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Introdugdo: A melatonina € um hormdnio produzido pela glandula pineal,
sintetizada

a partir do triptofano e derivada da serotonina, com liberacdo noturna e que
auxilia na

regulacdo do ciclo sono-vigilia. Estd sob o controle inibitério do nucleo
supraquiasmatico, que recebe entrada de luz das células ganglionares da
retina. Nesse contexto, com a diminuicdo da producdo endégena no decorrer da
idade e a presenca de desordens do ciclo circadiano, sugere-se que o déficit de
melatonina

possa estar parcialmente relacionado a dificuldade em dormir. Sabe-se que o
sono é

fundamental para manter o equilibrio das funcdes metabdlicas, fisicas e
mentais.

Contudo, se inadequado, representa um fator de risco para doencas
cardiovasculares, obesidade, depressao, além de trazer prejuizos na qualidade
de vida dos individuos. Obijetivos: Explorar as ultimas atualiza¢des sobre o uso
da

melatonina e seus possiveis beneficios nos distirbios do sono. Métodos:
Reviséo de

literatura por meio da busca bibliografica nas bases de dados PubMed
abrangendo o

periodo de 2017 a 2024. Foram selecionados artigos em inglés e espanhol e
utilizados

os seguintes descritores: “melatonin sleep disorders” ; “melatonin”. Resultados:
Dentre os distlrbios do sono, a insbnia consiste na dificuldade persistente em
iniciar

ou manter o sono, resultando em um sono nao reparador que pode impactar

significativamente nas atividades de vida diaria. Ja os transtornos relacionados
ao ciclo circadiano sao dessincronizagbes entre os ritmos de sono-vigilia



internos e externos. Como a luz é um sincronizador forte do ritmo, a exposi¢ao
a luz artificial também reduz a secrecdo do hormdnio. De modo geral, os
medicamentos usualmente

utilizados para essas condi¢cdes possuem efeitos colaterais importantes, como
sonoléncia diurna, baixa tolerancia, comprometimento cognitivo e risco de
abuso e dependéncia. Nesse sentido, a melatonina surgiu como uma nova
abordagem

farmacéutica, com boa tolerancia, menos efeitos indesejaveis e com baixo
potencial de dependéncia. Destaca-se sua capacidade em diminuir a laténcia
inicial do sono e assim, auxiliar na promocéo da qualidade de sono. Apds a
administracdo oral, € absorvida e sofre metabolismo de primeira passagem,
atingindo niveis plasmaticos maximos em até 2 horas. Conclusdo: Devido ao
seu papel na regulacéo do ritmo bioldgico, a melatonina pode contribuir através
do seu potencial de induzir o sono,

especialmente nos casos em que ha aumento da idade ou desorganizacdo do
ciclo circadiano. No entanto, cabe ressaltar que, apesar de uma abordagem
relativamente natural, a melatonina deve ser considerada um medicamento -
utilizada com seguranca, conforme indicacdo e acompanhamento médico.
Dessa forma, conclui-se que a privacdo de sono ndo s6é compromete as funcdes
sociais e ocupacionais, mas pode aumentar a predisposicdo para desenvolver
doencas e representa uma questado importante para a saude publica.
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