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Resumo: Postura correta é aquela que exerce um minimo de estresse sobre a articulag&o.
Contrariamente, a ma postura, ocasiona a sobrecarga articular e pode ter etiologias variadas,
tais como mobiliario escolar inadequado ou habitos posturais inadequados. As escolas integrais
sdo caracterizadas por uma maior permanéncia dos escolares em sala de aula, com um tempo
minimo de 6 horas. O aumento dessa carga horaria de estudo relacionado ao posicionamento
inadequado pode desencadear algumas alteracGes posturais. O presente estudo teve como
objetivo detectar a prevaléncia de escoliose toracolombar funcional, dor na coluna vertebral e
habitos escolares em estudantes de escola integral de Caruaru-PE. Foi realizado um estudo de
corte transversal, no periodo de fevereiro a marco de 2018, com estudantes do 1° ano do Ensino
Médio. A coleta de dados foi realizada em duas etapas: entrevista através de um questionario e
avaliacdo da postura em pé por meio de exame fisico e software para avaliacdo postural
(SAPO). Todos os participantes apresentaram escoliose funcional toracolombar, 41
participantes relataram a presenga de dor, e, destes 42,6% referiam na coluna lombar. Destaca-
se entdo a importancia da Fisioterapia preventiva nestes escolares, com a finalidade de intervir
precocemente na instalacdo e progressao destes desvios.

Abstract: The correct posture is one that achieves a minimum of stress on a joint. In contrast,
bad posture causes joint overload and may have varied etiologies, such as inadequate school
furniture or inappropriate posture habits. Integral schools are characterized by a longer stay of
students in the classroom, with a minimum of 6 hours. Increased study load related to
inadequate positioning may trigger some postural changes. The present study aimed to detect
the prevalence of functional thoracolumbar scoliosis, spinal pain, and school habits in Caruaru-
PE's integral school students. A cross-sectional study was carried out between February and
March of 2018, with students from the 1st year of High School. The data collection was
performed in two stages: interview through a questionnaire and evaluation of standing posture
by physical examination and software for postural evaluation (SAPO). All participants
presented thoracolumbar functional scoliosis, 41 participants reported the presence of pain, and
of these 42.6% referred in the lumbar spine. We emphasize the importance of preventive
physiotherapy in these students, with the purpose of intervening early in the installation and

progression of these deviations.
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1. INTRODUCAO



A postura é defina como a disposicdo do corpo no espago em determinado momento
visando o equilibrio dos quatro constituintes anatdmicos da coluna vertebral: vértebras, discos,
articulacbes e musculost. A postura correta € aquela em que ha esse equilibrio entre as
estruturas de suporte envolvendo um minimo de estresse sob as articulaces. Contrariamente,
a ma postura, ocasiona um aumento do esfor¢o nas estruturas de suporte, podendo ter etiologias
variadas, tais como mobiliario escolar inadequado ou habitos posturais inadequados?2. Estas
causas internas ou externas podem levar ao surgimento de desalinhamentos na coluna vertebral,
com alteracBes morfoldgicas.

A escoliose funcional é definida como desvio lateral do plano frontal do corpo, associado
ou ndo a rotacdo dos corpos vertebrais nos planos axial, coronal e sagital3. Este tipo de desvio
defere do estrutural pelo fato de ter carater de reversibilidade. Na maioria dos casos, a etiologia
especifica ndo é encontrada, e, denominada de idiopatica. Seu desenvolvimento pode ocorrer
desde a infancia e agravar-se na adolescéncia®

Nos primeiros anos escolares, o habito postural da crianca € um dos principais
responsaveis pelo desenvolvimento de alteracfes posturais, tendo como consideraces a
evolugdo da sua postura ereta, suas condigdes anatdmicas, coluna vertebral e as relacGes
estabelecidas com o seu meio*. E de extrema importancia o periodo de desenvolvimento
corporal que ocorre durante a infancia e adolescéncia, pois € nesta fase que desalinhamentos
sdo originados. Atualmente, observa-se um aumento significativo na incidéncia de problemas
posturais nas crian¢as no mundo, sendo as causas mais comuns, a ma postura durante as aulas,
0 uso incorreto de mochila escolar, a utilizacdo de calgcados inadequados, o sedentarismo e a
obesidade®.

