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PROMOCAO DA SAUDE

RESUMO: Este estudo se propos a realizar uma revisio bibliogrifica
sobre a postura, suas implicacdes e funcoes ocupacionais. A revisio
bibliogréfica foi realizada a partir de artigos cientificos obtidos por meio
de sites de busca como Lilacs, Medline, Scielo e PubMed, referente ao
periodo de 2000 a 2012, utilizando-se os seguintes descritores: postura,
antropologia, equilibrio corporal postural. Verificou-se que a postura
estd diretamente relacionada ao equilibrio corporal e que ambos sio
de fundamental importancia para o movimento. A postura corporal
¢ influenciada por diversos fatores proprios do individuo e também
ambientais, o que inclui o envelhecimento, as fungoes e intervengoes
ocupacionais. Concluiu-se que a orientacio postural, bem como a
participacao em programas de prevencao de problemas posturais sio
essenciais para a manutencio da saude corporal.

PALAVRAS-CHAVE: Postura; Prevencio; Sadde.

BODY POSTURE: FUNCTIONAL AND STRUCTURAL
ASPECTS FOR HEALTH PROMOTION

ABSTRACT. Current study comprises a bibliographical review on body
posture, its implication and occupational functions. The bibliographical
review was undertaken from scientific articles published between
2000 and 2012 and retrieved from Lilacs, Medline, Scielo and PubMed
sites. The descriptor terms posture, anthropology, postural and body
equilibrium were used. Posture is directly related to body equilibrium
and both have a great importance in movement. Body posture is
affected by several factors in the subject and in the environment, which
includes aging, functions and occupational interventions. Results show
that postural guidance and participation in prevention programs for
postural problems are relevant for the maintenance of body health.

KEY WORDS: Posture; Prevention; Health.

INTRODUCAO

As representacdes sociais € a forma de pensar de uma
sociedade influenciam nas maneiras individuais e coletivas de
conceituar o corpo, difundindo assim modelos de pensamentos e
comportamentos relacionados a estética e a saide corporal (LEAL et
al., 2010; CAMARGO et al., 2011).

Atualmente, a imagem corporal pode ser um fator
determinante da felicidade ou infelicidade de um individuo por
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fundamentar sua autoestima e seu amor proprio
(CAMARGO et al., 2011). No entanto, de acordo com
Neto e Caponi (2007), a explicacio sobre o significado da
autoestima nao estd muito clara, mas entende-se que seja
um bem-estar, uma felicidade, uma avaliacio mais positiva
de si mesmo. Assim, a procura pelos procedimentos
estéticos corporais pode ser a motivacio na melhora da
autoestima.

A énfase dada ao corpo no século XXI faz com
que muitas pessoas priorizem um corpo esteticamente
belo e sauddvel dentro dos padroes que ditam que
¢ correto, para elevar sua autoestima, melhorar sua
qualidade de vida e ter uma vida feliz. No entanto, ter um
corpo esteticamente belo, inclui ndo somente contornos
corporais perfeitos e proporcionais, como também
uma boa postura corporal, que ainda pode garantir ou
recuperar o bom funcionamento do organismo, aliando
estética e saide (VIEIRA; SOUZA, 2009).

Com relagdo as diversas atividades ocupacionais
que geram implicacoes na postura corporal, destacam-
se algumas como aquelas praticadas pelos profissionais
de enfermagem, que desenvolvem problemas posturais.
Dentre eles as cervicodorsolombalgias e fadigas
musculares pelos desgastes das suas funcoes didrias, como
o grande niimero de posicionamento e levantamento dos
pacientes acamados diversas vezes ao dia, o que requer
um elevado dispéndio de forca muscular e gasto excessivo
de energia fisica (ZANON; MARZIALE, 2000).

Por outro lado, algumas intervengoes
estéticas cirdrgicas podem trazer implicacoes na postura
corporal do individuo, principalmente se a cirurgia
nao proporcionar um resultado totalmente satisfatorio,
o que pode ocorrer, por exemplo, por uma cicatriz de
uma intervencio cirdargica de abdominoplastia, pois esta
normalmente ¢ varidvel e nunca previsivel, podendo
apresentar-se hipertrofica, atréfica ou queloideana, com
isso, consequentemente e inevitavelmente ocorrem
as implicacoes morfofisioldgicas na postura corporal
(ANTUNES; DOMINGUES, 2008). No entanto, deve-se
ressaltar que podem ser evitadas complicacoes através de
um tratamento pos-cirdrgico realizado pela fisioterapia
dermatofuncional a qual apresenta recursos terapéuticos
para a melhor recuperagio dos pacientes (COUTINHO et
al., 2000).

