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1. Desenvolvimento Postural

B Vantagens e desvantagens da postura ereta;

W Curvas primarias da coluna vertebral;

B Curvas Secundarias da coluna vertebral;

W Alteragbes posturais com a idade.
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2. Definicao de Postura / Postura Padrao

B “Postura é uma composto das posigdes das diferentes articulagdes do corpo num dado momento.
A postura correta € a posi¢do na qual um minimo de estresse é aplicado em cada articulagéo”
(Magee, 2002).

B “A postura correta consiste no alinhamento do corpo com eficiéncias fisioldgica e biomecanicas
maximas, 0 que minimiza os estresses e as sobrecargas sofridas ao sistema de apoio pelos
efeitos da gravidade” (Palmer & Apler, 2000).

B A “Postura Padrdo” refere-se a uma postura “ideal” ao invés de uma postura média;

B O alinhamento esquelético ideal utilizado como padrao é consiste com principios cientificos
validos, envolve uma quantidade minima de esforgo e sobrecarga, e conduz a eficiéncia maxima
do corpo.

Figura 3 - Alinhamento Esquelético Ideal

3. Analise da Postura

B Envolve a identificagao e a localizagdo dos segmentos corporeos relativos a linha de gravidade;
B A avaliagdo postural deve determinar se um segmento corporal ou articulagdo desvia-se de um
alinhamento postural ideal.



Figura 4 - Planos Sagital / Frontal / Transveral

3.1 Tipos Corporais

B Ectomorfico;
B Mesomorfico;
B Endomorfico.

3.2 Vista Lateral: Alinhamento ideal

B Na vista lateral, a linha de referéncia vertical, divide o corpo em secg¢des anterior e posterior de
igual peso;

B Na vista lateral, o ponto de referéncia fixo é levemente anterior ao maléolo externo e representa o
ponto basico do plano médio-coronal do corpo em alinhamento ideal.
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Figura 5 - Vista Lateral



3.3 Vista Posterior: Alinhamento ideal

B Na vista posterior, a linha de referéncia vertical, divide o corpo em secgdes direita e esquerda;
W Na vista posterior, 0 ponto fica a meio caminho entre os calcanhares e representa o ponto basico
do plano médio sagital do corpo em alinhamento ideal.

Figura 6 - Vista Posterior

4. Historia Clinica

W Qual é aidade do paciente? Qual € a ocupagéo?

B Ha um histdrico de traumatismo?

B Se houver um histérico de trauma, foi uma postura especifica, postura sustentada ou uma
postura repetitiva?

W A familia tem qualquer historico de problemas na coluna?

B Existe antecedente de doenca, cirurgia ou lesdes graves que tenham ocorrido com o paciente?

W O sapato faz diferenca para a postura ou os sintomas do paciente?

B Se uma deformidade estiver presente, ela é progressiva ou estacionaria?

M Qual é a natureza, extensao, tipo e duragéo da dor?

W Existem posturas ou a¢des que aumentam ou diminuam a dor?

B O que o paciente é capaz de fazer funcionalmente?

W Qual a atividade ou lazer habitual do paciente? Que atividades agravam e aliviam a dor?

5. Avaliacao Postural

| Abordagem organizada e sistematica;

u O paciente deve sentir-se a vontade e evitar rigidez e posi¢gdes ndo-naturais;
| Deve ser visualizado o equilibrio global do corpo;

|

O fio de prumo situa-se no ponto antero-posterior anterior ao maléolo lateral e, para
os desvios laterais, entre os calcanhares.



] E importante verificar as alteragdes de tempos em tempos para certificar-se dos
dados, se a posi¢cdo ndo mudou, porque o paciente pode "corrigir" sua alteracao
momentaneamente.

5.1 Vista Lateral

1) Articulagdes dos tornozelos: Angulo tibio-tarsico
() Preservado;

( ) Aumentado D/ E;

( ) Diminuido D / E.

2) Articulagdes dos joelhos:
( ) Alinhados;

() Fletidos D/E;

() Hiperestendidos D / E.