As escolas integrais sdo caracterizadas por uma maior permanéncia dos escolares em sala
de aula, com um tempo minimo de 6 horas. Nesse processo, as atividades pedagdgicas tém uma
maior diversidade para melhor atender o ano letivo preconizado®. Considerando que os habitos
posturais inadequados sdo fatores de risco para a ocorréncia problemas posturais’ e que sdo
propicios de serem desenvolvidos na fase escolar, entende-se que é fundamental a investigacéo
dos agravos posturais ainda na infancia, sobretudo, quando a crianga ou adolescente é estudante.
Neste sentido, o objetivo deste estudo foi verificar a presenca de escoliose funcional
toracolombar, dor na c oluna vertebral e habitos escolares em estudantes de um escola integral
de Caruaru-PE.



2. MATERIAIS E METODOS



Foi realizado um estudo de corte transversal, no periodo de fevereiro a marco de 2018,
em uma Escola de referéncia do ensino medio que estd localizada em Caruaru — PE. Na
finalidade de verificar a compreensdo e eficacia dos instrumentos de coleta de dados, foram
analisados oito estudantes que nao foram contabilizados na pesquisa. Para selecdo amostral, 0s
alunos foram convidados a participarem da pesquisa, através de conveniéncia, no objetivo de
permitir um maior numero de participantes. Os pesquisadores, de posse da lista de matriculas
fornecida pela escola, escolheram as salas participantes, e realizaram um sorteio aleatdrio dos
alunos, onde os mesmos foram convidados a participar do estudo, e, levaram para casa dois
Termos de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), assinados pelos pais ou responsaveis,
devolvendo um caso autorizassem. Além disso, dois termos de assentimentos foram entregues
e assinados, com a devolucdo de um deles. A pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em
Pesquisa do Centro Universitario Tabosa de Almeida, através do parecer nimero 2.567.843.

Foram incluidos os participantes que apresentavam os seguintes critérios: faixa etéaria
entre 14 a 16 anos; estar devidamente matriculado no 1° ano do ensino médio. E foram
excluidos da pesquisa os alunos que apresentavam presenca dos seguintes critérios: deficiéncia
cognitiva que impossibilitou a entrevista e orientacGes durante o exame, deficiéncia fisica que
impediu a realiza¢do dos testes avaliativos, indice de faltas maior que 20% da carga horéaria
letiva, protese metélica, Ortese ou osteossintese, presenca de lombalgia aguda, periodo
menstrual, presenca de hérnia discal, gravidez na adolescéncia, obesidade (verificada pelo
calculo do Indice de Massa Corporea).

O estudo foi realizado em uma sala arejada, bem iluminada e disponibilizada pela escola.
O mesmo foi composto por duas etapas: entrevista através de um questionario e avaliacdo da
postura em pé por meio de exame fisico e software para avaliagdo postural (SAPO), este
software foi utilizado eem estudos de analise postural, validado por Souza.

Os escolares foram avaliados mediante ao preenchimento de um questionario de
avaliacdo, 0 mesmo foi composto por questdes que envolviam informagdes pessoais (nome,
idade, sexo, altura, peso e Indice de Massa Corpdrea), anamnese (presenca, localizacio,
intensidade, momento e duragdo da dor), habitos (posicionamentos adotados na postura
sentada) e avaliagdo fotogramétrica (analise postural).

A intensidade da dor foi mensurada através da Escala Visual Analdgica (EVA) que é de
facil aplicagéo e entendimento, sendo utilizada em estudos que avaliam esta sintomatologia.

Para medidas de massa corporal e estatura (em pé) foi estabelecida como referéncia as curvas



desenvolvidas pela OMS em 2007, que incluem referéncias de IMC desde o lactente até os 19
anos de idade e consideram os pontos de corte para sobrepeso e obesidade os percentis 85 e 97,
respectivamente. Para pesagem da massa corporea foi utilizada uma balanca digital
devidamente aferida por 6rgéo responsavel (INMETRO), da marca Lupa Plenna®.

