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RESUMO: O objetivo desta pesquisa foi identificar a prevaléncia de
dores nas costas pregressa associada a situacdes de vida diaria e
prevaléncia de dor musculo esquelética atual por local do corpo e
percepgao dos habitos posturais entre estudantes. Foram estudados
120 escolares, de 7 a 11 anos, sendo 58 do sexo masculino e 59 do
sexo feminino de uma Escola Fundamental da Cidade de Sao Paulo.
Foi aplicado um questionario em sala de aula sob a supervisao de
uma fisioterapeuta. Resultados: a prevaléncia de dores nas costas
pregressa foi de 61% aumentando com a idade e associada a
situacdes de vida diaria principalmente no transporte de mochila
escolar. A prevaléncia de dor musculo esquelética atual foi: costas
(84%), nuca (30%) e pés (29%), predominando no sexo masculino.
Quanto a percepgao dos habitos posturais, o indice de respostas
corretas dos alunos foi superior para o jeito de sentar comparado
ao jeito de abaixar, transportar a mochila escolar e posicao dos pés.
Concluindo: a presenca de dor musculo esquelética entre escolares
foi alta, sugerindo a necessidade da elaboracao de um programa
de educagao postural.

DESCRITORES: Prevaléncia; Dores nas costas/prevencao &
controle; Musculo esquelético/patologia; Estudantes; Postura;
Ensino fundamental e médio.

' Fisioterapeuta Ms.

ABSTRACT: The aim of was to identify the prevalence of previous
back pain associated to daily life situations and the prevalence of
current musculoskeletal pain according to body location and the
perception of postural habits among students. It was developed
between 120 schoolchildren from an Elementary School in Sao
Paulo, aged from 7 to 11 years-old. They were 58 male 59 female.
A questionnaire was applied in the classrooms under the supervision
of a physical therapist. Results: the prevalence of previous back
pain was of 61%, and increased with age and was associated to
daily life situations mainly as carrying a backpack. The prevalence
of current musculoskeletal pain was: back (34%), neck (30%) and
feet (29%), predominantly among male students. Regarding the
perception of postural habits, the percentage of correct answers
was higher for the correct way of sitting against the way of bending,
carrying the backpack and feet position. Conclusion: the presence
of musculoskeletal pain was high, suggesting the need to develop
an education program postural among the Elementary School
Students.

KEYWORDS: Prevalence; Back pain/prevention & control; Muscle,
skeletal/pathology; Students; Posture; Education, primary and
secondary.
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INTRODUCAO

tema “dor musculo esquelética” em
adolescentes tem sido objeto de
pesquisas em todo o mundo’. O
interesse por este assunto esta relacionado nao
apenas ao sofrimento humano causado por estas
dores, mas também pelo impacto socioeconémico
que o tratamento destas patologias causa nos paises.
Estima-se que 7,7 do Produto Interno Bruto (PIB) seja
gasto com o tratamento de dor nos Estado Unidos2.

A “dor musculo esquelética” vem sendo
estudada na populagdo adulta. Brandao et al.3,
estudando a prevaléncia de dores em trabalhadores
bancarios, identificou fatores que contribuem
para o aparecimento de dores, no sexo feminino,
sedentarismo, ritmo de trabalho acelerado, trabalhar
na postura sentada e classificar o seu ambiente de
trabalho como inadequado”. Os resultados apontam
para a necessidade do desenvolvimento de acdes
integradas, incluindo a organizacao e relagbes sociais
do trabalho, mostrando a complexidade da prevencao
destas patologias.

Pesquisar a prevaléncia das dores na infancia
e adolescéncia, identificar os fatores que contribuem
para o seu aparecimento e avaliar o impacto de
medidas de promocao e prevencao sobre esta
prevaléncia, constitui-se em um desafio para quem
trabalha com saude publica.

Ribeiro et al.’, afirmam que a lombalgia € um
tipo de dor comum na coluna vertebral que aumenta
com a idade, verificando que a prevaléncia na
adolescéncia é semelhante a do adulto. Ao lado disso,
Parreira* avaliou que agdes voltadas a promogao da
saude escolar podem contribuir para a diminuigao do
impacto da dor nas costas na idade adulta.

