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CARACTERIZAGAO DA POSTURA DE INDIVIDUOS OBESOS
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RESUMO: A obesidade tem sido considerada um dos maiores problemas de saude publica na atualidade.
No Brasil, dados do IBGE (Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica) mostram que o excesso de peso
vem afetando uma por¢do cada vez maior da populacdo. As alteragdes da massa corpdrea acabam
afetando as estrutura fisica do individuo alterando assim sua postura. Este trabalho por objetivo caracterizar
a postura de individuos obesos de ambos os géneros, de diferentes faixas etarias, todos pacientes de uma
Clinica de Nutricdo de uma Instituicdo de ensino Superior de Maringa - Parana. Para constituicdo da
amostra serdo escolhidos aleatoriamente individuos obesos. Estes individuos foram submetidos a avaliacao
postural por meio de um simetréfrafo na vista anterior, lateral e posterior, para identificagcdo dos desvios
posturais dos seguintes segmentos corporais: cabega, tronco e membros. Os dados coletados foram
submetidos a estatistica descritiva e inferencial. Foi utilizado o teste do qui-quadrado para variaveis
categoricas e o teste t de student para as variaveis numéricas, com nivel de significancia de 5%.
Concluimos que as alteragbes posturais decorrentes da obesidade mais relevante estdo associadas a
anteversao pélvica, e isto ocasiona outras adaptagdes posturais, como a formacdo da hiperlordose lombar.
Os disturbios posturais do individuo obeso estédo diretamente relacionados com deslocamento do centro de
equilibrio ocasionado pelo acumulo de gordura abdominal gerando assim uma adaptagao postural, que é a
antevesao pélvica.
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INTRODUGAO

Os desequilibrios de peso, como o sobrepeso e a obesidade, geralmente sao
analisados pelo indice de Massa Corporal (IMC), no entanto, a medida isolada da
Circunferéncia Abdominal (CA) prediz com confiabilidade o tecido adiposo visceral
(SCHNEIDER et al. 2004).

No Brasil dados do IBGE (Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica, 2010)
mostram que o excesso de peso vem afetando uma porgao cada vez maior da populagao.
Alguns estudos apontam que a obesidade nos paises industrializados estd associada
com varias outras desordens musculoesqueléticas, dentre elas encontram-se as
alteracdes na coluna vertebral (FANUELE et al, 2002).

Segundo Grave et al. (2007) com o aumento de peso ocorrem alteragdes na massa
corporea o que consequentemente faz com que se altere o centro de gravidade do
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individuo, com isto pode-se inferir que o individuo obeso pode sofrer mais quedas devido
ao desequilibrio corpéreo, haja vista que muitas vezes ele faz compensagdes posturais
para manter o equilibrio (SOUZA, 2005).

A postura pode ser definida como a posicao do corpo no espaco, bem como a
relacado direta de suas partes com a linha do centro de gravidade. O resultado de uma
boa interacdo entre ligamentos, capsulas e tbnus muscular para sustentar o corpo ereto
produz uma boa postura, com isso € possivel permanecer numa mesma posi¢ao por
longos periodos (KENDALL et al., 1995).

Sacco et al. (1997) e Teixeira (1996) observaram alteragbes osteo-articulares com
a obesidade que diminui a estabilidade e aumenta as necessidades mecanicas ocorrendo
uma adaptacao corporal. Sendo assim, a obesidade tem sido considerada como fator de
influencia nas alteragdes posturais, pelo fato de produz alteragdes corpéreas, modificando
toda a estrutura de equilibrio do corpo. Segundo Santos et al. (2009) alteracdes como:
protrusdo de ombros, aumento da cifose toracica, inclinagcbes e rotacbes pélvicas,
aumento do angulo valgo de joelho sdo alteragdes que geralmente trazem consequéncias
prejudiciais a fungéo de sustentagao e mobilidade.

Segundo Bruschini e Nery (1995), em obesos, foram identificadas algumas
alteragcbes musculoesqueléticas como a presenca de abdémen protruso, determinando o
deslocamento anterior do centro de gravidade, cifose toracica acentuada, aumento da
lordose cervical, anteriorizagdo da cabega, aparecimento dos joelhos valgos, pés planos e
rotagao interna dos quadris.

Obesidade tem sido considerada um dos maiores problemas da saude publica na
atualidade, e o niumero de obesos ultrapassaram o numero de pessoas com desnutricio.
Atualmente as estatisticas revelam que ja passa de um bilhdo e cem milhdes o numero de
pessoas acima do peso em todo o mundo. No sistema musculoesquelético as alteracdes
Osteo-articulares adivindas da obesidade, diminui a estabilidade e aumenta as
necessidades mecanicas provocando uma adaptagdo corporal que pode variar de
intensidade dependendo da maturagdo do organismo. Com essa adaptagdo corpoérea
podem surgir altera¢des posturais, sendo assim, torna-se necessario caracterizar postura
dos individuos obesos em diferentes faixas etarias para que se tenha uma melhor
intervencao (POIRER et al. 2006).

Diante desses relatos, atribui-se a obesidade consequéncias multiplas, incluindo
assim o aparelho locomotor. Sendo assim, este projeto busca caracterizar a postura em
individuos obesos em diferentes faixas etarias.

MATERIAL E METODOS

Caracterizagdo da Pesquisa: Trata-se de uma pesquisa de campo sendo
observacional e transversal, com um enfoque quantitativo.

Sujeitos: Esta pesquisa contou com a participacdo de individuos obesos,
pacientes da Clinica de Nutricdo de uma Instituicdo de Ensino Superior de Maringa —
Parana. A amostra foi constituida por um grupo de 10 individuos (jovens de 20 a 33 anos).
A amostra foi selecionada de forma aleatéria.

