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RESUMO

O sono € um estado fisiol6gico com suspenséo temporéaria de atividade perceptiva,
composto por fases e estagios, que se alternam durante o processo quando
estamos dormindo. Em momentos de privacdo de sono nos deparamos com um
desajuste da ritmicidade circadiana provocando mudancas no metabolismo,
producdo de hormonios e reparo muscular. O objetivo desse estudo de reviséo é
analisar a producao acerca da tematica sono em atletas, na literatura cientifica com
publicacdes na lingua portuguesa. O método utilizado foi uma revisao sistematica de
estudos publicados nos ultimos 18 anos e para busca utilizou-se os bancos de
dados Scielo, Web of Science, Scopus e Sportdiscus. Nos achados, oito estudos em
portugués foram selecionados, no qual investigaram qualidade de sono, sonoléncia,
cronotipo e qualidade de vida. Todos os estudos demostraram a importancia do
sono de qualidade para os atletas em periodos de treinamento e competi¢cdes para
uma recuperacdo fisica e cognitiva. A divulgacdo desses estudos podera
desenvolver e disseminar para técnicos e atletas as informacdes baseadas em
evidéncias sobre a importancia do sono no processo de treinamento esportivo.

Palavras-chave: Sono. Desempenho esportivo. Esporte.



ABSTRACT

Sleep is a physiological state with a temporary suspension of perceptual activity, with
phases and stages, which alternate during the process when we are sleeping. In
moments of sleep deprivation, we are faced with an imbalance of the circadian
rhythmicity causing changes in the metabolism, production of hormones and muscle
repair. The objective of this review study is to analyze the scientific production in the
Portuguese language about the sleep in athletes. The method used was a systematic
review of studies published in the last 18 years in the databases Scielo, Web of
Science, Scopus, and Sportdiscus. In the findings, eight Portuguese studies were
selected, in which they investigated sleep quality, sleepiness, chronotype and quality
of life. All studies have demonstrated the importance of quality sleep for athletes in
training periods and competitions for a physical, cognitive recovery. The disclosure of
these studies may develop and disseminate to coaches and athletes evidence-based
information about the importance of sleep in the sports training.

Keywords: Sleep. Sport performance. Sport.
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1 INTRODUCAO

O sono € um estado marcado pela diminuicdo da consciéncia, reducdo dos
movimentos musculares esqueléticos e lentificacdo do metabolismo (MAGALHAES;
MATARUNA, 2007), estado fisiologico especial e ciclico com suspenséo temporéria
de atividade perceptiva com movimentos e alteragBes involuntarias, composto por
fases e estagio que possui caracteristicas semelhantes ao da vigilia (no
eletroencefalograma - EEG, no padrdo respiratorio, na presenca de movimentos
oculares e de alguns movimentos corporais), diferindo de outras etapas do sono, em
que ha completa quietude e elevado teor de ondas lentas no EEG (FERNANDES,
2006).

Uma organizacao dos periodos de vigilia e sono envolvem dois processos, 0
Circadiano (C) e o Homeostético (S), no Modelo de Regulacdo do sono proposto por
Borbély em 1982, onde 0 sono € visto como um processo de recuperacao da fadiga,
devido a uma vigilia anterior (MARQUES; BARRETO, 1999). A expressado do ciclo
vigilia sono seria entédo o resultado da interacéo entre a demanda de sono, expressa
pelo fator S e o componente C (TUFIK, 2008).

O processo C esta relacionado com a regulagem do momento que devemos
dormir é ele que indica para o corpo quando estd claro ou escuro, entdo a
propensdo ao sono durante a noite € maior, pois a producdo de melatonina é
estimulada pela luminosidade reduzida. No processo S, o sono é regulado pelo
acumulo de seu débito, a adenosina que é um neurotransmissor inibitorio, promove
o sono, sendo acumulada durante a vigilia, ou seja, quanto mais tempo se fica
acordado mais ira precisar dormir. Sendo que depois deste platd, quando se dorme,

os dois processos voltam a sua condi¢éo basal (BORBELY; DAAN, 2016).