As dores na coluna e no sistema musculo
esquelético apresentam uma alta prevaléncia entre
as criangas e adolescentes. As prevaléncias de dores
nas costas entre estudantes adolescentes variaram
de 19,7% a 38,6%°%%7. As gestantes adolescentes
também possuem uma taxa alta de prevaléncia de
dores na coluna&.

Varios fatores investigados vém sendo
associados a estes sintomas: sexo, idade,
medidas antropométricas, aspectos psicossociais
e comportamentais e habitos posturais em situacéo
de vida diaria®"®.

Em relacdo a idade, Balagué et al.®, em estudo
sobre a lombalgia em adolescentes concluiram que
a prevaléncia foi alta entre os escolares de 12 aos
17 anos. Taimela et al.’®, em estudo prospectivo
avaliaram a prevaléncia de dor nas costas entre
1117 escolares de idades variando entre 7 e 16
anos de 45 escolas publicas da Finlandia. Os dados
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também revelaram que a prevaléncia de lombalgia
foi aumentando com a idade.

Em relacdo as medidas antropométricas,
Milanese et al.’ avaliaram uma populacao de
adolescentes e o dimensionamento do mobiliario e
observaram que as criangas que possuem dimensdes
maiores do que o mobiliario apresentavam um risco
relativo maior para dores na coluna vertebral do
que as que apresentavam dimensdes menores ou
adequadas.

Brewer et al.'’?, mensuraram o impacto da
mudanc¢a quanto ao uso do mobilidrio da sala de aula
e arelacdo com o desconforto postural. Participaram
do estudo 137 alunos do ensino fundamental (12 e
2° ciclos) com diferentes medidas antropométricas.
Um questionario avaliou o desconforto corporal em
14 regides apresentadas em um diagrama corporal.
Os dados revelaram que nédo houve impacto com a
troca de mobiliario entre os estudantes com relagao
ao desconforto corporal.

Rocha et al.™®, verificaram como o computador
estava sendo usado em escolas da regido metropolitana
de Sao Paulo. Os dados mostraram que predominou
a auséncia de mesas e cadeiras com ajustes de altura
para as caracteristicas antropométricas dos alunos.
Em 30% das escolas foram feitas orientagdes sobre
ergonomia do mobiliario.

Em relacdo aos aspectos psicossociais,
Watson et al.™ investigaram a associacao entre
fatores mecanicos e psicossociais com a lombalgia
entre escolares. Os fatores mecéanicos foram
avaliados pelo indice de massa corporal, peso
da mochila, movimentos que envolveram pegar
peso e atividade fisica (tipo; freqliéncia e duragcéao
entre 17 modalidades esportivas). A avaliagao dos
fatores psicolégicos incluiu um questionario sobre
comportamentos, emogodes e relacionamentos dos
adolescentes. Os resultados encontrados sugeriram
que os fatores psicossociais foram mais importantes
do que os mecanicos na génese desta patologia.

Jones et al.’®, em artigo de revisdo sobre
fatores de riscos associados com a ocorréncia
de lombalgia entre 11 a 14 anos classificaram os
fatores em quatro categorias: antropométricas,
habitos da vida diaria (peso mochila, atividade fisicas
e sedentarias), psicossocial e comportamental,
verificando associacado entre lombalgia e fatores
psicossociais e comportamentais, mais do que com
0 peso da mochila escolar. Verificou-se também que
a presenca da lombalgia na idade escolar predisporia
a lombalgia na idade adulta (pelo menos 1/3 das
criancas teve episddio de recorréncia).

Jones et al.'®, realizou estudo prospectivo com
objetivo de determinar, em um grupo de criangas com
queixa de lombalgia, que propor¢ao continua a relatar



sintomas cronicos apos quatro anos da primeira
avaliagdo. Os resultados mostraram que 25% das
criangas relataram continuar com a lombalgia e que
a prevaléncia aumentou com a idade.

Brattberg'”, em estudo longitudinal, acompanhou
471 escolares com idades entre 8 e 14 anos no periodo
de 1989 a 2002. A proposta foi determinar se a dor
nas costas durante a idade escolar foi transitéria ou
se a dor se transforma em problema na idade adulta.
A dor persistente na idade adulta foi encontrada em
59% de mulheres e 39% de homens, com localizagéo
mais comum na regido lombar e sacra.