Durante a andlise fotogramétrica, os escolares usaram roupas adequadas para 0 exame
como short e blusa para as meninas e short para os meninos, com a finalidade de melhor
visualizacdo das alteracGes nesta posi¢do. Para o diagnostico da escoliose estrutural, foi
realizado o Teste de ADAMS que foi aplicado com o examinador atras do estudante e 0 mesmo
foi instruido a levar os bragos em direcdo aos pés com os joelhos em retificacdo, o teste foi
positivo quando na vista posterior observa-se a presenca de uma gibosidade (o lado de uma
vértebra ou costela fica mais alto do que o outro lado). Se o estudante apresentou negatividade
ao teste 0 mesmo foi contabilizado na pesquisa.

Os dados foram processados e analisados descritivamente no software Epi-Info 6.04. Foi
realizada dupla entrada dos dados dos formularios para a validagdo (validate), e também foi
aplicada uma checagem automatica dos dados no momento da digitacdo, com o uso do recurso
CHECK do software utilizado, que permitiu a identificacdo da inconsisténcia da digitacdo. As
variaveis continuas foram apresentadas como médias, desvios-padrdes, porcentagem, valores

minimos e maximos 8°.

3. RESULTADOS

Dos 54 alunos que participaram da pesquisa, 68,5 % eram do género feminino e 31,4 %

do género masculino, apresentando os seguintes valores antropométricos: 15 anos (+0.66, com



valor minimo de 14 e valor maximo de 16), 1,66m de altura (£ 0.09m, valor minimo 1,48m e
valor méximo de 1,88m), 56.5kg (+11.05kg, valor minimo de 39kg e valor maximo 99,90kg) e
20,70 kg\m? (+2.38 kg\m?, valor minimo de 14,19 kg\m? e valor maximo 24,80 kg\m?).

Na avaliacdo da dor (Tabela 1), 41 participantes relataram a presenca deste sintoma, e,
destes 42,6% referiam na coluna lombar, 53,7% de intesidade moderada, 55,6% com duracao
de até 3 dias, 31,5% com maior aparecimento noturno e 13% apresentaram escore 4 (dor
moderada).

Na avaliacdo dos hébitos escolares (Tabela 2 e 3), 75,9% relataram ter um tempo de
estudo maior que 4h, 98,1% fazem uso de mochila escolar, 70,4% acreditam que a mochila
interfere na postura corporal, 22,2% apresentaram mochila com peso >5kg, 50% sentam
apoiados com hipercifose torécica, 59,3% sentam com apoio no sacro, 72,2% transportam o
material escolar por meio de mochila de duas alg¢as, 57,4% praticam alguma atividade fisica,
85,2% consideram correta a sua forma de sentar, 43,3% mantém os pés bem apoiados.

Todos os participantes apresentaram escoliose funcional toracolombar, e, para melhor
compreensdo dos niveis dos desalinhamentos, a tabela 4 descreve os valores numéricos dos
angulos analisados. Neste sentido, foram observadas os maiores desalinhamentos nas seguintes
angulacdes: Alinhamento horizontal dos acrdomios média (-92,55° +88,65), Alinhamento
horizontal das Espinhas lliacas Antero-Superiores (-93° + 90,65), Alinhamento vertical da
cabeca com o acromio vista lateral direita (-96,45° £87,90), Alinhamento vertical da cabeca
com o acromio vista lateral esquerda (83,60° = 94,45).

Tabela 1 — Distribuicao das frequéncias relacionadas as caracteristicas da dor

Caracteristicas da dor N %
Presenca



Sim 41 75.9

Néo 13 24.1
Local
Lombar 23 42.6
Torécica 11 20.4
Intensidade
Leve 8 14.8
Moderada 29 53.7
Momento da dor
Manha 5 10.9
Tarde 11 20.4
Noite 17 20.4
Dia todo 8 14.8
Duracéo
Até 3 dias 30 55.5
3a7dias 8 14.8
Mais que 7 dias 3 5.6

N= Frequéncia ; % = Porcentagem

Tabela 2 — Distribuicdo das frequéncias relacionadas aos habitos escolares dos participantes

Habitos Escolares N %




Horas de estudo

<1lh 3 5.6
De 1ha3h 8 14.8
De 3ha 4h 2 3.7
>4h 41 75.9
Prética de atividade fisica

