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RESUMO

O ser humano foi evoluindo ao longo de milhGes de anos para se adaptar ao
ambiente terrestre. Por este motivo, quando o homem se aventura no espacgo, a sua

fisiologia tem que se readaptar e isto assume por vezes contornos patoldgicos.

Neste estudo, o objetivo principal foi rever e sumarizar a literatura existente
sobre as alteracdes do ciclo sono-vigilia em missdes espaciais, com particular enfoque
nos processos de regulagdao e na duragao, qualidade e arquitetura do sono. Foram
objetivos secundarios desta revisdo um estudo das causas, das consequéncias e das

contramedidas utilizadas.

Para o efeito, foi realizada uma pesquisa bibliografica nas bases de dados
Pubmed e Web of Science, em abril de 2022, recorrendo aos termos MeSH “sleep”,
“astronauts” e “spaceflight”. Foram considerados apenas estudos originais, publicados
nos ultimos 10 anos, cujos participantes incluissem Astronautas a bordo de missdes
espaciais tripuladas. No total, foram selecionados 7 estudos, que incluiram 152

participantes.

A pequena amostra obtida, apresenta-se como uma das principais limitacdes da
presente revisdao. No entanto, a literatura parece sugerir que a duragao do sono se
encontra reduzida em ambiente espacial comparativamente com a terra, com um
impacto funcional relevante para a performance dos astronautas. A dessincronizagao
circadiana e a carga de trabalho sdo apontados como um determinante substancial das

alteracOes observadas.

Palavras-chave: Sono; Ciclo sono-vigilia; Ritmo Circadiano; Astronautas; Missdo

Espacial.

O trabalho final é da exclusiva responsabilidade do seu autor, ndo cabendo

responsabilidade a FMUL pelos conteudos nele apresentados.



ABSTRACT

The human being has evolved over millions of years to adapt to the terrestrial
environment. For this reason, when man ventures into space, his physiology must

readapt, and this sometimes takes on pathological contours.

In this study, the main objective was to review and summarise the existing
literature on the alterations of the sleep-wake cycle in space missions, with particular
focus on the regulation processes and the duration, quality and architecture of sleep.
Secondary objectives of this review were a study of the causes, consequences and

countermeasures used.

A literature search was conducted in the Pubmed and Web of Science databases
in April 2022, using the MeSH terms "sleep", "astronauts" and "spaceflight". Only
original studies, published in the last 10 years, whose participants included astronauts
aboard manned space missions were considered. In total, 7 studies were selected, which

included 152 participants.

The small sample size was one of the main limitations of this review. However,
the literature seems to suggest that sleep duration is reduced in space environment
compared to earth, with a relevant functional impact on astronauts' performance.
Circadian desynchronisation and the workload are pointed out as the most substantial

determinants of the observed changes.

Keywords: Sleep; Sleep-Wake Cycle; Circadian Rhythm; Astronauts; Spaceflight.

The final work is the exclusive responsibility of its author, and the FMUL is not

responsible for the contents presented therein.
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INTRODUCAO

O ser humano foi evoluindo ao longo de milhGes de anos para se adaptar ao
ambiente terrestre. Por este motivo, quando o homem se aventura no espaco, a sua

fisiologia tem que se readaptar e isto assume por vezes contornos patolégicos.

A auséncia de gravidade, os elevados niveis de radiagcdo ionizante, o
confinamento... tudo sdo fatores que tornam a estadia no espaco um desafio a saude
fisica e mental dos Astronautas.

O uso de medicacdo para dormir esta consistentemente entre as mais utilizadas
pelos astronautas (Wotring, 2015) e ja hd varias décadas que diferentes estudos
parecem apontar para uma disrup¢do da normal fisiologia do sono e dos ritmos
circadianos causada pelo ambiente aeroespacial. (Dijk & Czeisler, 1995; Frost et al., 1976;

GUNDEL et al., 1997; Monk et al., 1998)

Neste momento, agéncias espaciais internacionais antecipam enviar humanos
para Marte na década de 2030. No entanto, este sera o objetivo mais ambicioso de
exploracdo humana do Universo até a data e o fator humano pode ditar o sucesso ou o

fracasso da missdo.

