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Sesta em idade pré-escolar
- realidade em infantarios da regiao
Centro de Portugal

NAP IN PRESCHOOL-AGE CHILDREN - REALITY OF CHILD
CARE CENTERS IN THE CENTRAL REGION OF PORTUGAL

ABSTRACT

Background and aim: Until scholar age, nap contributes to
children sleep. Population studies show that 92% of three years
old children, 57% of four years old and 27% of five years old
napped. This study aims to characterize nap habits of children
between aged three to five years in child care centers of the
central region of Portugal.

Material and Methods: Questionnaires were applied
to teachers of children aged three to five years in Child Care
Centers in Coimbra (private institutions of social solidarity - IPSS
and private schools - IP).

Results: Sixty-five questionnaires were obtained from
31 child care centers (24 IPSS, 7 IP), corresponding to 1361
children. Of these 69% napped. In child care centers with
rooms by age, 100% of children with three years old, 74% with
four years old and 29% with five years old slept nap. In those
with mixed rooms, 61% of children napped. Reasons for stop
sleeping: at five years old all referred preparation for elementary
school; in the others 48% request of parents and 29% teacher’s
decision. The median duration of nap was two hours; 59% slept
in a common room; 46.7% were sleeping in the dark.

Conclusions: In public child care centers, children stopped
napping at three years old. In IPSS and IP, two thirds of children
of three and five years old napped. Due to importance of nap,
child care centers should adopt strategies that allow children to
sleep and respect individuality of children.
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RESUMO

Introducao e Objetivo: Até a idade escolar, a sesta contri-
bui para o sono das criangas. Estudos populacionais mostram
que dormem sesta até 92% das criancas de trés anos, 57% de
quatro anos e 27% de cinco anos. Este trabalho pretendeu ca-
racterizar os habitos de sesta de criangcas em idade pré-escolar
em infantdrios da regido centro de Portugal.

Material e Métodos: Foram aplicados questionarios as
educadoras das criangas com trés a cinco anos dos infantarios
IPSS e privados (IP) de Coimbra.

Resultados: Obtiveram-se 65 questionarios de 31 infanta-
rios (24 IPSS e 7 IP), correspondendo a 1361 criangas. Destas,
69% dormiam sesta. Nos infantarios com salas por idades,
100% das criancas de trés anos, 74% de quatro anos e 29%
de cinco anos dormiam sesta. Naqueles com salas mistas, dor-
miam sesta 61%. Os motivos que levaram a suspensao da sesta
foram: aos cinco anos, preparagédo para 0 ensino primario em
todos; aos trés e quatro anos, pedido dos pais em 48% e de-
cisdo da educadora em 29%. A duragcdo mediana da sesta foi
de duas horas; 59% dormiam em sala comum; 47% dormiam
sem luz.

Conclus6es: Contrariamente ao verificado nos infantarios
publicos, onde as criangas deixaram de dormir a sesta a partir
dos trés anos, nos infantarios IPSS e IP, dois tergos das criangas
entre os trés e cinco anos dormiam a sesta. Dada a importancia
da sesta, os infantarios devem adotar estratégias que permitam
respeitar as necessidades individuais das criancas.
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INTRODUCAO

Até a idade escolar, a sesta contribui de forma significati-
va para o sono das criangas, tendo sido demonstrado o seu
papel no desenvolvimento cognitivo.™® Estudos populacionais
mostraram que 50% a 92% das criangas de trés anos, 35% a
57% de quatro anos e 8% a 27% de cinco anos dormiam a ses-
ta.®’ Esta variabilidade esta relacionada com fatores individuais,
como mecanismos crono-biolégicos, desenvolvimento do siste-
ma nervoso central e caracteristicas da personalidade/tempe-
ramento da crianca. Deixar de dormir a sesta € frequentemente
interpretado como um marcador de maturagdo cerebral e cog-
nitiva."® Na maioria dos paises, a néo realizacdo de sesta esta
também relacionada com fatores culturais, desejos ou expec-
tativas parentais e normas dos estabelecimentos escolares.®°

Em Portugal, a maioria das criangas entre os trés e cinco
anos de idade frequenta infantario publico, privado (IP) ou insti-
tuicdo particular de solidariedade social (IPSS). Das orientacdes
curriculares para a Educagéao Pré-escolar, ndo fazem parte nor-
mas ou recomendagdes para a sesta nestes estabelecimentos.
Assim sendo, a decisdo de manter ou ndo a sesta fica ao critério
dos estabelecimentos de ensino, existindo por todo o pais uma
marcada heterogeneidade a este respeito.

