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Resumo

A asma ¢ uma doenca inflamatdria cronica das vias aéreas com elevada prevaléncia e impacto clinico significativo na
populagdo adulta, especialmente quando o controle da doenga ¢ inadequado. Entre os fatores associados ao mau
controle, destacam-se os disturbios do sono, frequentemente subdiagnosticados na pratica clinica. O objetivo deste
estudo foi analisar a relagdo entre asma e distirbios do sono em adultos, com énfase nas implicagdes clinicas. Trata-se
de uma revisao narrativa da literatura, de abordagem qualitativa, baseada em buscas nas bases de dados PubMed e no
Portal Regional da Biblioteca Virtual em Satde (BVS), incluindo estudos publicados nos ultimos cinco anos, em
inglés e em portugués. Apds as etapas de triagem, elegibilidade e exclusdo de duplicatas, 35 estudos foram incluidos
na analise final. Os achados demonstram associa¢do consistente entre asma e distirbios do sono, especialmente apneia
obstrutiva do sono e insdnia, que se associam a pior controle clinico, maior frequéncia de exacerbagdes, intensificacdo
dos sintomas noturnos e prejuizo da qualidade de vida. Evidéncias adicionais sugerem uma interacdo potencialmente
bidirecional entre essas condigdes, além da influéncia de mecanismos cronobioldgicos na piora noturna dos sintomas
asmaticos. Conclui-se que os distirbios do sono constituem comorbidades relevantes em adultos com asma, devendo
ser considerados sistematicamente no manejo clinico para otimizar o controle da doenca e os desfechos em saide.
Palavras-chave: Asma; Disturbios do sono; Insonia; Apneia obstrutiva do sono; Adultos.

Abstract

Asthma is a chronic inflammatory disease of the airways with high prevalence and substantial clinical impact in
adults, particularly when disease control is inadequate. Sleep disorders are among the factors associated with poor
control and remain frequently under-recognized in clinical practice. This study aimed to analyze the association
between asthma and sleep disorders in adults, with emphasis on clinical implications. A qualitative narrative review
was conducted based on searches in PubMed and the Regional Portal of the Virtual Health Library (BVS), including
full-text studies in English or Portuguese published in the last five years. After screening, eligibility assessment and
removal of duplicates, 35 studies were included. The evidence shows a consistent association between asthma and
sleep disorders, especially obstructive sleep apnea and insomnia, which are linked to worse asthma control, more
frequent exacerbations, intensified nocturnal symptoms and impaired quality of life. Additional findings support a
potentially bidirectional interaction between sleep disturbances and asthma and highlight the contribution of circadian
mechanisms to nocturnal worsening. In conclusion, sleep disorders are relevant comorbidities in adults with asthma
and should be systematically considered in clinical management to optimize control and health outcomes.

Keywords: Asthma; Sleep disorders; Insomnia; Obstructive sleep apnea; Adults.

Resumen

El asma es una enfermedad inflamatoria cronica de las vias respiratorias con elevada prevalencia e impacto clinico en
adultos, especialmente cuando el control es insuficiente. Entre los factores vinculados al mal control se encuentran los
trastornos del suefio, atin infradiagnosticados en la practica clinica. Este estudio tuvo como objetivo analizar la
relaciéon entre asma y trastornos del suefio en adultos, con énfasis en sus implicaciones clinicas. Se realiz6 una
revision narrativa cualitativa basada en busquedas en PubMed y en el Portal Regional de la Biblioteca Virtual en
Salud (BVY), incluyendo estudios con texto completo en inglés o portugués publicados en los tltimos cinco afios.
Tras la seleccion por titulos y resimenes, la lectura a texto completo y la exclusion de duplicados, se incluyeron 35
estudios. Los hallazgos muestran una asociacidon consistente entre asma y trastornos del suefio, en particular apnea
obstructiva del suefio e insomnio, relacionados con peor control clinico, mayor frecuencia de exacerbaciones,
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intensificacion de sintomas nocturnos y deterioro de la calidad de vida. La evidencia adicional sugiere una interaccion
potencialmente bidireccional y la influencia de mecanismos circadianos en el empeoramiento nocturno. Se concluye
que los trastornos del sueflo son comorbilidades relevantes en adultos con asma y deben considerarse de forma
sistematica en el manejo clinico.