A arquitetura do sono normal € constituida pela alternancia dos estagios
NREM (Sem Movimentos Oculares Rapidos) e REM (Movimentos Oculares
Rapidos). O sono NREM é caracterizado pela presenca de ondas sincronizadas e
pode ser subdividido em trés fases: 1, 2 e 3 (3 é 0 sono de ondas lentas ou sono
delta). O EEG de sono REM é caracterizado por ondas dessincronizadas e de baixa
amplitude, cada um com uma duracdo entre 90 a 110 minutos. O sono inicia no
estagio 1 do sono NREM e segue até o estagio 3 (aquele que corresponde ao sono

profundo) e depois modifica para o sono REM, terminando o 1° ciclo de sono. Volta-



se ao inicio do sono NREM, comecando com o 2° ciclo de sono e assim por diante,
até que o despertar nos acorda para a realidade da vigilia (ALOE, 2005).

No estdgio NREM ha o relaxamento muscular com algum ténus, reducédo de
movimentos corporais, respiracao e frequéncia cardiaca (FC) regulares. Na fase N1,
acontece a transicdo entre a vigilia e o sono, uma sonoléncia mais superficial, um
sono leve com estado de consciéncia baixo e pode ser despertado com mais
facilidade e rapidez. Na fase N2, é reduzindo o ritmo cardiaco e respiratorio e 0s
musculos relaxam. E nesta fase que é liberado o Growth Hormony (GH), horménio
do crescimento, porém com pico de producdo na fase N3, é responsavel por
estimular a sintese proteica e restauracao dos tecidos, tem um efeito importante no
crescimento e reparo muscular, construcédo 6ssea e queima de gordura (DAVENNE,
2009). Na fase N3, o corpo funciona mais lentamente e o metabolismo diminui, ha
reducdo da frequéncia cardiaca e respiracdo mais leve, inicio de um sono chamado
de profundo, ha o relaxamento muscular com manutencdo do ténus, porém com
queda progressiva de movimentos corporais e auséncia de movimentos oculares
rapidos (FERNANDES, 2006).
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O sono REM é caracterizado pela atonia muscular, porém ainda com
movimentos corporais e faciais como espasmos e também emissdes de sons.
Movimentos oculares rapidos, respiracdo e FC irregulares e sonhos (FERNANDES,
2006).

O movimento e agitagcdo nas grandes metrépoles sdo alguns dos fatores
relevantes para a privacdo de sono de grande parte da populacdo. O trabalho
estressante, o0 excesso de tarefas do dia a dia influenciam na qualidade e
quantidade de sono adequado em uma sociedade 24 horas. O advento da luz
elétrica e uso da TV na hora de dormir, ou mesmo ficar usando o celular e
computador com exposicéo a luz artificial e barulhos, exigéncias maiores de horas
de estudos e compromissos sociais fazem com que prolonguemos as atividades
cotidianas no periodo noturno e tenhamos um prejuizo na qualidade de sono,
resultado do desajuste da ritmicidade circadiana (BITTENCOURT; SILVA 2005).

A privacdo de sono consiste em remog¢ao ou supressao parcial do sono em
um organismo (ANTUNES, 2008).

No contexto dos esportes, se nao levado em consideracdo a importancia da

qualidade e quantidade necessaria para recuperacdo dos atletas, o prejuizo é



percebido pela desaceleracdo cognitiva, comprometimento da memoria, queda da
vigilancia, da atencdo sustentada e a capacidade de realizar esforco maximo
(DAVENNE, 2009). No entanto, identificam-se importantes lacunas de conhecimento
cientifico no que diz respeito ao sono de atletas. Nos deparamos com a caréncia de
estudos que investiguem os aspectos do sono e ritmos biolégicos em atletas
brasileiros assim como, as recomenda¢cfes necessdrias para periodos de

preparacao e competicao nas prescricdes de treinamento (BLEYER et al., 2015).

A privagéo de sono faz parte do cotidiano da maioria dos atletas. BLEYER et
al. (2015) relatam em seu estudo, que os atletas investigados apresentaram
qualidade de sono ruim além de relatos na piora do mesmo, nas vésperas de
competicdbes e jogos importantes. Os autores também destacaram que uma
percepcao negativa de saude estd associada a percepcao de sono insuficiente e que
as viagens, os treinos e o0s locais de descanso, também podem ser fatores

estressantes do sono.

