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Resumo - A coluna vertebral durante o
periodo escolar fica mais susceptivel as
influencias externas decorrente do transporte
de material escolar incorretamente,
principalmente quando a carga da mochila é
superior a capacidade de sustentacio dos
grupos musculares. Analisar a influéncia da
carga e posicionamento do material escolar
com relacdo a distribuicio da forca plantar.
Foram avaliados 29 estudantes de ambos os
sexos, com idade média entre 8 e 9 anos, da
EMEF “Prof.’ Zigomar Augusto”, da Cidade
de Sdao Manuel — SP. Os dados podométricos
foram coletados por meio de impressao
plantar com tinta guache, orientacio a
ficarem em posicdo ortostatica, em apoio
bipodal, sobre a folha de papel sulfite, sem
carga e com carga (mochila), posicionada na
regido posterior do tronco. Com carga, a
alteracdo na impressio plantar entre os 29
estudantes foi de 3% no ante-pé bilateral, 7%
no medio-pé esquerdo, 10% em médio pé
direito e 77% dos estudantes nio
apresentaram nenhuma  alteracio na
impressdo plantar. Deste grupo de alunos a
maioria nido apresentou alteracio na
distribuicio da impressio plantar
relacionada com o peso do material escolar e
a carga levada para a escola diariamente
estava dentro do valor recomendado de 10%
do peso corporal.

Palavras-chave — forg¢a plantar, coluna
vertebral, material escolar.

Abstract - The spine during school is more
susceptible to external influences arising
from the transportation of school supplies
incorrectly, especially when the load of the
backpack is more than the carrying capacity
of muscle groups. To analyze the influence of
weight and positioning of school supplies
with respect to plantar force distribution. 29
students of both genders, with a mean age
between 8 and 9 years of EMEF 'Prof.’
Zigomar Augusto", City of San Manuel - SP.
Podométricos The data were collected

through footprint with gouache paint,
orientation to stay in standing position in
bipedal support, on the sheet of bond paper,
with no load and load (backpack), positioned
in the posterior region of the trunk. With
load, the change in the footprint of the 29
students was 3% in bilateral forefoot, 7% in
the left medio-foot, 10% at a mean right foot
and 77% of students showed no change in
footprint. In this group of students most
showed no change in the distribution of
footprints related to the weight of school
supplies and the load carried to school every
day was within the recommended 10% of
body weight value.

Keywords — plantar force, spine, school
supplies.

I1.INTRODUCAO

Durante o periodo escolar criangas
e adolescentes transportam o material
didatico, que corresponde as fases do
ensino fundamental e médio, entre sete e
quatorze anos, sendo que as do sexo
feminino apresentam um “pico de
crescimento” aproximadamente aos doze
anos de idade e as do sexo masculino
aproximadamente aos quatorze anos de
idade.

A coluna vertebral durante o
periodo escolar fica mais susceptivel as
influencias  externas  decorrente  do
transporte de material escolar
incorretamente, principalmente quando a
carga da mochila € superior a capacidade de
sustentagdo  dos  grupos  musculares,
sobrecarregando a coluna vertebral podendo
ocorrer dor ou até mesmo alteragoes
posturais, como desvios laterais e antero-
posteriores [1].

Habitos posturais incorretos que se
iniciam no periodo do ensino fundamental
podem ocasionar alteragdes irreversiveis
nas criangas, considerando que as estruturas
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que compdem a coluna vertebral
(ligamentos e discos) passam por um
processo de degeneragdo ao longo da vida e
esse processo ndo apresenta um mecanismo
de regeneragado [2].

Na ortopedia um dos assuntos mais
discutidos, sdo as alteracbes estatico-
posturais dos pés. A avaliagdo do
desenvolvimento do arco plantar, se da por
através da relacdo entre a largura da regido
do arco plantar e a largura da regido do
calcanhar obtido por meio da impressdo
plantar. Essa relacdo tem uma diminuicdo
sensivel até os quatro anos de idade e o
desvio padrao até essa faixa etaria ¢
bastante elevado, mostrando uma variagdo
grande no inicio do desenvolvimento do
arco plantar [3].