Por esse motivo, este tdpico assume tal importancia que, em 2015 a NASA
considerou a privacdo de sono e as alteracGes do ritmo circadiano como fatores de risco

criticos durante missdes de longo prazo.

Assim, é objetivo desta revisdo compreender qual o grau de evidéncia
atualmente existente sobre as altera¢des do ciclo sono-vigilia induzidas pelo ambiente
espacial, por forma a melhor compreender também quais as causas e as possiveis

consequéncias e solucdes desta problematica.



FISIOLOGIA DO CICLO SONO-VIGILIA

A vigilia pode ser definida como um estado de excitagdo em que existe uma
consciéncia do ambiente e uma capacidade de responder a estimulos externos. Por sua
vez, o sono caracteriza-se por uma inibicdo da resposta psicomotora com um inerente
aumento do limiar de excitagdo, facilitado pela desconexdo sensorial do ambiente.

(Okechukwu, 2022)

O ciclo do sono divide-se em duas grandes fases: o sono NREM (Non Rapid Eye
Movement) e o REM (Rapid Eye Movement). Quanto ao sono NREM, este constitui 75%
do periodo de sono em adultos e tem uma funcdo restauradora. No
eletroencefalograma (EEG) identifica-se por um estado de alta voltagem e ondas cada
vez mais lentas, podendo por isso ser também designado por sono de ondas lentas

(SWS). (Malik et al., 2018)

Este sono, pode ainda ser subdividido em 3 fases: N1, N2 e N3. A fase N1
representa a transicao da vigilia para o sono e as ondas vao se tornando cada vez mais
lentas até se atingir a fase N3, de sono profundo (ondas delta), em que existe grande
relaxamento muscular, e as frequéncias respiratéria (FR) e cardiaca (FC) diminuem.

(McCarley, 2007)

Por sua vez, o sono REM representa os outros 25% do tempo de sono em adultos.
Nesta fase, o ritmo do EEG torna-se muito semelhante ao da vigilia, com ondas de
pequena voltagem, mas alta frequéncia. Nesta fase também o metabolismo é
comparavel a vigilia, e tanto a FR como a FC voltam a acelerar. E no sono REM que sdo
gerados os sonhos e o sistema nervoso central (SNC) prepara-se para acordar.(della

Monica et al., 2018)

Uma noite de sono é composta por 4 a 5 ciclos de sono, caracterizados por esta
alternancia entre N1, N2, N3, N2 e REM. Cada ciclo dura, habitualmente, entre 90 e 110

min. (Feinberg & Floyd, 1979)



Concretizando, na primeira metade da noite predomina o sono N2, com fases
REM muito curtas. Na segunda metade da noite, o sono de ondas lentas (SWS) encurta

e o tempo REM alonga-se progressivamente até ao acordar.

A instauragdo mais rapida do sono REM (diminui¢ao do tempo de laténcia REM)
¢ caracteristica na depressao enddgena e na narcolepsia, mas também nas perturbagdes

do ritmo circadiano. (Okechukwu, 2022)

A REGULACAO: PROCESSO S

A regulagdo do ciclo sono-vigilia da-se essencialmente por meio de dois
processos, regulados separadamente, mas que operam em paralelo. Por um lado, o
processo homeostatico (Processo S) e, por outro lado, o circadiano (Processo C). E a
interacdo entre estes dois processos que define a propensao para adormecer num dado

momento. (Borbély et al., 2016)

O Processo Homeostatico traduz-se por um aumento da propensao para o0 sono
durante a fase de vigilia e uma diminui¢cdo desta durante o sono. (Achermann, 2004)
Esta regulacdo consegue-se por intermédio de sinais quimicos enddgenos que se
acumulam gradualmente a nivel cerebral durante a vigilia, criando uma pressao de sono
que favorece o inicio do mesmo. Por outras palavras, quanto mais tempo uma pessoa

esteja em vigilia, mais forte é o impulso para que fique a dormir.