No estudo de DUFIELLD et al. (2014), numa investigacdo com tenistas que
realizavam duas sessfes de treinos por dia, foi constatado que através de instrucdes
de higiene do sono associado a outras condi¢des de recuperacgéo, houve reducéo na
percepcdo das dores musculares e articulares do dia seguinte e mudanca na
guantidade do sono, beneficiando a recuperacdo dos atletas. ESTEVES et al.
(2015), apresentaram resultados com atletas paralimpicos brasileiros, nas
modalidades natacdo e atletismo, no periodo de preparacdo para 0S jogos
Parapanamericanos de Guadalajara, onde avaliaram qualidade de vida e do sono e
concluiram que a maioria dos atletas apresentou uma baixa qualidade e alto indice
de insatisfacdo do sono, tendo como consequéncia a presenca de sonoléncia
excessiva diurna. Talvez isso seja um indicativo do resultado da redugcdo no
processo de recuperacdo, que levariam a uma reducdo da capacidade fisica do

atleta.
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2 JUSTIFICATIVA

Esta revisao foi idealizada devido a escassez da temética sono em atletas em
publicacdes cientificas no idioma Portugués, pois a escrita de artigos de tal teméatica

nesse idioma € incipiente.
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3 OBJETIVO

O presente estudo teve como objetivo analisar, por meio de uma revisdo
sistematica, a producédo acerca da tematica sono em atletas, na literatura cientifica

publicada no idioma Portugués.
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4 METODOS

Foram analisados estudos publicados originalmente na lingua portuguesa em
um periodo de 18 anos (2000 - a agosto de 2018), tendo como referéncia as bases
de dados SCIELO, WEB OF SCIENCE, SCOPUS e SPORTDISCUS. Os estudos
selecionados foram, estudos realizados em humanos, com idade entre 10 a 52 anos
e atletas (profissionais ou amadores).

A estratégia de busca utilizou as seguintes combinacfes de palavras-chave:
Sleep AND Athletes. Em cada uma das bases de dados, foram utilizados filtros de
limitacdo, no qual foram selecionados estudos publicados somente na lingua
portuguesa.

Os critérios de exclusdo foram: estudos duplicados, estudos com
metodologias ou intervencdes pouco descritas, estudos desenvolvidos com modelo
animal, estudos de revisdo e estudos que ndo foram desenvolvidos com a
participacdo de atletas em sua amostra.

ApOGs analise critica dos estudos iniciais coletados com os critérios acima,
foram selecionados os estudos por base de dados conforme a figura 1:



13

Figura 1. Diagrama de fluxo dos estudos que passaram pelo
processo de revisao

Scielo

7 estudos identificados Filtro Idioma: 5 estudos 5 estudos
publicados em portugués. analisados

Web of Science

142 estudos identificados Filtro Idioma: 2 estudos

publicados em portugués

v

‘ 1 estudo
analisado

Critério de Exclusao: 1 estudo
duplicado

Scopus
652 estudos identificados o > F|Itr9 \dioma: 4 estudosA
publicados em portugués.
2 estudos
‘ analisados
Critério de Exclusao: 2 estudos
duplicados
Sportdiscus
384 estudos identificados F|Itr9 \dioma: 2 estudosA
— | publicados em portugués. Nenhum
‘ estudo
L - analisado
Critério de Exclusao: 2 estudos
duplicados
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5 RESULTADOS

Foram identificados 1185 estudos envolvendo sono em atletas. Destes, 8
estudos foram divulgados nestes periodicos e escritos na lingua portuguesa,
fazendo parte da andlise desta revisdo, sendo que 5 artigos investigaram qualidade
do sono, 1 artigo o cronotipo , no que se refere ao perfil do atleta, se matutino,
vespertino ou indiferente e 2 artigos analisaram ambas variaveis.

O quadro 1 apresenta a compilacdo dos estudos considerados nessa revisao

e seus principais resultados na andlise de variaveis referentes ao sono de atletas.



Quadro 1: Caracteristicas dos estudos incluidos na revisao sistematica

Estudo

Amostra

Modalidades Avaliadas

Métodos

Principais Resultados

1. Mello et al.(2002)

Atletas com deficiéncia

F:10/ M: 54
Idade: 26,3 + 5,9 anos

Diversas modalidades paralimpicas

(natacédo, basquete, futebol para

cegos, halterofilismo, ciclismo, ténis

de mesa, atletismo, judé e
esgrima).

