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Resumo


O trabalho tem como objetivo estabelecer os principais fatores que interferem na postura corporal de crianças e adolescente, e fornecer orientações sobre formas de educação corporal para minimizar o problema. Procurou-se na literatura recente fatores biológicos e ergonômicos para a elaboração desse artigo.
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Abstract


The work has how I aim to establish the principal factors that interfere in the physical posture of children and adolescent, and to supply directions on forms of physical education to minimize the problem. Biological factors were looked in the recent literature and ergonômicos for the preparation of this article.
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Introdução

O termo postura pode ser entendido como uma posição otimizada, mantida com característica automática e espontânea, de um organismo em perfeita harmonia coma gravidade. Além disso, pode ser considerado o conjunto de relações existente entre um organismo como um todo, e o ambiente que o cerca. (TRIBSTONE,2001).A má postura é um hábito adquirido na infância, e se não corrigido, carrega-se por toda vida, com várias conseqüências, entre elas os desvios posturais. (Érica Verderi,2005)

A utilização de posturas corporais equivocadas e o excesso de sobrecarga diária na coluna podem levar a algias precoces em escolares. Os desvios posturais nas crianças e adolescentes sofrem influência de fatores biológicos e ergonômicos. 

Entre os fatores que alteram a postura corporal estão os sobrepeso. Esse provoca instabilidade músculo-esquelético, deslocamento do centro de gravidade e a combinação de encurtamento e alongamento excessivos. Outro fator biológico é a respiração. Os músculos respiratórios quando tensos favorecem alterações posturais. O mobiliário inadequado e o elevado número de horas na mesma posição, além da carga excessiva na mochila são os maiores problemas ergonômicos.

Acreditamos, que, para se tentar minimizar incidência de afecções posturais no escolar se faz necessário mudanças na estrutura física da sala de aula, monitorar a carga das mochilas, mudança de hábitos alimentares e a prática de exercícios físicos e posturais regularmente.  
O que é postura

A Academia Americana de Ortopedia define a postura como o estado de equilíbrio entre músculos e ossos com capacidade para proteger as demais estruturas do corpo humano de traumatismos, seja na posição em pé, sentado ou deitado (ADAMS et al citado por BRACCIALLI E VILARTA, 2000).
A postura consiste numa relação estável entre o sujeito e o meio, o que resulta numa estabilização espacial. Dessa forma, quando o indivíduo se percebe, tem a impressão de estabilidade no espaço por ele ocupado. (NORRÉ citado por BRACCIALLI E VILARTA, 2000).
Uma postura correta é indispensável para um bom equilíbrio, mas uma postura incorreta não implica obrigatoriamente num distúrbio do equilíbrio. Ele argumenta dizendo que a postura é um momento estático com poucas oscilações, já o equilíbrio é dinâmico e pode ser mantido com pouca ou muita oscilação. (GUIDETTI citado por CAMPELO et al, 1997).
Existem inúmeras outras definições, porém deve-se ressaltar que postura envolve uma relação dinâmica nas quais as partes do corpo, principalmente, os músculos esqueléticos, se adaptam em resposta a estímulos recebidos.

Aspectos fisiológicos que interferem na postura

Diversos fatores que influenciam a postura humana. A herança genética é considerada um dos mais importantes, mas tem ainda fatores internos e externos, biológicos, sociais e ou culturais, momentâneos e definitivos. (BRACCIALLI E VILARTA, 2001).
Respiração

O homem, na tentativa de manter-se ereto, submete os músculos da estática, que são responsáveis pela diminuição da flexibilidade do sistema locomotor humano, a um estado de tensão constante. Os músculos da dinâmica, após a contração inicial, retornam completamente a um estado de relaxamento, sendo responsáveis pelos movimentos de grande amplitude. (SOUCHARD, 1996)  

O autor enfatiza, também, o importante papel desempenhado pela respiração na manutenção da postura, tendo em conta que os músculos responsáveis pela inspiração são considerados da estática e que os músculos abdominais, exercem um papel dinâmico. Geralmente os músculos inspiratórios se mantêm constantemente tensos e os expiratórios relaxados. Esses padrões podem favorecer alterações posturais.

