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Resumo

Introducéo: A hipercifose toracica € o aumento da curvatura toracica acima de 40°
com potencial risco na funcionalidade do individuo. Essa alteracdo postural pode
estar relacionada com uso de mochilas pelos escolares, maus habitos posturais e
comportamentais podendo prejudicar o desenvolvimento musculoesquelético, devido
a fase de mudancas estruturais decorrentes da idade. Objetivos: identificar a
presenca de hipercifose toracica em escolares da rede publica de Lagarto/SE, além
de comparar o grau da cifose toracica entre escolares do sexo feminino e masculino,
identificar os modelos de mochilas utilizados pelos escolares, verificar a relacédo
entre o peso da mochila, habitos posturais e comportamentais dos escolares com o
grau de cifose toracica. Métodos: Participaram da pesquisa 75 sujeitos, sendo 50
meninas e 25 meninos, do 4° ao 6° ano e idade entre 10 e 12 anos. Para
comparacao dos dados realizou-se a afericdo da altura, pesagem dos alunos e de
suas mochilas. A angulacdo da cifose toracica foi medida por uma régua flexivel
denominada flexicurva e os habitos posturais, comportamentais e forma de utilizacao
da mochila foram avaliados pelo questionario Back Pain and Body Posture
Evaluation Instrument (BackPEI). Resultados: Um percentual de 70,6% dos
escolares apresentou hipercifose toracica. Nao houve diferenca significativa entre
sexos quanto ao grau de cifose toracica (p>0,05). Também nao houve associacéo
entre a hipercifose e o peso da mochila, habitos comportamentais e posturais dos
escolares. A maioria (98,7%) dos escolares utilizavam mochila de fixacdo dorsal.
Conclusao: A hipercifose toracica foi um desvio prevalente na faixa etaria avaliada,
nao diferiu entre 0os sexos e ndo apresentou relacdo com habitos comportamentais,

posturais e peso transportado na mochila escolar.

Palavras-chave: Cifose. Estudantes. Suporte de carga



Abstract

Introduction: Thoracic hyperkinesis is the increase of the thoracic curvature above
40° with potential risk in the individual's functionality. This postural alteration may be
related to the use of backpacks by schoolchildren, poor posture and behavioral
habits and may impair musculoskeletal development due to the phase of structural
changes due to age. Objectives: to identify the presence of thoracic hyperkinesis in
schoolchildren of the public network of Lizard / SE, besides comparing the degree of
thoracic kyphosis among female and male schoolchildren, to identify the models of
backpacks used by schoolchildren, to verify the relationship between the weight of
the backpack, posture and behavioral habits of schoolchildren with the degree of
thoracic kyphosis. Methods: The were Fifty-five subjects, 50 girls and 25 boys, from
the 4th to the 6th year and 10 to 12 years of age participated in the study. To
compare the data, we measured the height, the students' weighing and their
backpacks. The angulation of thoracic kyphosis was measured by a flexible ruler
called flexicurve and the posture, behavioral habits and manner of use of the
backpack were evaluated by the Back Pain and Body Posture Evaluation Instrument
(BackPEIl).Results:A percentage of 70.6% of the students presented thoracic
hyperkinesis. There was no significant difference between the sexes in the degree of
thoracic kyphosis (p> 0.05). There was also no association between hyperkyphosis
and backpacking, behavioral and postural habits of schoolchildren. The majority
(98.7%) of the students used a backpack. Conclusion: Thoracic hyperkinesis was a
prevalent deviation in the evaluated age range, did not differ between the sexes and
did not present a relation with behavioral habits, posture and weight carried in the
school backpack.

Key words: Kyphosis. Students. Charging stand
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Introducéo

A coluna vertebral € constituida pelas seguintes curvas fisiologicas: cifose
toracica e sacral, além de lordose cervical e lombar, essenciais para ortostatismo e
marcha humana [1]. Colby e Kisner [2] afirmam que quando ha comprometimento
em uma dessas estruturas podem surgir os desvios posturais, 0S quais na regiao
torécica, denomina-se hipercifose [3,1,4,5].

A incidéncia da hipercifose toracica em escolares de 10 a 12 anos é de
38,45% nos meninos e 6,06% nas meninas [3]. Candotti et al. [6], realizou uma
revisdo sistemética com intuito de conhecer os principais desvios posturais da
coluna vertebral em escolares brasileiros, a prevaléncia da hipercifose toracica
esteve entre 9,7% e 49%. Apesar disso, a incidéncia ainda ndo é bem elucidada
devido a grande variedade das metodologias encontradas nas pesquisas [7,8].

De acordo com Correia et al. [9] o aumento da curvatura torécica, pode
deslocar o centro de gravidade anteriormente, causar instabilidade postural,
alteracdes respiratérias, além da mudanca estética da coluna. Disturbios da postura
devem ter maior atencao no periodo da infancia e adolescéncia, tendo em vista que
este é um periodo onde ainda ha crescimento 6sseo e que tais desvios ainda podem
ser prevenidos [10,11].