Palabras clave: Asma; Transtornos del suefio; Insomnio; Apnea obstructiva del suefio; Adultos.

1. Introducao

A asma ¢ uma doenca inflamatéria cronica do trato respiratorio inferior, caracterizada por obstrucdo variavel ao fluxo
aéreo e recorréncia de manifestagdes respiratorias, incluindo dispneia, sibilancia, tosse e sensacdo de opressdo toracica. Em
adultos, a doenca permanece expressiva ¢ apresenta ampla variagdo epidemiologica entre diferentes regides e contextos
socioecondmicos. Dados do Global Asthma Network (GAN), obtidos em centros distribuidos em diversos paises, demonstram
prevaléncias heterogéneas de asma e de sintomas respiratorios ao longo da vida, com maior prevaléncia observada em paises
mais desenvolvidos e em populagcdes com maior nimero de individuos com sintomas compativeis com asma grave ou mal
controlada (Mortimer et al., 2022). A partir deste contexto, torna-se relevante compreender os mecanismos que contribuem
para a heterogeneidade observada na prevaléncia e no impacto da asma.

Nos Estados Unidos, estimativas da National Health Interview Survey indicam que aproximadamente 25 milhdes de
pessoas convivem com asma, das quais cerca de 19 milhdes correspondem a populagdo adulta, evidenciando o impacto da
doenga nessa faixa etaria (Centers for Disease Control and Prevention, 2019). Apesar da ampliag@o das estratégias relacionadas
ao diagnostico e ao tratamento nas ultimas décadas, uma proporg¢do relevante de adultos asmaticos permanece com controle
clinico inadequado, o que se associa a maior manifestagdo de sintomas, prejuizo da qualidade de vida e aumento na utilizagao
dos servigos de satde (Kent et al., 2022). Em relacdo a mortalidade, dados recentes de vigilancia epidemioldgica indicam
maior risco em faixas etarias mais avangadas, reforcando a asma como um importante problema de satde publica na populagéo
adulta (Centers for Disease Control and Prevention, 2023).

Diferengas regionais e temporais na prevaléncia da asma em adultos t€m sido atribuidas, a0 menos em parte, a
processos de urbanizacdo, a adogdo de estilos de vida ocidentalizados ¢ & maior sensibiliza¢do atopica, fenomenos associados
ao crescimento de outras doencgas alérgicas, como rinite ¢ eczema. Entretanto, tais fatores ndo explicam isoladamente os
padrdes epidemioldgicos observados, sugerindo a atuagdo de multiplos determinantes ambientais, biologicos e sociais
(Mortimer et al., 2022; Centers for Disease Control and Prevention, 2019).

Diversos fatores contribuem para o controle da asma, entre os quais as comorbidades desempenham papel de
destaque, por influenciarem tanto o padrio de apresentagdo clinica quanto a resposta as intervencdes terapéuticas. Nesse
cendrio, os distirbios do sono destacam-se como condi¢des frequentemente observadas em adultos asmaticos, embora ainda
sejam subestimadas na pratica assistencial. A apneia obstrutiva do sono e a insonia estdo entre os disturbios mais comuns nessa
populacdo, sendo associadas ao aumento de sintomas noturnos, maior frequéncia de descompensagdes e impacto negativo em
varios aspectos da qualidade de vida. (Zhao et al., 2023; Alotaibi et al., 2025). Tais associagdes refor¢am a necessidade de um
olhar integrado sobre esses fatores no contexto do manejo da asma.