Obesidade

A associação da obesidade com alterações ósteo-articulares pelo excesso de massa corporal, diminuição da estabilidade e aumento das necessidades mecânicas para adaptação corporal. (CAMPOS et al, 2002)

Há alteração postural no obeso; a presença de abdômen protuso determina o deslocamento anterior do centro de gravidade, com aumento da lordose lombar e inclinação anterior de pelve (anteroversão). A cifose torácica se acentua, ocasionando aumento da lordose cervical e o deslocamento anterior da cabeça. Com a evolução do quadro, instalam-se encurtamentos e alongamentos excessivos que em combinação com a inclinação anterior da pelve ocasionarão rotação interna dos quadris e aparecimento dos joelhos valgos e pés planos. (BRUSCHINI e NERI,1995)  . 

Na obesidade ocorrem alterações torácicas que interferem na mecânica respiratória. (TEIXEIRA,1996).  O padrão apical somado a hipertonia da musculatura assessoria. (CAMPOS et al,2002)
A partir do exposto, é possível inferirmos que a obesidade, por se constituir em um problema multifatorial e plurissistêmico, influi também no aparelho locomotor. As alterações posturais não são exclusivas dos portadores da obesidade, mas sugerem com maior freqüência em virtude da ação mecânica desempenhada pelo excesso de massa corporal e o aumento das necessidades mecânicas regionais.(SACCO et al e TEIXEIRA citado por CAMPOS et al,2002)
Influência da Mochila e Mobiliário na postura dos Escolares

Ao relacionar ambiente escolar e postura percebe-se que os problemas são diversos, como por exemplo: dificuldades ergonômicas, como as encontradas no transporte do material escolar, arquitetura desfavorável do imóvel, disposição e proporções inadequadas do mobiliário, as quais, provavelmente, serão responsáveis pela manutenção, aquisição ou agravamento de hábitos posturais inapropriados.

MOBILIÁRIO

O aluno terá de utilizar a postura sentada por, no mínimo, oito anos, cerca de quatro a cinco horas por dia, e de maneira muitas vezes inadequada, exigindo desse uma manutenção dos mecanismos visual, auditivo, oculomotor e motor em atividade prolongada. Essas atividades são responsáveis pela fadiga do sistema visual e psicológico afetando, assim, a motivação e atenção e, consequentemente, o rendimento escolar e sua saúde, pois, é altamente desaconselhável permanecer sentado por mais de 45 a 50 minutos sem interrupções.

A postura sentada gera várias alterações nas estruturas músculo-esqueléticas da coluna lombar. O simples fato de o indivíduo passar da postura em pé para a sentada aumenta em aproximadamente 35% a pressão interna no núcleo do disco intervertebral e todas as estruturas (ligamentos, pequenas articulações e nervos) que ficam na parte posterior são esticadas – isso se o sujeito estiver sentado nas melhores condições possíveis. Além dos problemas lombares. (ZAPATERA et al,  2004;  NACHEMSON,1975; BRACCIALLI E VILARTA, 2000).
Na região do vale do Aço foram constatados diversos irregularidades e problemas ergonômicos no mobiliário escolar. O mobiliário não se adequava as normas da ABNT e não se adaptava a estatura dos alunos (utilizado pela faixa etária de sete anos até a idade adulta), exigindo desses maiores flexões de tronco resultando em fadiga postural. CURSO e PAOLIELLO. Em outro estudo as cadeiras e mesas inadequadas provocaram o deslocamento lateral dos braços, movendo o centro de massa lateralmente, aumentando a carga na coluna. (ANDERSSON et al citado por BRACCIALLI E VILARTA, 2000).
O assento deve ser adequado ao tipo de atividade, tenha as dimensões adequadas e que permita variações freqüentes de postura para aliviar as tensões nos discos e músculos, reduzindo assim a fadiga.  As salas tinham excesso de cadeiras, não possibilitando o espaço mínimo entre as classes. A iluminação era inadequada tanto a falta dela como em excesso ou reflexo de luz no quadro prejudicando o campo visual do aluno. CURSO e PAOLIELLO