Hé dois tipos de hipercifose: a postural, que é redutivel e ndo tem alteracdes
anatdbmicas vertebrais e a constitucional, rigida ou parcialmente redutivel. Quando
postural, pode ser ocasionada por maus habitos comportamentais e posturais como
a postura sentada inadequada para estudar [12, 13,14]. Além disso, 0 peso e o
modelo da mochila também podem estar envolvidos nesta alteracédo postural [3,4]

O excesso de peso de forma dindmica na regido dorsal, acima de 10% do
peso corporal, leva a uma inclinagéo anterior de tronco como forma de compensar a
mudanca no centro de gravidade. Essa tendéncia a desequilibrio do tronco podera
resultar em desequilibrio muscular, contribuindo assim para o desenvolvimento de
alteracdes da curvatura toracica. Quanto ao modelo da mochila, pode-se afirmar que

a mochila bilateral de ombros denota o melhor design e modelo, pois é ideal para



dividir a carga. Contudo, quando nao utilizada com apoio bilateral, pode se
configurar um perigo para criancas e adolescentes [3,4,5, 15, 16,].

Apesar de diversos estudos a respeito da hipercifose toracica em criancas e
adolescentes, ainda nao estao totalmente esclarecidos quais os fatores associados
a tais desvios [17,8]. Para a avaliacdo podem ser utilizadas andlises qualitativas
visuais, porém inviabiliza a quantificacdo de dados e sua reproducao[19].

Dessa forma, tendo em vista a importancia da boa postura da coluna vertebral
na qualidade vida dos escolares, este estudo justifica-se pela necessidade de se
conhecer os fatores associados a sua alteracdo na infancia. Portanto, o estudo teve
como objetivos identificar a presenca de hipercifose toracica em escolares da rede
publica de Lagarto/SE, além de comparar o grau da cifose toracica entre escolares
do sexo feminino e masculino; identificar os modelos de mochilas utilizados pelos
escolares; verificar a relagdo entre o peso da mochila; habitos posturais e

comportamentais dos escolares com o grau de cifose toracica.

Métodos

- Aspectos éticos

Este foi um estudo observacional do tipo transversal aprovado pelo Comité de

Etica em Pesquisa da instituicdo sob parecer nimero 2.431.006 (Anexo |).
- Amostra

O tamanho da amostra foi calculado tendo como base o nimero de individuos
matriculados em escolas publicas do municipio de Lagarto/SE no ano letivo de 2018
(n=1171), com idade entre 10 a 12 anos. Para isso, foi utilizado um nivel de
confianca de 90% e margem de erro de 10%, sendo determinado entdo um numero

minimo de 65 individuos.

O estudo foi realizado com estudantes do ensino fundamental de trés escolas

publicas da zona urbana do municipio de Lagarto/SE com a devida autorizacdo da



instituicdo (Apéndice A, B e C). Os critérios de exclusdo utilizados foram: individuos
com escoliose, pois esta pode alterar o angulo da cifose toracica; individuos que néo
conseguiam permanecer na posicao ortostatica e/ou com qualquer alteracdo que
impossibilitasse os movimentos de flexdo e extenséo e aqueles que ndo entregaram
o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) assinado. Assim, a amostra
contou com 75 estudantes do sexo feminino e masculino, de estaturas e pesos
variados, entre 10 e 12 anos de idade, do 4° ao 6° ano do ensino fundamental
(Figura 1). A escolha da faixa etaria se baseou em uma média dos estudos

realizados com escolares, uma vez que ha uma variedade muito grande entre eles.

158 ndo entregaram o
——| TCLE ou ndo quiseram
participar

242 escolares
abordados

L1 84 escolares avaliados

3 ! Amostra
escoliose <
75 escolares

Figura 1-Fluxograma de selecdo da amostra.

-Procedimento

Para coleta de dados foram utilizados: o questionario Back Pain and Body
Posture Evaluation Instrument (BackPEI) versdo feminina e masculina (Anexos Il e
[l), balanca digital Techline, fita métrica, régua flexicurva da marca Trident e papel
milimetrado. No dia anterior a coleta, 0os pesquisadores entregaram o termo de
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) para os avaliados e seus respectivos
responsaveis (Apéndices D e E) e informaram o objetivo e passo a passo de como
seriam realizadas as coletas de dados.

Antes de iniciar todas as medicdes realizava-se o teste de Adams para
verificar a presenga de escoliose e exclusdo ou ndo do escolar das demais etapas.

Para mensuracdo da massa corporal o escolar foi posicionado em pé€, descalgo, sob



a balanca com graduacao de 100g e em seguida foi verificado o peso da mochila,
contendo seu material. A afericdo da altura foi realizada com o escolar descalcgo, na
posicdo ortostatica através de uma fita métrica fixada na parede.

O questionario (BackPEI) é validado e possui 21 questbes referentes a
ocorréncia, frequéncia e intensidade de dor nas costas nos ultimos trés meses,
guestdes demograficas, comportamentais e posturas nas atividades de vida diaria.
Porém, no presente trabalho sé foram utilizadas a questao 6 (Q6) sobre estudar na
cama; questdo 7 (Q7) sobre posi¢cédo para dormir; questao 9 (Q9) referente a postura
ao sentar na escola para estudar; questdao 10 (Q10) referente a postura sentada
numa cadeira ou banco para conversar com amigos; questdo 12 (Q12) sobre como o
individuo costuma pegar um objeto e questdo 13 (Q13) que diz respeito ao modelo
de mochila [19].