3) Articulagdes dos quadris:
( ) Alinhada;

() FletidaD/E;

( ) Estendida D/ E.

4) Pelve:

() Alinhada;

( ) Com anteverséo;

() Com antepuls&o;

( ) Com retroverséo;

() Com retropulséo.

) Alinhamento do Tronco:

Alinhado;

Rotacgéo de cintura escapular D/ E;
Rotacg&o de cintura pélvica D / E;
Rotacao de cintura escapular e pélvica D / E.
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) Coluna Lombar:

Curvatura normal;

Aumento da lordose;

Retificagéo da lordose;

Aumento da lordose toraco-lombar.
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7) Coluna Toracica:

() Curvatura normal;

( ) Aumento da cifose;
() Retificacao da cifose.



8) Articulagéo do cotovelo:

() Alinhada;

(') Aumento da flexdo D/E Angulo de carregamento:
( ) Com hiperextensdo D / E.
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9) Articulagdes dos ombros:
() Alinhados;
( ) Com protracéo D / E;
( ) Com retracdo D /E;
() Com rotagdo medial D / E;
( ) Com rotacéo lateral D / E.
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Térax
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protraido
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Figura 8




10) Coluna Cervical:

() Curvatura normal;

( ) Aumento da lordose;
() Retificacéo da lordose.

11) Cabega:
() Alinhada;
() Com protragao;
( ) Com retragéo.

Figura 9 - Protracio / Retracio

5.2 Vista Posterior

1) Articulagdes dos tornozelos:
() Alinhadas;

() ComvaroD/E;

() ComvalgoD/E.

2) Retropé: (Tend&o de Aquiles)
() Alinhado;
() Desalinhado.

Figura 10



3) Apoio do retropé:

() Apoio homogéneo no bordo medial e lateral;
() Maior apoio em bordo medial D / E;

() Maior apoio em bordo lateral D / E.
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Articulacdes dos joelhos:
Alinhadas;

Comvalgo D/E;
ComvaroD/E.
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Figura 11 - Joelho Varo / Valgo

5) Espinhas iliacas postero-superiores (EIPS):
() Alinhadas;
() Desalinhadas mais alta D / E;

6) Altura das cristas iliacas:
( ) Alinhadas;
() Desalinhadas mais alta D / E.

7) Coluna Lombar:
() Alinhada;
( ) Convexidade D/ E.



Escoliose téraco-lombar Escoliose lombar

convexa a esquerda

8) Coluna Toracica:
() Alinhada;
( ) Convexidade D/ E.

9) Angulos inferiores da escéapula:
() Alinhados;
() Desalinhados mais alto D / E.

0) Posicéo das escapulas:
) Alinhadas;

) Alada (s) D/ E;

) Abduzida D / E;
)

1
(
E
( )AduzidaD/E.

11) Distancia entre bordo medial da escapula e coluna vertebral:

() Simétrica;

Figura 12 - Escoliose
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Figura 13

() Assimétrica (D: ....... cmekE: .. cm).




12) Triangulo de Tales:
() Simétrico;
( ) Maior D/E;

13) Articulagdes dos ombros:
() Alinhados;
() Ombro mais alto D/ E ;

Figura 14

14) Coluna Cervical:
() Alinhada;
( ) Convexidade D/ E.

15) Cabega:

( ) Alinhada;

() Inclinagdo lateral D / E;
( ) Rotagdo D/ E;

5.3 Vista Anterior:

1) Halux:
() Alinhado;
( ) ValgoD/E;

2) Antepé:

() Alinhado;
() Abduzido D /E,
( ) Aduzido D/ E.

3) Arco longitudinal medial:
( )PlanoD/E;
()CavoD/E;

4. Apoio do antepé:
() Apoio homogéneo no bordo medial e lateral;
() Maior apoio em bordo medial D / E;



() Maior apoio em bordo lateral D / E.