Relativamente a estes sinais quimicos, o mais conhecido é a Adenosina. Outros
mediadores fisioldgicos também importantes neste processo s3o, por exemplo, o Oxido

Nitrico e a Histamina. (Huang et al., 2014)

Durante a vigilia ha também uma maior ativacdo neuronal, o que leva a uma
diminuicdo dos niveis de glicogénio presente nos astrécitos, acabando por favorecer o

sono de modo a reestabelecer estes niveis de energia. (Benington & Craig Heller, 1995)



A REGULACAQ: PROCESSO C

O Processo C oscila num ritmo de 24h e define os periodos de maior propensao
para dormir. Esta regulagdo circadiana do ciclo sono-vigilia constitui um dos varios

ritmos corporais intrinsecos do nosso organismo.

A semelhanca deste, inimeros outros processos fisiolégicos sofrem uma
influéncia do ritmo circadiano, nomeadamente: os comportamentos da alimentacao, a
libertacdo hormonal neuroendécrina (ex.: cortisol, insulina, melatonina), e processos
metabdlicos e homeostaticos, como o controlo autonémico da pressdo arterial e da

temperatura corporal. (Rosenwasser & Turek, 2015)

O ritmo circadiano é regulado por um pacemaker central, ao nivel do nucleo
supraquiasmatico (SCN) do hipotalamo, e pequenos osciladores locais ao nivel dos

tecidos periféricos (ex.: figado, pulmao, rim e intestino). (Xue et al., 2021)

O SCN define o relégio bioldgico para um periodo de 24. No entanto, este é
adaptado ao dia terrestre de 24h por meio da exposi¢cao a estimulos externos chamados

Zeitgebers. (Quante et al., 2019)

O principal sincronizador deste processo é a exposicao luminosa. (Dijk & Czeisler,
1995) Células ganglionares ao nivel da retina (ipRGCs) captam o estimulo luminoso, e
transmitem-no ao SCN por meio do trato retinohipotaldmico. Este impulso prossegue

depois até chegar a glandula pineal onde é inibida a sintese e a libertagao de melatonina.

(Claustrat & Leston, 2015)

No entanto, se esta luz ndo estiver devidamente sintonizada com o dia de 24h
ou ndo for suficientemente intensa, pode ocorrer uma dessincronizacdo circadiana.

(Guo et al., 2014)

Outros Zeitgebers incluem, por exemplo: as refeicdes (Lewis et al., 2020), os
horarios de trabalho, o exercicio fisico (Atkinson et al., 2007), as rotinas sociais

(Mistlberger & Skene, 2004) e até mesmo o campo geomagnético (GMF) (Brown, 1960).
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O homem, a semelhanca de outros organismos, possui uma capacidade notavel
de se adaptar ao ambiente em que estd inserido, integrando-o inclusive com os seus
proprios processos fisioldégicos. No entanto, em determinados contextos, esta
adaptacdo pode assumir contornos patoldgicos com um impacto negativo sobre o

individuo.
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PERGUNTA DE INVESTIGACAO

Serd que a adaptacdo dos astronautas ao ambiente espacial condiciona uma

alteracdo da normal fisiologia do ciclo sono-vigilia conhecida em ambiente terrestre?

OBJETIVOS

Os principais objetivos do presente trabalho sdo: a) Averiguar se existe uma
disrupcdo do ciclo sono-vigilia em ambiente espacial e dos respetivos processos de
regulacdo; b) Caracterizar as alteracdes de sono encontradas em termos de duracao,

qualidade e arquitetura.

Como objetivos secundarios temos: a) Esclarecer quais as caracteristicas do
ambiente espacial que interferem com a normal fisiologia do ciclo sono-vigilia; b) Avaliar
o impacto das altera¢Ges encontradas na saude e performance da tripulagcdo; c) Explorar

possiveis contramedidas para evitar a privacdo de sono em astronautas.