Atualmente, os padroes de beleza impostos

pela sociedade e pela midia estio cada vez mais
rigorosos e exigentes, causando nas pessoas uma grande
preocupa¢io em estar dentro desses padroes. Justifica-
se entdo a importancia dessa pesquisa, por acreditar que
algumas intervencOes estéticas, assim como algumas
funcoes ocupacionais, podem interferic na postura
corporal e qualidade de vida do individuo. Com base
nestas evidéncias, este estudo se propos a realizar uma
revisio bibliogrifica sobre a postura, as implicacoes e
fungoes ocupacionais.

A revisdo bibliogréfica foi realizada a partir de
artigos cientificos obtidos por meio de sites de busca
como Lilacs, Medline, Scielo e PubMed, referente ao
periodo de 2000 a 2012, utilizando-se os seguintes
descritores: postura, antropologia, equilibrio corporal
postural.

2 DESENVOLVIMENTO

O individuo mentaliza a representacio da
sua imagem corporal em relacio ao tamanho e forma,
influenciados por fatores culturais e sociais (LEAL et al.,
2010). Aquele que ndo estd satisfeito com sua imagem
corporal, que nio agrega valores e sentidos acerca do seu
corpo, constroi em sua mente um corpo ideal e passa
a perceber o seu corpo como doente, inadequado e
insuficiente (FERREIRA, 2005).

Vieira e Souza (2009) realizaram uma pesquisa
sobre concepcoes de postura, percepgOes COrporais,
motivagoes e expectativas em relagio a um programa
de educagio postural, no qual realizaram entrevistas
semiestruturadas com 50 individuos de ambos os
sexos, com idades entre 20 e 73 anos, cujos resultados
evidenciaram que € importante o cuidado com a postura
por um fator de estética corporal, para manter ou
recuperar a sadde e o bem-estar corporal e evitar futuras
dores nas costas. Para muitos, boa postura significa ter
corpos eretos e simétricos o que requer disciplina e
autocontrole, jd para outros a boa postura est ligada a
cobranga de familiares, amigos, colegas e a sociedade em
geral.

Antunes e Domingues (2008), por sua vez,
avaliaram mulheres entre 20 a 44 anos de idade, apos
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terem sido submetidas a cirurgia de abdominoplastia e
mamoplastia e constataram alteragoes posturais como:
cabeca anteriorizada, rotacdo interna de ombros e coluna
dorsal cifética, que poderiam estar relacionadas a posicio
antdlgica das pacientes.

De acordo com Troni et al. (2006), postura pode
ser definida como uma atitude global do corpo, tanto em
posicoes estaticas quanto dinamicas e ainda enfatizam que
postura ideal é aquela que ¢ mantida com facilidade, sem
esforco e sem fadiga, permitindo multiplos movimentos e
facilitando a fun¢io muscular. Para esses autores postura
envolve fatores anatomofuncionais, psicoemotivos e
socioambientais, sendo que os desvios posturais nao se
relacionam a segmentos isolados do corpo, pois quando
presentes, modificam e desorganizam esse sistema por
completo.

Para a Academia Americana de Ortopedia,
postura pode ser definida como o estado de equilibrio
entre musculos e 0ssos com capacidade para proteger as
demais estruturas do corpo humano de traumatismos,
seja na posicio em pé, sentado ou deitado (ADAMS et
al., 1985).

A postura corporal estd diretamente relacionada
ao equilibrio corporal e ambos fazem parte do sistema
de controle postural (BARCELLOS; IMBIRIBA, 2002).
Nesse sentido, Roggia (2010) ressalta que a postura
corporal serve como uma referéncia para a execu¢io dos
movimentos, enquanto o equilibrio corporal é necessirio
para manter a execu¢ao dos movimentos.

Soares (2010) explica que o controle postural
normal exige uma intrincada interacio entre os diversos
sistemas sensoriais, centros neurais integradores, vias
descendentes de controle e sistema musculo-esquelético.
Além disso, tais aspectos intrinsecos do individuo
interagem com outros, relacionados com o ambiente.

