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RESUMO

Os avangos da medicina, por meio de estudos e pesquisas, podem oferecer tratamentos cada vez mais eficazes
para diversos tipos de doengas, tanto com o uso de medicamentos quanto com tratamentos nao farmacolédgicos.
No que diz respeito a insdnia, doenga caracterizada pela dificuldade para dormir e perda da qualidade do ciclo
circadiano, durante muito tempo foi tratada, na maioria dos casos, apenas com o uso de medicamentos que
sanavam esse quadro, mas ndo atuavam no cerne do doenga ¢ a verdadeira causa, apenas aliviando os sintomas.
Além disso, muitos medicamentos para o tratamento da insénia causam dependéncia, levando os pacientes a
utiliza-los constantemente. A revisdo integrativa teve como objetivo identificar o tratamento nao farmacologico
para insonia, apontando diversos métodos utilizados com os pacientes, analisando o processo de tratamento,
eficacia, aplicabilidade clinica e seguranca. Para a coleta de dados e fontes de pesquisa foram utilizados sites
confiaveis e crediveis como PubMed, LILACS e BVS, utilizando os descritores “Sleep Onset and Maintenance
Disorder and Non-Pharmacological”. Desta forma, foram obtidos dados, experiéncias e evidéncias relevantes
para a andlise de tratamentos ndo farmacoldgicos para insonia, dentre os diversos métodos encontrados.
Concluindo, as abordagens terapéuticas ndo farmacoldgicas representam um componente vital no tratamento da
insOnia, oferecendo beneficios substanciais sem os riscos associados ao uso prolongado de medicamentos. A
sua incorporagdo como parte de um plano de tratamento integrado e personalizado pode melhorar
significativamente a qualidade de vida dos individuos afetados pela insonia.

Palavras-chave: Disturbios do inicio do sono, Manuten¢do do sono, Ndo medicacéo.
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1 INTRODUCAO

A principio, quando uma pessoa se depara com uma doenga, um dos principais pensamentos
que surge é qual medicamento ela utilizard para se tratar, porém, existem varios métodos ndo
farmacologicos que séo utilizados para corrigir doencas e, referindo-se a insénia, este artigo discutira
alguns tratamentos ndo farmacologicos, como acupuntura, plantas medicinais, exercicio fisico e terapia
cognitivo-comportamental. Em relagdo a atividade fisica, estudos realizados com pacientes que ndo
praticavam nenhum esporte e procuravam tratamento para insénia, foram recomendados a iniciarem a
pratica de alguma atividade fisica, apds algum tempo, praticando esportes, novos exames foram
realizados e notaram uma melhora no quadro de insbnia de pacientes que optaram por esse tipo de
tratamento *.

No que diz respeito ao uso de plantas medicinais, foram notadas uma série de vantagens em
seu uso, como melhora do quadro de insdnia sem uso de medicamentos que causam dependéncia
quimica, mas com acompanhamento médico para orientar quais plantas devem ser utilizadas e 0s
efeitos no organismo do paciente, tomando extremo cuidado com a salide do paciente 2. A terapia
cognitivo-comportamental combina técnicas cognitivas, comportamentais e emocionais para 0
tratamento da ins6nia, sendo recomendada para tratamentos sem comorbidades, tanto em casos agudos
quanto crénicos, com boa eficacia que pode durar até um ano >4.

Porém, existem algumas técnicas que ajudam a tratar a insdénia mantendo a satide dos pacientes,
métodos que serdo explicados detalhadamente ao longo deste artigo, esclarecendo e trazendo estudos
recentes que comprovam esses métodos. A revisao integrativa teve como objetivo identificar o
tratamento ndo farmacologico para insénia, apontando diversos métodos utilizados com os pacientes,

analisando o processo de tratamento, eficacia, aplicabilidade clinica e seguranca.

