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RESUMO
O objetivo deste estudo foi examinar a exequibilidade do uso da Técnica de Moiré de Sombra (TMS) em triagens 
periódicas no ambiente escolar e estabelecer o estado da prevalência de desvios posturais em uma escola pública 
do município do Rio de Janeiro. A amostra se compôs por 304 alunos. O exame da TMS baseou-se na diferença 
do número de franjas nas regiões dorsal e cintura escapular. A exequibilidade foi identificada considerando-se 
parâmetros preestabelecidos. Identificaram-se 225 sujeitos com diferença de franjas na região dorsal, e 224 com 
diferença de franjas na cintura escapular. Quanto à exequibilidade, a amostra foi examinada em sete dias e não houve 
dificuldades na execução da técnica, no processamento das imagens e nos materiais requeridos. Considerou-se a TMS 
exequível para triagens populacionais, permitindo exames periódicos em larga escala. A TMS pode ser uma estratégia 
na implementação de programas de saúde pública na escola, objetivando a melhora da qualidade de vida.

Palavras-chave: Adolescentes. Crianças. Estudos de viabilidade. Topografia de Moiré.

ABSTRACT
This study aimed to examine the feasibility of the Shadow Moiré Technique (SMT) in carrying out periodic school 
screenings and to identify the prevalence of postural disorders in students from a public school in Rio de Janeiro. The 
sample was comprised of 304 students. The SMT exam was based on the difference in the number of fringes in the 
dorsal and scapulothoracic regions. The feasibility of the SMT was identified based on predetermined parameters. Two 
hundred and twenty-five subjects were identified with fringe difference in the dorsal region and 224 were identified 
with fringe difference in the scapulothoracic region. Regarding feasibility, the sample was examined over the period 
of 7 days. There were no difficulties in obtaining the materials, in the use of the technique or in the processing of 
the images. SMT was considered feasible to screen the population and it allows for large-scale periodic examination. 
The SMT can be a strategy for implementing public health programs at school aiming at improving the quality of life. 
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INTRODUÇÃO

Desvios posturais são achados comuns na in-
fância e adolescência1,2. É típico que nesses períodos 
da vida os indivíduos apresentem crescimento acele-
rado, caracterizado por contínuos ajustes nas dimen-
sões dos segmentos corporais3. Diferentes variáveis 
determinam a progressão das referidas modificações, 
entre as quais as relativas à hereditariedade, às condi-
ções físico-ambientais, aos hábitos de vida diária, ao 
status socioeconômico e outras4. 

Em decorrência desse cenário, recomenda-se 
que crianças e adolescentes sejam submetidos a tria-
gens periódicas5, uma vez que evidências indicam que 
a detecção precoce de alterações posturais constitui 
o primeiro passo para se estabelecerem e se aplica-
rem estratégias de prevenção e/ou tratamento1,2,4,5. 
Tais procedimentos contribuem para o propósito de 
reduzir a probabilidade de ocorrência de futuros agra-
vamentos6. Ao que tudo indica, a adoção dessas ações 
na juventude tem como desfecho um melhor estado 
de saúde da coluna vertebral na idade adulta e, conse-
quentemente, da qualidade de vida das pessoas7.

No Brasil, estimula-se a articulação de iniciati-
vas voltadas a políticas públicas intersetoriais de pro-
moção da saúde, com ênfase na integração entre os 
setores da saúde e da educação8. Sob essa orientação, 
instituiu-se o Programa Nacional de Saúde e da Edu-
cação9, visando, notadamente, a atender e a ampliar 
as ações específicas de saúde para alunos da rede pú-
blica de ensino8. Essa é uma proposta especialmente 
adequada à implantação de ações de triagem perió-
dica de médio e longo prazo, assim como à execu-
ção de medidas de prevenção10,11, uma vez que um 
número expressivo de alunos permanecerá na escola 
por um longo período de tempo, possibilitando um 
acompanhamento longitudinal, assim como o enca-
minhamento aos serviços de saúde especializados12, 
quando for o caso. 