Apesar de a literatura justificar,
com base em dados epidemioldgicos,
fisiolégicos e biomecanicos, que o
transporte de carga nas mochilas dos
estudantes que correspondem entre 10 e
15% da massa corporal, pode ndo ser
suficiente para prevenir as desordens
musculoesqueléticas que aparecem, lesdes
teciduais ou dor lombar [4].

Sdo necessarios cuidados especiais
para prevenir que acontegam alteragdes
posturais que podem aparecer em médio e
longo prazo, acarretando riscos a saude
desses estudantes.

Este estudo se propde a investigar
se a carga levada diariamente por cada
estudante, juntamente com 0
posicionamento sobre o tronco dos mesmos,
podera alterar a distribui¢do da forga plantar
em relacdo ao peso e posicionamento do
material escolar.

Uma defini¢do para postura pode
ser como uma posi¢do ou uma atitude do
corpo em disposicdo estitica ou uma
sintonia harmonica das partes do corpo a
situacdes dinamicas. Ter uma boa postura ¢
resultado que os ligamentos, capsulas e
tonus muscular tém capacidade de suportar
o corpo ereto, permitindo por periodos
prolongados sua permanéncia em uma
mesma posi¢do, com consumo energético
baixo e sem desconforto [5].

As fungdes primarias do pé sdo
como uma plataforma de suporte estavel
para equilibrar a carga de impacto da
extremidade no momento da locomogédo e
para auxiliar na propulsdo correta do corpo.

Para que essas tarefas sejam
desenvolvidas, o pé ¢ formado por trés
secdes, sendo elas, o retro-pé, o médio-pé e
o ante-pé (Figura 1) que sdo compostas de
multiplas articulagdes moveis e semi-
rigidas assegurando a conformidade do pé
a variadas superficies. Os elementos 6sseos
do pé formam um arco longitudinal e um
arco transverso, que sdo mantidos através
da parte plantar por bandas de tensdo de
partes moles que atuam  como
amortecedores no momento do impacto [6].

Ante-pé
| —
L]
—
—

Figura 1 - Formacéo do pé em trés secdes
Fonte: GROSS, FETTO e ROSEN, 2000

Na posi¢do ereta, 25% do peso do
corpo sdo distribuidos para cada calcaneo e
25% para a cabega dos cinco metatarsos de
cada pé; na propor¢do de cerca de uma
parte para o 1° metatarso e 2,5 partes para
0os 2° a 5° metatarsos. A maior parte da
tensdo no arco longitudinal ¢ suportada
pelos ligamentos plantares. Somente cerca
de 15 a 20% da tensdo sdo suportadas pelos
musculos tibiais posterior e fibular.
Quando o corpo esta na ponta de um pé, a
tensdo no arco ¢ aumentada quatro vezes
[7].

O pé cavo posterior, denominado
desta maneira porque a alteragdo se localiza
no arcobotante posterior: insuficiéncia do
triceps. Os musculos da concavidade
predominam determinando o pé cavo; os
flexores do tornozelo flexionam o pé. De
modo que aparece um pé cavo astragalo
“posterior” (Figura 2) que, por outra parte,
pode inclinar-se lateralmente em valgo
(Figura 3) devido a uma contratura dos
abdutores (extensor comum, fibulares
laterais e anterior) [8].

Figura 2 — Pé cavo
astragalo posterior astragalo posterior
Fonte: KAPANDIJI, inclinado lateralmente
2000 em valgo. Fonte:
KAPANDII, 2000

Figura 3 - P¢ cavo
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O afundamento da abobada plantar
¢ devido a debilidade de seus meios de
suporte naturais, musculos e ligamentos.
Portanto, o pé chato se deve, principalmente,
a uma insuficiéncia muscular, insuficiéncia
do tibial posterior ou, mais freqiientemente,
do fibular lateral longo. Sem apoio, o pé
adota uma atitude em varo (Figura 6), posto
que o fibular lateral longo ¢ abdutor.

