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ARTIGO ORIGINAL 

RESUMO 

 

Introdução: A privação de sono caracteriza-se pela redução total, parcial ou fragmentada do 

período de sono, comprometendo processos essenciais de restauração física e mental. Em 

idosos, os distúrbios do sono são altamente prevalentes e multifatoriais, sendo 

frequentemente observados padrões de sono interrompido e fragmentado. Evidências 

crescentes sugerem que essas alterações podem estar associadas ao desenvolvimento de 

síndromes demenciais por meio de mecanismos neurobiológicos complexos. Objetivo: 

Analisar a relação entre a privação de sono e o desenvolvimento de demência na população 

idosa. Métodos: Trata-se de uma revisão sistemática da literatura realizada na base de dados 

PubMed, utilizando os descritores MeSH “sleep deprivation”, “dementia” e “aged”. Foram 

incluídos estudos publicados nos últimos cinco anos, disponíveis na íntegra e envolvendo 

indivíduos idosos. Resultados: Dos 15 estudos incluídos, seis demonstraram associação 

direta entre privação de sono e aumento do risco de demência. A redução do tempo total 

de sono e sua fragmentação mostraram impacto negativo sobre o funcionamento 

neurocognitivo, especialmente em indivíduos entre 50 e 70 anos. Conclusão: A privação do 

sono associa-se ao aumento do risco de declínio cognitivo e demência, reforçando a 

importância da promoção de hábitos de sono adequados como estratégia preventiva em 

saúde mental do idoso.  
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Sleep Disorders and Cognitive Decline in Older Adults: A 
Psychiatric Perspective 
 
ABSTRACT 
 
Introduction: Sleep deprivation is defined as total, partial, or fragmented reduction of sleep, 

impairing essential restorative processes. In older adults, sleep disorders are common and 

multifactorial, frequently characterized by interrupted or fragmented sleep. Growing 

evidence suggests that such disturbances may contribute to the development of dementia 

through complex neurobiological mechanisms. Objective: To analyze the relationship 

between sleep deprivation and dementia in the elderly population. Methods: This is a 

systematic review conducted in the PubMed database using the MeSH terms “sleep 
deprivation”, “dementia”, and “aged”. Studies published in the last five years and available in 
full text were included. Results: Of the 15 studies analyzed, six demonstrated a direct 

association between sleep deprivation and increased risk of dementia. Reduced total sleep 

time and sleep fragmentation negatively affected neurocognitive functioning, particularly 

among individuals aged 50 to 70 years. Conclusion: Sleep deprivation is associated with an 

increased risk of dementia, highlighting the importance of promoting adequate sleep habits 

as a preventive mental health strategy in older adults. 
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INTRODUÇÃO 

O sono desempenha papel fundamental na manutenção da homeostase 

cerebral, sendo essencial para processos de consolidação da memória, regulação 

emocional e restauração metabólica neuronal. Alterações quantitativas e qualitativas do 

sono têm sido associadas a prejuízos cognitivos e ao aumento do risco de transtornos 

neuropsiquiátricos, especialmente em populações vulneráveis como os idosos (Walker, 

2017). 

O envelhecimento é acompanhado por modificações fisiológicas na arquitetura 

do sono, incluindo redução do sono de ondas lentas, aumento da latência para iniciar o 

sono e maior fragmentação noturna. Esses fatores tornam os idosos particularmente 

suscetíveis à privação crônica de sono, mesmo na ausência de queixas subjetivas 

significativas (Ohayon et al., 2017). 

Distúrbios do sono, como insônia, apneia obstrutiva do sono e alterações do 

ritmo circadiano, apresentam elevada prevalência nessa faixa etária e frequentemente 

coexistem com transtornos psiquiátricos, como depressão e ansiedade, estabelecendo 

uma relação bidirecional entre sono e saúde mental (Baglioni et al., 2016). 

Evidências recentes sugerem que a privação de sono pode atuar como fator de 

risco modificável para o desenvolvimento de demências, incluindo a doença de 

Alzheimer. Mecanismos fisiopatológicos propostos envolvem neuroinflamação, 

disfunção da barreira hematoencefálica e comprometimento do sistema glinfático, 

responsável pela depuração de metabólitos neurotóxicos durante o sono (Xie et al., 

2013; Musiek & Holtzman, 2016). 

Diante desse contexto, compreender a relação entre distúrbios do sono e 

declínio cognitivo torna-se essencial para o planejamento de estratégias preventivas em 

psiquiatria geriátrica. Assim, este estudo teve como objetivo analisar a relação entre a 

privação do sono e o desenvolvimento de demência na população idosa. 

 

METODOLOGIA 

Trata-se de uma revisão sistemática da literatura conduzida conforme as 
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recomendações do PRISMA. A busca foi realizada na base de dados PubMed em julho 

de 2025, utilizando os descritores controlados do Medical Subject Headings (MeSH): 

“sleep deprivation”, “dementia” e “aged”, combinados por meio do operador booleano 

AND. 

Foram incluídos estudos originais observacionais e ensaios clínicos publicados nos 

últimos cinco anos, disponíveis na íntegra, envolvendo indivíduos com idade igual ou 

superior a 50 anos. Foram excluídos artigos de revisão, estudos experimentais em 

animais, relatos de caso e publicações que não abordassem diretamente a relação entre 

sono e demência. 

A seleção dos artigos ocorreu em duas etapas: triagem por títulos e resumos, seguida 

de leitura integral dos textos elegíveis. Ao final do processo, 15 estudos compuseram a 

amostra final para análise qualitativa. 