Dentre as possíveis estratégias de triagens 
para identificação de acometimentos posturais, há a 
Técnica de Moiré de Sombra (TMS), que, por ser um 
procedimento cientificamente autenticado13, não in-
vasivo14, de aplicação rápida e de baixo custo15, mos-
tra-se adequada a ser utilizada em ações de triagem 
de escolares15,16,17. Ela possibilita a identificação e 
registro de desvios posturais na coluna por meio da 

reconstrução do formato espacial da estrutura anatô-
mica, com base no exame da configuração topográfica 
de curvas de nível produzidas sobre o dorso corpo-
ral13,14,15,16,17,18,19.

Como se vê, há fatos indicando que: a) o exa-
me periódico do estado postural de crianças e adoles-
centes constitui importante ação de saúde pública; b) 
a escola parece ser um ambiente adequado à imple-
mentação desse tipo de ação; e c) existe uma tecno-
logia não invasiva e de baixo custo que permite a ob-
tenção dos dados necessários ao exame postural. No 
entanto, não é possível afirmar que a implantação de 
um processo regular da referida triagem é exequível 
na prática, uma vez que não foram encontrados, na 
literatura revisada, relatos de estudos realizados com 
o propósito de identificar, por meio da TMS, desvios 
posturais em crianças e adolescentes escolarizados no 
município do Rio de Janeiro. 

Diante do exposto, o presente estudo foi 
desenvolvido com o objetivo principal de examinar 
a exequibilidade do uso da Técnica de Moiré de Som-
bra na realização de triagens periódicas no ambiente 
escolar e, junto a isso, estabelecer o estado da preva-
lência de desvios posturais em uma escola pública do 
município do Rio de Janeiro.

METODOLOGIA

A população onde o estudo foi realizado era 
constituída por 900 sujeitos, alunos de uma escola 
pública do município do Rio de Janeiro, localizada 
em uma zona de extrema vulnerabilidade social. To-
dos foram convidados a tomar parte da pesquisa e 
receberam o Termo de Consentimento Livre e Escla-
recido (TCLE) para leitura e assinatura dos responsá-
veis, os quais deveriam concordar com a participação 
de seus dependentes. Os indivíduos que retornaram 
com o TCLE assinado foram incluídos no estudo, o 
que resultou em uma amostra, estabelecida por con-
veniência, de 304 pessoas (169 do sexo feminino e 
135 do sexo masculino, com média de idade de 11.5 
anos±2.6 anos, 44.9±15.3kg, 150.3±14.6 cm); ado-
tou-se um nível de confiança de 95%, resultando em 
uma margem de erro de 4,58%.

O intervalo de idade da amostra é adequado 
ao propósito da presente investigação, tendo em vista 
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as existentes evidências de que é comum a apresenta-
ção de alterações posturais em indivíduos dessa faixa 
etária1,2,4,5,6,7. O projeto foi aprovado pelo Comitê de 
Ética em Pesquisa do Hospital Universitário Pedro Er-
nesto, da Universidade do Estado do Rio de Janeiro 
(parecer nº 3.705.958). 

Dois acadêmicos do curso de graduação em 
Educação Física passaram por um treinamento de 
forma a serem capacitados a aplicar o protocolo da 
TMS13,18,19, cuja finalidade é identificar desvios postu-
rais da coluna vertebral e da cintura escapular. Eles 
cumpriram o requisito básico de já haverem cursado 
as disciplinas curriculares de Cineantropometria, Bio-
mecânica e Educação Física Terapêutica, visto que es-
tas veiculam os conhecimentos básicos necessários à 
utilização da técnica e à interpretação dos resultados 
produzidos. 

 Os dados antropométricos de massa e esta-
tura foram mensurados de acordo com os procedi-
mentos estabelecidos pela International Society for 
the Advancement of Kinanthropometry (ISAK). Os 
dispositivos utilizados para a coleta de dados da TMS 
foram: uma placa de acrílico reticulada com 2 mm de 
espessura, 50 cm de largura e 60 cm de altura; um 

projetor de slide comum (marca IEC, modelo LH-150) 
como fonte de luz; e uma câmera fotográfica Fuji mo-
delo Finepix J20 com 10 megapixels.