Contudo, no momento em que o
peso do corpo se descarrega sobre a
abobada, o arco interno se afunda (Figura 7)
e 0 pé gira em valgo.

A analise da impressdo plantar
facilita o diagndstico de pé chato: com
relagdo a impressdo normal, se vé um
enchimento progressivo do golfo interno, e
o pé chato acaba se tornando convexo nos
pés planos inveterados.

Figura 6 - Pé
chato com uma Figura 7 — P¢é chato
atitude em varo. com giro em valgo.
Fonte: Fonte:

KAPANDIJI, 2000 KAPANDII. 2000

A andlise da impressdo plantar é
simples, facilmente disponivel, apresenta
baixo custo e ¢ uma técnica ndo invasiva
que pode ser usada como método de
avaliagdo em tratamentos individuais e em
estudos cientificos [9].

Dentre os mais de 40 métodos
diferentes, projetados e testados para
analise da distribuigdo de pressdo plantar,
um dos mais comuns ¢ o indice do arco
plantar instituido por Staheli, que utiliza
impressOes plantares expostas em folhas de
papel [10].

O indice do arco plantar estabelece
uma relagdo entre a regido central e
posterior da impressao plantar e é calculado
da seguinte forma: ¢é tracada uma linha
tangente & borda medial do ante-pé e na
regido do calcanhar. E calculado o ponto
médio dessa linha. A partir desse ponto
traca-se uma perpendicular que cruza a
impressao plantar. O mesmo procedimento
¢ repetido para o ponto de tangéncia do
calcanhar. Dessa forma, obtem-se a medida

da largura do apoio da regido central ao pé
(A) e da regido do calcanhar (B), em
milimetros (Figura 8). O indice do arco
plantar (IP) ¢ obtido pela divisdo do valor A
pelo valor B (IP = A/B) [11].

Y

Figura 8 - Medida da largura da regido central
do pé (A) e da regido do calcanhar (B), em
milimetros, na impressao plantar.

A baropodometria ¢ um exame que
permite a mensuragdo ndo s6 da
distribui¢do pressorica do peso corporal na
planta dos pés, como também o
comportamento dinamico (oscilagdo) destas
pressdes e do centro de forgas. As
principais  varidveis  analisadas  na
baropodometria sdo o centro de forga (CF),
definido como o centro de distribuigdo do
total de for¢a aplicado ao solo (ou a
plataforma de forga) pelas plantas dos pés;
os picos de pressdo (PP), definidos como
sendo os pontos onde se concentra a maior
parte do peso; a area de contato (AC), assim
como a base de suporte (BS); e a
distribui¢do de forgas (DF) por area do pé
(ante-pé, médio-pé e retro-pé). A captacdo
das forcas ¢ realizada através de uma
plataforma que contém sensores de alta
sensibilidade a pressdo (um sensor por cm?),
os dados pressoricos sdo interpretados por
um software que os transforma em imagens
na tela de um computador, possibilitando
varios tipos de analise [12].

A plantigrafia é a impressdo
grafada em papel das superficies plantares
dos pés com a carga do peso corporal [13-
14].

A fotopodoscopia ¢é realizada por
meio do podoscopio que apresenta uma
superficie de vidro acima de um espelho
que reflete a imagem plantar no momento
em que os pés se posicionam sobre o vidro.
Pode-se notar como se distribui o peso do
corpo, se hd ou ndo areas de hiperpressio,
que aparecem como pontos mais claros na
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imagem plantar dos pés, diferenciando os
pés planos dos pés cavos [15].

O conhecimento acerca das
caracteristicas da postura ereta ¢ da marcha
de obesos, em geral, inicia-se com
avaliacOes clinicas subjetivas, baseadas nas
observagdes de que existe uma séria
dificuldade para que estes individuos
executem atividades de vida diaria, dentre
as quais pode-se destacar a locomogao.
Portanto, ¢ urgente dirigir a atengdo para as
conseqiiéncias  fisicas da  sobrecarga
repetitiva, principalmente nas extremidades
inferiores e, assim, oferecer um suporte
para prevengdo, tratamento e controle das
condi¢cdes de obesidade. A avaliacdo da
distribuigdo de pressdo plantar constitui
uma importante ferramenta clinica para se
compreender as implicagdes estruturais e
funcionais impostas pela obesidade.