Apesar da orientacio postural e o equilibrio
postural serem constituidos por fenémenos distintos,
hi entre eles relacoes dependentes, as quais sio
evidenciadas por mecanismos fisiol6gicos. Um dos
sistemas responsdveis pela orientacio espacial do
corpo tanto em situacoes estticas como dinimicas e,
consequentemente, um dos componentes determinantes
no equilibrio corporal, é o sistema vestibular, o qual é
formado por uma estrutura 6ssea (labirinto), localizado

no osso temporal e, interiormente, por estruturas
membranosas (BANKOFF et al., 2000).

Para o controle postural ainda é importante
o sistema proprioceptivo, o qual é formado pelos
proprioceptores, que sio os fusos musculares, 6rgaos
tendineos e receptores articulares, uma vez que o corpo
humano ¢ formado por elos e os movimentos de um
segmento do corpo interferem em todo o sistema. Também
tem participacio significativa no controle postural, o
sistema visual, em que a retina € sensibilizada por ondas
eletromagnéticas visiveis, as quais sio transmitidas
ao cortex visual, localizado na regido occipital, e que
determina modificacoes no tonus da postura. Além
disso, o cerebelo participa no controle postural, uma
vez que € nele em que os impulsos originados em
receptores das articulagoes, tendoes, musculos, pele e de
orgaos terminais do sistema visual, auditivo e vestibular
interagem para que o mesmo influencie sobre a atividade
muscular (BANKOFF et al., 2000).

Alguns fatores estao envolvidos na manutencio
do equilibrio postural, como o peso corporal, a base
de sustentacdo, a organizacio do esqueleto Osseo, a
resisténcia viscoeldstica dos elementos musculares e
ligamentares, bem como os reflexos posturais. A postura
ereta do ser humano nio constitui um evento estatico,
caracterizando-se por oscilagoes, que mantém o corpo
em continuo movimento. Tais oscilagoes sao involuntdrias
e dependem de mecanismos neuromusculares, com
objetivo de preservar o equilibrio postural (IMBIRIBA;
BARCELLOS, 2002).

A manutencdo da postura corporal se da
através de musculos antigravitacionais, que apresentam
caracteristicas que permitem adaptacdes com pouco
esforco, pois possuem fibras vermelhas de contracio
prolongada sem fadiga e multipenadas em forma de
leque, conferindo-lhes uma configuragio poderosa com
pouca amplitude de movimento (BANKOFF et al., 2000).

Na postura padrio, a coluna mostra curvaturas
normais e os ossos dos membros inferiores ficam em
alinhamento ideal para a sustentagio de peso. A posicio
neutra da pelve leva ao bom alinhamento do abdome,
do tronco e dos membros inferiores. O térax e a coluna
superior se posicionam de forma que a funcio ideal dos
orgaos respiratorios seja favorecida. A cabeca fica ereta,
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bem equilibrada, minimizando a sobrecarga sobre a
musculatura cervical (SANTOS et al., 2009).

Para Ferreira (2005) uma postura alinhada
idealmente é aquela que em vista lateral, a linha de
prumo coincide com uma posicio ligeiramente anterior
ao maléolo lateral e ao eixo da articulagio do joelho,
ligeiramente posterior ao eixo da articulagio do quadril,
dos corpos das vértebras lombares, da articulacio do
ombro, dos corpos da maioria das vértebras cervicais,
meato auditivo externo e ligeiramente posterior ao
apice da sutura coronal. Vista posteriormente, a linha
de prumo deve ser equidistante das faces mediais dos
calcanhares, pernas e coxas, escipulas e deve coincidir
com a linha mediana do tronco e cabeca. Na vista anterior
e posterior, analisa-se o alinhamento dos segmentos do
corpo observando a simetria entre as metades direita
e esquerda divididas pelo plano sagital, enquanto nas
vistas laterais toma-se como referéncia o alinhamento
dos segmentos corporais da parte anterior e posterior
dividido pelo plano frontal.

Entre as afeccOes posturais mais frequentes
destacam-se as afeccOes nas costas, as quais afligem o
homem ha milhares de anos. A coluna humana apresenta
um modelo biomecinico que nio foi construido para
permanecer por periodos longos na posicdo sentada,
mantendo posturas estiticas fixadas e realizando
movimentos repetitivos (BRACCIALLI; VILARTA, 2000).

A dor modifica e limita aspectos da qualidade
de vida, uma vez que impde ao seu portador mudangas
que causam transtornos pessoais, conflitos sociais e
perdas afetivas, familiares, da autonomia e interrupcao
de projetos de vida (SCHMIDT; KOHLMANN, 2005).