 

RESULTADOS E DISCUSSÃO  

Os achados desta revisão sistemática reforçam a hipótese de que a privação do 

sono constitui um fator de risco relevante para o desenvolvimento de declínio cognitivo 

e demência em idosos. Dos estudos incluídos, uma parcela significativa demonstrou 

associação direta entre redução do tempo total de sono, fragmentação do sono e pior 

desempenho cognitivo, especialmente em funções executivas, memória episódica e 

atenção sustentada. Esses resultados corroboram evidências longitudinais que indicam 

o sono como um determinante modificável da saúde cerebral ao longo do 

envelhecimento (Sabia et al., 2021; Bubu et al., 2017). 

A relação observada entre privação de sono e demência parece ser 

particularmente relevante quando as alterações do sono ocorrem na meia-idade, entre 

50 e 70 anos. Estudos populacionais sugerem que distúrbios do sono nessa fase 

antecedem o aparecimento clínico das síndromes demenciais, funcionando como um 

marcador precoce de risco neurodegenerativo (Shi et al., 2018; Pase et al., 2017). Esse 

achado possui implicações importantes para a psiquiatria preventiva, uma vez que 

intervenções sobre o sono podem ser implementadas antes da instalação de déficits 

cognitivos irreversíveis. 

No plano fisiopatológico, os estudos analisados apontam que a privação crônica 
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de sono desencadeia ativação glial, especialmente de astrócitos e micróglias, 

promovendo um estado de neuroinflamação persistente. Esse processo inflamatório 

contribui para a disfunção da barreira hematoencefálica, aumentando a permeabilidade 

vascular cerebral e favorecendo a entrada de mediadores inflamatórios periféricos no 

sistema nervoso central (He et al., 2020; Hurtado-Alvarado et al., 2016). Tais alterações 

são reconhecidas como mecanismos centrais na patogênese das demências, 

particularmente da doença de Alzheimer. 

Outro mecanismo amplamente discutido nos estudos incluídos refere-se ao 

comprometimento do sistema glinfático, responsável pela depuração de metabólitos 

neurotóxicos durante o sono profundo. Evidências experimentais demonstram que a 

redução do sono de ondas lentas prejudica a remoção da proteína β-amiloide e da 

proteína tau fosforilada, favorecendo seu acúmulo em regiões corticais e hipocampais 

associadas à memória e à cognição (Xie et al., 2013; Ju et al., 2014). Esse acúmulo 

progressivo representa um dos principais substratos neuropatológicos das demências. 

Além disso, alguns estudos destacam a associação entre privação de sono e 

alterações na expressão gênica relacionada à plasticidade sináptica. A redução da 

expressão do gene HOMER1, envolvido na modulação da neurotransmissão 

glutamatérgica e na adaptação sináptica ao ciclo sono–vigília, foi associada a maior 

vulnerabilidade neuronal e prejuízo cognitivo em indivíduos privados de sono (Fellin et 

al., 2012; Bridi et al., 2020). Esses achados reforçam a hipótese de que o sono exerce 

papel essencial na manutenção da integridade sináptica ao longo do envelhecimento. 

Os resultados também indicam que o risco de comprometimento cognitivo é 

mais pronunciado quando a duração do sono se desvia significativamente da média de 

sete horas por noite, configurando uma relação em “U”, na qual tanto a curta quanto a 

longa duração do sono estão associadas a maior risco de demência (Yaffe et al., 2014; 

Devore et al., 2014). Esse padrão sugere que não apenas a quantidade, mas também a 

qualidade e a regularidade do sono são determinantes para a saúde cognitiva. 

No contexto psiquiátrico, a presença de transtornos do humor, especialmente a 

depressão, emerge como um fator de risco adicional relevante. A relação entre sono e 

depressão é bidirecional: distúrbios do sono aumentam o risco de sintomas depressivos, 

enquanto a depressão, por sua vez, contribui para alterações persistentes da arquitetura 
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do sono (Baglioni et al., 2016). Estudos longitudinais demonstram que a coexistência de 

depressão e distúrbios do sono potencializa o risco de demência, sugerindo um efeito 

sinérgico entre essas condições (Ownby et al., 2006; Byers & Yaffe, 2011). 

Sob a perspectiva da psiquiatria geriátrica, esses achados reforçam a 

necessidade de uma abordagem integrada do idoso, na qual o sono seja avaliado 

rotineiramente como parte do exame psiquiátrico. A identificação precoce de insônia, 

fragmentação do sono ou alterações do ritmo circadiano pode representar uma 

oportunidade estratégica de intervenção para retardar ou reduzir o risco de declínio 

cognitivo (Livingston et al., 2020). 

Por fim, embora os estudos incluídos apresentem consistência metodológica, 

algumas limitações devem ser consideradas, como a heterogeneidade dos instrumentos 

utilizados para avaliação do sono e da cognição, além da dificuldade em estabelecer 

causalidade direta em estudos observacionais. Ainda assim, o conjunto das evidências 

aponta de forma robusta para o papel do sono como um fator central na interface entre 

envelhecimento, saúde mental e demência. 

 

CONSIDERAÇÕES FINAIS 

A privação do sono demonstrou associação consistente com aumento do risco 

de declínio cognitivo e demência em idosos, mediada por processos neuroinflamatórios, 

disfunção da barreira hematoencefálica e acúmulo de proteínas neurotóxicas. A 

identificação precoce e o manejo adequado dos distúrbios do sono podem representar 

estratégias preventivas fundamentais na prática psiquiátrica geriátrica, contribuindo 

para a preservação da cognição e da qualidade de vida na velhice. 
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