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RESUMO
O objetivo do presente estudo foi investigar os parâmetros
relacionados a qualidade de sono, nível de atividade física habi-
tual (NAFH) e função cognitiva de adolescentes. A amostra foi
constituída por 45 escolares Brasileiros de uma escola pública
(A) e duas escolas privadas (B e C). Foram aplicados questio-
nários para avaliar o padrão de sono, NAFH, conhecimento
geral e tipos de memória. Os resultados revelaram diferenças
significativas entre as escolas “A” e “B” quanto ao índice de ati-
vidade física no lazer (NAFH). Em relação à qualidade de sono,
73,3% dos alunos da escola “A” relataram desejo de mudanças
no hábito de sono e 40% relataram episódios de acordar em
pânico. Na avaliação cognitiva, observou-se diferenças no teste
de recordação de palavras nas posições posteriores ao relacio-
namento semântico. Os dados sugerem que os alunos com
menos queixas de sono demonstraram melhor desempenho nas
recordações de palavras, enquanto que os estudantes submeti-
dos ao turno matutino apresentaram uma redução na duração
de sono e aumento na sonolência diurna. Esses achados
demonstram que possivelmente o período de estudo e os hábi-
tos de sono estão interligados e podem influenciar no desem-
penho escolar de adolescentes escolares.

Palavras-chave: adolescentes, atividade física, sono, memória.

ABSTRACT
Assessment of sleep patterns, physical activity 
and cognitive functions in scholar adolescents

The purpose of this study was to investigate the parameters related
with quality of sleep, level of habitual physical activity (LHPA) and
cognitive functions of adolescents. The sample comprised 45 Brazilian
students from one public school (A) and two private schools (B and
C). Questionnaires concerning sleep patterns, level of habitual physical
activity, logical memory, general knowledge, and short-term memory
and long-term memory. The results showed differences between school
“A” and “B” in the LHPA index of leisure time. Regarding their quality
of sleep, 73.3% of the students in school “A” reported a wish for
changes, and 40% referred episodes of awakening in panic and crying.
In the cognitive evaluation we observed significant differences between
the three schools in the Free Word Recall. The data suggest that stu-
dents with fewer sleep complaints had a better performance in the
recall of words, while the students in the morning period presented a
reduction in the duration of sleep and an increase of daytime sleepiness.
These findings suggest that probably the school period and the sleeping
habits are correlated and might possibly influence teenage students’
performance at school.
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INTRODUÇÃO
Diversos estudos têm ressaltado a importância do
comportamento humano para com a saúde. Apesar
de grande parte da população se considerar saudável
até que apresente sintomas de alguns tipos de doen-
ças, sabe-se que a saúde é mais abrangente e está
relacionada com vários comportamentos e hábitos,
como por exemplo, a prática regular de atividade
física e de uma boa qualidade de sono (28, 1, 35).
As pessoas saudáveis desfrutam dos benefícios de
uma boa qualidade de vida nos aspectos biológicos,
emocionais, intelectuais e sociais, obtendo satisfação
e melhor rendimento no trabalho, na escola e nas
atividades de lazer (13).
O exercício físico regular pode contribuir para a qua-
lidade de vida, proporcionando aos praticantes a
melhoria das capacidades cardiorespiratória e mus-
cular, o controle da massa corporal, a redução da
depressão e da ansiedade, a melhoria das funções
cognitivas (memória, atenção e raciocínio), e a
melhoria da qualidade e da eficiência do sono (5, 6, 33).
Além da prática regular de exercício físico, bons
hábitos de sono contribuem para melhoria física e
intelectual do organismo, fatores estes importantes
para a otimização do desempenho cognitivo em suas
atividades diárias propiciando, principalmente em
crianças e adolescentes, a potencialização da capaci-
dade de aprendizagem na escola (14, 20).
Alguns estudos demonstraram que os processos de
memorização e de raciocínio lógico podem estar
comprometidos se houver privação de sono ou
mesmo um sono de má qualidade, pois informações
aprendidas são mais eficientemente memorizadas,
após um período adequado de sono e é, possivel-
mente, durante o estágio de sono denominado
REM (do inglês “rapid eye moviment” - movimentos
oculares rápidos) que são consolidadas a longo
prazo, algumas informações memorizadas a curto
prazo (15, 22, 26).
Portanto, o objetivo desse estudo foi analisar os
parâmetros relacionados a qualidade de sono, o nível
de atividade física habitual e a função cognitiva de
adolescentes escolares estabelecendo comparações
entre escolas particulares e escola pública de dois
diferentes turnos/horários de estudo.