A relagdo entre asma e sono apresenta um carater dindmico e multifatorial. Evidéncias consistentes sugerem que
alteragdes no sono podem impactar a progressdo clinica da asma, favorecendo o descontrole da doenga e aumentando a chance
de desfechos negativos. De forma complementar, pesquisas populacionais, estudos longitudinais e investigagdes genéticas
sugerem que distirbios do sono podem anteceder o surgimento da asma ou interferir em sua progressao, apontando para uma
relagdo potencialmente bidirecional entre essas condi¢des (Liu et al., 2023; Li et al., 2022). Compreender essa relagdo é
fundamental para aprimorar o controle clinico e os desfechos dos pacientes adultos com asma.

Porém, a intensificagdo noturna dos sintomas asmaticos ndo pode ser atribuida exclusivamente a existéncia de
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distarbios do sono. Mecanismos cronobioldgicos intrinsecos ao organismo modulam a reatividade das vias aéreas e a fungdo
pulmonar ao longo do ciclo circadiano, favorecendo maior expressdo sintomatica durante o periodo noturno,
independentemente de influéncias comportamentais ou ambientais (Shea et al., 2021). Considerar esses processos amplia a
compreensdo da associag@o entre a asma e o sono, reforgando a importancia de uma abordagem clinica integrada.

Desse modo, o objetivo deste estudo foi analisar a relacdo entre asma e distiirbios do sono em adultos, com énfase nas

implicagdes clinicas.

2. Metodologia

Este estudo ¢ uma revisdo narrativa da literatura (Fernandes, Vieira, Castilho, 2023; Casarin et al., 2020), de
abordagem qualitativa (Pereira et al., 2018; Gil, 2017), que examina a relagdo entre asma e distirbios do sono em adultos, com
foco nas repercussoes clinicas dessa associacao.

A estratégia de busca bibliografica foi conduzida em duas bases de dados eletronicas: PubMed (National Library of
Medicine) e Portal Regional da Biblioteca Virtual em Saude (BVS). Na base PubMed, empregou-se a combinagdo de
descritores controlados ¢ ndo controlados por meio de operadores booleanos, com os descritores “asthma” AND (“sleep
disorder” OR “insomnia”). Foram aplicados filtros para publicagdes realizadas nos ltimos cinco anos, em inglés e portugués,
com texto completo gratuito e referentes a populacdo adulta. A aplicagdo dessa estratégia resultou na identificacdo inicial de
141 registros.

Na plataforma BVS, a busca foi realizada com os descritores “asthma” AND “sleep disorder”, com delimitagdo para
estudos publicados nos tltimos cinco anos, em inglés e portugués, resultando na identificagdo inicial de 232 artigos.

A selecdo dos estudos foi realizado em etapas. Inicialmente, titulos e resumos de todos os registros das duas bases
foram analisados, excluindo-se aqueles que ndo abordavam a intera¢do entre asma e distarbios do sono, que se limitavam a
populagdes pediatricas ou que tinham escopo incompativel com os objetivos da revisdo. Na PubMed, 119 artigos foram
excluidos, restando 22 para leitura integral. Quatro artigos duplicados foram removidos apds a avaliagdo completa.

Na BVS, apo6s analise de titulos e resumos, 199 artigos foram excluidos por ndo atenderem aos critérios de inclusdo,
restando 33 para leitura integral. Na etapa seguinte, foram identificados duplicatas em relacdo a PubMed e artigos que nao
contribuiram para a anélise, resultando na exclusio de 17 artigos da BVS por duplicidade.