Para medicdo da cifose as meninas usaram um jaleco aberto nas costas e 0s
meninos optavam por usar ou ficarem sem camisa. A régua flexicurva foi
posicionada entre os processos das vértebras C7 e T12 e moldada no dorso de
acordo com a curvatura. No papel milimetrado, com a régua ja& moldada, foram
marcados os pontos de C7 e T12 e feito o contorno da régua de acordo com o
método proposto por Carvalho [18]. Em seguida uma linha reta era tracada entre C7
e T12 e a partir desta eram encontradas trés distancias: Xtotal- distancia entre C7 e
T12, linha H- maior distancia entre a curva e a linha Xtotal, e por ultimo Xmeio-
distancia entre a linha H e T12. Essas trés distancias foram passadas para o
programa Microsoft Excel para obtencdo do angulo da cifose através de um

polindmio de 3° grau [19].

- Analise estatistica

Os dados encontrados foram analisados através do programa BioEstat 5.3,
com o nivel de significancia de 5%. Nas analises descritivas foram utilizados os
valores de frequéncias absolutas (n) e relativas (%), média e desvio-padrao. O teste
de Shapiro Wilk foi utilizado para verificar a normalidade dos dados, o teste Mann
Whitney para comparagdo do indice de massa corporal e do angulo de cifose

toracica entre meninas e meninos. Para verificar a relagdo entre angulo de cifose
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toracica com peso da mochila, estudo na cama e modos de dormir, sentar na escola,
sentar para conversar com amigos e pegar peso no chao, utilizou-se o coeficiente de

correlacéo de Person (r).

Resultados

Participaram do estudo 75 alunos, sendo 50 meninas e 25 meninos, com
média de idade de 10,94 anos. A fim de verificar a diferenca entre meninos e
meninas, comparou-se o indice de massa corporea (IMC), porém néo foi observada
diferenca significativa (p>0,05) e todas as criancas apresentaram valores de IMC
considerados adequados.

Com relacdo ao grau de cifose toracica, 70,6% apresentaram hipercifose. O
valor médio encontrado nos meninos foi de 45,91+6,34 graus e nas meninas foi de
43,39 + 8,50 graus, porém ndo houve diferenca significativa entre os grupos (p>0,05)
(Gréfico 1).

Gréafico 1. Grau de cifose toracica dos escolares

Grau de
cifose toracica
8

Feminino Masculino
Grupos

Devido ao comportamento semelhante entre os grupos em relagcéo ao IMC e
grau de cifose, ambos foram unidos para analise da correlacdo. Nao houve
correlacdo da hipercifose toracica com habitos posturais e comportamentais

descritos nas questdes 6,7,9,10 e 12 do BackPEIl (p>0,05). Também n&o houve
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correlacao entre peso da mochila e grau de cifose toracica (p>0,05) (Quadro 1). A
mochila de maior uso entre os alunos foi a de fixacdo dorsal, presente em 98,7% da

amostra, restando 1,33% que faziam uso da fixacéo transversal.

Quadro 1. Correlacao entre habitos comportamentais, habitos posturais e peso da

mochila com o grau de cifose toracica.

Variaveis | Q6 Q7 Q9 Q10 Q12 Peso da
mochila

Grau de r=-0,00 | r=-0,03 | r=-0,11 | r=-0,20 | r=-0,10 r=-0,04

cifose p=0,99 p=0,78 p=0,35 p=0,09 | p=0,38 p=0,70

Legenda: r-coeficiente de correlacao de Pearson; Q6 a Q12-questdes do questionario BackPei

Discussao

O principal achado deste estudo foi a presenca de hipercifose toracica em
70,6% da amostra, ndo havendo diferenca significativa entre os sexos. Porém,
algumas hipéteses levantadas sobre possiveis agentes causadores desta alteracéo
postural, apesar do carater transversal do estudo, foram descartadas. N&o foi
observada uma associacdo do grau de cifose toracica com habitos
comportamentais, posturais e peso da mochila.

O estirdo do crescimento apresentado no periodo da puberdade, que se inicia
aos 12 anos, pode contribuir para alteracdes posturais [10]. Todavia, a maioria dos
avaliados neste estudo se encontrava com idade inferior a 12 anos. Ha ainda outros
fatores como a diminuicdo da mobilidade articular, encurtamento muscular, frouxidao
ligamentar, contratura fascial ou musculotendinea, alteracbes respiratorias,
sobrepeso e fragueza muscular [20], bem como fatores associados a pratica de
atividade fisica (modalidade praticada, volume de treino, tempo de pratica e forma
como é realizada) [14], que também podem ser fatores de risco para o
desenvolvimento de desvios posturais como a hipercifose toracica e que podem

estar ligados aos resultados aqui apresentados, mas que nao foram avaliados.
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O estudo de Noll et al. [13] obteve prevaléncia de hipercifose toracica em 40%
dos avaliados, enquanto o estudo de Sedrez et al. [14], com estudantes de 7 a 18
anos e media de 12 anos, mostrou que 50% de sua amostra apresentava alteracéo
da curvatura toracica. Ja4 no estudo de Guadagnim e Matheus [21], com escolares de
10 a 15 anos, 67,18% da amostra apresentou hipercifose toracica. Os achados do
vigente estudo corroboram os estudos citados, porém apresentou uma prevaléncia
superior aos trés.