El-Metwally et al.’®, em estudo prospectivo,
realizado em oito escolas da Bélgica, acompanharam
durante um ano sujeitos que inicialmente estavam
livres de dores musculo esqueléticas a fim de
estimar a ocorréncia do primeiro episédio de
dores com categorias distintas tais como: nao
traumatica e traumatica em diferentes regides
musculo esqueléticas. Os resultados mostraram que
21,5% relataram o primeiro episddio de dor neste
periodo. Na categoria de dor ndo traumatica a regiao
da nuca foi a mais comum enquanto a regiao inferior
das costas € a dor traumatica mais prevalente.

A revisao da literatura mostrou diferentes estu-
dos sobre prevaléncia de dores musculo esqueléticas,
em especial, dores nas costas em adolescentes como
objeto de estudos em diferentes paises, mas este
tema ainda necessita de pesquisas no Brasil. Assim
sendo, este estudo teve como objetivo verificar a pre-
valéncia de dores nas costas pregressa associada a
sexo, idade e situagdes da vida diaria; dores musculo
esqueléticas atuais em diferentes localizagdes no
corpo de estudantes do ensino fundamental e a per-
cepcao destes sobre habitos posturais relacionados
com a coluna vertebral.

METODO

Populacao do estudo

A pesquisa foi desenvolvida em uma Escola
da Rede Publica do Municipio de Sao Paulo, que
comunga os Parametros Curriculares Nacionais
referentes as quatro primeiras séries do ensino
fundamental. Este estudo foi aprovado pela comissao
de ética da Faculdade de Medicina da Universidade
Sao Paulo (protocolo n® 757/02) e a participacéo dos
alunos foi voluntaria com a assinatura de termo de
consentimento livre e esclarecido pelos pais.

O total de criangas matriculadas na escola era
de 450 alunos. Destes, 120 estudantes das 22 e 32
séries do ensino fundamental participaram da pesquisa
sendo 58 masculino (49,6%) e 59 feminino (50,4%). As
idades foram respectivamente: 12 alunos com 7 anos;
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49 com 8 anos; 45 com 9 anos e 15 com 10 anos e
01 com 11 anos.

Instrumento de pesquisa
Construcao do instrumento

A construgéo do questionario de avaliagcdo de
habito postural deste estudo, foi adaptado do projeto
P& 4 - Programa de Prevencao Problemas Posturais
elaborado com a participacdo de duas fisioterapeutas,
M. C. T. Rebolho e V. A. Cardinali. Este projeto foi
detalhado na dissertacao de mestrado de Rebolho™.
Foi necessario realizar algumas alteragdes no
questionario para elaborar um instrumento de medida,
de facil linguagem na comunicagao visual e com
critérios de avaliagao simples.

O questionario incluiu os seguintes itens:

» dados pessoais: idade; sexo; nivel de
escolaridade (série);

» presenca ou auséncia de dores nas costas
pregressa, freqiéncia das dores nas costas pregressa
de acordo com atividades de vida diaria;

> presenca ou auséncia de dor atual nas
regides corporais por meio do Mapa de Desconforto
Postural de Corlett et al.2;

> avaliacdo dos habitos posturais em seis
categorias de posturas (em pé; sentada; deitada;
no transporte da mochila escolar e nas técnicas de
levantamento e transferéncia de objeto).

O Quadro 1 apresenta as alternativas de
respostas posturais consideradas como: jeito
certo e jeito errado. Os alunos responderam o que
consideravam certo ou errado nos diagramas.

Aplicacao questionario

Conhecimentos sobre anatomia, biomecéanica e
fisiopatologia da coluna vertebral, estrutura do sistema
musculo esquelético e articular foram transmitidos aos
alunos, por meio de gravuras do corpo humano, para
que tivessem uma nocdo basica do funcionamento
destas estruturas.

A aplicagéo do questionario foi realizado em
sala de aula com auxilio de recurso audio-visual e foi
feita a leitura de todas as questdes sob a supervisao
de uma fisioterapeuta. O tempo de preenchimento foi
em torno de 30 minutos.