Figura 15

5) Articulagdes dos joelhos:
() Alinhada;
(
(

) Patelas:

Alinhadas;

Patela mais alta D / E;

Patela rodada lateralmente ( rotacéo lateral do fémur);
Patela rodada medialmente ( rotagéo medial do fémur).
) Espinhas iliacas antero-superiores (EIAS):

) Alinhadas;

) Desalinhadas mais alta D / E;
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8) Alturas das cristas iliacas:
() Alinhadas;
( ) Desalinhadas mais alta D / E;

) Alinhamento do Tronco:

) Alinhado;

) Rotagao de cintura escapular D/ E ;

) Rotagao de cintura pélvica D / E;

) Rotagdo de cintura escapular e pélvica D / E.
) Inclinag&o lateral D / E.
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Figura 16



10) Térax:
() Simétrico;
() Assimétrico.

11) Articulagdes dos ombros:
() Alinhados;

() Ombro mais alto D/ E ;

( ) Rotagéo medial D/ E;

( ) Rotagao lateral D/ E.

12) Cotovelos:

( ) Alinhados;

() Aumento da flexdo D / E;

() Hiperextenséo D / E.

13) Claviculas:

() Simétricas;

() Clavicula mais horizontalizada D/E;
() Clavicula mais verticalizada D/E.

14) Fossas Supraclaviculares:
() Simétricas;
( ) Assimétricas - aumentada D / E;

15) Cabega:

( ) Alinhada;

() Inclinagéo lateral D / E;
( ) Rotagdo D/ E.

5.4 Flexao de Tronco:

B Teste de Flexibilidade: Schober e Stibor / 3° dedo ao chéo.
B Medicdo de Comprimento de Membros Inferiores.

Figura 17
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Figura 19 - Medi¢do do Membro Inferior

6. Principais causas de uma postura incorreta

B Traumatismo;

B Patologias que limitam a perda funcional da for¢ga muscular e a mobilidade;
B Habitos de postura viciosa;
W Fraqueza muscular;
B Atitude Mental;

B Hereditariedade;

B |ndumentaria Inadequada

7. Alteragcoes Posturais / Desvios do Alinhamento
Ideal

B Hiperlordose / Retificagao da Lordose;
B Aumento da Cifose Toréacica / Retificagéo da Cifose;
B Escoliose.



Figura A

Figura 20

Rotacdo medial
e adugao
do quadril

Aumento da
lordose lombar

Joelhos
valgos

Flexao do
quadril

Figura B

Figura 21




Desarmonia

das curvas
vertebrais
Encurtamento
Cifose dos musculos
Hiperextenséo toracica paravertebrais
dos joelhos,

encurtamento
do triceps

Angulo tibio-
tarsico aberto

Angulo
coxofernoral
aberto

Angulo
tibio-tarsico
aberto

Figura B

Figura 23



azEzE

gl

;,.

|
[
hsiies|
L
;i 4

.4 il

HEENEEEEED
Il |

Figura 24




Referéncias Bibliograficas

1) Magee D J. Avaliacdo Postural In: Magee DJ. Disfun¢do Musculoesquelética. 3% edigdo, Sé&o
Paulo: Manole:, 2002, p.105-157.

2) Kendall FP; McCreary EK; Provance PG. Postura: alinhamento e equilibrio muscular. In: Kendall
FP; McCreary EK; Provance PG. Musculos Provas e Fungdes. 4%edi¢do, Sdo Paulo: Manole,1995,
p.69-118.

3) Kendall FP; McCreary EK; Provance PG. Escoliose. In: Kendall FP; McCreary EK; Provance PG.
Musculos Provas e Fungdes. 4%edicao, Sao Paulo: Manole, 1995, p.121-129.

4) Bienfait M. Fisiologia, patologia e tratamento fisioterapico. Sao Paulo: Summer, 1995.

5) Daniel L, Worthingham C. Analise e avaliagdo do alinhamento corporal. In: Daniel L.;
Worthingham C. Exercicios terapéuticos para alinhamento e fungéo corporal. 22 edigéo, Sao Paulo:
Manole, 1983, p.1-36.