Uma das razdes que podem justificar a diferenca nos resultados dos estudos
€ 0 método utilizado para avaliacdo da cifose toracica que foi distinto entre eles.
Sedrez et al. [14] optaram por usar radiografia; Noll et al. [13] usaram o software
DIPA para analisar imagens fotografadas; Guadagnim e Matheus [21] analisaram a
postura utilizando um fio de prumo, simetrografo e uma camara fotografica; ja o
presente estudo utilizou o flexicurva.

Outro fator divergente entre os estudos [13,14,21] foi o valor médio do grau de
cifose toracica, porém todos consideraram como hipercifose quando os valores
superaram 40° e presumiram as alteracdes musculoesqueléticas como fator de risco
para tal alteracdo. No presente estudo, foi observado que 0 sexo masculino
apresentou média de 45,9° e o sexo feminino 43,3°. E importante salientar também
qgue, apesar da diferenca no tamanho dos grupos em relacdo ao sexo, ndo houve
diferenca significante quanto as caracteristicas antropométricas, visualizadas
atraves do IMC.

Brasilino et al. [3] avaliaram uma amostra de 107 sujeitos, 50 meninos e 57
meninas, ha mesma faixa etaria do presente estudo, constatando que 50% dos
meninos e 26,3% das meninas possuiam hipercifose toracica, corroborando com os
valores encontrados na presente pesquisa na qual o sexo masculino apresentou
80% e o sexo feminino 70%, apesar de ndao haver diferenca significativa, 0 sexo
feminino apresenta menos chance para o desvio.

Quanto ao tipo de mochila, a maioria dos alunos (98,70%) usava mochila de
fixacdo dorsal. No estudo de Candotti, Noll e Roth [22] constatou-se 0 uso de
mochila de fixacdo dorsal em 75,00% de sua amostra. Valle, Candotti e Noll [23]

também verificaram que esse tipo de mochila era o mais utilizado para transporte do
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material escolar, sendo esta forma considerada como a mais correta, desde que
fosse utilizada de forma simétrica e sem sobrecarga.

Segundo Rosa Neto [24] entre 7 e 12 anos, a postura da crianca na
puberdade sofre grande mudanca e dessa maneira pode sofrer influéncias de
agentes externos como a mochila escolar. Todavia, nao foi observada no presente
estudo uma associacdo entre a angulacdo da cifose toracica e a carga da mochila,
corroborando com os estudos de Bueno e Rech [7] e Brasilino et al. [3] , sendo
justificada pela média do peso da mochila abaixo de 10% do peso corporal [4].
Entretanto, a idade dos voluntarios avaliados no estudo de Bueno e Rech [7] estava
entre 8 e 15 anos.

Segundo Bertolini [25] as atitudes escolares favorecerem a instalacdo de
maus habitos posturais bem como a adolescéncia é a fase em que se inicia o
crescimento acelerado do sistema esquelético, podendo desencadear o
aparecimento de desvios posturais. Apesar disso, no presente estudo nao foi visto a
relacdo das posturas ao sentar com a hipercifose toracica. Diferentemente do que foi
visto na pesquisa de Sedrez et al. [14] onde foi encontrada relagdo entre 0 aumento
das curvaturas no plano sagital e a postura inadequada ao sentar para estudar e
escrever e sentar num banco.

Essa divergéncia também se apresentou na pesquisa de Antoniolli et al. [12]
onde foi observada a associac¢ao significativa da postura sentada para escrever com
as alteracdes da coluna toracica no plano sagital. Todavia, este estudo foi realizado
com estudantes de 14 a 17 anos.

Ainda que nao tenha sido observada a relacdo da postura sentada com a
angulacdo da cifose (r= 0,10; p=0,35) no estudo em questdo, a postura sentada é
considerada muito danosa para a coluna vertebral devido a sobrecarga aos tecidos
osteomioarticulares. Esse prejuizo aumenta e pode favorecer a acentuacdo da
cifose quando o individuo se senta de forma incorreta, de acordo com a postura
sentada para escrever, além do tempo de permanéncia nesta postura que pode
levar a fadiga muscular [26, 27]. No entanto, fatores como tempo de permanéncia
sentado e ergonomia da cadeira utilizada, também ndo foram explorados neste

estudo.
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Com relacdo a posicao para dormir, assim como o atual estudo, Sedrez et al.
[14] ndo observou relacao significante entre alteracdes do plano sagital e modo de
deitar na cama. Vasconcelos et al.[28] também néo verificaram relacédo significativa
entre a hipercifose e a forma adotada para dormir, porém observaram que 0 himero
de alteragBes posturais foi maior nos individuos que dormiam em decubito ventral
seguido de decubito dorsal. Sedrez et al.[29] também n&o verificaram relacdo entre
as curvaturas no plano sagital com a posi¢cdo ao dormir.