2 MATERIAIS E METODOS

Este estudo trata-se de uma revisdo integrativa, uma espécie de revisdo bibliografica
sistematica, que se define como uma busca e avaliacdo criteriosa do que esta sendo debatido na
literatura sobre um tema especifico. Portanto, foi realizada em seis processos: 1) determinagdo do tema
e escolha da questdo central da pesquisa; 2) estabelecimento de critérios de inclusdo e exclusao; 3)
estabelecimento dos dados a serem extraidos dos estudos selecionados; 4) categorizacdo dos estudos;
5) analisar os estudos incluidos na revisao integrativa e interpreta-los; 6) demonstrando a revisaol.

No inicio do processo foi determinada a questdo central que norteou a presente pesquisa: “Quais
as estratégias de tratamento ndo farmacologico para o tratamento da insonia?”’.

Para responder a essa questdo, foi realizada uma busca por estudos relacionados ao resultado
idealizado utilizando Descritores em Ciéncias da Saude criados pela Biblioteca Virtual em Satude. Os

descritores utilizados foram: Disturbios de Inicio e Manutencao do Sono. A busca foi realizada durante
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o més de margo de 2024, nas seguintes bases de dados: Biblioteca Virtual em Saude (BVS), Scientific
Electronic Library Online (SciELO), National Library of Medicine (PubMed) e Literatura Latino-
Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude (LILACS). .

Assim, os critérios de inclusdo restringiram-se a pesquisas escritas em portugués e inglés,
publicadas entre 2019 e 2024, que representassem o tema atual, e estivessem acessiveis
eletronicamente na sua forma completa. Os critérios de exclusio foram estudos que ndo estivessem em
inglés ou portugués, publicados antes de 2019 e aqueles que ndo fornecessem uma gama de
informacdes sobre distirbios do inicio e da manuten¢do do sono, por nao se enquadrarem nos critérios
elencados.

Apos a selegdo inicial das pesquisas, 75 foram identificadas e avaliadas com base nos critérios
estabelecidos, por meio da revisdo dos titulos e resumos dos artigos. Como resultado desse processo,
foram escolhidos 25 artigos para prosseguir para a proxima etapa da pesquisa. Esses artigos foram
entdo examinados cuidadosamente, novamente levando em consideracao os critérios de inclusao e
exclusdo. Como resultado, sete estudos ndo atenderam aos critérios de inclusdo e foram excluidos.
Portanto, foram selecionados 18 artigos para avaliacdo final e compilacdo da revisdo em questdo. Além
disso, os dados desses estudos selecionados foram arquivados para garantir a coleta das informacgdes

mais relevantes (Figura 1).

Figura 1 - Fluxograma detalhando a selecdo dos artigos cientificos.
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3 RESULTADOS
Entre os 18 artigos cientificos obtidos a partir de buscas nas plataformas BVS, Pub Med e

SciELO, predominou o idioma portugués (77% n=14) e o ano de publicacdo predominante foi 2019
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(33,3% n=6), seguido de 2023 (22,2% n=4). Dos 18 estudos incluidos nesta revisdo, 100% (n=18)
tratam do tratamento ndo farmacoldgico da insonia, que inclui acupuntura, plantas medicinais,
exercicio fisico e terapia cognitivo-comportamental. Além disso, 89% (n=16) dos estudos analisaram
adultos com diagnostico de insdnia sem outras comorbidades. O restante (11,1%; n=2) incluiu uma

pessoa com transtorno de ansiedade e o outro estudo incluiu pessoas com hipertensao (Tabela 1).

Tabela 1 - Visdo geral dos estudos incluidos nesta revisdo integrativa sobre abordagens terapéuticas para tratamento da
insonia.

AUTOR/ANO PRINCIPAIS CONCLUSOES

Davidson et al. (2019) ° Em geral, a Terapia Cognitivo-Comportamental para Insonia (TCC-I) esta
gradualmente sendo integrada aos sistemas de salide primarios que
promovem o trabalho em equipe interdisciplinar. Esta revisdo destacou
algumas varia¢fes nos componentes da intervencao, na triagem de
disturbios do sono e no treinamento em TCC-I dos profissionais de salde -
todos eles potenciais moderadores que requerem investigacdo mais
aprofundada. Estudos futuros devem utilizar medidas padronizadas do sono,
avaliar os sintomas diurnos e examinar o impacto das intervencdes graduais
de reducdo hipnédtica realizadas como parte dos programas de TCC-I para
pacientes de cuidados primarios.

