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Resultados

Introducao

O padréao fisiologico do ciclo sono-vigilia sofre a influéncia

A
de sinais sincronizadores externos, como a luz e os padroes
socials, gerando variacOoes na preferéncia do periodo de W HAS

205 ‘ m TRANSTORNOS PSIQUIATRICOS
atividade e de sono de cada individuo, o que é entendido = DOENCAS METABOLICAS
_ _ _ _ 10 M OUTRAS DOENGCAS
como cronotipo.q Dentro das exigéncias de uma sociedade T pincade | Transtornos  Outras boancas
Doenga Psiquiatricos

funcionante 24 horas por dia, a adaptabilidade do cronotipo

B
de uma pessoa pode ter fundamental importancia para a sua
salde.es Estudos recentes sugerem existir uma relacao
entre problemas no sono e aumento no risco de
CO m Orb I d ad eS ] (4-6) Au;(é;r;f]isade ;’;;r;slg(z:lzss Outras Doencas
M Matutinos M Intermediarios i Vespertinos
Figura 1: Distribuicao dos cronotipos em relacao Figura 2: Prevaléncia das principais
. . as comorbidades nas populacdes nao rural (A) e comorbidades encontradas na populacao
Obj etivos rural (B). rural.
Avaliar a associacao entre a presenca de comorbidades e Tabela 1. Comparagio de variaveis entre populagdes nio rural e rural
a adaptabilidade de cronotipo com as exigéncias da atividade Populagdo  Populacdo  Test (T test; Man
N3o Rural Rural Whitney** ou X?#)
agrl’cola. N = 3916 N = 2534
Idade 38,76 + 15,76 47,08 + 11,82 -24,16 (P<0,001)
Duragao do Sono 7,91+ 1,35 7,73+ 1,15 5,58 (P<0,001)
J Ponto médio de sono 3,26 + 1,61 2,28 +1,18 28,25 (P<0,001)
Meto d 0S IMC 25,11 + 4,86 25,98 + 4,49 -7,28 (P<0,001)
Estudo epidemioldogico de uma amostra populacional da Escolaridade 36258 2606,8 21,76 7(P<0,001)

. _ _ _ Jet lag 3580,5 2679,9 -19,86 **(P<0,001)
regiao rural do Vale do Taquari, no qual foi avaliado o Eficiancia do sono 31705 33104 .67 **(P=0,003)
cronotipo - atraves do Munich Chronotype Questionnaire Tempo de exposigao a luz %54:£2,33 »7812,12 19,39 7H(P<0,001
(MCTQ)n, -, e a presenga de comorbidades - através do auto Fxposicao 2 agrotadcos (sim) % 2 o He8 P00

o Tabagismo (sim) % 12,5 11,2 2,73 #(P=0,053)
relato dos participantes.
Presenca de doenga (sim) % 34,7 40,2 20,25 #(P<0,001)
Amo_stra Tabela 2. Analise multivariada
populacional da
regiéo do Vale do Regressao Populacao rural [Controle de Idade, sexo, fumo, escolaridade,
Taquari-RS Logistica e nao rural variaveis de IMC, ponto médio de sono,
q ' como variavel |Confusao duracado do sono, laténcia de sono
dependente DL, eficiéncia de sono, exposicao a
luz, JetLag, exposicao a
agrotoxicos, DOENCAS
Variaveis nao
Estudo epidemio|(')gico F= 338,70 P<0,001 R?2 = 0,407 significativas:
Comorbidades: populacional. Cronotipo: IMC
Auto-declaradas Munich
por questionario , Chronotype
socio- Inf:IUI.d,OS 6450 Questionnaire
demogréfico. Individuos. (MCTQ). "
Conclusao
Foram observadas diferencas significativas nos parametros
circadianos entre a populacao rural e a populacao nao rural,
CE demonstrando interferéncia da atividade rural nessas
Anélise multivariada variaveils.
Houve diferenca significativa entre os cronotipos dentro das
Referéncias populacoes doentes e nao doentes.
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