
E Mantenha a tranqüilidade do locai • 
onde você dorme, evitando utilizá-lo 
para outras atividades corno estudar, 
assistir TV • 

a Se for ler algum livro ou assistir um ' 
filme, evite os que possuem conteúdo • 
estimulante (suspense ou terror) 

'Não vá dormir com fome ou . 
alimentado em excesso, pois refeições 
pesadas podem causar grande -
desconforto 

E Durma apenas o suficiente para se 
'sentir bem. Ficar na cama mais do que 
o necessário pode prejudicar o sono 
da noite seguinte 

Evite• "brigar' com à cama: Se tentar, 
e não conseguir dormir, levante e tente 

'. fazer algo enfadonho ou repetitivo, 
como ler um livro cansativo. Ouvir 
uma música suave pode ser relaxante 
E Se você está sofrendo da insónia, 
procure orientação médica, somente 
um pl'ofissional habilitado e com . 
experiência poderá orientar sobre •o -
tratamento mais"adequado . 

E Não olhe o relógio cada vez que 
acordar. Este mau hábito acrescenta 
sofrimento à tortura de uma eventual 
noite de insónia. Se seu relógio for 

. daqueles com Mostrador luminoso 
cubra-o ou deixela virado para o 
outro lado 

tittidès ue uentia 
exerrçies'fisicos aeróbiCoSiégüllarinente 

'O '.Melhdi-2 .1;eiráí,i'éi,.é .ao fim 
ftr< 

iW Não:beba muito líqüidoanoite,,para eVita'r:o 
desejOde urinas durante:o Seno 

Não vidormir om fo 	PrefliFazer  refeições 
'leves à noite. ‘• 

E O banho antes de se deitar é relaxante,.rnas 
deverá ser à teMperatura'arfibienteou.no•Máximo 
morno 

Procure cuidar de outrosproblemas de saúde que 
podem influenciar no sono, como gastrite, fibromial-

.gia,-alergias,.etc - • 

s 
o s médicos do sono tratam a insôni; i, cada vez 

mais, com a depréssão. Segundo es ,ecialistas, 
as doenças estão fortemente lipclas. Com  

isso, médicos que assumem casos crônicos estão 
alertas. para uma depressão preexistente em que a 
insônia surge como um sintoma, ou p ira a pos-

. sibilidade de o quadro depressivo se in:•talar após 
.algum tempo, como conseqüência. Cera de 90% 
dos casos d.e depressão apresentam in.sôi lia crônica 
associada. 

"É um novo conceito. Isso guia a prá ica clínica 
e a pesquisa. A ligação é muito forte entre depressão 
e insônia É uma via de mão dupla, um fenômeno 

• 
 

simultâneo", explica Flávio Alóe, do Cern ro paraos 
Estudos dc. Sbnci do Hospital .das Clínieas de • São 
Paulo. Geralmente, • a • insônia começa antes da 
depressão, continua e termina depois. Quando o 
insone chega sem o problema, entre seis , i 12 meses 
depois;  a doença se instala. 

Os medicamentos também seguem e. 3a linha de 
- conduta. O consumo de antidepressivos com efeito 

sedativo - quase um dois em um - está crescendo 
mais de 100%, de acordo com Dálv.i Poyares, 
neurologista .  e coordenadora do Institut.) do Sono 
da Universidade Federal de São Paulo (Unifesp). 
"Essa é a última moda. Nos próximos anos vai ter 
.uma chuva de antidepressivo-sedativo. S:ibe-se que 
a depressão faz parte da evolução da insPnia". diz. 

---,-.A outra_ ól?çQ.-é .Q01XlbiPar-grn hipnótico com um 
antidepressivo. Para Flávio .  Alóe, essa c' a melho 
solução. "A peSsoa toma um antidepressiro potent 
e, sé tiver insônia, torna dois remédios. Os dois em 
um não são.nem um antidepressivo fortti, nem um 
hipnótico iieguro". O médico diz air da que a 
Agência Nacional de Vigilância Sanitária (Anvisa) 
está ficando cada vez mais rigorosa, exigindo 
remédios Com um fim específico. Independente da 
solução, a maior preocupação dos méilicos e da 
indústria é apostar em medicamentos seguros -
com menos efeitos colaterais. 

Acredita-se que 70% da população tenha insônia 
em algum momento da vida. A doença pode • se 
manifestar na forMa aguda, causada • ror algum 
problema pontual como morte de um lamiliar ou 
perda do emprego, ou crônica, que d ura muito 
tempo. Ela também pode ser inicial, quam :o a peSsoa 
demora para dormir, de manutenção, qual do acorda 
e tem dificuldade em cair no sono no , .amente, e 

- terminal, quando acorda antes do desejado. 
'Algumas pessoas têm a insônia psidoâsiológica, 

quando as causas são psicológicas, como hábitos 
errados", afirma Geraldo Lorenzi, coorc.enador do' 
Laboratório do Sono do Incor (SP). El is têm um 
.nível de alerta elevado,. por isso são ma: s sensíveis 
aos hábitos que podem interferir no sono:, como ter 
horários regulares, fazer refeições leves e evitar 
exercício físico à noite, não ingerir muita cafeína ou 
bebida alcoólica nem fumar demais e ter um 
ambiente adaptado ao - sono - escuro ,-, de pre-
ferência; sem televisões. Também é desaeonselhável 
ficar rolando na cama. Segundo Lorenzi, não se 
deve tratar a insônia' como "uma best.iirinha". É 
necessário acompanhamento médico e o •ratamento 
vai, depender da causa do problema. 