Espien et al. (2019) & Os resultados deste estudo conclusivo sugerem que a Terapia Cognitivo-
Comportamental Digital (TCD) néo é apenas eficaz na redugdo dos sintomas
de insbnia, mas também demonstra amplos efeitos positivos, incluindo
melhoria da satde funcional, bem-estar psicoldgico e qualidade de vida
relacionada ao sono. em pessoas com resultado positivo para transtorno de
insdnia. Além disso, a redugdo dos sintomas de insénia desempenha um
papel mediador nesses beneficios. Esses resultados indicam que a TCC
beneficia tanto os aspectos diurnos quanto noturnos da insdnia, reforgando
ainda mais a recomendagcdo das diretrizes clinicas de que a TCC é 0
tratamento preferido para a insbnia.

Os resultados indicam que houve uma reducéo significativa nos escores
Passos et al. (2019) * totais da primeira para a segunda coleta, refletindo uma melhora na
qualidade do sono de todos os participantes, independentemente da

regularidade da atividade fisica.

A participacao nas oficinas proporcionou & populacdo acesso a informacdes
Bichara et al. (2019) 7 simples e préticas para melhorar a qualidade do sono. A implementacéo de
medidas ndo farmacolégicas para a insdnia ndo so reduz o uso de
medicamentos potencialmente inadequados e 0s custos associados a
complica¢Bes como quedas e fraturas, mas também alivia financeiramente o
sistema de salde Ferreira; Yoshitome, 2010; Cassoni, 2011; Leira Pereira et
al., 2012; Friestino; Freitas, 2016) apud Bichara et al. 7 Porém, a falta de
adesdo das unidades de salde ao projeto limitou o acesso do publico-alvo a
essas informagdes. Além disso, a compreensdo das informagdes contidas
nos folhetos pode ter sido dificultada pelo alto indice de analfabetismo e
problemas visuais de parte da populacéo.

Adolescentes em tratamento para insdnia com técnicas de Terapia
Souza et al. (2019) & Cognitivo-Comportamental (TCC) apresentaram melhoras significativas em
diversos aspectos, como reducdo da ansiedade (60%), inicio mais rapido do
sono (60%), aumento da qualidade do sono (80%), reducédo da sonoléncia
diurna ( 60%) e relaxamento (10%). De acordo com Blake et al. (2017), os
adolescentes apresentaram alteragdes no planejamento, diminuicéo da
preocupacao, da tensdo muscular e da atividade autonémica ap6s tratamento
para ansiedade e insdnia. Os principais tratamentos identificados nos
estudos incluem mindfulness (60%), higiene do sono (60%), controle de
estimulos (60%), higiene e educacédo do sono (40%), psicoterapia (40%),
reestruturacdo cognitiva (20%) e tratamento medicamentoso (20%). De
acordo com Blake et al. (2016), ainda ha muito a ser explorado sobre as
intervencdes da TCC no sono dos adolescentes.

\
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Loio et al. (2020) °

A terapia cognitiva visa instruir os pacientes a mudar seus pensamentos
negativos e prepara-los para enfrentar seus medos. A terapia de controle de
estimulos concentra-se na extingdo de comportamentos inadequados antes
de dormir, enquanto a terapia de restricdo do sono estabelece um horéario de
sono restrito para melhorar o sono. O relaxamento € utilizado para reduzir a

tensdo somatica e controlar a mente, enquanto a higiene do sono é
fundamental para melhorar a insénia a longo prazo. A fototerapia promove o
sono sincronizando o reldgio biolégico com a luz natural. A acupunturae a
fitoterapia sdo alternativas para melhorar o sono, embora existam lacunas
nas pesquisas sobre sua eficacia.