METODOLOGIA 
1. Amostra experimental
A amostra foi composta por 45 adolescentes de
ambos os sexos, com faixa etária entre 12 e 14 anos,
cursando a 7.ª série do Ensino Fundamental da cida-
de de Santo André – SP (Brasil). Da amostra, 15 alu-
nos cursavam no turno vespertino uma Escola
Pública – Públ. T. (A); 15 alunos cursavam no turno
vespertino uma Escola Privada – Priv. T. (B); e 15
alunos estudavam no turno matutino uma Escola
Privada – Priv. M. (C). Não foi possível realizar a
coleta dos dados da Escola Pública do turno matuti-
no devido a alguns problemas com a instituição. A
forma de seleção dos sujeitos foi amostragem aleató-
ria simples de alunos das três escolas.

2. Protocolo
Foram aplicados os questionários e os testes neu-
ropsicológicos na amostra estudada, durante o
período de aula dos alunos. A realização do protoco-
lo ocorreu nas horas centrais do período de estudo
nas três escolas participantes (das 9h às 10h ou das
16h às 17h), com duração de três dias em cada
escola sendo, aproximadamente, 15 minutos, cada
aplicação.
Os questionários de sono e do nível de atividade físi-
ca habitual foram aplicados no primeiro dia por meio
da leitura das questões, uma a uma, com os 15 alu-
nos reunidos em uma sala reservada e silenciosa.
Antes do início da aplicação foram explicados os
procedimentos: não conversar com os colegas da
sala; não copiar as respostas dos outros e responder
com sinceridade, seriedade e atenção. Os testes neu-
ropsicológicos foram aplicados nos dois dias seguin-
tes por meio de entrevistas individuais, pela mesma
pessoa e no mesmo local, sendo os alunos chamados
um de cada vez.

2.1 Questionário de Sono
O Questionário de Sono (7) composto de 34 questões
(adaptado em 32 questões para este estudo) relacio-
nadas ao padrão de sono informam: impressão sub-
jetiva do entrevistado quanto à qualidade de seu
sono; hábitos de horários de sono e vigília e indicati-
vos de gravidade da queixa ou do problema de sono
apresentado.

Sono e adolescentes escolares

4. revista  17/05/07  22:50  Page 19



Rev Port Cien Desp 7(1) 18–2520

2.2 Questionário do Nível de Atividade Física Habitual
O Questionário do Nível de Atividade Física Habitual -
NAFH (4) composto por 21 itens que avaliam o índice
de atividade física habitual em três diferentes dimen-
sões: no trabalho ou na ocupação, na prática esporti-
va durante o tempo livre e em outras atividades físi-
cas durante o lazer, exceto esportes (24).

2.3 Avaliação da memória
Para a avaliação da memória foram utilizados dois
subtestes da bateria Wechsler Memory Scale Revised
(WMS-R) (34) e um teste de Recordação Livre de
Palavras (27).
O subteste Controle Mental – WSM-R analisa o conhe-
cimento geral e o raciocínio exato (34, 29,17).
O teste Digit Symbol – WAIS-R avalia a habilidade de
codificação que envolve funções cognitivas e de asso-
ciação, bem como aspectos motores (34, 29, 17).
O teste de Recordação Livre de Palavras (Lista de
Palavras) (27) verifica a memória declarativa, fornecen-
do indícios de memória de curto e longo prazo, além
de memória auditiva. Este teste é um método utiliza-
do para o estudo da memória episódica (9), bem como
outros tipos de memória e/ou recordação (27).
O Comitê de Ética em Pesquisa da UNIFESP apro-
vou todos os métodos e procedimentos (processo
#0135/04). A natureza do estudo, seus objetivos e
possíveis riscos foram cuidadosamente explicados a
todos os voluntários e os mesmos assinaram o
termo de consentimento.