Quando avaliada a relagdo entre a postura ao pegar um objeto no chéao e a
hipercifose toracica, esta nao foi significativa no presente estudo, mesmo que 92%
da amostra tenha demostrado pegar o peso no chdo de forma incorreta. Ao
contrario, Sedrez et al. [29] observaram relacdo entre estas variaveis, sendo que
96,9% de sua amostra referiram utilizar a forma inadequada de se agachar para
pegar um objeto no chdo. Outra variavel investigada foi o habito de ler/estudar na
cama, o que corroborou os achados de outros estudos [14, 22, 29], os quais também
nao encontraram associacdo entre alteracdes posturais com o habito de ler/estudar
na cama.

Diante do exposto, foi possivel perceber que a hipercifose toracica € um
desvio prevalente entre os escolares. Contudo, futuras pesquisas podem ser
realizadas de forma mais homogénea quanto as varidveis como faixa etéria, fatores
de risco e métodos de avaliacdo. Além disso, estudos de carater longitudinal

poderdo ser capazes de verificar a relagdo de causa e efeito com mais exatidao.

Concluséo

Com base nos resultados obtidos, conclui-se que a presenca hipercifose
toracica foi prevalente entre os escolares de 10 a 12 anos avaliados, ndo havendo
diferenca entre os sexos. Além disso, também se constatou que a maioria dos
escolares utilizava mochila de fixagdo dorsal e ndo houve correlacdo do grau de
cifose toracica com o peso da mochila, bem como com habitos comportamentais e
posturais abordados. Aponta-se a necessidade de dedicacdo por parte dos

profissionais da area da satude com intuito de identificar alteracfes posturais e seus
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fatores de risco através de acoes intersetorias de prevencao de agravos e promogao

de saude.
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APENDICE A

Autorizacdo da Instituicdo

Eu _'_r JMW / abaixo

assinado, res, nsével ela Escola Estadual Dom Mario Rino Sivieri. autoriza
a realizagac go estudo Cifose Toracica: avaliagao em escolares da rede
publica urbana de Lagarto, a ser conduzido pelos pesquisadores abaixe
relacionados. Fui informade pelo responsavel do estude sobre as
caracteristicas e objetivos da pesquisa, bem como das atividades que serac
realizadas na instituicdco a qual represento.

Declaro ainda ter lido e concordar com o parecer etico emitido pelo CEP
da instituigio proponente, conhecer e cumprir as Resolugdes Eticas Brasileiras,
em especial a Resolugdo CNS 468/12. Esta instituicac esta ciente de suas
comresponsabilidades como instituigao coparticipante do presente projeto de
pesquisa e de seu compromisso ne resguardo da seguranga € bem-estar dos
sujeilos de pesguisa nela recrutades, dispondo de infraestrutura necessana
para a garantia de tal seguranga e bem-estar.
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APENDICE B

Autorizacao da Instituicao

Eu _JoABE Cdncca fBoupi de SA . abaixo
assinado, responsével pela Escola Estadual Dr. Evandro Mendes, autorizo a
realizagdo do estudo Cifose Toracica: avaliagio em escolares da rede
publica urbana de Lagarto, a ser conduzido pelos pesquisadores abaixo
relacionados. Fui informado pelo responsavel do estudo sobre as
caracteristicas & objetivos da pesquisa, bem como das atividades que serdo
realizadas na instituicdo a qual represento.

Declaro ainda ter lido e concordar com o parecer ético emitido pelo CEP
da instituicia proponente. conhecer e cumprir as Resolugdes Eticas Brasileiras,
em especial a Resolugdo CNS 466/12. Esta instituicdo esta ciente de suas
corresponsabilidades como instituicdo coparticipante do presente projeto de
pesquisa e de seu compromisso no resguardo da seguranga e bem-estar dos
sujeitos de pesquisa nela recrutados, dispondo de infraestrutura necesséria
para a garantia de tal seguranga e bem-estar.
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APENDICE C

Autorizagao da instituigao

Eu Jorge de Araljo Santos, abaixa assinado, responsavel pela Escola
Municipal José Anténio dos Santos, autorizo a realizagdo do estudo Cifose
Toracica: avaliagio em escolares da rede pablica urbana de Lagarto, a ser
conduzido pelos pesquisadores abaixo relacionados. Fui informado pelo responsavel
do estudo sobre as caracteristicas e objetivos da pesquisa, bem como das
atividades que serdo realizadas na instituicdo a qual represento.

Declaro ainda ter lido e concordar com o parecer ético emitido pelo CEP da
instituicdo proponente, conhecer e cumprir as Resolugdes Eticas Brasileiras, em
especial a Resolucdo CNS 466/12. Esta instituicio esta ciente de suas
corresponsabilidades como  instituigao coparticipante do presente projeto de
pesquisa € de Seu COmMpromisso No resguardo da seguranga e bem-estar dos
sujeitos de pesquisa nela recrutados, dispondo de infraestrutura necessaria para a
garantia de tal seguranga e bem-estar.

