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1. Introducéo

A coluna vertebral € o eixo de sustentagdo do corpo humano, formada por um conjunto de pequenos o0ssos (33 vértebras) e
articulagdes. Ela oferece protecdo a medula espinhal e permite a movimentagdo corporal de uma forma harménica devido as
curvaturas que apresenta: lordose cervical, cifose torécica, lordose lombar e regido lombo-sacra ou cifose sacral (DANGELO;
FATTINI, 2002)

A colunavertebral concilia dois imperativos mecanicos contraditorios: arigidez e aflexibilidade o que permite mobilidade para
0 tronco, suporte de cargas e distribui¢do de peso para os membros inferiores (KAPANDJI, 2000). Entre as vértebras hd um disco
intervertebral formado por uma estrutura fibrocartilaginosa que absorve as sobrecargas na coluna, amortecendo o impacto dos
movimentos. Além disso, a presenca das curvaturas permite um melhor equilibrio e boa postura (DANGELO; FATTINI, 2002).

A Organizagdo Mundial da Salide (OMS) recomenda que programas de triagem escolar que analisam a postura e a estrutura
vertebral dos alunos nas escolas devem acontecer anualmente. A ateracdo postural na infancia € um dos fatores que desencadeia
quadros &gicos e limitagdes na vida adulta, destacando aimportancia da triagem escolar como intervengao precoce.

Habitos posturai s inadequados séo transmitidos de geracéo a geracdo. As transformagdes posturai s s80 mais evidentes no periodo
de desenvolvimento da crianga, principalmente porque o corpo esta buscando equilibrio & mudancgas que ocorrem nesta fase. As
alteragdes que levam a compensacOes patol ogicas tem grande incidéncia em escolares, pois estes, assumem frequentemente posturas
inadequadas (SANTOS et al., 2009.)

As dteragBes que podem acometer a coluna vertebral sdo: hiperlordose cervical e lombar, em que ocorrem acentuagtes das
lordoses destas regides; hipercifose, quando ha aumento da curvatura da cifose torécica e a escoliose, de grande importancia na
triagem, pois é considerada mais grave, caracterizada pelo desvio lateral da coluna vertebral para a esquerda ou direita, sendo em
alguns casos para ambos os lados (KENDAL, 2007).

As escolioses se dividem em dois grupos. Escolioses Funcionais (ndo estruturais ou adquiridas) e Escolioses estruturais
(morfol égicas). Naescoliose funcional a curva é flexivel e pode ser corrigida se o paciente seinclinar para o lado de sua convexidade.
Geralmente ndo progridem e ndo apresentam rotacdo vertebral, podendo ser adquirida por uma postura defeituosa. As escolioses
estrutural's apresentam rotag&o e alteragdes anatdmicas das vértebras, podendo progredir durante o crescimento (MIRANDA, 2000).
Os fatores envolvidos nas curvaturas sdo: compensagdes que o proprio organismo desenvolve, devido a méa-postura, diferencas de
membros inferiores, alteracbes dos pés e tornozelos, joelhos, distdrbios neuromusculares, desequilibrios musculares, distirbios



osteopaticos e principal mente idiopéticos. A ma postura é uma das causas que leva criancas e adol escentes a adquirirem alteragdes na
coluna vertebral, além dos desequilibrios musculares, ateracdes pélvicas, sobrecarga de peso devido ao material carregado nas
mochilas de forma inadequada, mobilidrios escolares, fatores ambientais e genéticos (KENDALL, 2007).

O programa de triagem escolar possibilita o reconhecimento precoce das escolioses, diminuindo o nimero de pacientes que vao
paraacirurgia. E de extremaimportancia que tanto professores como pais sejam informados e fiquem atentos & postura e aos habitos
posturais de seus filhos ou alunos.

Além da deteccdo precoce das alteracles, € importante que sgjarealizado o trabalho de prevencéo, sendo fundamental a correcéo
da mé postura e reeducacéo da mesma especia mente na fase de crescimento.

