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Resumo
Introdução: o sono é essencial à sobrevivência e sua função principal é a restauração física e mental. Ob-
jetivo: avaliar a qualidade do sono em alunos de graduação matriculados em cursos de diferentes áreas da 
Universidade Federal do Ceará – Campus Sobral. Métodos: estudo transversal que investigou a qualidade do 
sono em alunos de Engenharia Elétrica, Odontologia e Música, por meio da aplicação de questionários: Ín-
dice de Qualidade do Sono de Pittsburgh e Escala de Sonolência de Epworth. Os dados foram decodificados 
no programa Microsoft Office Excel e expressos em frequência absoluta ou relativa no software GraphPad 
Prism 5. Resultados: a frequência de boa qualidade de sono foi de 32,67%; de qualidade ruim, 45,54%; e 
21,78% pontuaram em distúrbios do sono. A Engenharia apresentou maior qualidade de sono ruim (54,55%) 
e distúrbio do sono (27,27%); a Odontologia, 44,93% de qualidade de sono ruim; já no curso de Música, a 
boa qualidade do sono foi consideravelmente alta (53,97%) em relação aos demais. Os piores índices foram 
do início e do meio da graduação, sendo elevados para sonolência diurna excessiva em todos os cursos. 
Conclusão: acadêmicos, principalmente de Odontologia e Engenharia Elétrica, apresentaram qualidade de 
sono ruim, altas prevalências de distúrbios do sono e sonolência diurna excessiva.
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Introdução

O sono é um fenômeno essencial para a so-
brevivência e tem como função primordial a res-
tauração corporal e mental. Pode ser afetado por 
diferentes fatores que interferem no ciclo sono-
-vigília, dentre eles: privação do sono, presença 
de distúrbios mentais, efeitos de drogas no Siste-
ma Nervoso Central (SNC), hábitos irregulares, 
idade, patologias físicas e cognitivas, mudança de 
fuso horário e ritmo circadiano1-3.

A má qualidade do sono afeta negativamente a 
qualidade de vida dos estudantes, os quais podem 
apresentar alterações nos funcionamentos cogni-
tivo, social, físico e ocupacional. Essas alterações 
no sono podem acarretar disfunções autossômicas, 
aumento da ocorrência de transtornos psiquiá-
tricos, diminuição da concentração e dos desem-
penhos acadêmico e profissional4. Além disso, a 
privação e a má qualidade do sono podem desen-
cadear a sonolência diurna excessiva (SED), que é 
entendida como uma sensação subjetiva e neces-
sidade de sono ao longo do período diurno. Essas 
alterações prejudicam a aprendizagem e o rendi-
mento nos estudos, além das interações sociais5.

Atualmente, outros fatores podem compro-
meter a qualidade do sono das pessoas, como a 
carga exaustiva de estudo e de trabalho, a rotina 
estressante, a ansiedade provocada pelo estabe-
lecimento de prazos e a necessidade de produção 
diária a que são submetidas, podendo predispor 
aos distúrbios do sono, como o ronco primário e 
a Síndrome da Apneia Obstrutiva do Sono. Es-
tes se constituem em um grave problema de saú-
de pública por afetarem a qualidade de vida das 
pessoas, contribuindo para o aumento dos riscos 
de trabalho e de acidentes automobilísticos6-9. A 
SDE também se trata de um distúrbio do sono, no 
qual o indivíduo possui dificuldade em se manter 
acordado durante o dia, gera redução do desem-
penho e da condição de alerta do indivíduo sono-
lento, episódios de sono involuntário, apesar das 
tentativas de se manter acordado, e menor de-
sempenho em testes cognitivos e comportamen-
tais, podendo estar relacionado ao estresse ou a 
transtornos psiquiátricos, como a depressão10.

Desse modo, há uma preocupação cada vez 
maior por parte da comunidade científica em de-

tectar esses distúrbios e os seus possíveis fato-
res causais, uma vez que a má qualidade do sono 
afeta diretamente a qualidade de vida huma-
na, podendo estar envolvida com o aumento da 
morbidade por disfunção autonômica, distúrbios 
psiquiátricos, acidentes automobilísticos e de 
trabalho, envelhecimento precoce, hipertensão, 
depressão, insuficiência renal, doenças cardio-
vasculares, diabetes mellitus tipo 2, intolerância 
à glicose, diminuição da eficiência laboral, entre 
outros danos à saúde que influenciam negativa-
mente na vida das pessoas6,11-14.