Lagarto__de_____ de 2018

e ———— ot
responsavel institucional
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Lista nominal de pesquisadbresw]
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APENDICE D

Termo de consentimento livre e esclarecido

O menor , Sob sua

responsabilidade, estad sendo convidado (a) como voluntario (a) a participar da
pesquisa “Cifose Toracica: avaliagdo em escolares da rede publica de Lagarto”.
Para tanto, pedimos a sua autorizacdo para medir a altura do menor e 0 peso
corporal e da mochila, bem como do angulo da cifose toracica (costas) do menor.
Além disso, 0 mesmo respondera a algumas perguntas do questionario BackPEl,
referentes a habitos comportamentais e dor nas costas. A utilizacdo dos dados esta
vinculada somente a pesquisa, que pretende avaliar o impacto do peso e modelo de
mochilas, além de habitos comportamentais, na cifose toracica em escolares da rede
publica urbana de Lagarto. Para participar da pesquisa, 0 menor nao ter& nenhum
custo, nem recebera qualquer vantagem financeira. Os riscos serdo minimos como o
tempo gasto para participar da coleta de dados. O (A) Sr. (a), como responsavel pelo

menor, podera retirar o consentimento em qualquer momento.

A participacdo do menor é voluntdria e a recusa ndo acarretara qualquer
penalidade ou modificacdo na forma em que € atendido (a) pelo pesquisador que ira
tratar a identidade do mesmo com padrdes profissionais de sigilo. O menor ndo sera

identificado em nenhuma publicacéo.

A pesquisa contribuira para a identificacdo de possiveis agravos na coluna
toracica e busca de solu¢des para o mesmo. Os resultados estardo a sua disposicéo
qguando finalizados. Os dados e instrumentos utilizados na pesquisa ficardo
arquivados com o pesquisador responsavel, por um periodo de 5(cinco) anos e ap0s
esse tempo serdo destruidos. Este termo de consentimento encontra-se impresso
em duas vias originais, sendo que uma serd arquivada pelo pesquisador

responsavel e a outra sera fornecida ao Sr. (a).
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Eu, , portador (a) do documento
de Identidade : responsavel pelo menor
, fui informado (a) dos objetivos do
presente estudo de maneira clara e detalhada e esclareci minhas davidas. Sei que a
qualquer momento poderei solicitar novas informacdes e modificar a decisdo da
participagéo do menor sob minha responsabilidade.

Lagarto, de de 2017.

Assinatura do (a) responsavel

Assinatura do (a) Pesquisador (a)

Pesquisadora: Tel.: (79) 99116-7867; e-mail: juliagreis@yahoo.com.br
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APENDICE E

Termo de consentimento livre e esclarecido

Eu estou

sendo convidado a participar de um estudo denominado Cifose Torécica:
avaliagdo em escolares da rede publica de Lagarto” , cujos objetivos e
justificativas sdo: Avaliar o impacto do peso e do modelo de mochilas na cifose
toracica em escolares da rede publica de ensino da cidade de Lagarto—SE, isso sera
realizado através da pesagem da mochila e do escolar, afericdo do angulo da cifose
toracica por uma régua flexivel e resposta de uma questionario que retrata a dor e
as posturas do cotidiano.

Recebi, por outro lado, os esclarecimentos necessarios sobre 0s possiveis
desconfortos e riscos decorrentes do estudo, levando-se em conta que € uma
pesquisa, e os resultados positivos ou negativos somente serdo obtidos apds a sua
realizacdo, assim, o estudo ndo mostrara riscos ao participante

Estou ciente de que minha privacidade sera respeitada, ou seja, meu nome ou
qualguer outro dado ou elemento que possa, de qualquer forma, me identificar, sera
mantido em sigilo.

Também fui informado de que posso me recusar a participar do estudo, ou retirar
meu consentimento a qualquer momento, sem precisar justificar, e de, por desejar
sair da pesquisa, ndo sofrerei qualquer prejuizo a assisténcia que venho recebendo.
E assegurada a assisténcia durante toda pesquisa, bem como me é garantido o livre
acesso a todas as informacdes e esclarecimentos adicionais sobre o estudo e suas
consequéncias, enfim, tudo o que eu queira saber antes, durante e depois da minha
participagao.

Enfim, tendo sido orientado quanto ao assunto aqui mencionado e
compreendido a natureza e o objetivo do j& referido estudo, manifesto meu livre
consentimento em patrticipar, estando totalmente ciente de que ndo ha nenhum valor

econdmico, a receber ou a pagar, por minha participacao.
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Lagarto, de de 2017

Assinatura do sujeito da pesquisa

Assinatura do (a) Pesquisador (a)

Pesquisadora: Tel.: (79) 99116-7867; e-mail: juliagreis@yahoo.com.br
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ANEXO A

UFS - UNIVERSIDADE - Plaboforma
FEDERAL DE SERGIPE %m’l

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP

DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: Cifose Toracica: Avaliagio em escolares da rede piblica de Lagarto
Pesquisador: Jilia Guimardes Reis da Costa

Area Temitica:

Versio: 2

CAAE: T9262717.3.0000.5548

Instituigdo Proponente: FUNDACAD UNIVERSIDADE FEDERAL DE SERGIPE
Patrocinador Principal: Financiamento Praprio

DADOS DO PARECER
Numero do Parecer: 2.431.008

Apresentagdo do Projeto:

O estudo sera do tipo transversal realizado em uma escola piblica da cidade Lagarto-SE , a amostra
contara com B0 escolares de idade entre 10 e 12 anos do sexo feminino e masculino com estaturas e pesos
vanados, todos participantes deveram apresentar termo de consentimento livre e esclarecido assinado pelo
responsavel os criterios de exclusao utilizados serao individuos com escolicse Serao quantificadas a altura
{cm), a massa corporal (Kg) e a carga da mochila (Kg), em balanga digital devidamente calibrada, também
serd verificade o modelo de mochila utilizado e a angulagio da cifose toracica afravés do método flexicurva.

