de energia.
sono) e a ingestao alimentar.
Examinar se individuos com provavel A . . .
Chena. FW et insbnia e sintomas individuais de insdnia Observou-se que a provavel insdnia esta associada a maiores
9 30 2002-2006 | Estudo de Coorte . . 15.273 Estados Unidos consumos de energia total, gordura trans e sodio e menor
al., (2016) apresentavam maior consumo de energia e .
- . consumo de vegetais.
menor qualidade da dieta.
Auvaliar a relagdo entre o tempo de sono e
a ingestdo de macronutrientes como uma Observou-se uma diferenca na distribuigdo, mas ndo na ingestéo
Baron, KG et al., x . . . .
- - abordagem para uma melhor compreensdo 52 Estados Unidos geral de proteinas, carboidratos e gorduras associadas ao tempo

(2012)%

de como o sono e a alimentagdo afetam a
regulacéo do peso.

de sono.
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DISCUSSAO

A restricdo dos periodos de sono mostra-se como uma préatica cada vez mais prevalente
na sociedade atual. De maneira abrangente, os estudos apontam que horarios insuficientes de
sono afetam diretamente o desempenho dos individuos no trabalho, na capacidade de realizar

atividades diérias, no relacionamento com familiares e amigos, bem como, no ato de alimentar-

3925’17.

De modo geral, a maioria das pesquisas selecionadas por este estudo que tiveram por
objetivo avaliar a relacdo entre a diminui¢cdo dos periodos de sono e a alimentagdo, apoiam a

associacao entre restricdo de sono e menor consumo de alimentos saudaveis.

Alguns estudos demonstram que individuos que possuem o habito de dormir pouco
durante os dias da semana (< 7 horas/noite) consomem frutas e legumes com menor frequéncia
comparado aqueles que possuem uma duracio diéria de sono adequado (7 - 8 horas noite)"2L,
Uma possivel explicagdo para este achado, atribui-se ao cotidiano exaustivo em que a populacdo
vive atualmente com inimeras horas de trabalho ou até mesmao trabalho por turnos, que propicia
na maioria das vezes, tempo limitado para a realizacdo das refeicdes e dificil acesso a frutas e

verduras nos locais de trabalho383%4°,

Ainda, a restricdo dos periodos de sono proporciona determinado nivel de estresse
emocional, que, somado aos fatores cotidianos ja citados, favorece o aumento do desejo a
alimentos mais caldricos como forma de recompensa, ocasionando, consequentemente, menor

consumo de alimentos saudaveis como frutas e verduras?3°,

Uma confirmagéo para tal hipotese, é o estudo de Khatib et al., (2018)*®, que consistiu
em aumentar o tempo de duracdo de sono em 1h a 1,5h/noite de seus participantes com o intuito

de avaliar a sua ingestdo alimentar neste periodo. Com o prolongamento de tempo de sono, 0s
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participantes do estudo obtiveram uma reducdo no consumo de aglcares em gramas quando
comparados ao grupo controle. Porém, ndo houve diferenca significativa na porcentagem de
energia oriundas de agUcares, alem disto, houve reducéo no consumo de gorduras, que se tornou
significativa quando calculadas em percentual de energia, 0 que, por sua vez, vai de encontro a
outros estudos que evidenciam que individuos com restricGes de sono, apresentam aumento no

consumo de gorduras, bem como, no total de calorias consumidas®?*.

Somado a isto, outra publicacdo apresentou como resultados que, individuos que dispdem
de menor duragédo de sono apresentam maior consumo de bebidas agucaradas, especialmente
refrigerantes®®, o que a longo prazo, podera resultar em consequéncias negativas para a satde,
considerando que o frequente e elevado consumo destas bebidas colabora fortemente com o

surgimento de inimeras doengas cronicas associadas ao excesso de peso*142,

Ainda, estudos que analisaram o consumo alimentar de trabalhadores noturnos sugerem
gue o comportamento alimentar de individuos submetidos a esta condicdo € caracterizado por
alimentag@es desequilibradas e padrdes alimentares inadequados?22, bem como, colaboradores

noturnos, sio mais dependentes de lanches prontos e fast-food advindos de servigos de entrega®®.

Um estudo que avaliou o consumo alimentar em funcionarios de turnos, constatou que 0s
trabalhadores que possuiam periodos de sono mais curtos, apresentavam maior consumo de
carboidratos. Uma possivel justificativa para o presente desfecho é que os trabalhadores tenham
0 maior consumo de carboidratos como um metodo para minimizar a sonoléncia, visto que a
ingestdo deste macronutriente é constantemente associada ao pensamento de que 0 mesmo ira

aumentar os niveis de atencéo e energia*>#4,

Adicionado a isto, os trabalhadores noturnos obtiveram elevada ingestdo de gordura
saturada, onde observou-se consumo diario maior que 10% da ingestao total diaria de energia??,

0 que pode ocorrer em consequéncia das poucas opc¢des de alimentos disponiveis aos
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colaboradores noturnos como acesso restrito as cantinas das empresas ou maquinas de venda

automaticas®.