Neves et al. (2020) ¥

Com base nos resultados deste estudo, é possivel afirmar que pacientes
hipertensos que praticam exercicios fisicos regularmente apresentam
sintomas menos graves de insonia e depressao, além de melhor qualidade de
vida em termos de capacidade funcional e vitalidade, em comparacdo com
aqueles que séo fisicamente inativo. Além disso, observou-se que quanto
menos graves forem as queixas de insdnia dos participantes, melhor seré seu
perfil de humor e qualidade de vida. Futuras pesquisas de carater
experimental, investigando os efeitos do exercicio fisico de longa duracéo
no sono e no humor de pacientes com hipertensao, sdo necessérias para
confirmar a conclusdo de que o exercicio fisico regular pode levar a reducédo
da gravidade das queixas de ins6nia e, consequentemente, , melhorias no
humor e na qualidade de vida desses pacientes.

Rogério et al. (2021) 2

A insdnia é comum no Brasil e 0 uso de plantas medicinais sedativas é
popular. Um estudo analisou nomes populares e cientificos, indicagdes e
riscos de plantas como erva-cidreira, maracuja, valeriana, lipulo e lavanda.
A camomila é segura e eficaz, ao contrario do hypericum, kava-kava e
valeriana, que exigem receita médica devido aos efeitos adversos. E
necessaria mais investigagao sobre a utilizagdo destas plantas para a insonia,
enfatizando a importancia da orientagcdo sobre a sua utilizagdo adequada
para beneficios economicos e de salde.

Sobral et al. (2021) 4

A Terapia Cognitivo-Comportamental para Insdnia (TCC-I) é recomendada
como tratamento de primeira linha para insdnia sem comorbidades, tanto em
casos agudos quanto crénicos, com resultados positivos que podem durar até
um ano. Quando existem comorbilidades, a sua eficcia varia: enquanto em
associacdo com a ansiedade os resultados tendem a ser mais baixos, na
presenca de depressao sdo mais promissores. A TCC-I também se destaca
por oferecer melhores resultados nos sintomas diurnos e na auséncia de
efeitos colaterais, sendo preferida pela maioria dos pacientes. Estudos
comparativos entre a TCC-I e o tratamento farmacol6gico com
benzodiazepinicos mostram eficacia comparéavel no curto prazo, mas no
longo prazo a terapia é consideravelmente superior. A combinagdo da TCC-
I com o zolpidem como medicamento apresenta resultados mais favoraveis
na fase aguda do tratamento, mas a TCC-I isoladamente apresenta melhores
resultados na fase de manutenc&o, principalmente quando associada a
suspensédo da medicacéo, resultando na redugéo dos sintomas em 60 anos. %
dos casos e remissdo do quadro em 40%. Além disso, ha evidéncias claras
de uma reducdo na gravidade e na frequéncia das enxaquecas associadas a
insdnia em pacientes tratados com TCC-1. Apesar de sua eficacia
comprovada, a TCC-I ainda é subutilizada e muitas vezes inacessivel na
Atencdo Priméria & Sadde no Brasil. Estudos sugerem os beneficios do
tratamento ndo farmacoldgico, incluindo a TCC-1 e a acupuntura, mas a
falta de acesso a estas terapias na APS dificulta a sua utilizagdo, apesar do
seu papel essencial no manejo adequado da insonia. E fundamental que os
médicos de familia conhecam as melhores opcdes terapéuticas, evitando
prescri¢Bes inadequadas de psicotropicos e encaminhando os casos de
insénia secundaria para avaliacdo especializada.

Neves Janior et al. (2021)

A Terapia Cognitivo-Comportamental (TCC) é uma abordagem terapéutica
breve e estruturada que visa resolver problemas atuais e modificar
pensamentos e comportamentos disfuncionais. De acordo com Beck et al. 2
, 0 modelo cognitivo sugere que o pensamento disfuncional é comum a
varios transtornos psicologicos e, ao aprender a avaliar seus pensamentos de
forma mais realista, as pessoas podem melhorar seu estado emocional e
comportamental. Ao oferecer psicoeducacdo, a TCC busca fazer com que o
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paciente compreenda os mecanismos de sua condicéo, envolvendo-o
ativamente no processo terapéutico. Nos transtornos de ansiedade, a TCC
busca reajustar a cognicdo para influenciar as emoc@es e 0 comportamento.
Por exemplo, na ins6nia, a TCC visa identificar e confrontar pensamentos
disfuncionais especificos relacionados ao distdrbio do sono, abordando
crencgas e comportamentos que interferem na qualidade do sono por meio de
estratégias como terapia de controle de estimulos, restricdo do sono, higiene
do sono, treinamento de relaxamento e terapia cognitiva. Ao tratar a insonia,
0 terapeuta se concentra ndo apenas na mudanca dos habitos de vida que
afetam o sono, mas também no reajuste dos pensamentos do paciente para
promover uma melhora efetiva.