Objetive da Pesquisa:

Objetivo Primério:

Avaliar o impacto do peso e do modelo de mochilas na cifose tordcica em escolares da rede pablica de
ensino da cidade de Lagarto—SE.

Objetivo Secundério:

-Realizar pesagem das mochilas e dos escolares da rede plblica urbana de Lagarto;

- Medir o grau da cifose toracica nos escolares da rede pdblica urbana de Lagario em usuarios e n3o
usudrios de mochilas de fixagio dorsal;

- Comparar o grau da cifose toricica nos escolares da rede plblica urbana de Lagario em usuarios e n3o
usuarios de mochilas fixagio dorsal;

Endersgo:  Rua Claudo Batista sin®

Balmo:  Sanabdrio CEP: £9.060-110
UF: SE Municiplo:  ARACAJU
Telefona: ([79)3194-7208 E-mall: caphud@afs.br

Prigirea 31 a0 53
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ANEXO B

BACKPEI VERSAO FEMININA

[ Instruments de Avaliacio da Postura Corperal e Dor nas costas (BackPEI)

Prezada aluna 7!
Por favor responda com cmidade & atenciio. Marquoe apenas uma alternativa para cada pergunta.
Caso tenhs alzima dvids, cheme o responsavel pela splicagiio do questionario.

Nome:, Data de nascimenso; f
Peso: k= Estamra: o Sewp: (Masmuline CFeminimo Amp: OF O O7 COff o9
Home da Escola: Mumicipio:

Nome do Pai o regeasivel);
Tome da Mie jou reposvel):

1. Vocé pratica alzum exercicio fisico ou esporte regularmente (na escola ou fora dela)?

[ sim. queal? [ mfio {pule para a qeesio 5

2. Quamtos dias voce pratica este exercicio/esporte por semana?
[dela? dias por semana | 5 oo mais dizs por semana
[ de 3 a4 dias por semsna | n0 e responder, depends da semans

3. Voce pratica este exercicio fisico on esporte de mansira competitiva (participa de competicoes)”

4. Quamtas horas por dia vocé permanece sentado assistinde televizsio?

[ de(a ] hora por dia | de 6 a 7 horas por dia
[ de 2 a3 horas por dia | 8 horas on mais por dia
[l de 4 a 5 horas por dia | n30 sed responder, depende do dia
5. Quamtas horas por dia vocé permanece sentado vtilizande o computador?
[ de @ a 1 hora peor diz ~ de 43 5 horas por dia [l nie sei responder, depende do da
[ de 2 a3 horas por dia _ 6 horas ou meis por dia
6. Vioce costuma ler e/on estudar na cama?
[ sim | ndo T a5 wezes
7. Cral 3 sua posicio preferida para dormir?
[ de lado [ de costas (bamiza para dma)
[ de brugos (bamriga para baixo) _ n&0 sai responder, depende do dia
8. Quamtas horas voce dorme por noife?
[ de ' a § horas por dia | de & a © horas por diz | 3o sei respondar, depende do dis
[ 7 horas por dia 1 110 horas ou mais por dia

9. Como voré costuma senfar na escola para escrever 3 mesa ?

i
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10. Como vocé costuma sentar em wma cadeira ou em um banco para conversar com o5 amigos?

11. Como vocé costuma sentar para utilizar o computador ?

12. Como vocé costuma pezar objeto do chio?

13. O que vocé utiliza para carrezar o material escolar? Marque uma das opcdes abaixo.

Lbdam-

Mochila 2 akas Mochila 1 alga Mochila de rodas
(2) (b) (<) (d) (e) (f)

Se vocé marcou a alternativa (a) (2 akas) responda a questio 14. Caso contrario, pule para a questio 15.

28



14. Como vocé leva sua mochila escolar 7

Cutro
modo’
Hao sed
15 Ate que série sua mée (ou sua responsavel do sexo femining) estudon?
[ nde freqiienton a escolz [ nivel superior (faculdade)
[ mivel fimdsmental {1° 2 8° série) O ndo sei
[ nivel médio (1* ano o 3° ano) [ n3o tenhio respomsavel do sexo femining
16. Até que série sen pai (on sen responzivel do sexs mascnling) estudon?
[ nio freqienton a escola [ mivel supesior (facldsde)
[ mivel fimdsmental {1° 2 8° sérig) O ndo e
[ nivel medio (1* ano ao 3° ano) [l n3o tenho responsavel do sexo mascnling
17. Aleum de seus pais (o0 responsaveis) apresenta dor nas costas?
[ N30 s responder [ Sim, quem? 0 Mao
18. Vioce sente ou ja sentin dor nas costas nos ultimos 3 meses 7
[ sim {continoe o questiomarin) T W0 {voct ancermou o qaosticndrie, muite chrigads) [l nio sei respandar