Além destes dados, estudos apontam que a restricao de sono aumenta a sensacéo de fome,

gerando um aumento nas porcoes das refei¢es, bem como, na quantidade de calorias ingeridas

a0 di3.24'25’29’30

Alguns achados que relacionam os curtos periodos de sono com maior consumo de
energia diaria, associam diferenca em varios mecanismos fisioldgicos, como alteracfes nos
hormonios leptina e grelina, que por sua vez, sdo hormdnios relacionados ao apetite323334,
modificacbes nas vias hedénicas referentes a elevacdo da atividade da recompensa cerebral e
dos centros sensiveis aos alimentos proporcionando maior estimulo a alimentos néo
saudaveis®3¢, mudancas no comportamento alimentar resultando em aumento na realizagio de

lanches com maior densidade caldrica, entre outros®’.

Em contrapartida, alguns estudos ndo encontraram associa¢do entre a curta duracdo do
sono e as escolhas alimentares dos participantes das pesquisas?®®. Alguns deles, constataram
poucas diferencas entre grupos controle e grupos de restricdo de sono, como por exemplo:
menor variedade de alimentos que compdem as refei¢cdes dos individuos com menor tempo de
sono e consequentemente, menor ingestdo de nutrientes?® e que pessoas que possuem um sono
de curta duracdo comecam a consumir refeicfes mais cedo e terminam seu consumo mais tarde,

porém, sem mais alteracdes alimentares?’.

Relatou-se, em um Unico estudo, uma associa¢do entre a curta dura¢do do sono com maior
consumo de alimentos integrais e menor consumo de fast-food, evidenciando em sua pesquisa,
que alteracdes na duracao dos periodos de sono, podem possuir relagdo com o desenvolvimento

de habitos alimentares saudaveis e ndo saudaveis'’.
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Considerando que as curtas duracfes de sono podem, por si sO, ocasionar modificacdes
ndo desejaveis ao sistema fisiologico de individuos submetidos a esta restricio'®%% torna-se
imprescindivel a ado¢do de habitos saudaveis, em especial, 0 consumo de uma alimentacéo
adequada, visto que a mesma possui importante papel na prevengdo e desenvolvimento de
inUmeras doencas cronicas, que atualmente, caracterizam a maior causa de mortalidade entre
adultos, afetando diretamente o estado geral de satde dos individuos, bem como, sua qualidade

de vida“®.

Ressalta-se que é extremamente indispensavel, a elaboracao de novos estudos objetivando
a investigacdo das alteragGes no consumo alimentar associadas aos ciclos do sono, visto que
nem todos os achados selecionados para esta revisdo entram em concordancia quanto as reais

influéncias das restricGes de sono nas escolhas alimentares.
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CONSIDERACOES FINAIS

Através da consonancia entre diversos achados, evidencia-se que individuos submetidos
a periodos de restricGes de sono, apresentam escolhas alimentares voltadas ao consumo de
produtos com alto teor de gordura e ricos em carboidratos, tornando a ingestéo alimentar diaria
maior do que o recomendado. Ressalta-se ainda as selecfes erréneas, priorizando o consumo

acentuado de alimentos doces, industrializados e bebidas agucaradas.

Apesar da literatura apontar a relagdo entre o sono insuficiente com o consumo e as
escolhas alimentares, faz-se fundamental a elaboracdo de novos estudos investigando tais
conclusdes, visto que os achados encontrados relatam determinadas limitagcdes em sua execucao,
que podem influenciar na ndo associagdo entre sono e escolhas alimentares, tornando

inconsistente qualquer exatiddo a cerca de determinada investigacao.
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ANEXO I- Recomendacdes para a submissdo de artigos

Recomenda-se que os artigos submetidos néo tratem apenas de questdes de interesse local,
ou se situe apenas no plano descritivo. As discussdes devem apresentar uma andlise
ampliada que situe a especificidade dos achados de pesquisa ou revisao no cenario da
literatura nacional e internacional acerca do assunto, deixando claro o carater inédito da
contribuicdo que o artigo traz.

Especificamente em relacdo aos artigos qualitativos, deve-se observar no texto — de forma
explicita — interpretacdes ancoradas em alguma teoria ou reflexdo tedrica inserida no
didlogo das Ciéncias Sociais e Humanas com a Saude Coletiva.