2. Objetivos

O trabalho teve como objetivos a orientacdo e a detecgdo precoce de alteracfes na coluna vertebral em escolares darede publica
de Piracicaba-SP, bem como o encaminhamento dos casos triados.
Permitir ao discente a aproximagao da realidade social, bem como, estimular sua consciéncia critica social.

3. Desenvolvimento

Foram selecionadas alunos na faixa etaria de 8 a 15 alunos, regularmente matriculados em 3 escolas publicas da cidade de
Piracicaba/SP: E.E. “Prof. CarolinaMendes Thame, E.E. “ Adolpho Carvalho” e E.E. “Jardim Manacas’. O trabalho foi desenvolvido
no periodo de setembro de 2010 a agosto de 2011.

Inicialmente foi entregue um documento formal a diretoria de cada escola, informando sobre o projeto e seus objetivos. Apos a
entrega deste, foram realizadas palestras informativas sobre a estrutura e possiveis ateracdes da coluna vertebral. Para enfatizar a
importancia da prevencdo foram expostos cartazes ilustrando a anatomia da coluna vertebral e suas ateracfes: hipercifose,
hiperlordose (cervical e lombar) e escoliose. Também foram distribuidos folders durante as palestras, contendo orientagdes sobre
posturas adequadas, levando os alunos a pensar nas alternativas que podem dispor para sua salde. Este material foi levado para casa,
onde pais ou responsavels, parentes e amigos pudessem tomar conhecimento sobre a prevengao e corregdo da mé postura.

ApOs as palestras, os alunos receberam um Termo de Consentimento que os pais deveriam assinar autorizando arealizagéo das
avaliacBes posturais. Com a autorizagdo em maos, os exames foram iniciados. Cada escola disponibilizou uma sala que foi preparada
para receber os alunos. Os materiais utilizados foram dois simetrografos, dois fios de prumo e ficha de avaliagdo padronizada
contendo dados pessoais, anamnese e exame fisico.

No exame fisico os alunos foram observados nas vistas anterior, posterior e lateral. Assim, foi possivel observar a postura como
um todo, possibilitando detectar alteragBes da coluna vertebral e de outros segmentos corporais, como pés, joelhos e tronco.
Aplicou-se também o teste de flexdo anterior do tronco (teste de Adams) que permite avaliar a presenca de gibosidade (proeminéncia
de costelas ou musculares devido as rotacfes vertebrais, indicando presenca de escoliose estrutural).

Os dados obtidos foram separados por grupo de patologias e os pais dos alunos triados foram convidados a comparecer a escola
paratomar conhecimento dos resultados da avaliacéo.

Assim, os pais receberam orientagdes sobre os procedimentos e medidas que deveriam ser tomadas para encaminhamento de
seus filhos, bem como a corregdo postural em casa, no dia-a-dia, para que os quadros ndo progredissem.

Os aunos com méa-postura, sem maiores complicactes no alinhamento da coluna vertebral, foram orientados pelas bolsistas. no
momento do exame fisico, sobre as posturas corretas que devem ser adotadas no cotidiano, como também sobre a importancia de
praticar esportes e atividades fisicas que melhoram o condicionamento muscular, dando suporte adequado ao sistema esquelético,
evitando a progressdo da ma postura para um quadro patol 6gico.

4. Resultado e Discussao

Dos 450 alunos avaliados, 188 alunos ndo apresentaram alteracdo na coluna vertebral, sendo considerados normais e 262 alunos
apresentaram algum tipo de ateracdo. Os casos se referem a 94 de hiperlordose lombar, 32 de hipercifose torécica, 33 de



hiperlordose lombar com hipercifose torécica, 3 de hiperlordose cervical com hipercifose torécica, 67 de méapostura, 10 casos de
escoliose e 23 de outras alteracOes.