Questionario de Queixas de
Sono, diario de sono de sete
dias, questionario de Horne e
Ostberg (avaliacéo de
cronotipo)

1- 34,4 % declararam
insatisfacdo com o seu préprio
sono

2- Cronotipo: 73,4% se
demonstraram indiferentes,
6,2% vespertinos moderados e
20,3% matutinos moderados

2. Esteves et al. (2015)

Atletas com deficiéncia

F:27,2 + 8,3 anos
Peso (Kg) 55,5+ 12,0
Altura(cm) 157,7 + 16,6

M:25,9+ 7,0
Peso (Kg) 68,7 + 13,5
Altura(cm) 174,6 £ 10,3

Natacéo e Atletismo paralimpico

indice de qualidade do sono
de Pittisburg, Questionario do
Sono UNIFESP/ Epworth e da
gualidade de vida (WHOQOL
BRIEF)

1- 65% relataram qualidade do
sSono ruim

2- 50% desejam mudancas em
seu horério de sono

3- 52% gostariam aumentar o
tempo de sono

4- 53% sonoléncia diurna

3. Cruz et al. (2017)

Atletas com deficiéncia

F:10
M:20

Idade: 30 = 7,0 anos

Atletismo paralimpico

PSQI, escala de sonoléncia de
Epworth, WHOQOL-bref
Qualidade de vida (QV)

1- Predominio de atletas com
eficiéncia de sono >85%

2- tempo total de sono nos
atletas do grupo DF foi de 7,3
0,25 horas, DV de 7,32 + 0,42
horas e do grupo todo de 7,35 +
0,20 horas.

3- A eficiéncia do sono do grupo
de atletas foi de 94,9 + 4,46%
(DF = 95,7 + 2,8%)

(DV = 93,8 £ 6,1%), com
laténcia de sono igual a 22,8 +
18,6 minutos

(DF = 20,2 £ 13,5 minutos) (DV
= 26,6 + 24,6 minutos)
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Quadro 1: Caracteristicas dos estudos incluidos nareviséo sistematica

Estudo

Amostra

Modalidades Avaliadas

Métodos

Principais Resultados

4. Pereira et al. (2018)

Pessoas com deficiéncia
F:8/M:21
Atletas 31,9 + 6,3 anos

Sedentarios, 52,1 + 16,6
anos

IMC= atletas: 22,8 + 3,6
Kg/m?2

Sedentarios: 24,2 + 6,2
Kg/m?

Basquete sobre cadeira de rodas,
natacdo, musculagéo

Questionario de Habito
Alimentar e Exercicio Fisico/
Questionario do Cronotipo
(Horne e Ostberg)/ Qualidade
do sono PSQI (Questionario
de Pittsburgh)

1- 41,1% dos atletas
apresentaram perfil matutino
moderado

2- 92,5% eficiéncia de sono dos
atletas foi de 92,5% e dos
sedentarios de 89,4%

3- Quanto melhor eficiéncia do
SoNno aos cronotipos: matutino
moderado (95,5%) e vespertino
moderado (73,5%)

5. Bleyer et al. (2015)

Atletas sem deficiéncia

F:276
M:176

Idade: 21,1 + 5,8 anos

Variadas e ndo especificadas

PSQI/ Questionario Nordico de
Sintomas Osteomusculares

1- 48,5% relataram baixa
duracgéo do sono (<8 hrs)

2- 38% qualidade do sono ruim
3- 55,6% despertares noturno
4- 34% dor durante o sono

6. Bleyer et al. (2015)

Atletas sem deficiéncia

F:276 20,3 +5,3
M:176 22,4 + 6,3

Idade: 21,1 + 5,8 anos

Coletivas: voleibol, futsal, futebol
de campo, Handebol,Basquete
Individuais: Atletismo, ginéstica
ritmica e artistica, tiro

Questionario questdes
pessoais e PSQI

1- 48,5% apresentaram baixa
duracgéo do sono

(< 8h)

2- 38% baixa qualidade de sono
3- 89,6% saude excelente ou
boa

4- 63,5% recebem instrucbes de
sono
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Quadro 1: Caracteristicas dos estudos incluidos na reviséo sistematica

Estudo

Amostra

Modalidades Avaliadas

Métodos

Principais Resultados

7. Gomes et al. (2017)

Atletas sem deficiéncia

Ambos os sexos 10 a 19
anos 14,1+2,1

Peso (Kg) 58,9 + 14,9

Altura (m) 1,65 + 0,1

voleibol, handebol, basquete,
natacao, judd

Questionario com questdes
pessoais, PSQI, Escala de
Ansiedade, Depressao e
Stress de 21 itens (EADS-21)

1- 28,2% (n=87) ma qualidade
do sono

2- depresséo em 26,9% (n=83)
3-ansiedade/estresse, em
40,1% (n=124)

8. Cruz et al. (2017)

Atletas sem deficiéncia

F:19 29,0+24
Peso (Kg) 60,6 +1,9
Altura (cm) 164,0 £ 0,0

M:23 28,8+1,8
Peso (Kg) 78,4+ 2,5
Altura (cm) 178,0 £ 0,0

Atletismo (Corrida de Rua)