Arevista C&SC adota as “Normas para apresentacao de artigos propostos para publicagao
em revistas médicas”, da Comissdo Internacional de Editores de Revistas Médicas, cuja
versdo para o portugués encontra-se publicada na Rev Port Clin Geral 1997; 14:159-174.
O documento esta disponivel em varios sitios na World Wide Web, como por exemplo,
www.icmje.org ou www.apmcg.pt/document/71479/450062.pdf. Recomenda-se aos
autores a sua leitura atenta.

SecoOes da publicacéo

Editorial: de responsabilidade dos editores chefes ou dos editores convidados, deve ter no
méaximo 4.000 caracteres com espaco.

Artigos Tematicos: devem trazer resultados de pesquisas de natureza empirica,
experimental, conceitual e de revisdes sobre o assunto em pauta. Os textos de pesquisa
ndo deverdo ultrapassar os 40.000 caracteres.

Artigos de Temas Livres: devem ser de interesse para a saude coletiva por livre
apresentacdo dos autores através da pagina da revista. Devem ter as mesmas
caracteristicas dos artigos tematicos: maximo de 40.000 caracteres com espaco,
resultarem de pesquisa e apresentarem analises e avaliacdes de tendéncias tedrico-
metodoldgicas e conceituais da area.

Artigos de Revisdo: Devem ser textos baseados exclusivamente em fontes secundarias,
submetidas a métodos de analises ja teoricamente consagrados, tematicos ou de livre
demanda, podendo alcancar até o maximo de 45.000 caracteres com espaco.

Opinido: texto que expresse posi¢do qualificada de um ou varios autores ou entrevistas
realizadas com especialistas no assunto em debate na revista; deve ter, no maximo, 20.000
caracteres com espaco.

Resenhas: analise critica de livros relacionados ao campo tematico da salde coletiva,
publicados nos Gltimos dois anos, cujo texto nao deve ultrapassar 10.000 caracteres com
espaco. Os autores da resenha devem incluir no inicio do texto a referéncia completa do
livro. As referéncias citadas ao longo do texto devem seguir as mesmas regras dos artigos.

No momento da submissdo da resenha os autores devem inserir em anexo no sistema uma
reproducéo, em alta definicdo da capa do livro em formato jpeg.

Cartas: com apreciacdes e sugestdes a respeito do que € publicado em numeros anteriores
da revista (maximo de 4.000 caracteres com espago).
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Observacéo: O limite maximo de caracteres leva em conta os espacos e inclui da palavra
introducéo e vai até a Gltima referéncia bibliogréafica.

O resumo/abstract e as ilustracdes (figuras/ tabelas e quadros) séo considerados a parte.

Apresentagdo de manuscritos

Nao ha taxas e encargos da submissao

1. Os originais podem ser escritos em portugués, espanhol, francés e inglés. Os textos em
portugués e espanhol devem ter titulo, resumo e palavras-chave na lingua original e em
inglés. Os textos em francés e inglés devem ter titulo, resumo e palavras-chave na lingua
original e em portugués. N&o serdo aceitas notas de pé-de-pégina ou no final dos artigos.

2. Os textos tém de ser digitados em espaco duplo, na fonte Times New Roman, no corpo
12, margens de 2,5 cm, formato Word (de preferéncia na extensdo .doc) e encaminhados
apenas pelo endereco eletrénico (http://mc04.manuscriptcentral.com/csc-scielo) segundo
as orientacdes do site.

3. Os artigos publicados serdo de propriedade da revista C&SC, ficando proibida a
reproducéo total ou parcial em qualquer meio de divulgagéo, impressa ou eletronica, sem
a prévia autorizacdo dos editores-chefes da Revista. A publicagdo secundaria deve indicar
a fonte da publicagdo original.

4. Os artigos submetidos a C&SC ndo podem ser propostos simultaneamente para outros
periddicos.

5. As questdes éticas referentes as publicagdes de pesquisa com seres humanos sao de
inteira responsabilidade dos autores e devem estar em conformidade com os principios
contidos na Declaracdo de Helsinque da Associa¢do Médica Mundial (1964, reformulada
em 1975,1983, 1989, 1989, 1996 e 2000).

6. Os artigos devem ser encaminhados com as autorizagdes para reproduzir material
publicado anteriormente, para usar ilustracbes que possam identificar pessoas e para
transferir direitos de autor e outros documentos.

7. Os conceitos e opinides expressos nos artigos, bem como a exatidao e a procedéncia
das citagdes séo de exclusiva responsabilidade dos autores.

8. Os textos sdo em geral (mas ndo necessariamente) divididos em se¢fes com os titulos
Introducdo, Métodos, Resultados e Discussdo, as vezes, sendo necessaria a inclusdo de
subtitulos em algumas secdes. Os titulos e subtitulos das se¢fes ndo devem estar
organizados com numeracao progressiva, mas com recursos graficos (caixa alta, recuo na
margem etc.).