iiir Automedicação 	 . 
"Muitas pessoas são prisioneiras do.• remédios 

pára dormir." A declaração do coord.nador do 
Laboratório do Sono do Instituto do Coração do 
HC de Sãc Paulo, Geraldo Lorenzi, reve ta o perigo 
da autómedicação. Antidepressivos ou hipnóticos 
possuem efeitos colaterais que precisam ser ob-
servados. Também é fundamental ter orientação 
especializada para saber qual tipo é ade( uado. 

Os hipnóticos podem • causar depeni lência, ge-
rando até mesmo pequenas crises de s- bstinência. 
Outro problema é a tolerância - quando deixa de 
fazer efeito no organismo. Já os anticlpressivos, 
considerados mais seguros, podem causar aumento 
do-apetite,diminuição na libido, sedação, alterações 
de pressão e náuseas. "Com certeza, n uita gente 
toma (remédio sem orientação). Tecni umente é 
proibido, mas, na prática, as pessoas conseguem'`, 
diz Lorenzi. 	 . 

Existem cerca de 20 sais compatí‘ eis com o 
tratamento da insônia no País. O consumo de 
remédios pára dormir fica atrás aper as de an-
tünfiamatórios e clé cardiovasculares. Ainda assim, a 

(

situação está melhorando, com medicar lentos que 
. podem .  ser tomados a longo praZo. "Na década de 

90 o consumo era indiscriminado. Depoi .- houve um 
"boom de educação", diz Dalva Poyares, neu-
rologista da Unifesp. 
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Medidas de 
cont iionaryiéfito 

cama. .sotnenté'.du rndo ta ono 
e 511a datsirra se perdei •o 

Cuidados. cora 0,atlibiOnte, 
onterVd -urn anal4iateade5tiádo Paj'a:dorrnj 

sllerl00úa sem :lui-ou cer«balitalumineSidade•- . 
coIchõefi:i e travesseíros,"adequadot 

flse'a ci`nápet.*.Fira 

.:.atividadeSeXuali .  
" 	 . 

.•Evitê•coèhflos,dulrlante:°";dia ou  
prograM•;após ojArnOço apenas 30: :: 
Minutos de sono 	" 

: ECrie um ritual aghtiãvél,para a hora de 
dormir.Tente meditação, relaxamento, 
oração, ou outra técnica de controle dá 

OS•Sons,:a Luminosidade e:à temperatura pádeM 
interfeiír rikqualidade'de sono: O çorpe,,huMano 
pí..eeiíaCleVaaa temperatui a àgr adavêl`e de um 
ambiente' silencioso . com  °Mínimo de íluniinação, 
para um bom sono• 

n Evite calor ou frio excessivos no quarto de dormir 
Frio e caldr são bem. reconhecidos como perturba-
dores do sono, Temperatura abaixo de 17 graus 

tensão - 	 desagradaveisecaler acima de 29 
grák-causa rnã-ié~é-S-i'Míos'liís•ritãçá-' 

Crornput4:Orle a'téléVisaõ doltjuarto•• 

E Usar hipnóticos faça-o raramente 

Usar indutores do sono saiba que•só deve ser feito com 
orientação médica 

urdafoY Ort,a5 drogas 

Nãó tome bebidas com cafeína à noite . 

a o café, chá preto, chimarrão, chocolate, guaraná e 
refrigerantes à base de cola (Coca e Pepsi) contêm c •afeliia. 
qúe é excitarie do sistema nervoso. Crianças estão mais 
sujeitas a estes efeitos. Raramente os pais dão-se conta da 
relação entre o consumo de refrigerantes à noite e as 
dificuldades de seus filhos em relação ao sono. O efeito da 
cafeína pode durar 8h a 14h. 

Pare defumar ou não fume à noite 
E A nicotina tem efeitos•diversos sobre o sistema nervoso. 

. Alguns sentem que o cigarro acalma e usam a droga como 
tranquilizante. Isto é. a dependência ou outra doença. A 

. nicotina é prejudicial ao sono. Se acordar, não fume para voltar 
a dormir. 

Não torne bebidas alcoólicas à noite 	• 
E Ao contrário da crença geral o álcool não favorece ° seno. 
Uma dose de álcool pode ajudar uma pessoa tensa a relaxar e 
adormecer mas ° sono que se segue não é um sono norrnal.A 
respiração fica prejudicada, surgem roncos. despertares, 
sonhos desagradáveis. Além disso, o álcool cria dependência 
física e psíquica. 

Comprimidos para dormir não produzem um sono 
normal 

Assim como o álcool, remédios para dormir perdem 
rapidamente o efeito. As pílulas para dormir devem ser 
tomadas por, na máximo, duas semanas. O uso esporádico 
parece ser inofensivo e pode ser até indicado 
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