Aproximadamente 80% da populacio, em
algum momento de sua vida, j4 experimentaram a
queixa de dores na coluna e a incidéncia e prevaléncia
deste sintoma sio de tal modo frequentes que devem
ser estudadas como desordens epidémicas, sociais e que
causam grandes prejuizos econdmicos, pois € a queixa
mais reiterada nos servicos de satde, no que se refere
a problemas musculoesqueléticos, a principal causa
de afastamento do trabalho e de beneficios requeridos
a Previdéncia Social em razio da deficiéncia causada
(SCHMIDT; KOHLMANN, 2005).

A coluna vertebral é formada por vértebras,
ligamentos, musculos e discos intervertebrais. Entre os
corpos vertebrais tem-se os discos, que sao estruturas
com as fungoes de amortecimento de pressoes e
sustentacao de peso. Estes discos variam em formato e
espessura ao longo da coluna vertebral e se apresentam
em formato de cunha nas regioes cervicais e lombar.
As curvaturas concavas que existem nestas regioes
permitem que a coluna exerca as funcoes de flexibilidade
e rigidez (BRACCIALLI; VILARTA, 2000). Com o avanco
da idade do individuo, a porcentagem do comprimento
espinhal ocupado pelos discos diminui gradativamente
como resultado da degeneracgio discal e perda da agio
hidrofilica no disco (MAGEE, 2002).

Como o disco intervertebral é avascular,
sua nutricio ¢ feita por alteracoes intermitentes na
postura e na posicio do corpo que influenciam na
pressdo interna do disco, causando um bombeamento
de 4gua. Assim, o efluxo e influxo de dgua transportam
nutrientes para dentro do disco e removem os produtos
metabodlicos. Dessa forma, a manutencio do corpo em
uma posicao estatica, por determinado periodo, diminui
este bombeamento e afeta a integridade do disco
intervertebral (HALL, 2000).

Quando se aplica uma carga constante em um
disco vertebral ocorre a diminuigao de sua espessura, por
um processo de desidratacio proporcional ao volume
do nucleo. Quando a carga € retirada, o disco recupera
sua forma inicial. Entretanto, essa recuperagao exige um
determinado espaco de tempo, o que significa que se
ocorrerem cargas e descargas continuas em curto periodo
de tempo ou por um periodo prolongado, o disco nio
tem tempo para se recuperar. Este é o fenomeno do
envelhecimento do disco intervertebral (KAPANDJI,
2000).

Bracialli e Vilarta (2000) explicam que a
pressdo repetitiva e frequente sobre os discos, mesmo
que de baixa intensidade, pode ocasionar a aceleragio
da degeneracio discal e levar a perda da propriedade de
amortecimento. Para minimizar a incidéncia de afec¢oes
posturais é necessirio um plano preventivo e educacional,
que possibilite a mudanca de hdbitos inadequados,
enfatizando a postura corporal e considerando a
biomecanica da coluna vertebral e as influéncias que o
meio ambiente exerce nas atitudes e hdbitos adotados
pelos individuos.
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As Escolas de Postura objetivam melhorar os
hdbitos posturais, utilizando para isso conteudos tedricos
do funcionamento das estruturas da coluna vertebral, bem
como o desenvolvimento pratico das Atividades da Vida
Didria (AVDs). Tais escolas também atuam na correcio
e manuten¢do da postura corporal, do aprendizado e
treinamento das AVDs, cujos conteddos recebem como
complementos os exercicios de forca, flexibilidade,
relaxamento e de tarefas para serem executadas nas
atividades domésticas (CANDOTTI et al., 2010).

3 CONSIDERACOES FINAIS

O culto ao corpo coloca-se hoje como
preocupacio geral, que atravessa todos os setores, classes
sociais e faixas etdrias, apoiada em um discurso que ora
lanca mio da questio estética, ora da preocupacio com
a saude.

Ao se falar em prevencio, manutencio ou
recuperacdo da saude e do bem-estar corporal, verifica-
se que a postura adequada constitui um dos requisitos
fundamentais, pois grande parte da populacio, em algum
momento da vida, ¢ acometida por afeccoes posturais.

Dessa forma, o cuidado com a postura torna-
se imprescindivel para manter ou recuperar a satde
e também para atender ao ideal de imagem corporal
definida pelo senso comum da sociedade atual, ou seja,
um corpo equilibrado, belo e retilineo.

Para manter ou recuperar a postura corporal é
necessdrio adquirir habitos posturais adequados, o que é
possivel através da educacio postural precoce.
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