3. Análise e tratamento estatístico dos dados
A análise estatística foi realizada por intermédio do
programa Statistics for Windows, versão 6.0. Foram
utilizados quando necessários os Testes t de student
para amostras independentes e para dependentes.
Os dados estão apresentados em média ± desvio
padrão e o nível de significância foi fixado em pelo
menos 5%. Para os dados dicotômicos e de múltiplas
respostas do questionário de sono foi utilizado o
teste Exato de Fischer, de acordo com as frequências
nas tabelas.

RESULTADOS
O Quadro 1 apresenta os dados descritivos antropo-
métricos e de gênero dos alunos das escolas que
foram estudadas: escola A (Públ. T.), escola B (Priv.
T.), escola C (Priv. M.). As escolas apresentaram-se
semelhantes quanto à distribuição dos alunos por
idade, massa corpórea, estatura e índice de massa
corporal (IMC).
O Quadro 1 também apresenta a comparação das
escolas quanto aos escores do Questionário do NAFH,
dos sub-testes de memória Digit Symbol – WAIS-R e
Controle Mental – WSM-R. As escolas B e C mostra-
ram-se semelhantes em todos os questionários e tes-
tes. A escola A apresentou um índice de atividades
físicas durante o lazer, excluindo a prática de espor-
tes, maior em relação à escola B. 

Quadro 1. Apresentação dos dados descritivos dos alunos 
e a comparação de testes e questionários aplicados nas três escolas.

VARIÁVEIS Escola Públ. Escola Priv. Escola Priv.
T. (A) T. (B) M. (C)

Feminino (%) 66.7 60 46.7

Masculino (%) 33.3 40 53.3

Idade (anos) 13.4 ± 0.6 13.1 ± 0.5 13.3 ± 0.5

Massa corporal (kg) 49.9 ±8.4 49.4 ±14.1 49.6 ±10.9

Estatura (cm) 160.3 ±7.3 156.9 ±9.0 158.4 ±6.9

IMC (kg/cm2) 19.8 ±2.5 19.8 ±3.5 19.7 ±3.8

NAFH Total Absoluto 8.6 ±1.1 8.1 ±1.2 8.4 ±1.1

NAFH Total Médio 2.9 ±0.4 2.7 ±0.4 2.8 ±0.4

NAFH Índice 2.2 ±0.4 2.2 ±0.3 2.4 ±0.4
Ocupacional

NAFH Índice Atividade 3.0 ±0.5 3.1 ±0.6 3.1 ±0.6
Esportiva

NAFH Índice Atividade 3.4 ±0.6* 2.8 ±0.6 3.0 ±0.5
de Lazer

Controle Mental 3.3 ±1.0 3.9 ±1.2 3.9 ±1.5
(acertos)

Controle Mental 7.7 ±3.4 5.1 ±4.3 4.8 ±4.0
(erros)

Digit Symbol 47.8 ±9.4 51.8 ±6.1 48.6 ±8.3  

* Teste t para amostras independentes, 
resultados significativos, p≤0,05 (A>B).
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A Figura 1 demonstra que nas Listas de Palavras sem
relacionamento semântico, os alunos das escolas B e
C (foram) apresentaram resultados  estatisticamente
semelhantes. Já no que se refere às diferenças entre
os alunos da escola A e os da B são encontradas dife-
renças estatisticamente significativas nos escores das
posições 11 (p=0,02), 14 (p=0,03) e 15 (p=0,05)
apresentando os alunos da a escola B resultados
superiores em relação aos alunos da escola A. 

* ≤ Teste t para amostras independentes, 
resultados significativos, p≤0,05 (B>A).

Figura 1. Médias das recordações do teste Lista de Palavras 
sem relacionamento semântico (27) das três escolas. 