19. Esta dor mas costas ocorTe on o0orTen com que frequéncia®

[ fini apenss wma vez [ de duas 3 Tés VeZEs DOT SEmSAna
[ s ves por més [ ouuatre vezes o mais por semans
[ s ves por semana [ nfio sei responder

20_ Esta dor nas costas impede on impedim de realizar atividades como: brincar, esmdar, praticar espontes...
[ sim 0 . mAo el responder

21. Na escala abaize de 0 a 10, por favor, identifigne a intensidade da dor nas costas nos ultimes 3
meses (Faca wm "X sobrs a links abaisn de acorde com a mviensidade dy sua dor).

o | 0 &

S der Fiar dor ques
POss0 imasinar

mnﬁmﬁﬁﬂﬁhr" a O
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ANEXO C

BACKPEI VERSAO MASCULINA

Inztrumento de Avaliacao da Postura Corporal e Dor nas costas (BackPEI)

Prezado aluns !
Por favor responda com cmidade & atenciio. Marquoe apenas uma alternativa para cada pergumnta.
Caso tenhs slzima dvids, cheme o responsavel pela splicagiio do questionario.

Nome: Data de nascimento;
Peso: k= Estamara: (nii] Sewe: (Masmuline CFeminine Amp: OF O O COf o9
Home da Escola: Mhumicipio;

Mome do Pai i regpensdvelll
Nomes d.'a.hﬁe o vy

1. Vocé pratica alzum exercicio fisico ow esporte regularmente (na escola ou fora dela)?

[ sim. queal? L na:ll'}]m]npma.aqm&ﬂuﬂ

2. Qraamtos dias vocé pratica este exercicio/esporte por semana?
[de1a?2 dias por semana | 5 pnmais dizs por semana
[l de 3 a4 dias por semsna | n30 sed responder, depende da semans

3. Voce pratica este exercicio fisico ou esporte de mansira competitiva (participa de competictes)?

4. Quamtas horas por dia vocé permanece sentado assistinde televizio?

[ de (a1 hora por dia | de 6 a 7 horas por dia
[ de 2 a 3 horas por dia 1 8 horas ou mais por dia
[ de 4 a 5 horss por dia | ndo s responder, depende do dia
£ uamtas horas por dia vocé permanece sentado ntilizands o computador?
[ de 0 al hora por dia Z de 4a 5 horas por dia [ oo sed responder, depende do da
[ de 2 a3 horas por dia _ 6 horas ou meis por dia
6. Viock costuma ler e/on estudar na cama?
[ simy | ndo T a5 wezes
7. Qual a sua posicio preferida para dormir?
[ de lado [ de costas (barmiga para dma)
[ de brugos (barrizs para baixa) T ndo sai responder, depends do dia
8. Quamtas horas vocé dorme por noite?
[ de 0 a § horas por dia | de 8 a @ horas por dia | nd0 s responder, depende do dia
[ 7 horas por dia 1 10 horas ou mais por dia

9. Como vodé Cosinma sentar na escola para escrever 3 mesa 7

I
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10. Como vocé costuma sentar em uma cadeira ou em um banco para conversar com o5 amigos?

13. O que vocé utiliza para carrezar o material escolar? Marque uma das opcdes abaixo.

SY T LE

Mochila 2 akas Mochila 1 alga Mochila de rodas
(2) (b) (<) (d) (e) ()

Se vocé marcou a alternativa (a) (2 2kas) responda a questio 14. Caso contrario, pule para a questio 15.
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14. Como vocé leva sua mochila escolar 7

4t

LY EYA

15 Ate que série sua mée (ou sua responsavel do sexo femining) estudon?
[ nde freqiienton a escolz | nivel supesior (faculdsde)
[ nivel fimdaments] {1* a 5* sérig) | o s
[ nivel médio (1* ano o 3° ano) | i tembio responsavel do sexo femining

16. Ate que série sen pai (on sen responsavel do sexo masculing) estudon?
[ nfio freqiienton a escola | nival supesior (faculdsde)
[ nivel fimdsmental {1* 2 & serie) | n30 sed
[ oivel madio (1* ano ao 3° ano) | ndo tenbio responsavel do sexo mascouling

17. Aleum de seus pais (on responsaveis) apresenta dor nas costas?
[ Mo sei responder [ Sim, quem? | Mo

18. Vioce sente ou ja sentin dor nas costas nos ultimos 3 meses 7
[ sim {continoe o questiomarin) 7 mfio {voct sncerrou o questoniris, mmite chrigads) | me 5ed raspondar

19. Exta dor nas costas oC0ITe o0 oCorTen com que frequéncia?

[ fizi apenss wma vez [ de dnas = tTés vezes por samsans
[ mma Ves por meés [ quaatre vezes o0 mais por semana
[ wrna vez por semang [ nfo sed respondar

20_ Esta dor nas costas impede on impedin de realizar atividades come: brincar, esmudar, praticar esportes...
[ sim | néo | mio el responder

21. Na escala abaize de 0 a 10, por favor, identifigne a intensidade da dor nas costas nos ultimes 3
meses (Faca wm "X sobrs a links abaisn de acorde com a mviensidade dy sua dor).

@ | L ®
S der Fiar dor quas
Poss0 imasinar

Muito obrigade pela atencio e colaboracao. O

Tenha mma otima semana !
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