Consequentemente, é de extrema importância 
que se avalie a presença de distúrbios do sono na 
população, para se divulgar os riscos dessas mor-
bidades e fornecer informações às pessoas quan-
to à sua prevenção, destacando a importância de 
práticas como dieta saudável, exercícios físicos e 
higiene do sono, que consiste em um conjunto de 
ações que visa educar os hábitos relacionados à 
saúde que sejam benéficos ao sono15; isso porque 
os indivíduos estão cada vez mais propensos a de-
senvolvê-las, visto que a jornada de estudo e tra-
balho é a cada dia mais estressante e cansativa, 
em virtude da crescente concorrência do mercado 
de trabalho e da necessidade de maior especiali-
zação dos profissionais1,6,14,16.

Diante do exposto, este trabalho buscou ava-
liar a qualidade do sono em alunos de graduação 
matriculados em cursos de diferentes áreas da 
Universidade Federal do Ceará (UFC) – Campus 
Sobral.

Métodos

Trata-se de um estudo quantitativo, epide-
miológico, com um desenho transversal, que in-
vestigou a qualidade do sono por meio da aplica-
ção de questionários amplamente conhecidos no 
âmbito científico e já validados para a realidade 
brasileira.

A população foi composta por alunos universi-
tários de diferentes cursos, correspondendo a um 
total de 786 alunos. Já a amostra foi composta 
por um número de 202 estudantes, constituída de 
alunos das áreas da saúde (Odontologia), huma-
nas (Música) e exatas (Engenharia Elétrica), to-
dos matriculados na UFC, Campus Sobral. Desse 



RFO UPF, Passo Fundo, v. 25, n. 3, p. 436-442, set./dez. 2020438

total, foram selecionados alunos universitários 
ingressantes (primeiro semestre), alunos que es-
tavam na metade do curso e alunos que estavam 
concluindo o curso (último semestre), de ambos os 
gêneros, com idade igual ou superior a 18 anos. 

Foram considerados como critérios de inclu-
são os alunos devidamente matriculados na UFC, 
Campus Sobral; como critério de exclusão, os in-
divíduos que se recusaram a participar do estu-
do. A pesquisa foi submetida ao Comitê de Ética 
e Pesquisa da Universidade Estadual do Vale do 
Acaraú, obtendo aprovação sob o número de pare-
cer 2.158.054; todos os participantes da pesquisa 
assinaram o Termo de Consentimento Livre e Es-
clarecido (TCLE).

A coleta de dados foi realizada no mês de ju-
lho de 2017 na UFC, Campus Sobral, por meio de 
questionários autoaplicáveis, validados anterior-
mente por uma pesquisa piloto; foi utilizado o Ín-
dice de Qualidade do Sono de Pittsburgh (PSQI)17 
e a Escala de Sonolência de Epworth (ESE)18.

O instrumento PSQI é um questionário au-
toaplicável desenvolvido para avaliar a qualida-
de do sono referente ao último mês. É compos-
to por sete componentes e sua avaliação ocorre 
através de escores de 0 – 3, da seguinte forma: o 
primeiro se refere à qualidade subjetiva do sono, 
avaliando a percepção individual a respeito da 
qualidade de sono; o segundo se refere à latência 
do sono correspondente ao tempo necessário para 
iniciar o sono; o terceiro avalia a duração do sono, 
o tempo entre o deitar e o acordar; o quarto indica 
a eficiência habitual do sono, obtido por meio da 
relação entre número de horas dormidas e núme-
ro de horas em permanência no leito, não neces-
sariamente dormindo; o quinto estuda os distúr-
bios do sono, avalia situações que comprometem 
a qualidade do sono; o sexto componente se refere 
ao uso de medicamento para dormir; o sétimo se 
refere à sonolência diurna e aos seus distúrbios, 
questionando sobre a disposição e o entusiasmo 
para a execução das atividades diurnas do coti-
diano. Através dos escores obtidos pelo instru-
mento PSQI, pode-se classificar a qualidade do 
sono em boa, se a soma dos escores ficar entre 0 
e 4; ruim, quando os valores estão entre 5 e 10; e 
presença de distúrbio do sono com valores acima 
de 10 escores19,20.