Lopes et al. (2022) 2

Foram analisados dezenove estudos clinicos que indicaram que o exercicio
aerébico e neuromotor de intensidade moderada é benéfico para a qualidade
do sono avaliada por escalas subjetivas. Embora os parametros objetivos do
sono, como duragdo total, laténcia e eficiéncia, ndo tenham apresentado
melhorias evidentes, os resultados mostraram que a frequéncia semanal das
sessOes de exercicio esta diretamente relacionada com melhorias, sendo
mais significativa com um maior investimento de tempo semanal.
Notavelmente, os programas de exercicios com acompanhamento mais curto
(<15 semanas) apresentaram mais melhorias, em contraste com a perda de
beneficios ao longo do tempo devido a desisténcias e irregularidades na
pratica. Um estudo destacou que o exercicio realizado pela manha
apresentava vantagens superiores em termos de qualidade do sono em
comparagao com o exercicio realizado a noite. Por fim, observou-se que o
exercicio beneficia a qualidade do sono em pacientes com doengas apenas
quando adaptado a capacidade energética individual do paciente.

Forma et al. (2022) 4

A recomendac¢do do American College of Physicians e da American
Academy of Sleep Medicine (AASM) para Terapia Cognitivo-
Comportamental para Insdnia (TCC-1) como tratamento de primeira escolha
ndo se baseia apenas nos beneficios comprovados da TCC-I, mas também
também em seu perfil de seguranga superior em comparacao aos agentes
farmacoldgicos. Muitos medicamentos apresentam preocupagdes de
seguranca, tais como insonia rebote, sedac¢do no dia seguinte, aumento de
erros em testes de conducéo, dependéncia e aumento do risco de quedas e
confusdo (especialmente em idosos). Por outro lado, a TCC-I apresenta um
perfil de seguranca mais favoravel em comparacéo a medicacao, bem como
maior probabilidade de remissao dos sintomas de insénia crénica. No
entanto, a sua utilizagdo é limitada pelas barreiras sistémicas acima
mencionadas. Para enfrentar os desafios relacionados com o acesso & TCC
por profissionais qualificados, foram desenvolvidas formas alternativas de
prestacdo, tais como intervencdes por telefone e, mais recentemente,
plataformas online e aplicacbes moveis, que tém o potencial de alargar o
acesso a TCC-1 e aumentar a disponibilidade de intervencdes baseadas em
diretrizes para a insénia crénica.

Benz et al. (2023) ¢

Este levantamento exaustivo analisa os sintomas da insénia como fator de
risco para diversos disturbios fisicos de forma sistematica e com protocolo
pré-cadastrado. Os resultados mostram que os sintomas de insonia
aumentam o risco de desenvolver doencas cardiovasculares, hipertensdo e
cancer de tireoide. Além disso, estes sintomas podem contribuir para uma
maior susceptibilidade & obesidade, declinio cognitivo e deméncia, embora
as conclusdes sejam divergentes e inconclusivas a este respeito. Por outro
lado, ndo parece haver associagéo entre sintomas de insdnia e aumento do
risco de mortalidade. Esta questdo é extremamente importante, uma vez que
tais resultados sugerem que o tratamento precoce e eficaz dos sintomas de
insénia pode desempenhar um papel crucial na prevenc¢do, conforme
adequadamente proposto. Varias diretrizes clinicas internacionais
recomendam a Terapia Cognitivo-Comportamental para Insénia (TCC-I)
como a principal abordagem para o tratamento do transtorno de insdnia.
Contudo, esta terapia ainda é subutilizada em muitos paises, inclusive
naqueles que ndo valorizam as intervengdes psicolégicas na atencéo
primaria. Um esforgo significativo para melhorar a implementagdo e
divulgacdo desta intervencdo poderia ndo sé reduzir a elevada prevaléncia