Nas listas de palavras com relacionamento semânti-
co (Figura 2), a escola C apresentou mais recorda-
ções de palavras do que as escolas B (p=0,02) e C
(p=0,001)  na posição 1. Enquanto que os alunos da
escola B recordaram mais palavras do que os alunos
das escolas C (p=0,003) na posição 10. Quanto às
escolas do mesmo turno de estudo, a escola B tam-
bém demonstrou mais recordações nas posições 10
(p=0,001) e 11 (p=0,001).

* # § Teste t para amostras independentes, 
resultados significativos, p≤0,05 (* B>A, # B>C, §C>B e C>A).

Figura 2. Médias das recordações do teste Lista de Palavras 
com relacionamento semântico (27) das três escolas. 
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No Quadro 2 são apresentados o número total de
minutos de sono dos alunos nos dias úteis da sema-
na e nos fins de semana e feriados. Em relação ao
tempo de sono, os alunos da escola B apresentaram
uma quantidade maior do tempo total de sono, nos
dias úteis da semana, em comparação aos alunos
escola C (p=0,001). Os alunos da escola A também
apresentaram o tempo de sono maior nos dias úteis
em relação aos alunos das escolas B (p=0,007) e C
(p=0,00). Quanto ao tempo total de sono durante
os finais de semana, as escolas B (p=0,02) e C
(p=0,001) demonstraram maior tempo que nos dias
úteis da semana.

Quadro 2. Representação do tempo total de sono 
dos estudantes das escolas estudadas. 

ESCOLAS Total de sono (minutos) Total de sono (minutos)
Dias úteis da semana Finais de semana e feriados

Públ. T. (A) 615.6 ±105.8 * 618.8 ±56.8
Priv. T. (B) 526.6 ±54.4 * 576.8 ±67.9 #
Priv. M. (C) 449.0 ±55.5 596.8 ±138.6 #

* Teste t para amostras independentes, 
resultados significativos, p≤0,05 (A>B e B>C).

# Teste t para amostras dependentes, resultados significativos, p≤0,05.

O Quadro 3 apresenta os percentuais de respostas
afirmativas às perguntas do Questionário de Sono.
Por meio da comparação entre as escolas, observou-
se que as escolas A e C apresentam significativamen-
te mais alunos que gostariam de mudar o seu hábito
de sono em relação à escola B (p=0,005 e p=0,01,
respectivamente). Segundo estes dados, a escola C
apresentou mais alunos com necessidade de aumen-
tar as horas de sono em relação à escola B (p=0,03),
enquanto que a escola A apresentou mais alunos
com necessidade de diminuir as horas de sono que a
escola B (p=0,02).
Também se observou que a escola A apresenta mais
alunos que acordam em pânico, chorando ou gemen-
do em relação à escola C (p=0,04). 

Sono e adolescentes escolares
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Em outras questões do Questionário de Sono sobre a
intensidade das queixas de sono com a distribuição
de respostas: nunca, às vezes, frequentemente e
sempre, somente houve diferença na escola C que
apresentou sentir frequentemente muita sonolência,
chegando a prejudicar as atividades diárias, em rela-
ção à escola B na mesma intensidade da queixa
(p=0,02). 

DISCUSSÃO
Ao considerar os escores obtidos no Questionário do
NAFH (4) verificou-se que somente os alunos que estu-
dam na escola A responderam realizar mais atividades
físicas durante o tempo de lazer. A hipótese que possi-
velmente pode estar envolvida refere-se aos hábitos
sociais e comportamentais quotidianos dos estudantes

serem diferentes em cada instituição de ensino.
Os escores e os erros dos dois sub-testes (Digit
Symbol – WAIS-R e Controle Mental – WSM-R) relacio-
nados às funções cognitivas revelam que as três
escolas demonstraram valores nos padrões normais
(27), sendo que todas apresentaram um comporta-
mento semelhante.
Quanto ao teste de Recordação Livre de Palavras, as lis-
tas de palavras com relacionamento semântico nas
posições 7, 8 e 9 apresentaram recordações referen-
tes ao efeito de primazia (posição 1) significativa-
mente diferentes comparando-se as escolas, no
entanto essa lista demonstrou mais alterações signi-
ficativas entre as escolas nas posições posteriores ao
relacionamento semântico (posições 10 e 11). Esse
fato demonstra que os alunos da escola B compara-