A ESE é amplamente utilizada para avaliar 
a sensação de sonolência excessiva em um dado 
momento ou em situações diárias e consiste em 
um questionário padronizado e respondido pelo 
próprio entrevistado. Essa escala traz instru-
ções para pontuação em situações do cotidiano, 
tais como chance de cochilar sentado, lendo ou 
assistindo à televisão. A pontuação é indicada 
pelo estudante de acordo com as seguintes ins-
truções: 0 corresponde a “não cochilaria nunca”; 
1 corresponde a “pequena chance de cochilar”; 2 
corresponde a “moderada chance de cochilar”; e 3 
corresponde a “grande chance de cochilar”10. 

Os escores indicados pelo estudante são ana-
lisados de acordo com o resultado da soma; se es-
tiverem entre 0 e 6 pontos, os valores indicam au-
sência de sonolência, ou seja, uma boa qualidade 
de sono; resultados entre 7 e 8 pontos correspon-
dem à sonolência leve, com pequenas alterações 
da qualidade do sono, precisando ficar mais aten-
to a possíveis alterações que possam agravar o 
quadro de sonolência; por fim, com valores entre 
9 e 24 pontos, o indivíduo apresenta sonolência 
diurna excessiva, podendo ser sonolência mode-
rada ou severa. 

Após a coleta, os dados foram reunidos e de-
codificados em bancos de dados, por meio do pro-
grama Microsoft Office Excel, com os dados ex-
pressos em frequência absoluta ou relativa atra-
vés do software GraphPad Prism 5.

Resultados 

A população de estudo foi constituída por uni-
versitários regularmente matriculados, de três 
áreas do conhecimento, distribuídos em três cur-
sos de graduação, sendo que 202 estudantes par-
ticiparam da pesquisa, distribuídos nos seguintes 
cursos: Engenharia Elétrica (77; 38,12%), Música 
(56; 27,72%) e Odontologia (69; 34,16%). Houve 
maior participação de alunos no início dos cursos, 
devido a um maior número de alunos matricula-
dos com maior prevalência de gênero masculino 
nos cursos de Engenharia Elétrica e Música, e do 
gênero feminino na Odontologia.

Os dados relacionados ao PSQI17 encontrados 
no estudo foram demonstrados na Tabela 1. Ob-
servou-se que a frequência de participantes com 
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boa qualidade de sono foi de 66, correspondendo a 
32,67% da amostra, e que a maioria se enquadrou 
na qualidade ruim de sono, com uma frequência de 
92 (45,54%) participantes; 44 (21,78%) receberam 
pontuação referente a distúrbios do sono. Quanto 
à distribuição por curso, observou-se que a Enge-
nharia Elétrica apresentou maior prevalência de 

qualidade de sono ruim (42; 54,55%) e distúrbio do 
sono (21; 27,27%). O curso de Odontologia também 
apresentou alto índice de qualidade de sono ruim 
(31; 44,93%); no entanto, o curso de Música apre-
sentou uma prevalência de boa qualidade de sono 
relativamente alta (30; 53,57%), quando compara-
da aos demais cursos (Tabela 1; Figura 1).

Tabela 1 – Avaliação da qualidade do sono dos discentes da UFC – Campus Sobral, Sobral, 2017

Fonte: os autores.
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Figura 1 – Avaliação da qualidade do sono de estudantes por 
cursos de graduação, UFC – Campus Sobral, 2017

Fonte: os autores.

Em relação aos semestres cursados de cada 
graduação, verifica-se que os semestres iniciais 
apresentam altas frequências de qualidade de 
sono ruim: Odontologia (54,84%), Engenharia Elé-
trica (51,43%) e Música (29,41%). O curso de En-
genharia Elétrica apresentou maior prevalência 
de qualidade de sono ruim em todos os semestres 
avaliados, diferentemente do curso de Música, que 
apresentou maior prevalência de qualidade de 
sono ruim somente no último semestre (53,85%).