Analises dos dados
Os dados obtidos do questionario foram anali-

sados através de frequéncia simples e porcentagem
em relagéo a presenga e auséncia de dores nas
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costas pregressa, presenca ou auséncia de dor atual
de acordo com as regides. Foram feitas associa¢oes
com idade e sexo. As variaveis destas questoes eram
dicotdmicas (sim ou ndo) e foram analisadas utilizando
o teste qui-quadrado de Fisher.

Foi analisada a frequéncia de dor nas costas
pregressa em atividades de vida diaria.

Para as analises estatisticas, as sete questoes
da percepcao de habitos posturais foram categoriza-
das em: jeito certo e jeito errado de fazer e ndo sei.
Para as questes “jeito certo de carregar a mochila’ e
“jeito certo de dormir’ os alunos podiam assinalar mais
de uma alternativa. A opg¢ao “ndo sei’ nao foi analisada
nesse artigo, pois ndo era objetivo da pesquisa.

QUADRUO 1. Alternativas de respostas do questionario para as questdes sobre percep¢ao dos habitos posturais

Classes de habitos . . = .
posturais (06 Jeito certo Jeito errado Nao sei
. Curvada encostada na cadeira ou reta longe da cadeira
Costas Reta encostada na cadeira. ou curvada longe da cadeira.
Perto da cadeira sem escor- .
Sentada Bumbum regar para frente. Afastado da cadeira sem escorregar para frente.
Alcancam o chio. retos e Alcangam o chao com a ponta dos pés ou alcangam o
Pés a oiagos no chéc; chao, mais fico sentada na ponta da cadeira e ndo uso
p ) as costas ou pendurados. ~ .
Nao sei
Cabeca Erguida/ Reta Olhando para cima e olhando para baixo.
Em pé Curvado para frente com a barriga para frente e com
P Costas Reta bumbum arrebitado.
Pés Afastados Juntos
. Nas costas com uma alga em Nas costas com as dgas alcas em um ombro ou segu-
Mochila - rando do na mao ou a frente com uma alga em cada
cada ombro.
ombro.
Abaixar Dobrar os joelhos. As costas. Nao sei
De frente para objeto, segura ~ . . )
:\Jllt:l_g?or com as duas maos e gira com (I?oe(lj%dgérs%gura com uma mao e gira com objeto afasta N&o sei
! 0 objeto proximo ao corpo. po.
Dormir De lado. De barriga para baixo ou de barriga para cima.
RESULTADOS

A Tabela 1 mostra a prevaléncia de dor nas
costas pregressa de 60,8% e a presenca de dores
musculo esqueléticas (DME) atuais com predominio
nas seguintes regides corporais: costas, nuca e pés.

TABELA 1. Prevaléncia de dor nas costas pregressa e dor
musculo esquelética atual por localizagao

Nao total Sim  Percentual
Zg:tf; |sa7 teve dores nas 120 73 60,8
Aonde é a sua dor atual?
Nuca 119 36 30,3
Ombros 118 26 22,0
Bracos 120 26 21,7
Dores nas costas 119 40 33,6
Maos/Punhos 120 21 17,5
Nadegas 119 7 59
Coxas 120 14 11,7
Joelhos 119 23 19,3
Pernas 119 26 21,8
Pés 119 34 28,6
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A Tabela 2 apresenta a prevaléncia de dores nas
costas pregressa com relacao ao sexo. Os estudantes
do sexo masculino relataram mais dores musculo
esqueléticas atuais do que as do sexo feminino nas
regides da nuca, costas, ombros, nadegas, coxas,
joelhos e pés, sendo a diferenga estatisticamente
significante para nuca e pés.

Nos bragos e maos e punhos predominou
a referéncia de dor pelas estudantes do sexo
feminino.

A Tabela 3 mostra que a ocorréncia de dor
nas costas pregressa aumentou com a idade, com
associacao estatisticamente significativa. A referéncia
de dores musculo esqueléticas atuais segue esta
tendéncia de aumento com a idade, sem apresentar
significancia estatistica.