12



METODOLOGIA

Este trabalho constitui uma revisdo da literatura existente, efetuada de acordo
com a declaracdo PRISMA (Page et al., 2021). De modo a ir de encontro aos objetivos
anteriormente enunciados, foi efetuada uma pesquisa computorizada nas bases de
dados PubMed e Web of Science, de forma a selecionar estudos que avaliassem o
impacto do ambiente espacial sobre o ciclo sono-vigilia. A pesquisa decorreu durante o
més de abril de 2022. Para isso foi utilizada a expressdo de pesquisa: (“sleep”) AND

(“astronauts” OR “spaceflight”)

Os critérios de elegibilidade definidos para a selecdao dos estudos a incluir na
revisdao foram: (1) estudos em humanos; (2) publicados nos ultimos 10 anos; (3) em
lingua portuguesa, inglesa, espanhola ou francesa; (4) realizados a bordo de missGes
espaciais; (5) que avaliassem o impacto do ambiente espacial na regulagao do ciclo sono-

vigilia ou na duracao, qualidade ou arquitetura do sono.

Por sua vez, os critérios de exclusdo estabelecidos foram: (1) estudos cujos
outcomes nao fossem de encontro a um dos objetivos primarios da pesquisa; (2) que
constituissem artigos de revisao, editoriais, abstracts de conferéncia, ou protocolos para

estudos; (3) artigos sem acesso livre.

Para determinar a inclusdo e exclusdo de cada estudo, foram lidos os respetivos
titulos e abstracts e, em caso de duvida, o texto integral dos mesmos. O processo de

sele¢do encontra-se ilustrado na Figura 1.

13



RESULTADOS

Uma descricdo mais pormenorizada dos estudos incluidos relativamente a

autores e ano de publicacado, titulo, objetivos do estudo, amostra, duracdao, metodologia

e os resultados obtidos, pode ser encontrada na Tabela 2.

O numero total de individuos incluidos nos 7 estudos foi de 152, com uma

amostra minima de 3 (Chen et al.,, 2020) e maxima de 64 (Barger et al.,, 2014). Os

principais instrumentos utilizados foram a actigrafia, didrios de sono, EEG, fotometria e

a escala de PSQI. A maioria dos estudos decorreu a bordo da ISS, por um periodo de 6M.

Atendendo ao conteudo obtido no processo de pesquisa bibliografica, optou-se

por realizar a apresentacdo e discussdo dos resultados em simultaneo, estruturando-se

as seguintes seccoes: alteracdes de quantidade, qualidade ou arquitetura; alteracdes do

processo de regulacdo S ou C; possiveis causas, consequéncias ou contramedidas.

Identificacdo ’

1

Inclusdo

Analise

\Web of Science Pubmed
(n=229) (n=176)

l l

Resultado Inicial
(n=405)

v

Apds a remoc&o de artigos duplicados e a
eleigdo dos critérios de inclusdo
(n=88)

Apds a leitura do titulo e abstract e aplicacdo
dos critérios de inclusdo
(n=41)

J

Elegibilidade

Y

47 Artigos excluidos:
-Revisdes sisteméticas, estudos caso e protocolos de estudos (n=22)
-Temas n3o relacionados a pesquisa (n=23)

-Artigos sem acesso livre (n=2)

¥

Estudos incluidos no estudo apds leitura
integral
(n=7)

{

34 Artigos excluidos:

- Tipologia ndo adequada (n=9)

- Populacdo ndo adequada (n=14)

- Ndo relacionado com os objetivos primarios (n=8)

- Outros idiomas (n=3)

Figura 1
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DISCUSSAO DE RESULTADOS

DURACAO

Num adulto saudavel esta recomendado um minimo de 7h de sono por noite.

(Watson et al., 2015)

No entanto, diferentes estudos chegaram a um resultado consistente de que, em
orbita, os astronautas tém apenas cerca de 6-6.5h diarias de sono, em média. (Barger et
al., 2014) (Otsuka et al., 2021) (Koller et al., 2021) (Jones et al., 2022a) Esta reducao,
tende a verificar-se em praticamente todos os dias de missdo, sugerindo que o ambiente

espacial pode consistentemente afetar a duragao do sono.

Num estudo de 24 astronautas que estiveram por 6 meses a bordo da ISS, estes
dormiram igualmente as 6,5h de sono, apesar de Ihes terem sido alocadas 8,5h de sono
por noite (um periodo que sé foi plenamente utilizado em 5,9% das noites). Em 34.9%

das noites, o periodo de sono chegou inclusive a ser <6h. (Jones et al., 2022b)

Embora alguns estudos relatem uma diminuicdo do sono em érbita comparado
com o pré e poés voo (Koller et al., 2021), outros parecem apontar para um estado de
privacdo de sono ja na fase que antecede o langcamento. (Barger et al., 2014) (Flynn-

Evans et al., 2016)

Por sua vez, apds o regresso a terra, os estudos sao concordantes em como ha

um aumento quase imediato da durac¢do do sono.