Mesmo utilizando mobiliário inadequado raramente se manifestará distúrbios patológicos graves, mas pode ocorrer dor de cabeça, sono, dores articulares, dores lombares, irritabilidade, perda de interesse pela leitura, pelos contatos sociais. CURSO e PAOLIELLO

Caso o indivíduo sentado realize posturas incorretas por longo período – flexão anterior do tronco, falta de apoio lombar e falta de apoio do antebraço – as alterações são potencializadas, sendo que a pressão intradiscal aumenta para mais de 70%. Este fato pode predispor o indivíduo a maiores índices de desconfortos gerais, tais como dor, sensação de peso e formigamento em diferentes partes do corpo e, principalmente, a processos degenerativos, como a hérnia de disco (COURY, citado posr ZAPATER, 2004). 

Uma forma de minimizar os efeitos adversos da postura sentada para as estruturas músculo- esqueléticas é o planejamento e/ou replanejamento do ambiente físico, com adoção de mobiliário ajustável a diferentes requisitos da tarefa e às medidas antropométricas individuais (ZAPATER et al, 2004).  A coluna lombar em lordose, promove diminuição na pressão intradiscal, portanto uma cadeira com apoio na região lombar e inclinação do encosto em 100º seria a mais adequada. (NACHEMSON, 1975).  A inclinação anterior do assento de 0º para 15º em relação à horizontal, adequação da altura da cadeira, inclinação em 10º da prancha de trabalho em relação à horizontal, posicionamento dos olhos a 40 cm da prancha de trabalho sem impor a flexão da coluna lombar, permitiram uma diminuição em 50% na pressão intradiscal nas três últimas vértebras lombares, quando comparado com uma estação de trabalho habitual. (LELONG et al citado em BRACCIALLI E VILARTA 2000).
A utilização de intervalos e as mudanças de posturas durante as atividades de trabalho são necessárias para manter a boa hidratação do disco intervertebral. (KRAMER citado em BRACCIALLI E VILARTA, 2000),
MOCHILA

 A inclinação anterior e aumento de pressão intradiscal na região lombossacral em escolares devido o peso da mochila com fixação dorsal. Já os indivíduos que usavam mochilas com fixação escapular, apresentaram modificações no plano látero-lateral, observando alterações no deslocamento torácico e lombar, na linearidade do ombro e na distância cotovelo-tronco, desenvolvendo curvaturas laterais. (REBELLATO et al, 1991).
Uma carga de 15 a 20% da massa corporal nas mochilas leva a inclinação do tronco, isso não ocorre quando é utilizado o valor recomendado inferior a 10 % da massa corporal dos estudantes do ensino fundamental. (FLORES et al, 2006). Já  a analise da marcha usando mochila sem carga, com 10% e 20% do peso corporal foi observado inclinação do tronco já com 10% do peso corporal, diferente do estudo de Flores. (CARVALHO, 2004).  Ambos concordam que ocorrem maiores alterações na coluna com 20% do peso corporal como esforços musculares excessivos, fadiga e suscetível aumento de lesão no aparelho locomotor. Além disso, o peso deve ser menor que 10% evitando alterações acentuadas na coluna. O ministério da saúde também utiliza como parâmetro de saúde essa porcentagem. (Neves, 2007). Esse estudo mostra que para evitar algias na coluna a mochila deve ter alças reguláveis, largas e acolchoadas; com presença de cinto abdominal regulado à altura da criança para que fique bem firme nas costas.