O objetivo deste trabalho foi caracterizar os habitos de sesta
de criangas entre os trés e cinco anos de idade que frequentam
infantario na regido centro do pais.

MATERIAL E METODOS

Estudo transversal descritivo com componente exploratéria
e colheita prospetiva de dados sobre os habitos de sesta de
criangas em idade pré-escolar (trés aos cinco anos) que fre-
quentaram infantarios de Coimbra no decorrer do ano letivo de
2013.

Foram elaborados questionarios, ndo padronizados, com
14 perguntas, visando saber se as criangas realizavam ou ndo
sesta, razdo para a sua suspensado e caracterizacdo da mes-
ma quanto a duragéo, condicdes fisicas, permissao para uso de
chupeta ou objeto de transicao (figura 1).

Os questionarios foram aplicados as educadoras de infancia
dos infantarios publicos, IPSS e IP, apds autorizagcdo da dire-
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¢ao dos mesmos. Foram excluidos da andlise os questionarios
dos estabelecimentos publicos, porque todos referiram que a
partir dos trés anos a sesta ja ndo era autorizada. A existéncia
de sintomas associados a patologia do sono foi negada pelas
educadoras.

A andlise estatistica foi efetuada recorrendo ao programa
SPSS®for Windows, verséo 22. Considerou-se haver significan-
cia estatistica se p <0,05.

RESULTADOS

Foram obtidos 65 questiondrios de 31 infantarios, 24 IPSS
e 7 IP, correspondendo a 1361 criangas (55% do sexo mascu-
lino). A distribuicdo das criangas por tipo de salas e idades esta
representada na tabela 1. Do total, 69% das criancas dormiam
a sesta, 65% das que frequentavam infantarios IPSS e 78% das
que frequentavam infantarios privados (p=0,290). Nos infanta-
rios com salas por idades, dormiam sesta 100% das criangas de
trés anos, 74% de quatro anos e 29% de cinco anos (tabela 1).
Nagueles com salas que tinham criangas de vérias idades (salas
mistas), 61% dormiam sesta (tabela 1).

Nas criangas com cinco anos, todos referiram a preparagao
para o primeiro ciclo de escolaridade como principal motivo para
a suspensao da sesta. Abaixo dos cinco anos, a suspensao da
sesta ocorreu a pedido dos pais em 48% e por decisdo da edu-
cadora em 29% dos casos (em relagdo com a organizagdo das
atividades letivas). Nos restantes casos (23%), sobrepunham-se
diferentes motivos. Em duas salas de cinco anos de dois infan-
tarios IP (correspondendo a 74 criangas, 5% do total) foi referido
que se respeitavam as necessidades individuais da crianca, per-
mitindo a manutencao ou suspensao da sesta de acordo com a
vontade da mesma.

As caracteristicas da sesta estdo descritas na tabela 2.
A duracdo da sesta variou entre uma e trés horas, com uma
mediana de duas horas. Na maior parte dos casos, as criangas
dormiam em salas adaptadas para o efeito com criangas de
varias idades, em catres e no escuro. Na maioria dos esta-
belecimentos era permitido o uso de chupeta e/ou objeto de
transicao.

Tabela 1 - Distribuicdo da amostra por tipo de salas, idades e n° / % de criangcas que dormiam a sesta

SALAS n° de salas n° de criancas nogﬁl)_rﬁ:;ar:(‘:igue
3 anos 16 347 347 (100%)
4 anos 11 204 150 (74%)
5 anos 9 175 50 (29%)
3 e 4 anos 10 206 151 (73%)
4 e 5 anos 8 167 56 (34%)
3,4 e 5anos 11 262 180 (69%)
Total 65 1361 934 (69%)
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Inquérito sobre o SONO nos infantdrios

Nomedoi ari
Sala dos anos (3, 4, 5 anos})
N2 de criangas da sala

1) Todas as criangas dormem a sesta?
a)Sim___
b)Ndo

2) Se ndo, quantas criangas ndo dormem a sesta?

3) Quando a crianga ndo dorme, é:
a) A pedido dos pais
b) Por orientagio da educadora

€) Outro —Qual?