ARQUITETURA

(Koller et al., 2021) ndo encontrou diferenca na duracao da fase N3 ao longo da
noite, contudo, verificou uma diminuicdo em orbita da amplitude das ondas lentas
comparado com o pré-voo. No pds-voo, a magnitude era semelhante ao pré-voo,

sugerindo que existe uma renormalizacdo quase imediata apds o retorno a Terra.
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Observou-se também um aumento da densidade dos fusos rapidos de sono em
voo comparado com o pré-voo, o que se podera dever a diminui¢cdao da amplitude das
ondas lentas. Adicionalmente, este aumento da densidade pode estar relacionado com

a necessidade de adquirir novas competéncias motoras ao adaptar-se a microgravidade.

QUALIDADE

(Otsuka et al., 2021) a qualidade do sono foi melhorando ao longo da estadia no
espaco, sendo significativamente menor apds o regresso a terra. Os scores de insdnia,

esses permaneceram inalterados.

Contrariamente, (Chen et al., 2020) relatou uma diminuicdo da qualidade de

sono nao s6 durante o voo, como também no pré-voo.

(Jones et al., 2022a) relacionou também a qualidade do sono com a duragdo do
mesmo. Sendo que duracbes de sono <7h foram associadas a uma pior qualidade do

sono e >9h associadas com uma melhor qualidade.

Apesar da diminuicdo da duragdo do sono, (Jones et al., 2022a) ndo encontrou
uma mudanca em termos de eficiéncia nem de despertares noturnos, sugerindo que o

sono nao esta necessariamente interrompido no espaco.

MEDICACAO

A bordo da ISS, 75% (12/16) dos astronautas relataram terem utilizado
medicagdo para dormir. Isto sucedeu em 11% (96) das noites, com duas doses de

medicac¢do a terem sido tomadas em 19% (18/96) dessas noites. (Barger et al., 2014)

Por sua vez, 78% (61/78) dos astronautas em missées de Vaivém Espacial
recorreram a medicagdo para promover o sono em 52% (500/963) das noites e, em 17%
(87/500) destas, foi tomada inclusive uma segunda dose. O farmaco mais

frequentemente utilizado foi o Zolpidem, em 73% das noites. (Barger et al., 2014)
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Dados subjetivos, relatados pelos proprios astronautas, indicam que a laténcia e
a qualidade do sono melhoraram com a medicagdao, no entanto, dados objetivos,
recolhidos por actigrafia, mostram apenas uma melhoria ligeira de 1.3% e sem qualquer

impacto na duragao do sono. (Barger et al., 2014)

REGULACAO CIRCADIANA

Um estudo de (Flynn-Evans et al., 2016) observou os registos de Actigrafia de 21
astronautas a bordo da ISS, e utilizou o valor minimo da temperatura corporal (PTM)

para monitorizar o ritmo circadiano.

Verificou-se que o PTM ocorreu fora do episddio de sono em 19% das noites, um
valor superior ao do pré-voo (13%). Nessas noites, o periodo de sono mostrou-se

também significativamente reduzido (5.4h) face aos episddios de sono alinhados (6.4h).

Nas noites em que estes se encontravam desalinhados a prdpria qualidade do
sono estava diminuida, e a necessidade de medicacdo para dormir foi superior nessas
noites (24%) por oposicdo as restantes (11%). Assim, a disrup¢do do ritmo circadiano

apresenta-se como uma causa importante de disturbios do sono em astronautas.

(Otsuka et al., 2021) e (Chen et al., 2020) no entanto, ndo encontraram uma

modificagao significativa do periodo circadiano do ciclo sono-vigilia.