Foram considerados elegiveis para inclusdo na revisdo estudos originais, observacionais, revisdes sistematicas ou
meta-analises disponiveis na integra, que analisassem conjuntamente a associagdo entre asma e disturbios do sono em
populagdo adulta (> 18 anos), publicados nos ultimos cinco anos, em inglés ou portugués, e indexados nas bases PubMed e
BVS. Foram excluidos publicagdes com foco exclusivo em criangas ou adolescentes, estudos que abordassem asma ou
distarbios do sono de maneira isolada, artigos com tematica ndo relacionada aos objetivos do estudo, registros duplicados entre
as bases e publicagdes do tipo editorial, carta ao editor, relato de caso ou opinido de especialista que nao contribuissem
diretamente para a analise proposta.

Ao término das etapas de triagem, elegibilidade e exclusdo de duplicatas, 21 artigos provenientes da PubMed e 14 da
BVS foram incluidos na analise final, totalizando 35 estudos.

Os estudos selecionados foram analisados qualitativamente, considerando o delineamento metodologico, as
caracteristicas da populacao, os tipos de disturbios do sono e os principais desfechos clinicos relacionados a asma. Os achados
foram sintetizados de forma narrativa e organizados em eixos tematicos na secao de Resultados e Discussao.

A Figura | resume as etapas de identificacdo, triagem, elegibilidade e inclusdo dos estudos analisados nesta revisao.
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Figura 1 — Etapas de selegdo dos artigos da pesquisa.

IDENTIFICACAO

Total de registros identificados (n = 373)
Registros identificados por meio da PubMed (n = 141)
Registros identificados por meio da BVS (n = 232)

v

TRIAGEM

Registros excluidos por critérios tematicos ¢ populacionais (n = 318)
PubMed (n=119)
BVS (n=199)

!

ELEGIBILIDADE

Registros elegiveis para leitura na integra (n = 55)
PubMed (n = 22)

BVS (n=33)

!

EXCLUSAO

Exclusoes apos leitura completa
Duplicatas (n=21)

v

INCLUSAO

Estudos incluidos na Revisdo Narrativa (n = 35)
PubMed (n = 21)
BVS (n= 14)

Fonte: Autoria propria.

Comentério: O diagrama detalha os registros recuperados do PubMed e do BVS, os registros excluidos durante a
triagem, os textos completos avaliados quanto a elegibilidade, as duplicatas removidas e o nimero final de estudos incluidos (n

=35).
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3. Resultados e Discussao

A literatura analisada indica que o vinculo entre asma e disturbios do sono em adultos ocorre em cenario de elevada
carga clinica e de heterogeneidade epidemiologica. Estudos multicéntricos internacionais mostram ampla variagdo na
prevaléncia de sintomas respiratdrios e de asma ao longo da vida, com maior prevaléncia em paises desenvolvidos e propor¢io
expressiva de sintomas compativeis com asma grave ou insuficientemente controlada (Mortimer et al., 2022). Em paralelo,
dados de vigilancia reforcam que a asma permanece relevante em adultos e associa-se a desfechos graves, incluindo maior
mortalidade em faixas etarias mais avangadas (Centers for Disease Control and Prevention, 2019; Centers for Disease Control
and Prevention, 2023). Nesse contexto, comorbidades potencialmente modificaveis, como os disturbios do sono, desempenham
papel central ao contribuirem para pior controle clinico, maior carga sintomatica noturna e aumento do risco de eventos

adversos.

3.1 Apneia obstrutiva do sono e asma em adultos

A apneia obstrutiva do sono (AOS) é uma comorbidade de elevada relevancia clinica em adultos asmaticos.
Evidéncias provenientes de revisdes sistematicas e meta-analises demonstram associacdo entre a existéncia de AOS ¢ maior
gravidade da asma, caracterizada por controle clinico insatisfatorio e intensificacdo dos sintomas noturnos, especialmente em
individuos com asma moderada a grave ou de dificil controle (Zhao et al., 2023).

Do ponto de vista clinico, a ocorréncia simultdnea de asma e AOS estéd associada a um maior numero de episodios de
exacerbacdo e ao incremento no uso dos servicos de satide, como internagdes hospitalares e altas taxas de readmissao. (Sharma
et al., 2020). Sob a perspectiva fisiopatologica, ha evidéncias de que a AOS possa potencializar mecanismos inflamatérios e
favorecer alteragdes funcionais das vias aéreas, contribuindo para a piora do curso clinico da asma em determinados subgrupos
de pacientes (Ioachimescu, 2024).