Critérios de exclusao: Nao serem obesos, com IMC inferior ao estabelecido pela
OMS para obesidade, que se recusarem a participar da pesquisa.

Local: Os dados foram coletados os dados dos pacientes em atendimento na
clinica de Nutricdo de uma Instituicdo de Ensino Superior de Maringa- Parana.

Materiais: Para coleta dos dados foram utilizados uma ficha de avaliacao fisica,
um cimetrégrafo para a identificagao dos desvios posturais, uma maquina fotografica e um
tripé.
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Procedimentos: As avaliagdes foram feitas nos individuos obesos que inicialmente
assinaram um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido de acordo com a Resolugao
196/96, apds a aprovacdo do Projeto pelo CEP - Comité de Etica em Pesquisas do
Cesumar - sob o protocolo de aprovacao de n° 236/2010.

Para avaliar a postura, os voluntarios foram fotografados usando trajes de banho
diante de um simetrografo, devidamente nivelado, nas posicoes lateral direita e esquerda
com a mao no ombro oposto. Foi solicitado que os voluntarios olhessem para frente. Para
a tomada das fotos foi utilizada uma camera fotografica CyberShot 5.2 MegaPixels p100
Lentes Carls Zei. A distancia entre o simetrografo e o tripé da camera fotografica € de 180
cm. O zoom da camera foi ajustado exatamente na largura do simetrégrafo e a altura da
objetiva sera ajustada a cicatriz umbilical. Para garantir que a posi¢cao do simetrografo e
do tripé utilizado pela camera fosse sempre a mesma, foram feitas demarcacées no chao
do laboratério, e um unico pesquisador realizou todas as tomadas fotograficas e
responsavel pela organizacdo do laboratério. Estes cuidados estdo de acordo com o que
foi descrito por Watson et al. (1998). As fotos foram feitas em alta qualidade e assim estar
livre de distorgbes causadoras de erros de avaliagdo. Individualmente, cada individuo foi
avaliado sobre uma superficie plana, descal¢co, com os pés separados em 7,5cm, com
traje de banho. Como padréo postural de referéncia, utilizamos o padrédo de pontos
proposto por Kendall et al. (1995), visualizado em trés planos: (1) no plano coronal-
anterior; (2) no plano coronal-posterior, (3) no plano sagital. As fotos foram analisadas
pelo programa de computador Corel Draw® com as analise os dados foram tabulados no
programa Excel®.

Os dados foram analisados por meio da estatistica descritiva, através da frequéncia
absoluta e relativa, organizados em forma de graficos e tabelas. Foi utilizada ainda, a
estatistica inferencial. Para as variaveis qualitativas foi utilizado o teste do Qui-quadrado e
para as variaveis quantitativas o teste t de Student.

RESULTADOS E DISCUSSAO

Os Individuos avaliados possuiam sobrepeso tendo a média de peso 81 kg £ 23 a
media do IMC foi de 27 + 4,1(Tabela 1).

Foi observado o aumento da lordose lombar em 80% dos individuos avaliados que
confirma estudos feitos por Bruschini e Néri (1995), aumento da base de sustentacao
(Figura 1), a presenca de abdémen protuso nos obesos desloca anteriormente o centro de
gravidade ocasionando adaptagdes na coluna vertebral e membros inferiores, dos
pacientes avaliados 60% apresentaram dor na regido lombar, a mesma porcentagem
apresentaram pé plano, 40% apresentou joelho valgo, destes individuos 80% apresentou
desalinhamento do tendao calcaneo, 60% apresentou rotagéo interna de fémur.

Nos membros inferiores, a anteversdo pélvica associada a rotagao interna dos
quadris, joelhos valgos e pés planos e isso, associado ao acumulo de gordura na regiao
das coxas, causa o afastamento da regido dos maléolos, promovendo a abertura do
compartimento medial e uma hiperpressdao no compartimento lateral do joelho. Com o
tempo e o desenvolvimento, ocorre um crescimento desigual entre os dois
compartimentos, conduzindo a instalagdo de uma deformidade fixa (DAMARO et al.,
2004).

Essa postura, que inicialmente €& temporaria e flexivel, surge de forma
compensatoria para melhorar a estabilidade e € considerada patolégica a partir do
momento em que se torna fixa, resultante de adaptagdes musculares e retragdes capsulo-
ligamentares, podendo causar dores no sistema osteomioarticular (PINTO et al., 2006).

Em estudos feitos por Pinto et al. (2006) examinaram criangas obesas e nao
obesas, e 55% das criangas com excesso de peso apresentavam joelhos valgos,
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comparado com apenas 2% da populagéo eutréfica. Corroborando com o trabalho de
Campos et al. (2004), os joelhos hiperestendidos e a hiperlordose lombar também
estavam presentes, assim como neste estudo.

mEEER |

Figura 1 - paciente obeso, vistas frontal, lateral e posterior

Tabela 1 — Dados antropométricos

Variaveis . . Valores .
Minimo Maximo Média DP CcVv
Peso 65 97.8 81,4 + 232 0,3
Imc 25 31 27,6 + 41 0,1
Idade 20 33 26,5 + 9.2 0,3
Altura 1,62 1,79 1,70 + 0,1 0,1
CONCLUSAO

Concluimos que as alteragdes posturais decorrentes da obesidade mais relevante
estdo associadas a anteversao pélvica, e isto ocasiona outras adaptacdes posturais,
como a formagado da hiperlordose lombar. Os disturbios posturais do individuo obeso
estdo diretamente relacionados com deslocamento do centro de equilibrio ocasionado
pelo acumulo de gordura abdominal gerando assim uma adaptagédo postural, que é a
antevesao pélvica.
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