Questionario de tipagem
cronotipica Morningness—
Eveningness Questionnaire
(MEQ)/ PQSI/ Escala de
sonoléncia de Epworth (ESS-
BR)

1- 9 matutinos (47,6%)

2- 13 intermediarios (30,9%)

3- 20 vespertinos (21,4%)

4- 59,5% dos corredores tinham
ma qualidade de sono

5- 40,4% boa qualidade de sono

F= Feminino ; M = Masculino ; Kg = Quilogramas ; Cm = Centimetros; DF = Deficiente fisico; DV = Deficiente visual
Fonte: ALVES, 2018.
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6 DISCUSSAO

O presente estudo buscou demonstrar uma analise do sono em atletas na
producdo cientifica publicada na lingua portuguesa, por considerarmos a grande
importancia no meio esportivo e sua evolugcdo para altas performances e
competicbes gerais. Dessa forma, foram encontrados 8 estudos divulgados em
periddicos considerando as bases de dados SCIELO, WEB OF SCIENCE, SCOPUS
e SPORTDISCUS.

Destes estudos, verificamos que 50% (4 estudos) versam sobre a
investigagdo do sono e variaveis associadas em atletas com deficiéncia. O estudo
realizado por MELLO et al. (2002), avaliou a qualidade de sono e sua interferéncia
nas demandas esportivas, e resultados demonstraram que ha a necessidade de
melhorar ndo s6 a qualidade, mas também o padrdo e a eficiéncia do sono, para
garantir um processo de recuperacdo adequado e melhoria das capacidades fisicas
e cognitivas restauradas durante o sono, que sdo estimuladas e utilizadas durante o
treinamento fisico, técnico e tético.

Este achado corrobora com a revisdo publicada por ANTUNES et al. (2008),
onde resultados demonstraram os potenciais efeitos deletérios de privacdo ou de
qualidade do sono ruim, resultando em decréscimo da tolerancia ao exercicio fisico
intenso ou prolongado e menor eficiéncia cognitiva, o que se aplica em momentos
de treinos e competicBes de varias modalidades.

ESTEVES et al. (2015), avaliaram a qualidade do sono e qualidade de vida
em atletas Paralimpicos das modalidades Natacéo e Atletismo, demonstrando que a
maioria dos atletas (65,3%) apresentaram qualidade de sono ruim, bem como, alto
indice de insatisfacdo com o seu proprio sono, enfatizando a necessidade de
melhorar a qualidade do sono, prevenindo a sonoléncia excessiva diurna e
indicacdes para melhorar o dominio meio ambiente de forma coletiva para
deficientes, relacionado a fatores como seguranca fisica e protecdo. Outro fator que
pode contribuir para o decréscimo da qualidade de sono é a rotina dos atletas,
caracterizada por poucos dias de folga e viagens constantes que impactam na
saude e nos indicadores de recuperacao fisioldgicos e psicoldgicos relacionadas ao
sono (MELO et al. 2015).
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Também em estudo que avaliou atletas Paralimpicos, CRUZ et al. (2017),
investigaram a qualidade de sono e sonoléncia de atletas deficientes fisicos e
visuais, concluindo que os mesmos nao diferem na percepc¢do de qualidade de vida
e na qualidade do sono. Outras variaveis como o perfil nutricional de atletas com
deficiéncia foram investigadas e associadas ao sono. O estudo desenvolvido por
PEREIRA et al. (2018) incluiram em sua pesquisa os habitos alimentares dos atletas
investigados, afirmando que é perceptivel que uma alimentacdo saudavel associada
a pratica de exercicio fisico e um padrao de sono regular estdo intimamente ligados
a uma vida mais saudavel e que esses habitos, independente da populagcéo
analisada, trazem como consequéncia beneficios relacionados ao bem estar fisico,
mental e social, bem como uma melhora na qualidade de vida.

Ao sumarizar os estudos encontrados nesta revisao, observamos que 50% (4
estudos) investigaram a variavel sono em atletas de modalidades individuais e
coletivas variadas.

O estudo conduzido por BLEYER et al. (2015), investigaram a qualidade e
guantidade do sono e saude de atletas de elite de varias modalidades e constataram
baixa duracdo (< 8 horas) e qualidade ruim, mesmo que em sua maioria (63,5%),
receberam instrucfes sobre a importancia do sono. Dessa forma, concluiram que é
de suma importancia o incentivo a recomendacdes sobre como se obter um sono de
qualidade, que passem a fazer parte das rotinas de treinamentos de atletas
brasileiros, bem como investigar quais informacdes e estratégias sdo mais efetivas
para melhora do sono dos atletas.