Os resultados revelaram que os estudantes 
de Odontologia demonstraram péssimos índi-
ces de qualidade do sono no início (54,84% ruim 
e 25,81% apresentando distúrbio do sono) e no 
meio do curso (45,45% ruim e 27,27% de presença 
de distúrbio do sono), contudo, apresentou maior 
prevalência de boa qualidade do sono no último 
semestre (62,5%).

Os resultados demonstraram ainda altos 
índices de SED em todos os cursos com maior 
prevalência nos cursos de Engenharia Elétrica 
(58,44%) e Odontologia (57,97%). O curso de Mú-
sica também apresentou um alto índice de SED 
(32,14%), embora menor que os outros cursos 
(Tabela 2; Figura 2). Além disso, quando verifi-
cada a distribuição dos escores em relação aos 
períodos já cursados, percebeu-se que, durante 
todo o percurso dos cursos de Engenharia Elétri-
ca e Odontologia, os índices de SED superaram 
os outros parâmetros. Ao contrário, no curso de 
Música, os índices de baixa sonolência foram su-
periores aos outros parâmetros em todos os pe-
ríodos analisados.

Tabela 2 – Avaliação da sonolência diurna dos discentes da 
UFC – Campus Sobral, 2017

Fonte: os autores.
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Figura 2 – Avaliação da sonolência diurna dos discentes da 
UFC – Campus Sobral, 2017

Fonte: os autores.

Discussão

A importância dos resultados encontra res-
paldo na literatura, pois várias pesquisas relata-
ram a aplicação do questionário PSQI e a escala 
de sonolência de Epworth em universitários e ve-
rificaram que a qualidade do sono estava afetada 
nessa população, com maior ênfase nos cursos 
das áreas de saúde e exatas e com menor impacto 
nas áreas de humanas. Além disso, vários artigos 
também reforçam que estudantes com sonolência 
diurna excessiva apresentam pior qualidade do 
sono, sendo mais prevalente entre alunos do pri-
meiro ano de graduação1,4,16-20. 

Vários estudos têm relatado a importância da 
qualidade do sono para um bom desempenho aca-
dêmico, principalmente na área da saúde, na qual 
a carga de estudo excessiva e a cobrança por parte 
dos professores colocam os alunos em condições 
elevadas de estresse. Essa realidade não é dife-
rente nos cursos da área de exatas, como os de en-
genharias, pois, assim como na saúde, há discipli-
nas que exigem uma grande carga horária de es-
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tudo, ocasionando que, muitas vezes, o estudante 
substitua as horas de sono pelas de estudo1,5,16,21.

Os resultados encontrados para piores re-
sultados nos semestres iniciais podem estar re-
lacionados com a adaptação dos estudantes a 
uma nova realidade, como o relatado em um es-
tudo realizado por Gomes et al.22 (2009), em uma 
universidade de Portugal, com 1.654 estudantes 
universitários. Nesse estudo, os alunos apre-
sentaram uma evolução favorável em direção a 
uma melhor higiene de sono durante o percurso 
da graduação, sendo o primeiro ano considerado 
o mais problemático, provavelmente devido aos 
estudantes se encontrarem no período de adap-
tação à universidade ou porque muitos estavam 
vivendo longe de casa pela primeira vez.

Alguns trabalhos não verificaram diferenças 
estatísticas significativas na qualidade do sono 
entre os cursos de engenharias e da área de saú-
de. Na verdade, encontraram má qualidade de 
sono em ambos, no entanto, os autores relataram 
que estudantes dos cursos de licenciaturas e lín-
guas demonstraram melhor higiene do sono; e 
afirmaram que a possibilidade de exigências aca-
dêmicas diferenciadas entre os cursos pode in-
fluenciar a qualidade do sono dos estudantes22,23. 