Importantes  estudos sobre a
distribuicdo de pressdo plantar tém sido
realizados com a populagdo infantil,
enfocando, principalmente, criangas
eutroficas, de diferentes faixas etarias.
Estudos com criangas obesas também vEém
sendo realizados, evidenciando parametros
espago-temporais, cinematicos,
eletromiograficos e de distribuigdo da
pressdo plantar [16].

O desenvolvimento do pé envolve a
formacdo dos arcos plantares. Entre eles
estd o arco longitudinal medial (ALM) e
alteragbes em sua forma alteram a
funcionalidade do pé levando 4
complicacdes de toda a postura [17].

Criangas obesas, devido ao excesso

de massa corporea, podem apresentar
mudangas na morfologia do pé, com
rebaixamento ainda maior do ALM,
podendo-se esperar grandes alteragdes de
alinhamento em MMII e coluna por
conseqiiéncia [18].
A biomecénica de todo o membro inferior
apresenta-se  alterada, interferindo na
colocagdo dos pés em tarefas com descarga
de peso ¢ nas habilidades de locomogdo
[19].

Estudos afirmam que a marcha de
criangas obesas ¢ mais assimétrica [20].

II. MATERIAIS E METODOS

Foram avaliados 29 estudantes de
ambos os sexos, com idade média entre 8 ¢

9 anos, estudantes da EMEF “Prof.°
Zigomar Augusto”, da cidade de Sao
Manuel - SP, tendo seus pais/responsaveis
assinado um termo de consentimento livre e
esclarecido. A escola também, por meio da
direcdo, assinou um termo  de
consentimento enviado pela Faculdade
Marechal Rondon.

Esta pesquisa foi aceita pelo Comité de
Etica e Bioética — COEBE, com parecer n°
030/09.

Foram incluidos os estudantes que
ndo apresentaram presenca de dor, nem
histéria de lesdo em membros inferiores.

Foram dispensados aqueles que
apresentaram dor e/ou historia de lesdo em
membros inferiores.

Os materiais utilizados foram: tinta
guache atoxica de cor vermelha, folhas de
papel sulfite branco, pincel, fita métrica,
mochila, balanca de banheiro (CAMRY),
bacia, tolha, borrifador, lapiseira e camera
digital.

Para a realizacdo deste estudo, foi
executado o seguinte procedimento:

Etapa I: Os estudantes foram questionados
sobre presenca de dor ou historia de lesdo
em membros inferiores, onde aqueles que
apresentassem dor e/ou historia de lesdo em
membros inferiores seriam dispensados.
Todos os alunos foram selecionados para a
proxima etapa.

Etapa II: Andlise do material escolar de
cada estudante levado diariamente para a
escola, sendo este material analisado pelo
examinador, quanto ao peso ¢ ao modo de
transporte  (ombro  unilateral, ombro
bilateral, maos ou maos puxando carrinho).
Etapa III: Foram obtidos os dados
antropométricos (peso e estatura) dos
estudantes.

Etapa IV: Os estudantes sentaram na
cadeira para que o examinador utilizando o
pincel passasse a tinta guache sobre a planta
de seus pés (Figura 10).

Etapa V: Os estudantes foram orientados a
se posicionar em posi¢do ortostatica, sem
calgado, em apoio bipodal, com os olhos
abertos, sobre a folha de papel sulfite para
que a primeira coleta de dados fosse
realizada. O examinador controlou o
posicionamento dos pés dos estudantes
sobre a folha em cada etapa de coleta de
dados, para impedir que ocorresse o
deslizamento dos pés, pois se ocorresse iria
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invalidar o exame, que deveria mostrar a
impressao plantar nitidamente (Figura 11).
Etapa VI: Os estudantes sentaram
novamente na cadeira para que O
examinador utilizando o pincel passasse a
tinta guache sobre a planta de seus pés para
a proxima etapa (Figura 12).