4) As criangas que ndo dormem:
a) Ficam na mesma sala dos que dormem
b) Vio para outra sala
Se sim o que fazem durante esse periodo ?

c) Outro local

5) Quando dormem?
a) A que horas vio dormir?
b) A que horas sio acordados?

¢) Quantas horas dormem?

6) Onde dormem?

a) na sala deles

b) numa sala comum para todos as criangas do infantdrio sé para a sesta

Se sim quantas criangas dormem nessa sala?

c) noutro local, qual

7} Em que tipo de cama dormem?

a) Cama
b) Colchdo no chdo

c) Outro

Figura 1 - Questionarios aplicados

Tabela 2 - Caracterizagédo da sesta

Local da sesta

8) Como dormem?
a) luz do dia

b) escuro

9) Sdo garantidas as condices para que haja siléncio?
a) Sim

b) Niio

10) E permitido o uso de chupeta?
a) Sim

b) Niio

11) £ permitido o uso de objecto de transigio (nomeadamente fralda, peluche ou outro brinquedo da
crianga)?
a) Sim

b)Nio___

12} Descreva o ritual das criangas antes de dormir. Saliente se existe alguma crianga com algum ritual

diferente.

13) Assinale se existe alguma crianga em que seja evidente:
a) Sono muito agitado
b) Resisténcia airdormir
c) Ressonar
d) Transpirar muito

&) Outro problema relacionado com o sono

14) i l destas sif O
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% do total de criancas que dormiam a sesta (n=934)

Na propria sala 41 %
Numa sala comum com criangas de varias idades 59 %
Tipo de camas

Catres 70 %
Camas 15 %
Colchoes 15 %
Condicoes em que decorre a sesta

Escuro 95 %
Luz natural 5%
Autorizagcdo para uso de chupeta 77 %
Autorizacdo para uso de objeto de transicao 92 %
Siléncio 100 %
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DISCUSSAO

Até aidade escolar, a sesta contribui de forma significativa para
0 sono das criangas. Varios estudos demostraram a importancia
da sesta para o seu desenvolvimento neurocognitivo, nomeada-
mente no estabelecimento da memaria a longo prazo e na capaci-
dade de abstragdo e aprendizagem.'® Um estudo recente aponta
um possivel papel da sesta na consolidacdo das novas aquisi¢cdes
e aumenta a capacidade de alerta para as proximas tarefas.'

A semelhanca do descrito na literatura, mais de metade
das criangas em idade pré-escolar dos infantarios IPSS e IP de
Coimbra dorme a sesta, verificando-se uma reducao progressiva
da sesta com o aumento da idade.5”"®* Tendo em conta o tipo de
infantario, ndo se verificou diferenca com significado estatistico
entre infantarios IPSS ou IP, traduzindo praticas semelhantes no
que diz respeito a implementagdo da sesta.

Weissbluth elaborou um dos primeiros estudos longitudinais
sobre a sesta em idade pediatrica, acompanhando uma coorte
de 172 criangas dos seis meses aos sete anos.” Verificou que
dormiam sesta 92% das criangas com trés anos, 57% das crian-
¢as com quatro anos e 27% das criangas com cinco anos. A ne-
cessidade de sesta desaparecia habitualmente aos sete anos.”
Também num estudo longitudinal, Iglowstein e colaboradores
constataram que 50% das criancas de trés anos, 35% de quatro
anos e 8% de cinco anos dormiam a sesta.®

No trabalho apresentado, quando analisadas apenas as
criangas de salas por idades, os autores encontraram valores
superiores. As diferentes praticas relativamente a suspenséo da
sesta, tornam as amostras dos diferentes estudos muito hetero-
géneas, condicionando a comparagao de resultados. Enquanto
que no grupo de Weissbluth, dois tergos das criangas tinham
deixado de dormir a sesta naturalmente, no nosso estudo s6 em
5% dos casos isso foi possivel.