Sim 31 57.4
Né&o 23 42.6
Uso de mochila escolar

Sim 53 98.1
Né&o 1 1.9
Peso da mochila

1kg 4 7.4
2kg 9 16.7
3kg 10 18.5
4kg 7 13.0
5kg 12 22.2
>5kg 12 22.2
Postura sentada correta

Sim 8 14.8
Néo 46 85.2
Mochila x Postura

Sim 38 70.4
Né&o 16 29.6
Modo de carregar a mochila

De costa, 1 alca 14 25.9
De costa, 2 alcas 39 72.2
Carrinho

Proximo ao térax 1 1.9
Na méo

Carteira

Tiracolo

N= Frequéncia ; % = Porcentagem

Tabela 3 - Distribuicéo das frequéncias relacionadas ao posicionamento da coluna e pelve



Posicionamento da coluna N %

Sentado apoiado de forma correta 12 22.2
Sentado apoiado com hipercifose 27 50.0
Sentado sem apoio 4 7.4
Sentado sem apoio com hipercifose 10 18.2
Né&o recorda 1 1.9

Posicionamento da pelve

Sentado com apoio no sacro 32 59.3
Sentado corretamente 20 37.0
Nao recorda 2 3.7

Posicionamento dos pés

Bem apoiados 25 46.3
Parcialmente apoiados 13 24.1
Parcialmente apoiado com hipercifose 14 25.9
N&o apoiado com hipercifose 1 1.9
N&o recorda 1 1.9

N= Frequéncia ; % = Porcentagem

Tabela 4 — Distribuicao das médias, desvios-padrdes, valores maximo e minimo dos &ngulos posturais da
coluna vertebral dos estudantes



Item avaliado
Vista anterior
Alinhamento
horizontal da
cabeca
Alinhamento
horizontal dos
acrémios
Alinhamento
horizontal das
EIAS

Angulo entre os
dois acréomios e as
EIAS

Vista Posterior
Assimetria
horizontal da
escapula em

relagdo a T3

Média

90.70

-92.55

-93.00

-181.05

42.20

Desvio-Padréao

+89.49

+88.65

+90.65

+180.95

+55.25

Valor minimo

-96.30

94.90

-94.20

-185.30

39.30

Valor maximo

97.80

92.30

96.20

186.70

76.00

4. DISCUSSAO



A escoliose é uma das deformidades que afeta a coluna vertebral e se caracteriza por
envolver os trés planos de referéncia: frontal (favorece uma curvatura lateral), transverso
(proporciona uma rotagdo vertebral) e sagital — (pode desenvolver também uma hiperlordose)®°.
Frequentemente, as escolioses surgem durante a fase de aceleragdo do crescimento vertebral,
por isso criangas e adolescentes s&o o alvo mais vulnerdvel de manifestacdo deste

desalinhamento®,

Pode ser classificada em ndo estrutural (funcional) ou estrutural. A primeira ndo apresenta
alteracbes morfoldgicas nas vértebras e, portanto, consiste em uma curvatura flexivel e
corrigida na inclinacdo lateral, estudos indicam que este tipo de desvio é passivel de correcéo,

nas mudangas de posturas, tratamento fisioterapéutico e /ou orientacdes posturais*

Este desvio pode ter desenvolvimento pela manutengdo no posicionamento da coluna,
no ambiente escolar, 0 uso de mochilas ou adocdo de mé& postura sentada podem estar
relacionadas'?. Dentre as regiGes acometidas destacam-se as disfuncdes na coluna toracolombar
motivadas pelo tensionamento dos muasculos multifidos contralaterais. Além disso, compromete
a musculatura relacionada ao alinhamento laterolateral da coluna, como transverso do abdome,

obliquos internos e externos®®.

Neste estudo, todos os estudantes apresentaram o desvio funcional na regido
toracolombar, 0 que é preocupante nesta amostra e difere de alguns estudos. A pesquisa de
Santos, que avaliou a postura de criangas e adolescentes com idade entre 6 a 18 anos, identificou
a escoliose toracolombar funcional em 53,3% dos estudantes analisados através do software
SAPO*. Martelli verificou que a presenca de alteragGes do tipo escoliose funcional (3,2%)
estiveram mais presentes do que as escolioses com evidéncias estruturais (1,5%). Vale salientar

que os participantes ndo eram estudantes de escola integral®.