A Tabela 4 mostra a frequéncia de dor nas
costas pregressa segundo as atividades de vida
diaria. Ocorreu o predominio de dor durante o uso
de mochila escolar, em pé e andando.
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TABELA 2. Prevaléncia de dor nas costas pregressa e musculoesquelética atual entre os sexos

Localizacao M % F % P

Vocé ja teve dor nas costas? 38 65,5 35 59,3 0,49

Aonde é a sua dor atual?
Nuca (117) 22 38,6 14 23,7 0,08
Ombros (115) 15 26,3 11 9,0 0,35
Bracgos (117) 10 17,2 16 27,1 0,20
Costas (116) 22 38,6 18 30,5 0,36
Méaos/Punhos (117) 11 9,0 10 16,9 0,78
Nadegas (116) 5 8,8 2 2,4 0,22
Coxas (117) 9 15,5 5 8,5 0,24
Joelhos (116) 12 21,1 11 18,6 0,75
Pés (116) 22 38,6 12 20,3 0,03

TABELA 3. Porcentagem de dor nas costas pregressa e musculo esquelética atual de acordo com idade

Localizacao/ldade (anos) 7 8 9 10 11 p
N (%) N (%) N (%) N (%) N (%)

Vocé ja teve dor nas costas? (73) 5 (50,0) 24 (49,0) 32 (71,1) 12 (80,0) - 0,04

Aonde é a sua dor atual?
Nuca 1(10,0) 14 (28,6) 13 (29,5) 8 (53,3) - 0,17
Ombros 1(10,0) 11 (22,4) 8(18,2) 6 (42,9) - 0,31
Bragos 2 (20,0) 7(14,3)  11(24,4) 6 (40,0) - 0,32
Costas 2 (20,0) 15(30,6) 14 (31,8) 9 (60,0) - 0,16
Maos/Punhos 2 (20,0) 7(14,3) 10(22,2) 2(13,0) - 0,84
Nadegas - 2(4,1) 5(11,4) - - 0,29
Coxas - 6 (12,2) 2(13,3) 2(13,3) 0,74
Joelhos - 10 (20,4) 7 (15,9) 6 (40,0) - 0,14
Pernas 2 (20,0) 11 (16,7) 8 (25,0) 4 (26,7) 1 (100,0) 0,33
Pés 2 (20,0) 13(26,5) 11 (25,0) 7 (46,7) 1 (100,0) 0,22

TABELA 4. Porcentagem de alunos que experimentaram dores nas costas pregressa em situagdes de vida diéria

Situacao Frequéncia N=73 %
Sempre 1 1,4
Em pé As vezes 45 62,5
Nunca 26 36,1
Sempre 3 4,3
Sentada As vezes 36 51,4
Nunca 31 44,3
Sempre 1 1,4
Deitada As vezes 28 40,0
Nunca 41 58,6
Sempre 7 10,4
Andando As vezes 35 52,2
Nunca 25 37,3
Sempre 3 4.4
Aulas de educacéo fisica As vezes 19 27,9
Nunca 46 67,6
Sempre 14 20,3
Transporte mochila escolar As vezes 36 52,2
Nunca 19 27,5
Sempre 8 11,6
Atividades esportivas As vezes 30 43,5
Nunca 31 44.9
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O Quadro 2 apresenta o conhecimento
geral dos escolares sobre a percepcao de habitos
de posturas. Estes dados revelaram que os alunos
desconheciam a percepgao corporal atribuidas as
4 classes de habitos posturais: em pé; jeito certo
dos pés, abaixar, transporte de mochila e dormir. Os

estudantes reportaram 90% de respostas corretas para
3 classes de habitos posturais: sentada, em pé, mudar
objeto, Este fato sugere um conhecimento prévio pelos
estudantes das posturas sentada, em pé; jeito da
cabeca e jeito das costas e mudar objeto.