Para produzir o efeito Moiré, a placa de acrí-
lico foi reticulada, por meio de impressão silk screen, 
com linhas verticais de 1 mm de espessura posiciona-
das a 1 mm de distância umas das outras. De forma a 
obter um ambiente de coleta devidamente escurecido 
para produção do efeito de Sombras de Moiré13,18,19, 
uma tenda, fechada nas laterais, com 9 m2, foi utiliza-
da como cabine. Como o protocolo de teste exige que 
o testado esteja com o dorso desnudo no momento 
do registro, para evitar constrangimentos e exposição 
corporal durante a coleta de dados, os voluntários 
foram orientados a vestir, em uma cabine reservada 
dentro da tenda, um avental que cobria toda a região 
anterior do tronco, deixando exposta somente a re-
gião dorsal a ser registrada.

Após ser preparada, a pessoa era posicionada 
em posição fundamental com o dorso voltado para a 
tela, como observado na Figura 1. Feito isso, a fonte 
de luz era acionada, produzindo o efeito Moiré sobre 
o dorso do indivíduo, e o registro fotográfico efetua-
do.

Figura 1. Organização do espaço para o exame da Técnica de Moiré de Sombra (TMS).
Fonte: elaborada pelos autores
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Para cada examinado, foram realizados três 
registros fotográficos, e aquele com maior nitidez 
utilizado para exame da TMS. Ao mesmo tempo que 
um analista fazia a coleta da imagem de um sujeito, o 
outro levantava os dados antropométricos de massa e 
estatura do participante seguinte. As informações an-
tropométricas foram empregadas para caracterizar os 
voluntários da amostra e estão descritas na apresenta-
ção dela, no início desta seção. Esses procedimentos 
foram supervisionados pelo pesquisador coordena-
dor do projeto e por dois professores da escola.

Após a obtenção de dados, os dois operado-
res passaram por uma segunda fase de capacitação em 
TMS para adquirir o conhecimento da análise e do 
processamento das imagens registradas. O exame da 
TMS foi feito por meio de protocolos cientificamente 
autenticados18,19, baseados na contagem do número 
de franjas em duas regiões do corpo. Segundo Wil-
lner19, a diferença do número de franjas do lado di-
reito e do lado esquerdo na região dorsal da coluna 
vertebral é considerada um indicador de suspeita de 
escoliose nesta região, como observa-se na Figura 2.

Figura 2. Indivíduo com diferença de franjas na região dorsal.
Fonte: elaborada pelos autores

De acordo com Warner et al.18, a diferença do 
número de franjas de um lado e do outro identifica-
da na região da cintura escapular será um indicador 
de desvio postural relativo à alteração na posição das 
escápulas ou nas articulações dos ombros, conforme 
ilustrado na Figura 3.

Figura 3. Indivíduo com diferença de franjas na região da cin-
tura escapular.

Fonte: elaborada pelos autores

O software Paint (versão 16067), disponível 
na plataforma Windows, foi utilizado para observação 
das imagens. 

A exequibilidade da Técnica de Moiré de 
Sombra foi examinada com base em dados obtidos 
durante todo o processo de coleta e análise dos da-
dos, e adotaram-se como parâmetros: (1) tempo de 
realização do exame da TMS; (2) espaço requerido 
para execução dos procedimentos; (3) grau de faci-
lidade de aplicação da técnica; (4) grau de facilidade 
no processamento dos dados; e (5) acesso ao material 
requerido para o exame.
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RESULTADOS

Na amostra examinada, 79 indivíduos (26%) 
não apresentaram diferença de franjas na região dor-
sal, ao passo que em 225 deles (74%) tal diferença 
ficou evidenciada. Quanto à diferença de franjas na 
cintura escapular, ela foi observada em 224 alunos 

(73,7%) e não identificada em 80 (26,3%). Houve con-
cordância de 100% entre os resultados apresentados 
pelos dois analistas. 

Em relação à exequibilidade, foi constatado 
que a Técnica de Moiré de Sombra é exequível na 
realização de triagens periódicas no ambiente escolar, 
conforme parâmetros descritos no Quadro 1. 

Quadro 1. Descrição dos parâmetros de exequibilidade da Técnica de Moiré de Sombra

Parâmetro Resultado Descrição

Tempo de realização 
do exame da TMS

7 a 10 minutos 
por sujeito Foi realizada a coleta dos 304 sujeitos da amostra em um intervalo total de sete dias.