Conclusões

As alterações posturais relacionadas às posturas inadequadas são distúrbios anátomo-fisiológicos que se manifestam geralmente na fase de adolescência e pré-adolescência, pois é o período em que há o estirão de crescimento.(KAVALCO, 2000).
Os casos de algias posturais da coluna vertebral, inclusive em crianças e adolescentes, vêm crescendo consideravelmente. A prevalência de desvios na coluna em estudantes de 11 a 16 anos e relacionou-os aos hábitos diários (onde dorme, come, faz tarefas escolares) estrutura escolar (mobiliário tipo de mochila) (MANGUEIRA, 2004). As deformidades ósseas se desenvolvem principalmente dos 7 aos 14 anos, por isso é considerado um bom período para correções posturais. (LAPIERRE citado em SACCO et al, 2003).
Acreditamos que, para se tentar minimizar a alta incidência de afecções posturais no adulto, se faz necessário um trabalho de base abrangente, atuando, principalmente, no plano preventivo e educacional, possibilitando a mudança de hábitos inadequados. 

Quando os alunos são mantidos durante todo o período de aula na posição sentada, verifica-se que os mesmos tornam-se desatentos, derrubam constantemente objetos da mesa, movimentam-se o tempo todo (SILVA citado por BRACCIALLI E VILARTA, 2000). Portanto, a movimentação corporal e participação dos alunos, seria uma medida eficaz na prevenção de futuras afecções posturais. Se uma carga estática é repetida freqüentemente e mantida por um longo tempo, resultam em dores não somente devido a alterações dos músculos, mas também dos tecidos conjuntivos dos tendões, cápsulas articulares e nos ligamentos (GRANDJEAN e HÜNTING citado por BRACCIALLI e VILARTA, 2000).
Utilização de mochilas com no máximo 10% da massa corporal do estudante prevenindo assim algias e possíveis desvios posturais. (REBELLATO et al,1991; FLORES et al,2006). 2000 sugeriram que o transporte de uma carga externa assimétrica, durante um tempo significativo, por crianças e pré-adolescentes, seria um dos fatores contribuidores do aparecimento de curvas escolióticas.Outra solução interessante é a instalações de armários individuais nas escolas. (NOONE et alcitado por BRACCIALLI E VILARTA, 2000).
A educação postural tem como finalidade possibilitar à pessoa ser capaz de proteger ativamente seus segmentos móveis de lesões dentro das condições de vida diária e profissional seja no plano estático ou dinâmico. Ela permite a realização dentro de um espaço de segurança gestual (SIMON et al citado por BRACCIALLI E VILARTA 2000).  
O primeiro passo seria um trabalho de orientação aos professores das escolas sobre a importância da profilaxia e prevenção das dores nas costas, devido a posturas pobres, teria um grande efeito na redução de alterações posturais no adulto. Portanto a variação das posturas corporais e das atividades didáticas seria uma forma de aumentar o prazer do aluno e professores durante o dia letivo.  

As aulas de Educação Física podem melhorar o nível de consciência corporal e da imagem corporal através da educação corporal. 

 
O Professor de educação física pode intervir na detecção precoce de possíveis alterações posturais, juntamente com profissionais da saúde. Estimular a exploração do corpo, evitar sobrecargas posturais desnecessárias e adaptar mobiliário e ambiente às necessidades de cada indivíduo. Importância da detecção precoce de afecções posturais, principalmente se considerarmos o enorme potencial adaptativo das estruturas relacionadas à postura durante o período de crescimento. 

O trabalho realizado por Souchard pode ser utilizado em uma etapa futura como trabalho de educação postural nas escolas, combinado com outras técnicas e trabalhos posturais. Os exercícios de alongamento de Souchard devem ser realizados por meio de trações globais que corrijam ao mesmo tempo todas as possíveis compensações ligadas a determinada cadeia muscular, procurando aspectos a serem considerados na elaboração de programas de prevenção normalização da morfologia. Os alongamentos prolongados, suaves, progressivos e com baixo número de repetições, são considerados mais eficazes do que as trações bruscas e com grande número de repetições.

Esse mostra a importância da realização simultânea de exercícios concêntricos para a musculatura da dinâmica enfraquecida, e exercícios excêntricos para a musculatura da estática retraída liberação expiratória. Tais atividades podem permitir um reequilíbrio do tônus postural e a realização eficaz, harmônica e segura de quaisquer movimentos. Além disso, permitir a manutenção da flexibilidade global do indivíduo e, conseqüentemente, um desempenho melhor nas atividades físicas e uma maior conscientização corporal para a criança.
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