Rita A. Boscolo, Isabel C. Sacco, Hanna K. Antunes, Marco Túlio de Mello, Sérgio Tufik

Questões Públ. T. (A) (%) Priv. T. (B) (%) Priv. M. (C) (%) Total (%)

Você gostaria de mudar o seu hábito de sono? 73.3 * 20 66.7 # 53.3
Aumentando 26.7 20 60 # 35.6
Reduzindo 33.3 * 0 6.7 13.3
Variando 20 0 0 6.7
Outros 0 6.7 0 2.23

As condições do local de dormir o satisfazem? 100 93.3 80 91.1

Durante o sono lhe acontece alguma destas coisas?
Andar 20 26.7 26.7 24.4
Ranger de dentes 20 13.3 13.3 15.6
Engolir e se sufocar 13.3 6.7 0 6.7
Crises epilépticas 0 0 0 0
Crises de asma 13.3 0 0 4.4
Urinar com sangue pela manhã 0 0 0 0
Acordar em pânico, chorando 40 § 20 6.7 22.2
Taquicardia 20 13.3 13.3 15.6
Paralisia ao adormecer ou ao despertar 6.7 0 0 2.2
Azia ou queimação no estômago 26.7 33.3 13.3 24.4
Dor de cabeça 20 13.3 33.3 22.2
Acordar ansioso após pesadelo 46.7 46.7 60 51.1
Roncar 26.7 26.7 26.7 26.7
Cãibras 26.7 13.3 20 20
Já se consultou por problemas de sono? 6.7 13.3 6.7 8.9
Teve alguns desses problemas essa semana? 26.7 20 33.3 26.7

* # § Exato de Fischer, resultados significativos, p≤0,05 (*A>B, #C>B, §A>C).

Quadro 3. Distribuição dos percentuais das respostas afirmativas para algumas questões avaliadas no Questionário do Sono (13).  
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dos às demais escolas se beneficiaram mais do rela-
cionamento semântico dessas listas de palavras. Já as
listas de palavras sem relacionamento apresentaram
diferenças significativas nas últimas posições (10, 14
e 15) que reflectem possivelmente o efeito de recên-
cia. A recência é frequentemente usada como uma
medida de memória de curto prazo pois este efeito
geralmente desaparece se a recordação é feita depois
de um período de alguns minutos após a apresenta-
ção da lista (8).
A média de horas de sono da população da cidade de
São Paulo (20 a 29 anos), segundo Del Giglio (12), é
de 7,7 horas nos dias da semana e de 8,6 horas nos
finais de semana. No estudo de Louzada (19), a média
de horas de sono dos estudantes paulistanos (11 a
13 anos) foi de 493 min nos dias úteis e de 582 min
nos finais de semana. No presente estudo, verifica-se
que, durante os dias úteis da semana a média de
horas de sono da escola C (449 min= 7,48 h) está
semelhante aos estudos anteriores, porém as escolas
A (615,6 min.= 10,26 h) e B (526,6 min= 8,78 h)
apresentaram valores superiores.
Quanto às médias das horas de sono nos finais de
semana as escolas B e C demonstraram valores maio-
res, tal como ocorre com os indivíduos paulistanos
(12,19). Grande parte dos adolescentes dorme mais
durante os finais de semana, com um atraso no horá-
rio do início do sono, principalmente quando estudam
no turno matutino. Este achado do presente estudo –
aumento na duração de sono e atraso no início do
mesmo nos finais de semana em estudantes – foi
observado também por outros autores (3, 30, 10, 32, 21).
Esses valores médios da duração de sono reflectem
que o sono da maioria dos estudantes é bom quanti-
tativamente. Quanto à qualidade de sono, ao analisar
as respostas do Questionário de Sono (7) observou-se
que: (a) Na escola A os alunos relataram desejo de
diminuir, aumentar ou variar os horários de sono.
Outro dado significativo foi em relação a uma das
queixas de sono (acordar em pânico, gemendo e cho-
rando). Estes resultados revelam que apesar da média
do tempo de sono da maioria dos alunos da escola A
ser razoavelmente grande, provavelmente a qualidade
de sono de alguns alunos pode não ser muito boa. (b)
A maioria dos alunos da escola B relatou não necessi-
tar de mudanças no hábito de sono e também não
apresentaram queixas de sono. (c) Os alunos da esco-