Espaço requerido 
para execução dos 
procedimentos

Área mínima de 
30 m²

Toda a coleta foi feita em uma sala de aula da escola, com 72 m²; no entanto, para o 
registro específico das imagens da TMS foi suficiente uma área de 30 m2, equivalente à 
área mínima para a execução de todos os procedimentos.

Grau de facilidade de 
aplicação da técnica

Alto grau de 
facilidade

Constatou-se ser suficiente a participação de dois avaliadores, submetidos a dez horas 
de capacitação nos procedimentos da técnica do exame postural.

Grau de facilidade no 
processamento dos 
dados

Alto grau de 
facilidade

Os analistas não encontraram dificuldades em trabalhar as imagens, realizando as 
análises dos sujeitos (n = 304) em sete dias, após capacitação de 20 horas distribuídas 
em quatro dias. Constatou-se também que o uso da TMS dispensa o manuseio de 
software ou linguagem de programação complexa para a interpretação das imagens.

Acesso ao material 
requerido para o 
exame

Acessível

O material necessário à implementação da técnica é de baixo custo e de uso corrente 
no ambiente escolar, com exceção da placa de Moiré, que precisa ser confeccionada. No 
entanto, esta é também de baixo custo, de fácil construção e tem validade por tempo 
indeterminando, podendo ser utilizada indefinidamente em coletas subsequentes, 
desde que corretamente acondicionada.

Fonte: Elaborada pelos autores

DISCUSSÃO

O presente estudo foi desenvolvido com o 
objetivo principal de examinar a exequibilidade do 
uso da Técnica de Moiré de Sombra na realização 
de triagens periódicas no ambiente escolar, e junto 
a isso, estabelecer o estado da prevalência de desvios 
posturais em uma escola pública do município do Rio 
de Janeiro.

Tais propósitos permitiram verificar se é 
possível a instalação, em uma escola da rede pública 
dessa cidade, de um programa de triagem perene, vi-
sando a produzir informações acerca de desvios pos-
turais em crianças e adolescentes. Tal possibilidade 
constitui parte de uma abordagem mais ampla com 
vistas à elaboração de um programa de vigilância da 
saúde de crianças e adolescentes escolarizados. Nessa 
primeira incursão ao tema, escolheu-se focar o exame 

nos desvios presentes na área do tronco, uma vez que 
essa região é comumente suscetível ao surgimento de 
problemas posturais severos5 que tendem a se agravar 
com o avanço da idade, sendo expressiva a magnitude 
de prevalência na população adulta2,4,13.

Para o exame da postura, optou-se pelo uso 
da topografia tridimensional – mais especificamente 
a Técnica de Moiré de Sombra (TMS). A escolha ba-
seou-se no fato de ela ser de baixo custo, adequada a 
ser empregada no exame de grandes contingentes de 
pacientes, de simples aplicação e produção de resul-
tados. No entanto, essas características não devem ser 
vistas como indicadores de ineficiência metrológica. 

Aceitamos como verdadeira a premissa de 
que a exequibilidade de uma tecnologia ou estraté-
gia de exame não deve estar fundada meramente na 
facilidade da sua construção e na potencialidade para 
produzir dados. Entretanto, o emprego da TMS para 
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examinar o estado postural de pessoas ultrapassa esse 
escopo, uma vez que essa técnica, apesar de caracte-
rizar-se pela simplicidade do protocolo de aplicação e 
do hardware utilizado, tem sua gênese alicerçada em 
uma base conceitual fundamentada, clara e consen-
sual. Nesse sentido, ela cumpre, portanto, os requisi-
tos necessários à produção de indicadores de qualida-
de, notadamente no que tange a aspectos relativos à 
saúde pública20. 

Em termos gerais, há diferentes abordagens 
acerca do exame da exequibilidade de procedimentos 
diversos em ações de saúde. Existem casos nos quais 
é explicitada a intenção de se examinar a exequibi-
lidade de uso, no entanto somente são examinados 
parâmetros relativos à produção de resultados ou não 
há clareza acerca dos parâmetros que dizem respeito 
à execução da técnica21,22,23.