Etapa VII: Os estudantes foram orientados a
posicionar a mochila levada diariamente
para a escola na regido posterior do tronco,
para que a segunda coleta de dados fosse
realizada. No caso do estudante ndo possuir
mochila, ou possuir carrinho de mao, seu
material escolar foi colocado na mochila
levada pelo examinador e o aluno que
transportava seu material lateralmente ao
tronco permaneceu para a coleta de dados
(Figura 13).

Etapa VIII: O examinador limpou os pés de
cada estudante, utilizando uma bacia € um
borrifador ambos contendo agua morna,
retirando a tinta passada na planta dos pés e
secando com uma toalha. Em seguida o
aluno foi dispensado.

Figura 10-O examinador
utilizando o pincel passa
a tinta guache na planta

de cada pé do estudante.

Figura 11 - Primeira
impressao plantar sem
material escolar.

Figura 12-O examinador
utilizando o pincel passa
novamente a tinta guache
na planta de cada pé do
estudante.

Figura 13 - Estudante
com a mochila levada
diariamente para a
escola.

Figura 14 — Resultado da
impressdo plantar de um
estudante

Os dados coletados foram tabelados e
analisados por meio do programa Excel™
Posteriormente os dados foram discutidos de
forma descritiva e percentual.

III . RESULTADOS E DISCUSSAO

Duas s3o as fungdes principais dos
pés: ser a base solida e estavel para o corpo e
a alavanca para a locomocdo. Esta dupla
fung¢do faz com que os pés apresentem um
comportamento proprio durante a
deambulagdo, quando sdo submetidos a um
sucessivo ciclo de carga e descarga [21].

Embora exista quem considere a
impressdo plantar uma forma de avaliagdo
pobre, sdo quase incontaveis os autores que a
defendem:  Gervis (1970), Engel e
Staheli(1974), Viladot (1986), Cavanagh e
Rodgers (1987) e Staheli, Chew e Corbett
(1987), Volpon(1994), Chen et al. (2006)
entre outros.

A utilizagdo de  metodologia
sofisticada, como plataformas de forga,
balancas graduadas ou fotopodometria,
aumentam a precisdo das medidas, porém
apresentam aplicagdo mais dificil na rotina
clinica [22].

Qualquer método que demonstre uma
pegada de maneira nitida e homogénea em
principio é valido para a avaliagdo da
impressao plantar [23]. A técnica utilizada na
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obtencdo das impressdes plantares deste
trabalho ¢ simples, pouco onerosa, de facil
aplicacdo e satisfatoria para analises clinicas
de rotina. A impressdo plantar € simples,
disponivel, de baixo custo e ndo invasiva,
além de ndo utilizar radia¢do. O indice do
arco plantar (IP) relaciona a regido central do
pé, também chamada de regido do arco, com
a regido do calcanhar, e também tem sido
empregado por outros autores.

Da mesma forma que a impressdo
plantar, o célculo IP foi realizado de maneira
simples e pratica, e ambos podem ser feitos
tanto ambulatorialmente, em casos clinicos,
como em grandes grupos para estudos
populacionais.

A mochila é uma das formas mais
utilizadas para transportar o material escolar,
sendo a fixagdo dorsal ou ombro bilateral a
maneira mais usual entre os estudantes da 4°
série da Escola Municipal Zigomar Augusto-
Sdo Manuel, correspondendo a 79%, sendo
que 17% utilizam bolsa de rodinha e 4%
ombro unilateral (Tabela 1).

Tabela 1 - Distribuicdo numérica de 29
estudantes da 4 série, analisados quanto ao
modo de transporte do material escolar.

Tabela 1 - Distribui¢do numérica de 2
estudantes da 4" série, analisados quant
ao modo de transporte do material escolar

Modo de transporte do material escolar

Bolsa d Ombro ombro
rodinha unilateral bilateral

5 1 23

Estudos realizados apontam que
criancas e adolescentes transportam grande
quantidade de carga nas mochilas. A maior
preocupagdo ¢ a conseqiiéncia que esta rotina
diaria pode proporcionar as estruturas
musculoesqueléticas, em médio e longo
prazo, considerando que estes individuos
estio em plena fase de desenvolvimento
esquelético [24-25].