QUADRO 2. Porcentagem de respostas para as 6 classes de habitos posturais

Quando vocé fica sentada(o), o jeito certo da suas costas é:

a) Fem@encost=dara b Curvada ercostara 3]
cadaim [51,5%) cadeim [168.4)

Feg longe da cadeim d) Curvada lornge da cadeim
[194) (107

Quando vocé fica sentada(o), o jeito certo do seu bumbum é:

Ay Afastado dacadeim escomegando pam Fente (24,3) biPerto da cadeim sem escomegar pam fene [F5T)

Quando vocé fica sentada(o), o jeito certo de seus pés ficarem é:

A A 2 2

a) Alcangam o chao, ficam reo b) Aleangam o chao com as ) Alcangarn ochdo, mas fico d) Pendurados na pona dacac
apoiados, no chao (42727 pontzs [39,6% ) no chao seniado (5,39 rac uso = cosis [11,7)

Quando vocé fica em pé, o jeito certo da suas costas é:

A Fetm [B52%) b} Cunvada paa fremte com a o) Com o bunbom arrebitado [1,0)

tarm ga para frente [3,8)

Quando vocé fica em pé, o jeito certo de seus pés ficarem é:

Ty AR M AN by N s BTE)
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Quando vocé fica em pé, o jeito certo da sua cabeca ficar é:

a) Dlhando parma cima (2,79 )

b Clhando para baixo [2.5%)
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o) Dlhando para frente (93,67

O jeito certo de carregar a sua mochila escolar é: (Pode assinalar mais de uma alternativa)

i 4 %

A M == cos s, comn & duas
algas emn urn ombro®

biNas costas, com umna Aga
e cada ombro (41,000

* Jeito errado: 59,0%

c) Seguando na mac®

d) M a fremte, com uma
alga emn cada ombro

“

O jeito certo de abaixar, pegar e levantar um objeto do chéo é:

R

) Az costms (BRO0)

O jeito certo de mudar um objeto de lugar é:

b} 0= joshos [31,0%)

Bk ddit

A Oe frente pam o cbjen, segu@ com A5 daas macs
= gracom o cbjen proximo a0 copo [81,8%)

bl Oelado, segu@com urnaman, & g com o cbjgto
afzstado do corpo [B 2%

O jeito certo de dormir é: (Pode assinalar mais de uma alternativa)

a) O e bam ga para baixo®*

*Jeito errado: 66,4%

DISCUSSAO

Neste estudo com escolares do ensino
fundamental de Sao Paulo verificamos a alta
prevaléncia de dor nas costas pregressa e dor
musculo esquelética (DME) atual na nuca, costas e
pés. A dor nas costas pregressa aumentou com a

b} Oe bamiga para cima®*

S, (o

) De lada (2354

idade e foi associada com o transporte de mochila
escolar.

Gareth et al.?! também mostraram em revisao
da literatura que os dados de dor nas costas em
criancas e adolescentes é uma condicdo comum.
Salminen et al.” e Taimela et al.’ encontraram
prevaléncia de dores nas costas que variaram de
70 a 80%.

74



Rebolho et al. Dor musculo esquelética e habitos posturais em estudantes.

O aumento da dor nas costas com a idade
na populacao escolar encontrado neste estudo é
semelhante aos resultados de Watson et al.™ e
Taimela et al.®,

A maior prevaléncia de dores atuais foi
referida pelo sexo masculino em nosso estudo,
diferindo dos resultados de Taimela et al.'%; El-
Metwally et al.’® e Gareth et al.?? que verificaram
maiores prevaléncias de lombalgia e DME no sexo
feminino. Relacionamos este fato ao numero de
criancas estudadas.

Com relagao a localizagdo das dores
musculo esqueléticas atuais em nosso estudo, elas
predominaram na nuca, costas e pés. El-Metwally et
al.”® também verificaram dores mais freqiientes no
pescoco e membros inferiores.

A situacdo da vida diaria predominante
associada a presenca de dor nas costas foi no
transporte de mochila escolar (72,5%). Os escolares
referiram a preferéncia de carregar a mochila nas
costas com as duas algcas no mesmo ombro. O
transporte da mochila também foi estudado por Negrini
et al.® que relatam que carregar a mochila diariamente
é causa frequiente de desconforto entre os escolares.
Korovessis et al.?* mostraram a correlagdao com a
lombalgia quando a mochila foi transportada com as
duas algcas no mesmo ombro.

Van et al.?® observaram que somente 12,3%
das criangas carregavam suas mochilas do jeito
adequado (com uma alca em cada ombro) e 50,8%
dos alunos percebiam suas mochilas pesadas. Uma
grande porcentagem de alunos (49,5%) relataram nao
gostar de carregar a mochila algumas vezes, enquanto
10.9% quase sempre.