No presente estudo, embora também tenha 
sido considerada a produção de dados acerca das 
questões de postura, centrou-se a preocupação na 
possibilidade de efetivamente executar a estratégia de 
exame no ambiente escolar. Assim, adotou-se como 
estratégia estabelecer, a priori, os parâmetros defini-
dores de exequibilidade.

A TMS é uma técnica de estudo da topografia 
de superfícies e deformação em três dimensões, de 
valor prático reconhecido há algum tempo13,15,18,19. Sa-
be-se também que apresenta autenticidade científica 
para o exame da topografia da superfície corporal13.
Os resultados obtidos nesta investigação indicam que 
a referida técnica é exequível para realizar triagens pe-
riódicas em crianças e adolescentes que frequentam 
escolas públicas.

Cabe reforçar que a TMS possibilita a obten-
ção de dados objetivos acerca do estado postural de 
momento e seu arquivamento, de forma que seja pos-
sível fazer comparações futuras e examinar a evolução 
do quadro. Os resultados obtidos nesse tipo de pro-
cedimento produzem informações importantes que 
podem ser utilizadas para fundamentar a elaboração 
de ações estratégicas a serem empregadas no desen-
volvimento de políticas públicas visando à promoção 
de saúde no âmbito escolar.

Apesar de apenas evidenciar uma suspeita de 
desvios posturais, a TMS é vista como um método al-

ternativo e complementar para diagnósticos clínicos, 
principalmente aqueles relacionados às alterações 
posturais do tronco13,14,15.

Neste estudo ratificou-se que a técnica, de 
fato, é de baixo custo, possui uma base tecnológica 
acessível e é de fácil aprendizado e manuseio, além 
de ser baixa a demanda temporal para coleta e pro-
cessamento dos dados. Tais características permitem 
presumir que a aplicação dela não requer períodos 
extensos de treinamento nem elevada qualificação 
profissional, permitindo assim o uso periódico no 
âmbito escolar. Destaca-se também que não requer a 
disponibilização de amplo espaço ou infraestrutura 
sofisticada, mas pode ser realizada em ambientes de 
menor dimensão, compatíveis com as características 
de salas de aula de escolas públicas.

Outros aspectos importantes acerca do uso 
da técnica de Moiré em triagens periódicas no meio 
escolar se referem ao fato de que o exame do estado 
postural é feito por meio da observação de indicado-
res objetivos e que o registro da imagem processada 
pode ser arquivado. Isso propicia que os resultados 
obtidos em uma testagem sejam comparados com os 
de coletas anteriores, tornando possível, portanto, 
que se realizem exames comparativos longitudinais 
de forma a se obterem informações acerca de pontos 
relativos ao âmbito da saúde pessoal e pública, tais 
como: variação de incidência e prevalência, taxa de 
progressão do estado postural encontrado e eficácia 
de estratégias preventivas e/ou de ações terapêuticas, 
entre outros. 

Além das questões referentes à técnica, é im-
portante ressaltar que o sistema escolar já conta com 
professores de Educação Física, presentes no quadro 
docente das escolas públicas desde o primeiro ano 
do Ensino Fundamental. Esses profissionais recebem, 
durante sua formação acadêmica regular, informações 
e treinamento técnico para desenvolver todos os pro-
cedimentos necessários à realização de exames pos-
turais.

Quanto à produção de dados, a utilização 
do instrumento também se mostrou eficaz. Foi iden-
tificado um percentual maior que 70% para as duas 
categorias de desvios posturais investigadas, ou seja, 
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presença de diferença de franjas na região dorsal e na 
cintura escapular. Esses dados sugerem elevada preva-
lência de alterações posturais na população em foco. 

Considerando-se o perfil dos indivíduos tra-
tados no estudo, na perspectiva de saúde pública os 
resultados obtidos suscitam preocupação1,2,4,5,6,7. Os 
achados estão em conformidade com trabalhos que 
também investigaram alterações posturais em escola-
res e que apontam para a prevalência de 40% a 80% 
nas respectivas amostras24,25,26. Foram examinadas po-
pulações de crianças e adolescentes escolares em ter-
ritório brasileiro entre 7 e 16 anos, representando um 
perfil similar ao dos sujeitos tratados no presente es-
tudo. Entretanto, outras investigações feitas também 
no país27,28 identificaram percentuais de prevalência 
significativos de alterações posturais em jovens adul-
tos, o que indica a possibilidade de que, no Brasil, o 
acometimento por desvios posturais não está restrito 
a indivíduos da faixa etária observada nesta pesquisa.