la C responderam que desejavam aumentar ou dimi-
nuir o tempo de sono. Nas perguntas referentes à
sonolência, a maioria dos alunos responderam que
ficam sonolentos e desatentos durante o período de
aula, sendo que frequentemente a sonolência os prejudi-
ca nas suas atividades. Assim, os dados sugerem que
possivelmente o período de estudo matutino pode
estar interferindo nos hábitos de horários de sono e
vigília dos alunos, reflectindo negativamente, na efi-
ciência e na qualidade de sono deles.
Ao analisar os dados obtidos nos questionários e
testes observa-se que uma grande quantidade de
sono nem sempre está relacionada à qualidade e à
eficiência de sono.
Os alunos com menos queixas de sono, principal-
mente do período vespertino, demonstraram melhor
desempenho no teste de Recordação Livre de
Palavras. Estes resultados sugerem que uma boa
qualidade de sono pode estar envolvida com um
melhor desempenho cognitivo.
Os alunos que estudam no período matutino apre-
sentaram redução do tempo total de sono e aumento
da sonolência diurna, mesmo durante as aulas. O
estudo de Louzada (18), com participação de adoles-
centes de três ambientes distintos (São Paulo/SP;
Piracicaba/SP e Ubatuba/SP), envolvendo estudantes
do turno matutino e vespertino de populações urba-
na e rural, demonstrou resultados semelhantes,
sendo que o contexto sócio-cultural influenciou na
expressão do ciclo sono-vigília dos adolescentes
estudados.
O aumento da sonolência diurna seria consequência
da privação de sono, aos quais os jovens estariam
submetidos, devido principalmente aos horários
escolares. O aumento da sonolência associado à ten-
dência em atrasar o horário de início de sono teriam,
além de influência dos estímulos sociais (horários de
lazer e trabalho), origem em modificações orgânicas
características da adolescência (2, 11, 18).
A sonolência diurna pode provocar uma diminuição
no desempenho escolar (31). Kowalski e Allen (16)

compararam dois horários diferentes de início de
aulas e constataram que estudantes que iniciavam
suas aulas mais tarde, tinham um sono mais dura-
douro durante a semana, indicando que estariam
menos privados de sono. E, em consequência desse
comportamento, os estudantes atrasariam menos os
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horários de dormir nos fins de semana, obtendo,
dessa maneira, uma possível melhora no desempe-
nho escolar.
Portanto acredita-se que para o bom rendimento
escolar é preciso que seja proporcionado aos estu-
dantes hábitos comportamentais adequados, como:
boa higiene do sono e condições saudáveis de ali-
mentação e habitação (25).

CONCLUSÃO
Os dados encontrados revelam que o período de
estudo e os hábitos de horários de sono provavel-
mente estão inter-relacionados e podem influenciar
no desempenho cognitivo escolar e nas atividades
comportamentais de lazer dos adolescentes de esco-
las públicas e privadas. Portanto, é preciso repensar
sobre a estruturação dos horários escolares na região
de São Paulo e pretensiosamente no Brasil, talvez
porque as mudanças de horários do turno vespertino
para o matutino nas séries do Ensino Fundamental
estão ocorrendo no sentido oposto às alterações da
expressão do ciclo sono-vigília descritas para a faixa
etária que coincide com a fase da puberdade e ado-
lescência. O adolescente além de passar por altera-
ções maturacionais do desenvolvimento físico e alte-
rações psicossociais, passa, conjuntamente, por
mudanças no ritmo circadiano do ciclo sono-vigília
denominado por atraso de fase de propensão ao
sono no qual há uma tendência a hábitos de sono
mais tardios (22).
Para maiores esclarecimentos sobre os hábitos com-
portamentais e psicológicos de estudantes adoles-
centes, são necessárias investigações longitudinais e
detalhadas com essa população para melhores consi-
derações e maior clareza do assunto.
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