Em relacédo aos resultados obtidos através da avaliacao postural realizada pelo software
SAPO, na vista anterior, o alinhamento horizontal dos acromios, para um valor de referéncia
de 0°, apresentou media de -92,55° (+ -88,65), 0 que significa que o acromio direito esta mais
alto que o esquerdo enquanto em outro estudo de Souza esse valor foi de 1,17° o que
correspondeu a um desnivelamento dos ombros?*. Além disso, para o alinhamento horizontal
das espinhas iliacas antero-superiores, que mensura o posicionamento da pelve, no estudo de

Souza foi observada uma tendéncia para a elevacao da espinha iliaca esquerda, provocando uma



ligeira inclinagdo pélvica (1.63°+1.26°), nos estudantes avaliados, observou-se uma media de -
93°+ 90,65, 0 que significa que o espinha iliaca antero-superior direita esta mais alta que a

esquerda’,

A dor nas costas em escolares esta se tornando um assunto debatido na atualidade por
causa dos danos a saude ocasionados por uso improprio de mochilas escolares e excesso de
peso carregado. Contraditoriamente, a mesma mochila que fora confeccionada para facilitar e
trazer conforto no percurso a escola pode estar submetendo as criangas a inimeros desvios de
postural® A dor lombar tornou-se um grave problema de salde publica, pois possui alta

incidéncia na populagdo economicamente ativa, em adolescentes e criangas®®.

Ferreira verificou a ocorréncia e caracteristicas dos sintomas musculoesqueléticos na
coluna lombar em escolares das escolas municipais de uma cidade do interior do Estado de S&o
Paulo em 2007, e, relatou que a prevaléncia de dor lombar foi de 19,5%. Na amostra analisada,
a prevaléncia de dor lombar foi de 42,6%°. No estudo de Souza 2016, quanto a analise das
caracteristicas da dor, 70.21% dos alunos referiram dores. Quanto ao local da dor 48.4%
referiam dor na lombar, 12.2%*. No nosso estudo, 41 participantes relataram a presenca deste

sintoma, e, destes 42,6% referiam na coluna lombar e 20.4% na toracica.

De acordo com Benini e Karolczak (2010), durante o periodo letivo, estudantes
cumprem uma rotina de transporte da mochila e manutengéo da postura sentada. Estes fatores
podem favorecer ao desalinhamento das curvaturas da coluna vertebral que aliados a proporgdes
inadequadas do mobiliario oferecido pelas escolas'’ podem agravar os desalinhamentos
posturais, expondo a coluna vertebral a desequilibrios musculares e alteracbes de estruturas
anatdmicas em fase de crescimento®®. No estudo de Assis, em relacdo aos habitos, 41,7%
apoiavam os pés no chao de maneira adequada, nos estudantes de escola integral 43,3% mantém
o0s pés bem apoiados*?. Quanto ao nivel de atividade fisica 33,3% dos escolares eram ativos,
23,7% sedentarios. Enquanto que nos nossos resultados, 57,4% praticam alguma atividade

fisica.

5. CONCLUSAO



De acordo com os resultados encontrados neste estudo, pode-se observar que a escoliose
esta presente em todos estudantes de escola integral, além da maior prevaléncia de dor na
coluna vertebral e utilizacdo da mochila escolar. Desta forma, destaca-se a importancia da
Fisioterapia preventiva nestes escolares e a realizacdo de estudos voltados a este tema, com a

finalidade de intervir precocemente na instalacdo e progressao destes desvios.
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Justificativa:

- Sobre a mochila: Em relagdo ao ponto de corte de 10%, esta € uma recomendacéao da propria
Organizagdo Mundial de Saude. Ainda ndo ha confiabilidade e amostra abrangente para
considerar o intervalo de peso entre 10 a 20%. Consideramos o alerta importante, mas nédo

substancial para alterarmos nosso pensamento e redacéo cientifica.

Sobre a discussdo: N&do ha aprofundamento sobre o assunto que ha escassez. A escoliose
toracolombar funcional é uma classificacdo do desvio, pouco explorado na comunidade
cientifica. Esperamos que nossa especificidade possa contribuir para novos estudos que

contribuam para o enriquecimento do diagnéstico precoce deste desvio.