O motivo pelo qual as criancas deixam de dormir a sesta a
medida que crescem mantém-se hipotético. Para alguns auto-
res deixar de dormir a sesta constitui um marcador de desenvol-
vimento cerebral.’®

Na realizacdo deste trabalho foram excluidos os infantarios
publicos, ja que todos referiram que a partir dos trés anos, a
sesta ndo era autorizada. Nestes casos, o motivo para a sua
suspensdo foi a regra do estabelecimento de ensino. Nao foi
possivel encontrar a fundamentagéo institucional para esta re-
gra. Nas orientacoes curriculares para a Educagéo Pré-escolar,
documento que regulamenta o funcionamento destes estabe-
lecimentos de ensino, ndo existem quaisquer recomendagdes
acerca da sesta.'" Esta imposicdo também nao encontra suporte
cientifico, ja que, como se viu, muitas criangas continuam a pre-
cisar de dormir a sesta depois dos trés anos. Na verdade, com
a recente tendéncia para a privagcdo de sono em idades muito
precoces, a sesta pode constituir uma oportunidade ou uma ne-
cessidade para completar a duracdo de sono nas 24 horas.™
Assim sendo, a regra de deixar de dormir aos trés anos, estara
muito provavelmente relacionada com fatores alheios a crianca,
como o tempo necessario para atingir os objetivos curriculares
estabelecidos e as limitagcdes nas condigdes fisicas e recursos
humanos dos infantarios.
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Nos infantarios estudados, IPSS e IP, além da preparagéo
para o primeiro ciclo nas criangas com cinco anos de idade,
o principal motivo para a suspensdo da sesta nas criangas
mais novas, foi a vontade dos pais (48% dos casos). A expli-
cacao para esta vontade estd muitas vezes a nogdo de que
o seu filho ja ndo precisa de dormir, mas também a possivel
associagcdo da sesta com as dificuldades no sono noturno.
Alguns estudos demonstraram uma relagdo entre a duragéo
da sesta e a duragdo do sono noturno, com sestas longas
estando associadas a maior laténcia de sono e sono noturno
mais curto.®1®1516 Contudo, ndo é possivel estabelecer qual a
direcdo desta relagdo: se € a menor duragdo de sono noturno
que condiciona a necessidade de sesta ou se é a existéncia
de sesta que leva a menor duragdo de sono noturno. 8131516
Ha também que ter em conta que por tras da resisténcia em
ir dormir e maior laténcia de sono pode estar em causa nédo a
realizacdo da sesta, mas sim o seu horario e duragdo. Em ida-
de pré-escolar, a maior parte das criangas necessita de uma
sesta de duas horas, mostrando os estudos uma duragdo mé-
dia de 1,5-1,7 + 0,4h.57'3 No trabalho apresentado, a mediana
da duracao da sesta foi de duas horas, mas havia infantarios
que permitiam sestas até trés horas. A realizacdo da sesta
apos o almogo com uma durag@o ndo superior a duas horas,
podera ser a solugdo para algumas das dificuldades referidas
com o sono noturno.

Nao existem estudos que demonstrem quais as condi¢oes
Otimas para a realizagdo da sesta, utilizando-se, habitualmente,
as do sono noturno. Assim sendo, deve realizar-se num local
proprio, com ambiente sossegado, escuro e temperatura ame-
na, devendo ser permitidos os objetos de transicdo.'” Neste tra-
balho, quase todas as criangas dormiam no escuro, em siléncio
e com a possibilidade de dormirem com objetos de transigéo.
Verificou-se marcada variabilidade na sala em que decorria a
sesta, sendo de admitir que quando as criangas dormiam na
propria sala, todas teriam que dormir, ja que sé desta forma se
conseguiriam as condicdes referidas. Houve também variabili-
dade no tipo de camas, o que pode ser explicado pela auséncia
de recomendagdes na legislagao que define os critérios a utilizar
na escolha das instalagbes e equipamento dos estabelecimen-
tos de ensino pré-escolar.®

Constituiram limitagoes ao estudo, a exclusdo de patologia
do sono apenas baseada na informacdo das educadoras de
infancia, a existéncia de salas mistas com a subsequente difi-
culdade na analise dos dados por idade e a possibilidade de que
criancas colocadas a dormir a sesta ndo o fagam na realidade ja
que a interpretag@o do seu sono néo € objetiva.

CONCLUSOES

Nos infantarios publicos, todas as criangas deixam de dor-
mir a sesta a partir dos trés anos, sendo o motivo para a sus-
pensdo da mesma independente da vontade/necessidade da
crianca. Nos outros infantarios estudados (IPSS e IP), cerca de
68% das criancas entre os trés e os cinco anos mantinham o
habito da sesta. Nestes, o motivo para deixar de dormir foi, em
alguns casos, alheio a crianca.
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Com este trabalho, os autores pretendem chamar a atencédo

para a necessidade de manter a sesta em idade pré-escolar em
muitas criangas e para a heterogeneidade no que diz respeito a
sua realizagéo.