A coexisténcia da AOS com outras doengas respiratorias cronicas, como a asma ¢ a doenga pulmonar obstrutiva
cronica, enfatiza a importancia de uma abordagem sistematica da avaliacdo do sono em pacientes que apresentam sintomas
noturnos persistentes ou controle inadequado da doenga, mesmo quando submetidos a tratamento farmacoldgico otimizado
(Mcknight et al., 2022). Considerando ainda proje¢des populacionais de crescimento significativo da prevaléncia de AOS nas
proximas décadas, o reconhecimento precoce dessa comorbidade tende a ganhar relevancia adicional no manejo longitudinal

da asma em adultos (Boers et al., 2025).

3.2 Insonia, qualidade do sono e desfechos centrados no paciente

A insbnia e a percepgdo de baixa qualidade do sono sdo condigdes frequentes em adultos com asma e estdo associadas
a piora do controle clinico e a reducdo da qualidade de vida. Estudos de delineamento transversal conduzidos em diferentes
contextos populacionais demonstram que padrdes inadequados de sono estdo relacionados a maior intensidade e frequéncia de
sintomas respiratorios, independentemente de fatores demograficos e variaveis clinicas tradicionais (Alotaibi et al., 2025;
Braido et al., 2021). Esses achados sdo particularmente relevantes porque o prejuizo percebido pelo paciente frequentemente
ndo ¢ plenamente explicado por marcadores tradicionais, como medidas isoladas de fun¢ao pulmonar.

Na asma grave, tem-se observado uma crescente valorizagdo dos desfechos centrados no paciente, incluindo fadiga,
limitagdo funcional, nivel de atividade fisica e impacto no desempenho ocupacional. Evidéncias indicam que alteragdes do
sono exercem influéncia significativa sobre esses desfechos, mesmo quando pardmetros fisioldogicos convencionais, como a

fungdo pulmonar, ndo explicam plenamente o prejuizo relatado pelos pacientes (Ten Have et al., 2025).
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Adicionalmente, sintomas noturnos avaliados por instrumentos de controle da asma, como o Asthma Control Test
(ACT), podem indicar a existéncia de comorbidades relacionadas ao sono. Esse achado indica que escores desfavoraveis
durante a noite ndo devem ser considerados apenas como uma falha no tratamento da asma, sem uma investigacdo simultinea
de insOnia ou apneia obstrutiva do sono. (Benfante et al., 2024).

Aspectos psicossociais também sdo relevantes nessa interagdo. A ansiedade e depressdo associam-se tanto a pior
qualidade do sono quanto ao controle inadequado da asma, o que agrava os sintomas e o impacto na qualidade de vida (Rhoads
et al., 2024). Em sentido complementar, menor privacao social tem sido associada a melhores desfechos em satde relacionados
a asma, com mediacdo pela melhor qualidade do sono e por niveis mais baixos de ansiedade (Moitra et al., 2023). A
plausibilidade biologica dessa relagdo ¢ reforgada por evidéncias que correlacionam a durag@o do sono, a inflamagao sistémica

e o controle da asma (Denton; Naughton & Hew, 2023).

3.3 Distiirbios do sono como fator de risco e desfecho clinico

Estudos populacionais e meta-analises indicam uma associa¢do entre disturbios do sono e aumento do risco de
desenvolver asma, sugerindo que alteracdes nos padrdes de sono podem ocorrer antes do diagndstico da doenca. Em adultos,
tanto a durag@o curta quanto a prolongada do sono tém sido vinculadas a uma maior prevaléncia de asma, particularmente
quando acompanhadas de obesidade e outras alteracdes metabolicas (Hu et al., 2021; Liu et al., 2023). Estudos prospectivos
indicam que a ma qualidade do sono ¢ um fator de risco independente para o desenvolvimento de asma em adultos de meia-
idade e idosos, independentemente do tempo de sono. Isso reforca a necessidade de focar na melhoria da qualidade do sono,
ndo apenas na sua duragdo. (Yu; Chen & Zou, 2025).