Acredita-se que, além do estresse acadêmico 
provocado pelas disciplinas com cargas horárias 
extensas, o fato de os cursos de Engenharia Elétri-
ca e Odontologia da UFC, Campus Sobral, serem 
de tempo integral, com aulas em turnos matutino, 
vespertino e, esporadicamente, atividades notur-
nas, possa contribuir para os altos índices de má 
qualidade do sono. Outro fator a ser considerado é 
que muitos alunos não residem em Sobral e nem 
sempre se encontram bem instalados, podendo 
morar em apartamentos muito pequenos ou, como 
ocorre com a maioria, dividindo a moradia com co-
legas de rotinas e padrões de sono diferentes.

Sobre o curso de Música, acredita-se que o fato 
de este ser realizado somente no período noturno 
e uma parte das disciplinas iniciais serem comuns 
a quem já pratica algum instrumento musical – 
somente nos semestres finais aparecem discipli-
nas estranhas ao mundo da música, como as de 
gestão e metodologia de trabalho científico –, de 
certa forma, leva a uma diminuição do estresse 
acadêmico vivenciado em outros cursos, como os 

cursos de Engenharia Elétrica e Odontologia, por 
exemplo; assim, pode ser parcialmente explicada 
a diferença encontrada entre esses cursos.

Outro ponto a ser observado é que os alunos de 
Música, no final do curso, começam a trabalhar e, 
em muitos casos, tocam em festas ou em estabele-
cimentos noturnos, além de cursarem disciplinas 
em dois turnos devido aos estágios. Isso explica-
ria a piora da qualidade do sono demonstrada nos 
últimos semestres dessa graduação. 

As observações expostas são corroboradas 
pela literatura, em que alguns autores especu-
laram algumas causas, tais como os estudantes 
terem cargas curriculares em horário integral, 
longos deslocamentos noturnos, atividades extra-
curriculares constantes, forte pressão e estresse 
com exigência de alto rendimento e tempo de-
mandado em estudos, bem como a relação de tra-
balho e estudos16,21-24. No entanto, mais pesquisas 
devem ser realizadas, a fim de buscar mais sub-
sídios para uma compreensão mais aprofundada 
das causas, já que muito ainda pode ser esclare-
cido sobre o tema.

Conclusão

Concluiu-se que os acadêmicos da UFC, Cam-
pus Sobral, apresentaram qualidade de sono 
ruim, com altas prevalências de distúrbios do 
sono, principalmente nos cursos de Odontologia 
e Engenharia Elétrica. Também, esses grupos 
apresentaram um elevado índice de sonolência 
diurna excessiva, com piores índices no início e 
no meio da graduação. Dessa forma, reforça-se 
a extrema importância do aprofundamento de 
pesquisas e atividades de extensão sobre o tema, 
a fim de que trabalhos futuros possam estimu-
lar a autoavaliação do sono, bem como a difusão 
do tema, na tentativa de preservar a qualidade 
mental e física dos alunos e futuros profissionais.

Abstract
Introduction: sleep is essential for survival and its 
main function is physical and mental restoration. 
Objective: to evaluate the quality of sleep in under-
graduate students enrolled in courses in different 
areas at the Federal University of Ceará - Campus 
Sobral. Methods: cross-sectional study that investi-
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gated sleep quality in electrical engineering, den-
tistry and music students through the application 
of questionnaires: Pittsburgh Sleep Quality Index 
and Epworth Sleepiness Scale. The data were de-
coded in the Excel Microsoft Office program and 
expressed in absolute or relative frequency in the 
GraphPad Prism 5 software. Results: the frequency 
of good sleep quality was 32.67%; of poor quali-
ty, 45.54% and 21.78% scored in sleep disorders. 
Engineering showed higher quality of bad sleep 
(54.55%) and sleep disturbance (27.27%); Den-
tistry, 44.93% of poor sleep quality; in the music 
course, the good quality of sleep was considerably 
high (53.97%) in relation to the others. The worst 
rates were at the beginning and middle of gradua-
tion, being elevated for excessive daytime sleepi-
ness in all courses. Conclusion: academics, mainly 
in Dentistry and Electrical Engineering, had poor 
sleep quality, high prevalence of sleep disorders 
and excessive daytime sleepiness.

Keywords: sleep; sleep disorders; somnolence; stu-
dents.
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