Em relacédo as outras situagdes de vida
relacionadas a presenca de dor nas costas entre
0s escolares destacamos: a permanéncia em pé,
andando, sentado e nas atividades esportivas. No
estudo de Sjolie?® as atividades que provocaram mais
dor foram: trabalho manual (70%); sentada na escola
(48%); nas atividades de lazer (24%) e nas aulas de
educacao fisica (18%).

Em relacéo as causas provaveis das queixas
de dores nas costas entre as criancas e adolescentes,
a permanéncia na postura sentada por periodos
prolongados na escola é apontada como fator de
risco. Pope et al.?” e Cardon et al.® observaram que
poucos professores desenvolvem atividades para que
os alunos sejam mais dindmicos durante as tarefas
em sala de aula, fazendo com que estes adotem
frequentemente a postura sentada estatica.

Em relacdo aos habitos posturais, este
estudo revelou um déficit no conhecimento da
percepg¢ao corporal correta dos escolares quanto as
seguintes posturas: em pé (pés afastados), como
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abaixar, modo de transportar a mochila escolar e jeito
de dormir. Entretanto, os estudantes possuiam um
bom conhecimento quanto ao modo correto de sentar,
ficar em pé (posicao; cabeca e costas) e mudar um
objeto de lugar.

As altas prevaléncias das dores nas costas
em adolescentes e sua possivel consequéncia
para a vida adulta vém desencadeando agdes de
saude publica no mundo. As diretrizes européias
para prevencdo de lombalgia, elaboradas pela
European Guidelines for Prevention in Low Back
Pain?®®, incluem medidas preventivas para adultos e
escolares baseadas na idéia de que os fatores de
risco séo potencialmente modificaveis, como: estilo
de vida, fatores fisicos, ambiente escolar e aspectos
psicossociais.

Strazza et al.®, identificaram a importancia
de utilizar pares educativos (séo uma importante
ferramenta educativa utilizada internacionalmente
com boas avaliagbes na eficacia), na prevencéao
de doencas visando a mudang¢a de comportamento
em escolares. Os resultados apontam para os
pontos positivos e negativos encontrados durante a
implantagcéo desta ferramenta.

Geldhof et al.®' avaliaram um programa
educativo que foi aplicado entre os escolares e
consistiu de 13 horas de educacéo das costas com
0 argumento de promover a boa mecéanica corporal
e aumentar o dinamismo postural na classe. Os
resultados apds um ano da intervencdo mostraram
que 96% dos alunos recordaram das sessdes sobre
educacédo das costas e que ndo houve aumento da
lombalgia e ou dor na nuca. Além disso, quando os
professores foram instruidos sobre a importancia da
postura e da boa mecanica corporal, eles continuaram
com iniciativas para encorajar o dinamismo postural
na sala de aula.

Este estudo serviu de base para construgéao
de um programa de educacao postural para escolares.
Os resultados deste programa educativo foram
avaliados por Rebolho et al.®2, que compararam duas
estratégias utilizando-se da pedagogia de uma histdria
em quadrinhos (HQ-teoria) e da experiéncia pratica
(EP-pratica). Para todas as variaveis analisadas
houve aumento significativo no aprendizado e
memorizagdo dos habitos posturais corretos em
ambos os grupos, sem diferenca relevante entre as
duas estratégias educativas.

Em relacdo aos limites deste estudo, a
utilizacdo de morbidade referida sem exame fisico
dos escolares e a coleta em uma escola de Sao
Paulo apenas podem ser considerados como tal. Os
pontos positivos deste estudo foram apresentados
héabitos posturais de escolares, tema pouco avaliado
no Brasil.



Os resultados deste estudo mostraram
a necessidade de serem adotados programas
educativos de promogao da saude dos escolares,
com agdes voltadas para a educacgéo postural.

CONCLUSAO

A prevaléncia de dor nas costas pregressa
e dores musculo esquelética atual na nuca, costas
e pés foi um achado relevante entre a populagéao
escolar, com maior prevaléncia entre 0s meninos e
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