de ins6nia, mas também diminuir o risco de impactos negativos na salde.
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O objetivo desta revisdo sistematica foi identificar e avaliar a quantidade e a
Zhao et al. (2023) 16 qualidade das recomendac6es de terapia complementar e alternativa (CAM)
nas diretrizes de prética clinica para o tratamento da ins6nia. A intengéo é
ajudar os profissionais clinicos, especialmente aqueles com pouca
experiéncia em MCA, a identificar opgGes terapéuticas confiaveis e
baseadas em evidéncias. Contudo, constatou-se que ha poucas
recomendacdes de MAC de alta qualidade nessas diretrizes, o que dificulta a
comunicacdo e a tomada de decisdes entre pacientes e profissionais de
salde. Apesar disso, 0 uso das MCA é significativo, com uma parcela
substancial da populacédo recorrendo a estas terapias, especialmente nos
paises asiaticos. Melatonina, valeriana e acupuntura sdo as terapias CAM
mais comumente usadas para insdnia, embora algumas diretrizes
desaconselham o uso de kava. Além disso, outras terapias populares entre os
insones, como a imaginag&o de relaxamento mental, a erva de S&o Jodo e a
cura espiritual, ndo foram abordadas nas diretrizes revisadas. Esta lacuna
entre o uso clinico e as recomendagdes claras nas diretrizes pode dificultar a
compreensdo dos beneficios e riscos das diferentes modalidades de MCA
pelos profissionais de saude, dificultando a tomada de decisGes
compartilhada com os pacientes. Isto destaca a importancia de considerar as
preferéncias dos pacientes e preencher a lacuna entre o uso clinico e as
orientacdes nas diretrizes.

Atualmente, a Terapia Cognitivo-Comportamental para Insénia (TCC-I) é

Siméo et al. (2023) ¥ pouco acessivel nos sistemas de salde. Alternativas como terapia de
autoajuda, como iCBT-I e biblioterapia guiada, podem ajudar a aumentar a
disponibilidade da TCC-I. Os efeitos médios a grandes observados na iCBT-
| e na biblioterapia orientada sugerem que essas abordagens de autoajuda
podem ser uma alternativa vidvel quando as op¢6es de terapia presencial
ndo estdo disponiveis. Assim, as intervencdes de autoajuda podem
complementar os cuidados e atingir pacientes que de outra forma néo teriam
acesso a TCC-1 ou recusariam o tratamento em ambientes convencionais.
Embora este estudo ndo tenha mostrado superioridade entre os diferentes
ambientes, a TCC-I presencial, em particular presencial (F2F), grupos e
telessaude, apresentou os maiores efeitos. Dada a magnitude destes efeitos e
a sélida base de evidéncias para a TCC presencial, esta abordagem deve ser
considerada como a primeira opgéo de tratamento. Portanto, é crucial
melhorar a disponibilidade da TCC presencial como uma prioridade para
melhorar a salide global relacionada & insénia.

Apesar da eficacia a curto prazo da farmacoterapia e da TCC-I no
Campos et al. (2023) 18 tratamento da insbnia, estudos recentes sugerem que a TCC-1 é o tratamento
preferido devido aos seus resultados mais consistentes a médio e longo
prazo e menor risco de efeitos adversos, com sendo considerada
farmacoterapia quando néo é possivel acessar ou aderir a TCC-I, ou em caso
de falha terapéutica. Infelizmente, na prética da atencéo primaria, a higiene
do sono e a farmacoterapia sdo amplamente utilizadas em detrimento da
TCC-I devido a sua escassez nos servicos publicos, resultando em uma clara
lacuna entre as melhores praticas recomendadas e a realidade dos cuidados
clinicos.

A Terapia Cognitivo-Comportamental para Insénia (TCC-I) é uma

Bezerra et al. (2024) 3 abordagem altamente eficaz que combina técnicas cognitivas,
comportamentais e educacionais para tratar a insdnia cronica. Ao modificar
padrdes de pensamento negativos e promover habitos de sono saudaveis, a

TCC-I melhora a qualidade do sono e reduz a dependéncia de medicamentos

para dormir. Esta abordagem integrada e personalizada € vista como o
futuro do tratamento da insdnia, buscando resultados mais eficazes e
duradouros para melhorar a qualidade de vida de quem sofre de disturbios
do sono.