A associacdo entre asma e sono de curta duragdo estd ligada a um maior risco de eventos cardiovasculares e ao
aumento da mortalidade por todas as causas, indicando um efeito aditivo ou sinérgico quando essas condi¢cdes ocorrem juntas.
(Zhao et al., 2023; Kent et al., 2022). Esses achados assumem relevancia adicional diante da persisténcia da mortalidade
relacionada a asma em adultos, especialmente em idades mais avangadas, o que ressalta a necessidade de identificar e atuar nos
fatores determinantes modificaveis (Centers for Disease Control and Prevention, 2023).

Estudos genéticos, incluindo analises de randomizagdo mendeliana, fornecem suporte adicional & hipotese de uma
relagdo bidirecional entre insOnia e asma. Esses achados fortalecem a possibilidade de contribuigdo causal em subgrupos
especificos, embora sua interpretagdo deva considerar as limitagdes inerentes aos diferentes desenhos metodologicos e

pressupostos analiticos empregados (Li et al., 2022).

3.4 Aspectos cronobiologicos e ritmo circadiano

Os disturbios do sono ndo sdo responsaveis exclusivamente pela exacerbagdo noturna dos sintomas asmaticos.
Evidéncias experimentais indicam que mecanismos cronobioldgicos enddgenos exercem influéncia direta sobre a reatividade
das vias aéreas e a fungdo pulmonar ao longo do ciclo circadiano, modulando a intensidade dos sintomas durante o periodo
noturno, mesmo na auséncia de alteracdes objetivas do sono (Shea et al., 2021). Esse componente ajuda a compreender por que
alguns pacientes mantém piora noturna, mesmo sem diagndstico formal de insénia ou AOS, e reforca a necessidade de uma
abordagem integrada que considere tanto as comorbidades quanto os ritmos bioldgicos.

Em ambito populacional, alteragdes no ritmo de rest—activity tém sido associadas a maior prevaléncia de doencas
respiratorias cronicas, incluindo a asma. Esses achados sugerem que padrdes circadianos e comportamentais desorganizados
podem interferir tanto no risco de desenvolvimento quanto na expressdo clinica da doenga ao longo do tempo (Gu et al., 2023).
Assim, a avaliagdo do sono em asma deve contemplar ndo apenas distirbios especificos (insoénia e AOS), mas também

aspectos de regularidade temporal e habitos que possam amplificar vulnerabilidades fisiologicas.
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3.5 Implicagdes clinicas e estratégias de manejo

Considerando o impacto dos distirbios do sono na clinica, sua avaliagdo deve fazer parte do manejo do adulto
asmatico, especialmente na presenca de sintomas noturnos persistentes, controle inadequado, exacerbacdes frequentes ou
prejuizo na qualidade de vida. Na pratica, investigar insonia e AOS ¢ fundamental na avaliagdo das causas modificaveis da
asma dificil de controlar, evitando o escalonamento terapéutico isolado, sem tratar as comorbidades que podem manter a
persisténcia dos sintomas. (Benfante et al., 2024; Zhao et al., 2023).

Intervengdes ndo medicamentosas desempenham um papel importante como complemento nesse contexto. Ensaios
clinicos randomizados mostram que aumentar a atividade fisica estd ligado a diminuicdo de distarbios do sono, além de
melhorar sintomas respiratorios e resultados relacionados a qualidade de vida em adultos asmaticos. (Passos et al., 2023).