Todos os estabelecimentos de ensino pré-escolar (publicos,

privados e IPSS) devem adotar estratégias que permitam a reali-
zacgao da sesta em fungéo das necessidades individuais de cada
crianga.

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

10.

11.

12.

13.

14.

15.

92

Lam JC, Mahone EM, Mason T, Scharf SM. The effects of
napping on cognitive function in preschoolers. J Dev Behav
Pediatr 2011; 32:90-7.

Hupbach A, Gomez RL, Bootzin RR, Nadel L. Nap-depen-
dent learning in infants. Dev Sci 2009; 12:1007-12.

Gdémez RL, Bootzin RR, Nadel L. Naps promote abstraction
in language-learning infants. Psychol Sci 2006; 17:670-4.
Kurdziel L, Duclos K, Spencer RM. Sleep spindles in midday
naps enhance leaning in preschool children. Proc Natl Acad
Sci USA 2013; 110:17267-72.

Mednick S, Nakayama K, Stickgold R. Sleep-dependent
learning: a nap is as good as a night. Nat Neurosci 2003;
6:697-8.

Iglowstein I, Jenni OG, Molinari L, Largo RH. Sleep duration
from infancy to adolescence: reference values and genera-
tional trends. Pediatrics 2003; 111:302-7.

Weissbluth M. Naps in children: 6 months - 7 years. Sleep
1995; 18:82-7.

Jones CH, Ball HL. Napping in English preschool children
and the association with parent’s attitudes. Sleep Medicine
2013; 14:352-8.

Siren-Tiusanen H, Robinson HA. Nap schedules and sleep
practices in infant-toddler groups. Early Childhood Research
Quarterly 2001; 16:453-74.

Inglis J, Staton S, Smith S, Pattinson C, Thorpe K. Napping
in preschoolers: staff beliefs and experiences in early child-
hood centres. Sleep and Biological Rhytms 2013; 11:14.
Dionisio MLT, Pereira ISP. A educagéao pré-escolar em Por-
tugal - concepgdes oficiais, investigacéo e praticas. ABZ da
leitura 2006; 24:597-622.

Staton SL, Smith SS, Hurst C, Pattinson CL, Thorpe KJ. Man-
datory Nap Times and Group Napping Patterns in Child Care:
An Observational Study. Behav Sleep Med 2016; 11:1-15.
Ward TM, Gay C, Anders TF, Alkon A, Lee KA. Sleep and
napping patterns in 3-to-5-year old children attending full-
day childcare centers. J Pediatr Psychol 2008; 33:666-72.
Spruyt K, Alaribe CU, Nwabara OU. To sleep or not to sleep:
a repeated daily challenge for african american children.
CNS Neurosci Ther 2015; 21:25-31.

Fukuda Z, Asaoka S. Delayed bedtime of nursery school
children, caused by the obligatory nap, lasts during the el-
ementary school period. Sleep and Biological Rhytms 2004;
2:129-34.

original articles
artigos originais

16.

17.

Staton SL, Smith S, Pattinson CL, Thorpe KJ. Mandatory
Naptimes in Child Care and Children’s Nighttime Sleep. J
Dev Behav Pediatr 2005; 36:235-42.

Associacado Portuguesa de sono. Folheto - Higiene do sono
da crianca e do adolescente (acedido em 27 de novembro
de 2016). Disponivel em: http://www.apsono.com/index.
php/pt/centro-de-documentacao/centro-de-doc/52-higie-
ne-do-sono-da-crianca-e-do-adolescente.

18. Ministério da Educacéo e Ministério da Solidariedade e
Seguranga Social. Despacho Conjunto n.o 258/97, de 21 de
Agosto. (acedido em 27 de novembro de 2016). Disponivel
em:  https://comum.rcaap.pt/bitstream/10400.26/9288/2/
despacho_conjunto_258_97.pdf.

CORRESPONDENCE TO

Muriel Ferreira

Centro de Saude Saude Sao Martinho do Bispo
Agrupamento de Centros de Saude Baixo Mondego |
Estrada do Espirito Santo das Touregas — Quinta dos Vales
3045-59 Coimbra

Email: murielguardaferreira@gmail.com

Received for publication: 05.12.2016
Accepted in revised form: 11.12.2017