4 DISCUSSAO
Devido a magnitude dos estudos sobre a insonia e seus sintomas, alguns autores tém buscado

compreender a relagdo entre a insonia e o risco de desenvolver disturbios fisicos. Simao et al. (2023)
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17 analisaram os riscos de desenvolvimento de doengas cardiovasculares (infarto do miocardio; doenga
coronariana e outras); hipertensdo e cancer de tireoide por insonia, e os dados obtidos confirmaram a
relacdo. O estudo analisou o risco de deméncia e obesidade, mas ndo obteve dados completos. O risco
de mortalidade também foi observado, mas foi desconsiderado. Forma et al. (2022) '* afirma que a
insonia também estd relacionada ao risco de depressdao, Alzheimer e dores cronicas, além de
hipertensdo e doencas cardiovasculares. Assim, com os avangos nos estudos sobre a insonia e seus
sintomas, tem sido necessario observar e analisar tratamentos para os distirbios do sono.

As formas de tratamento para insonia analisadas foram a Terapia Cognitivo Comportamental,
uso de exercicios fisicos e plantas medicinais. Varios estudos tém demonstrado a importancia da
terapia cognitivo-comportamental (TCC) para o tratamento da insonia. Bezerra et al. (2024) *, Sobral
et al. (2021) *; Neves et al. (2020) '°, Souza et al. (2019) ¥, Forma et al. (2022) '*; Davidson et al.
(2019) °; Espien et al. (2019) 6 afirmam que a TCC é a melhor terapia em longo prazo e é considerada
tratamento de primeira linha para pessoas sem comorbidades, buscando oferecer melhor qualidade de
vida ao individuo e sem dependéncia de medicamentos ou efeitos colaterais. Bichara et al. (2019) 7;
Campos et al. (2023) '8 ; Sobral et al. (2021) * apontam que mesmo com a qualidade da TCC-I, sua
oferta ainda nao ¢ otima devido a falta de adesdao a TCC-I nas unidades de saude, reduzindo a
adequacdo desta terapéutica, razao pela qual o uso de medicamentos em areas com escassos recursos
publicos é mais recorrente. Bichara et al. (2019) 7 o autor também traz a ideia da importancia do uso
da TCC para reduzir gastos com medicamentos e proporcionar tranquilidade ao sistema de saude
financeiro.

Outro tratamento ndo medicamentoso para insonia analisado foi o uso de exercicios fisicos.
Passos et al. (2019) !; Lopes e cols. (2022) '3 ; Neves et al. (2020) '° Os autores relatam que o exercicio
fisico ajuda a melhorar o sono e a qualidade de vida, melhorando a capacidade funcional e a vitalidade.
O autor Neves et al. (2020) '®afirma que pacientes com hipertensdo e insdnia que praticam exercicios
regularmente apresentam menos sintomas do que pacientes com as mesmas comorbidades que nao
praticam exercicios.

A ultima forma de terapia ndo medicamentosa analisada ¢ o uso de plantas medicinais para
controle da insdnia. Sabe-se que no Brasil o uso de ervas medicinais esta presente ha muitos séculos e
o uso dessa forma de cuidado esta presente no dia a dia, por isso had necessidade de analisar os tipos de
plantas que podem auxiliar nos disttirbios do sono. Assim, o autor Rogério et al. (2021) ? apresenta as
ervas mais utilizadas pelos brasileiros e suas qualidades e riscos, a erva que mais trouxe qualidade para
o cuidado dos disturbios do sono foi a camomila. Porém, ainda ndo existem muitos estudos
relacionando as ervas ao tratamento da insdnia, dificultando a prescri¢do do seu uso pelos profissionais
a0s seus pacientes. Assim, o autor Zhao et al. (2023) ' ndo obtiveram dados concretos sobre o uso de

plantas como terapia alternativa para disturbios do sono.
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A conclusdo tirada dos autores utilizados ¢ que a melhor terapia a ser utilizada ¢ a TCC ¢ a
atividade fisica porque auxilia de forma eficiente e responsavel, melhorando a qualidade de vida dos
individuos.