Dos 94 casos de hiperlordose lombar, 82 apresentaram idade entre 10 e 12 anos deidade. De acordo com KENDALL (2007) esta
alteracdo pode ser considerada normal, pois neste periodo as criangas apresentam protrusdo abdominal e anteversio pélvica. Apds os
doze anos aregido lombar da coluna diminui sua curvatura e a protrusdo abdominal desaparece.

A hipercifose torécica ainda tem suas causas desconhecidas, podendo estar envolvidos fatores mecanicos, musculares, genéticos
ou nutricionais (BRADFORD, et a., 1994). Os aspectos psiquicos também influenciam na postura. Pessoas timidas, deprimidas,
costumam andar com os ombros retraidos e dorso encurvado (KNOPLICH, 2004). Essa postura cifética € comum nos adolescentes,
pois estes estéo passando por transformagdes corporais que os intimidam. Outro agravante € a postura assumida pelos alunos na
posi¢cdo sentada, na qual muitas vezes o apoio do corpo é feito sobre a face posterior do sacro, deixando a pelve em retroversdo
(GRAUP, S.; SANTOS, S.G.; MORO, A.R.P, 2010), e consequentemente a coluna toracica se encurva anteriormente.

Foram encontrados 33 alunos com hipercifose torécica e hiperlordose lombar. E comum uma curvatura acentuada ser
compensada por outra, que aumenta para“equilibrar” o desvio da primeira.

Dos 10 casos triados de desvio lateral, 5 sdo suspeitos de escoliose funcional e 5 estruturais. As curvas funcionais geralmente
desaparecem quando a postura € corrigida. Um trabalho de reeducacdo postural que verifique as necessidades musculares do
individuo pode ser eficaz; j&, nas curvaturas estruturais, onde ha rotaco vertebral pode ocorrer a progressdo da curva. A escoliose
ocorre por fatores idiopéticos, congénitos, neuromusculares, antal gicos e posturainadequada, sendo muito importante seu diagndéstico
etratamento precoce, ja que amesma pode ocasionar deformidades toracicas mais graves se progredir significativamente (CAILLIET,
1979).

Os casos classificados como outros correspondem a um caso de osteogénese congénita, um problema neurolégico sem
diagndstico fechado, tumefacdo no condilo medial do fémur, um caso de artrite reumatdide juvenil, dois casos de problemas torécicos
(n&o envolvendo coluna vertebral) e os demais, se referem a individuos com retificagdo toracica, abdome protruso, fraquezas e
encurtamentos musculares.

O individuo que se encontra nafaixa etériaigual ou inferior a 12 anos ndo tem a maturacéo 6ssea completa e estrutura muscular
desenvolvida, colaborando para que as deformidades aparecam com mais frequéncia. Outro agravante € o estirao de crescimento que
acentua as alteragles, se estas ndo forem corrigidas atempo (BRADFORD, et a., 1994).

5. Consider agBes Finais

O trabaho realizado permitiu ao discente construir um conhecimento mais amplo com relacdo a sociedade, realizando uma
interacdo entre Universidade e comunidade, trocando conhecimentos e contribuindo para melhorar a qualidade de vida dos alunos
avaliados. O senso critico adquirido e a vivencia de uma pesquisa de extensdo permitiu um amadurecimento académico que
contribuira em uma formagéo mais completa.

Além da deteccdo precoce das ateracGes da coluna vertebral, foi possivel realizar um trabalho de reeducagéo corpora e
prevencao, estabel ecendo vinculo com as escol as estaduais de Piracicaba.

Espera-se que o trabalho de triagem escolar seja reconhecido como importante e efetiva ferramenta para a deteccéo precoce das
alteracOes da coluna vertebral em adolescentes, principa mente a escoliose, que muitas vezes pode progredir, e, se detectada a tempo,
diminui aincidéncia de cirurgias e proporciona melhor qualidade de vida para o individuo.
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