Este mesmo grupo em outro estudo (BLEYER et al., 2015), concluem que os
atletas investigados também apresentam altas prevaléncias de qualidade do sono
ruim associado a queixas dolorosas musculoesqueléticas, principalmente em joelho,
ombro, costas, tornozelos e pés. Atletas com qualidade do sono ruim apresentaram
quadro algico mais evidente do que aqueles com alteracdo da duragcdo do sono,
sugerindo que as queixas musculoesqueléticas estejam mais associadas a
qualidade do sono do que a duracdo do sono do atleta.

De acordo com ZANETTI et al. (2007), tendo em vista os componentes fisicos
e cognitivos, o sono adequado possibilita aos atletas minimizar tensdes geradas por

altas cargas de treinamento, problemas pessoais e intergrupais e também o
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desgaste natural gerado pelo decorrer da temporada ou pré-temporada, tendo em
vista que sofrem estresse fisico e psicolégico acima do normal. A queda no nivel de
qualidade do sono em periodos competitivos nos mostra que a carga psiquica
exigida destes atletas é um dos fatores importantes indicando também a
necessidade de intervencdes de ordem psicoldgicas e recomendacdes para melhora
do sono na programacao de treinamentos.

Estes resultados corroboram com os achados de GOMES et al. (2017), que
demonstraram a presenca de sobrepeso, sintomas psicolégicos como ansiedade,
estresse, depresséo e a idade, como fatores de risco para aumento da chance de
aumentar qualidade do sono ruim em atletas adolescentes.

Em estudo conduzido por CRUZ et al. (2017), os autores sugerem a analise
das variaveis de qualidade do sono, como horario de dormir, acordar e tempo de
sono, sonoléncia e cronotipo, para que se possa obter informacdes visando otimizar
a atividade do individuo ndo somente em relagdo ao desempenho esportivo, mas
também profissional e pessoal, para que a qualidade de sono e de vida sejam
consideradas, a fim de evitar que possiveis alteracdes dessas variaveis afetem o
desempenho do atleta.

Devido a diminuicdo progressiva na média de duracdo do sono da populacao
em geral (WALCH et al., 2016), esta revisédo destaca que o entendimento do sono no
atleta é importante. A divulgacdo destas informacdes pode ser feita pelos
pesquisadores com seus estudos sendo publicados na literatura aliada como em
livros ou literatura cientifica, em artigos cientificos. Este Ultimo tem a lingua inglesa
como lingua oficial para escrita e divulgacdo de resultados de pesquisas cientificas
(DRUBIN et al., 2012). No entanto, no Brasil, segundo o Instituto de Pesquisa Data
Popular (2014), apenas 5,1% dos brasileiros com 16 anos ou mais possuem algum
conhecimento no idioma inglés, entre a populacédo de jovens de 18 a 24 anos sao
10,3% e de 35 a 50 anos 3,5%, sendo que 9,9% séo individuos de classe alta e
3,4% da classe média.

Dessa forma, apesar de estudos relacionando sono e exercicio fisico ter se
ampliado nos dltimos anos, observamos defasagem em estudos acerca da tematica
sono em atletas publicados em peridodicos com textos escritos em Portugués.

Portanto, sugere-se que 0s pesquisadores que investigam a tematica sono em
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atletas divulguem seus resultados de forma ampla e se possivel, em peridédicos com
textos escritos na lingua inglesa e lingua portuguesa, visando maior difusdo das

informacgdes obtidas em suas pesquisas.



20

7 CONCLUSAO

Com a relevancia da temética sono em atletas, esse estudo sugere que
consideremos a importancia de pesquisas e publicacdes acerca da investigacdo e
conhecimento sobre o sono e suas variaveis, como qualidade do sono, tempo total
de sono e eficiencia, em um contexto esportivo, destacando que os estudos
publicados em Portugués que contribuiram para essa revisdo, visam disseminar este
conhecimento para técnicos e atletas, baseadas em evidéncias sobre a importancia
do sono no processo de treinamento. Considerando que atletas apresentam niveis
esportivos cada vez mais homogéneos e competitivos, a investigacdo e melhor
entendimento sobre o sono em atletas pode ser um diferencial em busca da melhora

do desempenho esportivo.
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