O autor Sobral et al. (2021) *relaciona a terapia da TCC-I com o uso de benzodiazepinicos, que
apresentou resultados consideraveis em curto prazo, mas a TCC em médio e longo prazo foi a melhor
forma de tratar a insonia. Assim, a TCC necessita de melhorias no investimento em saude para ampliar
e melhorar sua qualidade, mas continua sendo a melhor forma de abordagem terapéutica nao
farmacologica.

Segundo os autores Passos et al. (2019) ! ; Lopes e cols. (2022) 3 ; Neves et al. (2020) '°, a
atividade fisica ajuda completamente ¢ melhora nio sé a qualidade do sono, mas a qualidade de vida
como um todo.

O uso de plantas medicinais € positivo, mas ainda ndo existem muitos estudos sobre o assunto,
como cita o autor Zhao et al. (2023) !¢ a falta de informagcdo dificulta a comunicacgdo e a tomada de

decisdes entre pacientes e profissionais de saude.

5 CONSIDERACOES FINAIS

Este artigo revisou extensivamente a literatura atual sobre abordagens terapéuticas ndo
farmacoldgicas para o tratamento da insOnia, enfatizando a efic4cia e aplicabilidade de diversas
modalidades, incluindo terapia cognitivo-comportamental para insonia (TCC-I), técnicas de
relaxamento, terapia de restrigdo do sono, higiene do sono , entre outros. Os estudos revistos
demonstram consistentemente que estas intervengdes apresentam resultados promissores no
tratamento da insonia, oferecendo alternativas seguras e eficazes ao tratamento farmacologico. A TCC-
I destacou-se como a abordagem mais eficaz, devido aos seus resultados mais consistentes a médio e
longo prazo e menor risco de efeitos adversos, contribuindo significativamente para a melhoria da
qualidade do sono, redugdo do tempo de laténcia do sono, aumento da eficiéncia do sono e redugdo do
tempo de despertar ap6s inicio do sono. As técnicas de relaxamento, incluindo a meditacdo mindfulness
e o treino autogénico, também se mostraram benéficas, ajudando a reduzir a ansiedade e a promover o
relaxamento, facilitando a indu¢do do sono. Contudo, a higiene do sono e a farmacoterapia acabam
sendo as praticas mais utilizadas em detrimento da TCC-I devido a sua escassez nos servigos publicos,
o que leva a um distanciamento entre as praticas recomendadas ¢ a realidade clinica.  E importante
salientar, no entanto, a necessidade de individualizar o tratamento, tendo em conta as particularidades
e preferéncias de cada paciente, bem como a possibilidade de combinar diferentes abordagens
terapéuticas para otimizar os resultados. Além disso, a implementagdo de educagdo sanitaria sobre
higiene do sono em ambientes comunitarios e clinicos pode servir como uma medida preventiva eficaz,

minimizando a incidéncia de insonia na populacdo em geral. Além disso, a implementacdo de medidas
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nao farmacolodgicas reduz o uso inadequado de medicamentos e os custos associados, o que alivia
financeiramente o sistema de saude.

Finalmente, ha necessidade de mais investigacao de alta qualidade para explorar o potencial de
novas abordagens terapéuticas nao farmacoldgicas e avaliar a eficacia a longo prazo das intervengoes
existentes. A investigacdo futura devera também centrar-se no desenvolvimento de estratégias para
facilitar o acesso dos pacientes a estas terapias, considerando as atuais barreiras relacionadas com
custos, disponibilidade de profissionais qualificados e falta de conhecimento sobre alternativas nao
farmacologicas.

Concluindo, as abordagens terap€uticas nao farmacologicas representam um componente vital
no tratamento da insOnia, oferecendo beneficios substanciais sem os riscos associados ao uso
prolongado de medicamentos. A sua incorporacdo como parte de um plano de tratamento integrado e
personalizado pode melhorar significativamente a qualidade de vida dos individuos afetados pela

insdnia.
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