9. Ottitulo deve ter 120 caracteres com espaco e 0 resumo/abstract, com no maximo 1.400
caracteres com espaco (incluindo a palavra resumo até a ultima palavra-chave), deve
explicitar o objeto, os objetivos, a metodologia, a abordagem tedrica e os resultados do
estudo ou investigacdo. Logo abaixo do resumo os autores devem indicar até no maximo,
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cinco (5) palavras-chave. palavras-chave/keywords. Chamamos a atencdo para a
importancia da clareza e objetividade na redacdo do resumo, que certamente contribuird
no interesse do leitor pelo artigo, e das palavras-chave, que auxiliardo a indexacao
maltipla do artigo.

As palavras-chave na lingua original e em inglés devem constar obrigatoriamente no
DeCS/MeSH. (http://www.ncbi.nlm.nih.gov/mesh/e http://decs.bvs.br/).

10. Na submissao dos artigos na plataforma da Revista, é obrigatdrio que apenas um autor
tenha o registro no ORCID (Open Researcher and Contributor ID), mas quando o artigo
for aprovado e para ser publicado no SciELO, todos os autores dever&o ter o registro no
ORCID. Portanto, aos autores que ndo o tém ainda, é recomendado que fagam o registro
e 0 validem no ScholarOne. Para se registrar no ORCID entre no site (https://orcid.org/)
e para  validar o ORCID no ScholarOne, acesse 0 site
(https://mc04.manuscriptcentral.com/csc?scielo), e depois, na pagina de Log In, clique no
botdo Log In With ORCID iD.

Autoria

1. As pessoas designadas como autores devem ter participado na elaboracdo dos artigos
de modo que possam assumir publicamente a responsabilidade pelo seu contetdo. A
qualificagdo como autor deve pressupor: a) a concepg¢do e o delineamento ou a andlise e
interpretacdo dos dados, b) redacdo do artigo ou a sua revisao critica, e ¢) aprovagdo da
versdo a ser publicada.

2. O limite de autores no inicio do artigo deve ser no maximo de oito. Os demais autores
serdo incluidos no final do artigo.

3. Em nenhum arquivo inserido, devera constar identificacdo de autores do manuscrito.
Nomenclaturas

1. Devem ser observadas rigidamente as regras de nomenclatura de satde publica/satde
coletiva, assim como abreviaturas e convengdes adotadas em disciplinas especializadas.
Devem ser evitadas abreviaturas no titulo e no resumo.

2. A designacao completa a qual se refere uma abreviatura deve preceder a primeira
ocorréncia desta no texto, a menos que se trate de uma unidade de medida padréo.

llustracdes e Escalas

1. O material ilustrativo da revista C&SC compreende tabela (elementos demonstrativos
como numeros, medidas, percentagens, etc.), quadro (elementos demonstrativos com
informagdes textuais), graficos (demonstracdo esquematica de um fato e suas variagoes),
figura (demonstracdo esquemaética de informacBes por meio de mapas, diagramas,
fluxogramas, como também por meio de desenhos ou fotografias). Vale lembrar que a
revista é impressa em apenas uma cor, o preto, e caso o material ilustrativo seja colorido,
sera convertido para tons de cinza.
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2. O nimero de material ilustrativo deve ser de, no maximo, cinco por artigo (com
limite de até duas laudas cada), salvo excecOes referentes a artigos de sistematizagdo
de &reas especificas do campo tematico. Nesse caso 0s autores devem negociar com 0s
editores-chefes.

3. Todo o material ilustrativo deve ser numerado consecutivamente em algarismos
arabicos, com suas respectivas legendas e fontes, e a cada um deve ser atribuido um breve
titulo. Todas as ilustracdes devem ser citadas no texto.

4. Tabelas e quadros devem ser confeccionados no programa Word ou Excel e enviados
com titulo e fonte. OBS: No link do IBGE
(http://biblioteca.ibge.gov.br/visualizacao/livros/liv23907pdf) estdo as orientacbes para
confeccionar as tabelas. Devem estar configurados em linhas e colunas, sem espacos
extras, e sem recursos de “quebra de pagina”. Cada dado deve ser inserido em uma célula
separada. Importante: tabelas e quadros devem apresentar informagdes sucintas. As
tabelas e quadros podem ter no méximo 15 cm de largura X 18 cm de altura e ndo devem
ultrapassar duas paginas (no formato A4, com espaco simples e letra em tamanho 9).

5. Gréficos e figuras podem ser confeccionados no programa Excel, Word ou PPT. O
autor deve enviar o0 arquivo no programa original, separado do texto, em formato editavel
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