A literatura aponta uma discussao
sobre o limite de carga nas mochilas entre 10
e 15% da massa corporal. Entretanto, nio
existe a determinagdo de um valor especifico
que ndo oferega risco as estruturas
musculoesqueléticas e que tenha sido
cientificamente justificado [26].

Alguns autores sugerem que cargas até 10%
da massa corporal possivelmente ndo

oferegam risco, mas afirmam que outras
pesquisas precisam ser realizadas para
abranger todas as variaveis envolvidas.
Estudos sugerem o limite maximo de até 15%
da massa corporal [27].

Neste estudo a carga recomendada
aos alunos foi de 10% do peso corporal, e de
acordo com os dados analisados, observou-se
que 21% dos estudantes apresentaram carga
acima do valor recomendado e 79% dos
estudantes estavam com a carga dentro do
valor recomendado (Gréafico 1).

Grafico 1 - Distribuicdo percentual quanto ao
peso do material escolar de 29 alunos da 4*
série.

@ materialacimz do pese reccmencado M material dantro do pesc recomendado

_

Neste estudo, na posigdo bipodal com carga, a
alteragdo na impressdo plantar entre os 29
estudantes foi de 3% no ante-p¢é bilateral, 7%
no medio-pé esquerdo, 10% em médio pé
direito e 77% dos estudantes ndo
apresentaram  nenhuma  alteragdo  na
impressdo plantar (Grafico 2).

Grafico 2 - Distribui¢do percentual quanto a
alteracdo na impressdo plantar relacionada
com o peso do material escolar dos 29
alunos.

ante-pé E
3%

ante-pe
D
3%

medio-pé
E
7%
medio-pe
D
100

Estudos verificaram uma sensivel
diminuic¢do da incidéncia do pé plano até os 4
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(quatro) anos de idade, pois o
desenvolvimento do arco longitudinal medial
ocorre primariamente até essa idade, dessa
forma sdo esperados indices dos arcos
plantares maiores nas criangas mais novas e
menores na mais velhas [28]. Outros autores
admitem que o arco plantar sofra maiores
variagdes até os 7 (sete) anos de idade.

O presente estudo realmente mostrou
que apenas 7% dos alunos apresentaram pés
planos quando aplicado o indice do arco
plantar de Staheli, sendo que 24%
apresentaram pés cavos e 69% apresentaram
pés normais (Grafico 3). Portanto, a
metodologia aplicada neste trabalho foi
realmente satisfatoria de acordo com
trabalhos publicados por esses autores.

Considerando ser a escoliose a
alteracdo postural mais grave na populagdo
estudada, a investigagdo de possiveis assi-
metrias na distribui¢do da for¢a plantar (DFP)
provocadas pelo habito de carregar o material
escolar com carga e posicionamento
inadequados apresenta relevancia no ambito
inadequados apresenta relevancia no ambito
da satde coletiva, uma vez que a identi-
ficagdo precoce de tais assimetrias pode gerar
acoes de intervengdo preventiva e corretiva
para influenciar no alinhamento da pelve e,
consequentemente, da coluna vertebral [29].

Grafico 3 — Distribui¢@o percentual quanto ao
tipo de pés dos 29 alunos da 4° série

H pé normal E pé cavo e pé plano

Os alunos que participaram deste
estudo foram orientados a carregar até 10%
do seu peso corporal e alertados quanto aos
riscos referentes a alteragdes posturais futuras
de  transportarem carga acima do
recomendado ou de forma inadequada. A
orientagdo foi passada tanto aos alunos com
material acima do peso, como aos alunos que
estavam com material dentro do peso.

IV. CONCLUSAO

Os pais/responsaveis de cada estudante foram
orientados a colocar nas mochilas somente o
material que seria utilizado no dia, sendo
passado também o peso do material
recomendado de 10% do peso corporal desses
estudantes.
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