Apesar dessas evidéncias, revisdes recentes apontam lacunas importantes no reconhecimento e no manejo sistematico
dos distarbios do sono em pessoas com asma, mesmo em cendrios de acompanhamento especializado, o que representa uma
oportunidade concreta de aprimorar a pratica clinica (Kent et al., 2022; Underwood et al., 2025).

Como perspectiva futura, métodos de aprendizado de méaquina estdo sendo pesquisados para prever disturbios do sono
em grupos de pacientes asmaticos, com potencial para auxiliar no rastreamento precoce e na personaliza¢do de intervencdes
em populacgdes de alto risco. (Phan et al., 2021). Considerando o impacto epidemiologico da asma em adultos e a persisténcia
de desfechos graves, incorporar regularmente a avaliagdo do sono pode ser uma estratégia crucial para aprimorar o controle
clinico e reduzir eventos adversos ao longo do tempo. (Centers for Disease Control and Prevention, 2019; Centers for Disease

Control and Prevention, 2023).

4. Conclusao

A presente revisdo evidencia que a asma em adultos permanece como condi¢do de elevada relevancia clinica e em
satde publica, considerando sua expressiva carga epidemioldgica, a heterogeneidade de prevaléncia entre diferentes regides e
contextos socioeconomicos ¢ a persisténcia de desfechos desfavoraveis, incluindo maior risco de mortalidade em faixas etarias
avancadas. Este panorama destaca que, apesar dos avangos no diagnostico e tratamento, uma parte importante dos pacientes
ainda apresenta controle clinico inadequado, resultando em maior morbidade e maior uso dos servigos de saude.

No conjunto de estudos analisados, observou-se associagdo consistente entre asma e distirbios do sono em adultos,
com destaque para a apneia obstrutiva do sono e a insdnia, relacionadas a pior controle clinico, intensificagdo dos sintomas
noturnos, maior frequéncia de exacerbagdes e prejuizo de desfechos centrados no paciente, como a qualidade de vida, a fadiga
e a funcionalidade. Além disso, os achados sustentam que a interagdo entre essas condigdes ¢ complexa e multifatorial,
envolvendo desde mecanismos inflamatorios e comorbidades até componentes cronobiologicos enddgenos que modulam a
piora noturna independentemente de fatores comportamentais.

De modo particularmente relevante para o manejo longitudinal, algumas evidéncias indicam que mudangas no sono
podem ndo apenas piorar a asma ja existente, mas também estar relacionadas a um risco aumentado de desenvolvimento futuro
da doenga em adultos, refor¢ando a hipdtese de uma relagdo potencialmente bidirecional. Esse aspecto ganha importancia
diante da tendéncia de crescimento dos disturbios respiratdrios do sono nas proximas décadas, o que pode ampliar a
sobreposicao clinica entre asma e disturbios do sono e aumentar o impacto desses fendmenos sobre desfechos respiratérios e
sistémicos.

Assim, os resultados desta revisdo reforcam a necessidade de incorporar a avaliagdo sistematica do sono ao cuidado
do adulto asmatico, sobretudo na presenca de sintomas noturnos persistentes, exacerbagdes recorrentes ou controle

insatisfatorio, reconhecendo os distiirbios do sono como comorbidades potencialmente modificaveis. O rastreio € o manejo
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adequados dessas condigdes, associados a estratégias clinicas integradas, podem contribuir para otimizar o controle da asma e
melhorar os desfechos em saude.

Entre as limitag¢Oes, destacam-se a abordagem narrativa da revisdo e a variedade metodologica dos estudos incluidos,
predominantemente observacionais, o que restringe as conclusdes causais. Ainda assim, as evidéncias ressaltam a relevéancia
do tema e a necessidade de pesquisas prospectivas e intervencionais para avaliar de que forma o diagndstico e o tratamento dos
distirbios do sono influenciam desfechos clinicos importantes em adultos com asma, como controle da doenca, exacerbacdes,

mortalidade e qualidade de vida.
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