REGULACAO HOMEOSTATICA

Em teoria, parte das alteracdes de sono observadas em astronautas podem ser
consequéncia de uma desregulacdo do Processo S. Este processo pode ser avaliado com
recurso a diferentes marcadores do EEG, nomeadamente: a presenca de ondas Theta
(5-7Hz) durante a vigilia e/ou um aumento da atividade de ondas lentas (0,5-4Hz)

durante o sono. (Borbély et al., 2016)
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Assim, (Petit et al., 2019) investigaram os eventos de sono durante a vigiliaem 5
astronautas que se encontravam a bordo da ISS por um periodo de 6 meses. Eles
analisaram o registo EEG durante uma simulacao de docking, e curiosamente verificou-
se que os astronautas apresentavam um aumento global de atividade theta em
comparacdo com o seu valor basal pré-voo, ainda que sem nenhum padrao topografico
consistente. O somar destas conclusdes permite-nos inferir que existe um aumento da
pressao de sono no espago.

Em Terra, este aumento de atividade theta tem se verificado também apds
periodos de privacdo de sono (Strijkstra et al., 2003), levantando uma importante
questdo: estardo os astronautas em ambiente espacial sob um estado crénico de

privacdo de sono?

CAUSAS

STRESS

Os niveis de stress, apresentaram um pico uma semana antes do langamento e
depois foram aumentando ao longo da estadia no espaco. Estes foram também menores

no fim de semana do que durante a semana. (Jones et al., 2022a)

Nos 15 astronautas com uma elevacgao significativa de stress ao longo da missao,
taxas maiores de stress mostraram-se associadas com menor duracdo de sono e niveis
mais altos de exaustdao fisica. Esta ultima, por sua vez, também se associou
significativamente a uma pior qualidade de sono e mais cansaco entre os astronautas.

(Jones et al., 2022b)

Outro dado importante é que em 60% das noites que antecederam uma EVA
também houve recurso ao uso de medica¢do hipndtica. A tripulacdo também dormiu
<6h em 51.3% das noites que antecederam uma EVA. Sugerindo que, o stress decorrente
de uma atividade critica pode ter impacto na quantidade e qualidade do sono na

véspera. (Barger et al., 2014)
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TRABALHADORES POR TURNOS

Pelas exigéncias da missdao, os astronautas podem ser comparados, em
determinados contextos, a trabalhadores por turnos, tendo que ficar muitas vezes
acordados em periodos do seu ritmo circadiano nos quais normalmente estariam a
dormir. Uma das situagdes em que isto sucede é quando ha a acoplagem de alguma
nave a ISS. (Flynn-Evans et al., 2016) observou que, os episddios de sono eram mais
provaveis de estar dessincronizados com o ritmo biolégico quando um veiculo estava
acoplado a ISS (23%) do que na situacdo oposta (18%). Além de mais, verificou-se
também um sono de duragdo inferior quando havia algum veiculo acoplado (6h), do que

quando nao (6.2h).

De igual modo, (Jones et al., 2022a) observou alteragdes dos turnos do sono em
15.7% das noites e nestes dias a eficiéncia média foi de 89.2%, o que contrasta com os

91.8% dos restantes dias.

CARGA DE TRABALHO

Verificou-se que duragdes de sono mais curtas estavam significativamente
associadas a taxas mais elevadas de carga de trabalho e vice-versa. Isto porque, em dias
de elevada carga de trabalho, os astronautas deitaram-se mais tarde do que o planeado.
No entanto, a hora de acordar manteve-se fiel a programada. A prevaléncia de noites
com <6h de sono foi de 40% durante a semana, face a 22.5% nos fins de semana. Assim,
conclui-se que a elevada carga de trabalho tem um contributo substancial para a da

deficiéncia de sono verificada em astronautas. (Jones et al., 2022a)

Esta carga de trabalho teve o seu auge no periodo pré-voo, ndo tendo variado
depois com o avancar da missdo. (Jones et al., 2022a) O que pode justificar a diminuicdo
de sono que frequentemente se encontra presente antes do langcamento. (Barger et al.,

2014)

LAZER
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Mesmo nos fins de semana, em que os astronautas dormem significativamente
mais (6.9h), os horarios de sono continuam a nao ser sobreponiveis com o periodo
agendado para dormir (deitam-se quase 2h mais tarde), sugerindo que a carga de
trabalho ndo sera o Unico fator, podendo a componente do lazer desempenhar também

um papel. (Jones et al., 2022a)

CONSEQUENCIAS

A reducdo da amplitude das ondas lentas, acompanhada de uma diminuicdo do
sono associa-se ao envelhecimento e as perturbacdes do sono e défices cognitivos que
o0 acompanham. Por esse motivo, a reduc¢ao da amplitude das ondas lentas registada por
(Koller et al., 2021) pode contribuir para os défices de performance observados em

missdes espaciais.