O elevado número de suspeitas de desvios 
posturais identificado pode ser explicado por algu-
mas razões, as quais estão diretamente associadas ao 
perfil da amostra examinada. O fato de serem crianças 
e adolescentes escolarizados e com faixa etária média 
de 11,5 anos retrata as características de uma popula-
ção que apresenta tendências ao desenvolvimento de 
alterações posturais.

A literatura descreve que, nas fases da infân-
cia e da adolescência, o quadro de hábitos posturais 
do indivíduo é influenciado por aspectos intrínsecos 
e extrínsecos, com destaque para os hereditários, os 
oriundos da configuração do ambiente que o cerca, os 
de cunho emocional, socioeconômicos e aqueles pro-
venientes das alterações naturais inerentes ao cresci-
mento e maturação3,4,5,10.

Além disso, durante a fase escolar, parece ser 
comum a adoção de posturas incorretas oriundas do 
uso de mobiliário escolar inapropriado (com dimen-
são única para todos os indivíduos) ou do transporte 
de material escolar29, situação já retratada em estudos 
anteriores30. Com base na relação entre a postura cor-
poral e a padronização ergonômica encontrada em 
centros de estudos como escolas e universidades, é 
possível presumir a ocorrência de problemas diversos 

decorrentes da aquisição, manutenção ou agravamen-
to de hábitos posturais inadequados4,29. 

Apesar de estudos brasileiros trazerem acha-
dos semelhantes, outras investigações não corrobo-
ram esses resultados, visto que apontam para uma 
ampla faixa de 1% a 38% de prevalência em desvios 
posturais31,32,33. No entanto, embora as populações 
examinadas também sejam compostas por escolares, 
as triagens foram feitas em diversas regiões geográfi-
cas. Tal fato pode explicar a discrepância entre esses 
achados e reforça a suspeita de que aspectos socioe-
conômicos e geográficos distintos podem contribuir 
para as diferentes prevalências verificadas nas popu-
lações estudadas, visto que são regiões distintas do 
Rio de Janeiro e do Brasil, que apresentam estruturas, 
hábitos culturais e estilos de vida distintos.

Além dos aspectos sociodemográficos, o 
quantitativo amostral também pode explicar a discor-
dância entre os dados de prevalência encontrados, 
tendo em vista que as triagens foram realizadas com 
até 4 mil sujeitos3,32,33, ao passo que o presente estudo 
examinou um número amostral de 304 alunos.

Cabe ressaltar que este trabalho apresentou 
como limitação a realização de exames posturais em 
apenas uma escola pública do Rio de Janeiro, com uma 
amostra selecionada por conveniência, razão por que 
fica dificultada a generalização dos resultados para a 
população de escolares da cidade. Soma-se a isso o 
fato de que não foram identificados os fatores equi-
valentes aos hábitos posturais dos estudantes, como 
transporte de material escolar ou elementos ergonô-
micos do mobiliário, que possibilitassem a realização 
de associação com a alta prevalência encontrada. 

CONCLUSÃO 

O presente estudo demonstrou que a TMS 
é exequível no ambiente escolar, pois apresentou os 
critérios necessários à realização de exames posturais 
periódicos em crianças e adolescentes da rede pública 
do Rio de Janeiro. 

A técnica permite a captura de dados pon-
tuais e objetivos acerca do comportamento de variá-
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veis indicadoras do estado postural da coluna verte-
bral e de outros segmentos corporais. Além disso, 
viabiliza o registro desses indicadores, possibilitando 
comparações entre os resultados de exames periódi-
cos de forma a estimar curvas de evolução dos casos 
observados. 

A alta prevalência de desvios posturais identi-
ficada nesta pesquisa, aliada à exequibilidade da TMS 
no ambiente escolar, ratifica a importância da imple-
mentação de ações preventivas na saúde de crianças 
e adolescentes. Adiciona-se o fato de a escola já ter 
capacidade técnica instalada e possuir no quadro de 
profissionais o professor de Educação Física, que é ca-
pacitado a atuar na promoção de saúde.
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