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1.INTRODUCAO 2. MATERIAIS E METODOS
Uma boa noite de sono € o desejo de todos! Enfim, o que seria uma | Baseado no questionério de Berlim, fundamentando-se em um instrumento para quantificar individuos
boa noite de sono? Sera que sabemos 0 que € uma boa noite de sono? | com alguns indicios eminentes em desenvolver a SAHOS, elaborou-se um questionario no Google
Os distdrbios do sono estao associados a dois Forms o qual foi enviado aos pessoas parentes e amigos dos autores através do WhatsApp.
mecanismos que podem atrapalhar uma boa noite de No questionario, aléem dos dados pessoais como: ldade, sexo, peso e altura, foram feitos os seguintes
I I———— sono: problemas neurlogicos e fisicos respiratorios. questionamentos: 1) Ja te disseram que vocé ronca alto? 2) Vocé sente cansaco, fadiga ou sonoléncia
Os problemas neurologicos tem consequéncias como: insonias, bruxismo do sono e durante o dia? 3) Alguém ja observou que vocé para de respirar durante o sono? 4) Vocé trata ou ja
parassonias, (SANTOS, 2014). - _ i _ . _
Fonte: bae oot culatsnizn tratou hipertensao arterial? Do questionario os autores receberam um Feedback de 297 pessoas na faixa
Sononormal Apneiadosono . Ja nos problemas fisicos respiratorios, esta a Sindrome | etaria de 13 a 93 anos de idade.
| | da Apneia/Hipopneia Obstrutiva do Sono (SAHQOS), Resultados
Tabela 1. Resultado Geral da pesquisa Grafico 1: Grafico dos resultados Geral da pesquisa
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Situagéo Problema T e W Tabela 2. Resultado por faixa etaria dos riscos eminentes da SAHOS Grafico 2: Grafico dos resultados da pesquisa por faixa etaria
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condi¢Oes socioeconOmicos das pessoas Tabela 3. Resultado da quantidade de pessoas com conhecimento sobre o Graéfico 3: Grafico com o percentual de pessoas com
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3 CONSIDERACOES FINAIS
Os autores conseguiram Feedback de 297 pessoas. Mesmo assim, pode-se verificar algumas inconsisténcias nas informacoes, o qual ndo invalida alguns dados ja apontados pela literatura, principalmente no que tange o

percentual de pessoas que tem conhecimento do assunto sobre SAHOS, e também uma quantidade maior de pessoas com grande probabilidade eminente em adquirir SAHOS em funcdo da obesidade e maior idade, no

entanto, nao foi possivel verificar a evidéncias de gue SANOS ocorrer mais no sexo masculina do gue no sexo feminino.
Esperamos que esse trabalho contribua para o melhor entendimento sobre a SAHOS as comunidades sociais e académicas e que outros trabalhos possam surgir a fim de propiciar novas descobertas e até mesmo no

desenvolvimento de equipamentos de baixo custo que possam diagnosticar a SAHOS, possibilitando 0 acesso as pessoas menos favorecidas financeiramente.
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