Adicionalmente, um aumento da pressdao de sono associa-se também a uma
maior difusdo dos eventos de sono durante a vigilia e a um aumento dos tempos de
reacdo. (Petit et al., 2019) Observou que os astronautas exibiam efetivamente tempos
de reacdo aumentados, ainda que ndo tenham encontrado, no entanto, evidéncia de
deterioracao da performance.

Por sua vez, (Jones et al., 2022a) observou que, quando o sono dos astronautas
foi <6h estes exibiram uma deterioracdo significativa das suas fun¢des neuro
comportamentais, com uma diminuicdo da atencdo vigilante e da velocidade de
resposta psicomotora e um aumento das taxas de stress. Ja um sono <5h associou-se a

taxas mais elevadas de exaustao fisica, fadiga mental, sonoléncia e cansaco.

Por fim, quando o episédio de sono estava desalinhado com o ritmo circadiano,
a probabilidade de os astronautas precisarem de algum tipo de medicacao foi superior,
sugerindo que a dessincronizacdo circadiana pode aumentar a dor ou os sintomas de

outras condi¢Ges médicas (Flynn-Evans et al., 2016)
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CONTRAMEDIDAS

(Jones et al., 2022a) Destaca como uma das medidas mais importantes, garantir
a otimizacgdo dos horarios de trabalho/descanso dos astronautas de modo a permitir
tempo para todas as exigéncias operacionais e pessoais/sociais dando oportunidades

devidamente adequadas para o sono.

Por fim, (Jones et al., 2022a) reportou que o consumo de cafeina foi aumentando
ao longo da missdo, conforme o tempo de resposta PVT-B também foi aumentando,
podendo haver aqui uma eventual relagdo causa efeito. Isto porque cafeina é um
antagonista do recetor A2A da Adenosina, bloqueando por isso a acdo desta e

promovendo assim um estado de alerta, dai o seu efeito estimulante.

23



LIMITACOES

A principal limitacdo da presente revisdo é o baixo numero de estudos
selecionados. Em retrospetiva, poderiam ter sido consultadas mais bases de dados e os
critérios definidos poderiam ser mais abrangentes. E possivel que o limite temporal de

10 anos se tenha revelado demasiado restrito.

Adicionalmente, numa drea como a medicina aeroespacial, a inclusdo de estudos
em ambientes analogos e/ou animais poderia ter sido um acréscimo importante. Ficou

igualmente em falta uma avaliagao criteriosa dos vieses dos estudos selecionados.
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CONCLUSAO

Os resultados desta revisdao, demonstram que existe uma diminui¢ao consistente
do periodo de sono em o6rbita para cerca de 6-6,5h e que isto se encontra, muito
provavelmente dependente de uma multiplicidade de varidveis. A carga de trabalho e a
dessincronizacdo circadiana foram duas das causas que mais se evidenciaram, no
entanto, serdo importantes estudos futuros que nos permitam discernir mais
claramente qual o peso dos diferentes fatores, por forma a procurar contramedidas

dirigidas diretamente a cada um deles.

O papel da radiacdo e da microgravidade ndo estd ainda claro e ndo deve ser
descuidado. Compreender de que modo as alteragdes anatomo-funcionais do sistema
nervoso induzidas pelo ambiente espacial podem influenciar o ciclo sono-vigilia € um

proximo passo importante.

Idealmente, sugere-se no futuro a realizagdo de mais estudos com recurso a EEG,
por forma a caracterizar melhor as alteracées da arquitetura do sono e de modo a se

poder avaliar mais objetivamente parametros como a qualidade do sono.
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