6) Palmer, LM.; Epler, ME. Postura. In: Palmer, LM; Epler, ME. Fundamentos das Técnicas de
Avaliagdo Musculoesquelética. 2 edicdo, S&o Paulo: Guanabara Koogan, 2000, p.42-62., pp.195-
212.




<<
  /ASCII85EncodePages false
  /AllowTransparency false
  /AutoPositionEPSFiles true
  /AutoRotatePages /All
  /Binding /Left
  /CalGrayProfile (Dot Gain 20%)
  /CalRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CalCMYKProfile (U.S. Web Coated \050SWOP\051 v2)
  /sRGBProfile (sRGB IEC61966-2.1)
  /CannotEmbedFontPolicy /Warning
  /CompatibilityLevel 1.4
  /CompressObjects /Tags
  /CompressPages true
  /ConvertImagesToIndexed true
  /PassThroughJPEGImages true
  /CreateJDFFile false
  /CreateJobTicket false
  /DefaultRenderingIntent /Default
  /DetectBlends true
  /ColorConversionStrategy /LeaveColorUnchanged
  /DoThumbnails false
  /EmbedAllFonts true
  /EmbedJobOptions true
  /DSCReportingLevel 0
  /SyntheticBoldness 1.00
  /EmitDSCWarnings false
  /EndPage -1
  /ImageMemory 1048576
  /LockDistillerParams false
  /MaxSubsetPct 100
  /Optimize true
  /OPM 1
  /ParseDSCComments true
  /ParseDSCCommentsForDocInfo true
  /PreserveCopyPage true
  /PreserveEPSInfo true
  /PreserveHalftoneInfo false
  /PreserveOPIComments false
  /PreserveOverprintSettings true
  /StartPage 1
  /SubsetFonts true
  /TransferFunctionInfo /Apply
  /UCRandBGInfo /Preserve
  /UsePrologue false
  /ColorSettingsFile ()
  /AlwaysEmbed [ true
  ]
  /NeverEmbed [ true
  ]
  /AntiAliasColorImages false
  /DownsampleColorImages true
  /ColorImageDownsampleType /Bicubic
  /ColorImageResolution 300
  /ColorImageDepth -1
  /ColorImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeColorImages true
  /ColorImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterColorImages true
  /ColorImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /ColorACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /ColorImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000ColorACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000ColorImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasGrayImages false
  /DownsampleGrayImages true
  /GrayImageDownsampleType /Bicubic
  /GrayImageResolution 300
  /GrayImageDepth -1
  /GrayImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeGrayImages true
  /GrayImageFilter /DCTEncode
  /AutoFilterGrayImages true
  /GrayImageAutoFilterStrategy /JPEG
  /GrayACSImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /GrayImageDict <<
    /QFactor 0.15
    /HSamples [1 1 1 1] /VSamples [1 1 1 1]
  >>
  /JPEG2000GrayACSImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /JPEG2000GrayImageDict <<
    /TileWidth 256
    /TileHeight 256
    /Quality 30
  >>
  /AntiAliasMonoImages false
  /DownsampleMonoImages true
  /MonoImageDownsampleType /Bicubic
  /MonoImageResolution 1200
  /MonoImageDepth -1
  /MonoImageDownsampleThreshold 1.50000
  /EncodeMonoImages true
  /MonoImageFilter /CCITTFaxEncode
  /MonoImageDict <<
    /K -1
  >>
  /AllowPSXObjects false
  /PDFX1aCheck false
  /PDFX3Check false
  /PDFXCompliantPDFOnly false
  /PDFXNoTrimBoxError true
  /PDFXTrimBoxToMediaBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXSetBleedBoxToMediaBox true
  /PDFXBleedBoxToTrimBoxOffset [
    0.00000
    0.00000
    0.00000
    0.00000
  ]
  /PDFXOutputIntentProfile ()
  /PDFXOutputCondition ()
  /PDFXRegistryName (http://www.color.org)
  /PDFXTrapped /Unknown

  /Description <<
    /FRA <>
    /ENU (Use these settings to create PDF documents with higher image resolution for improved printing quality. The PDF documents can be opened with Acrobat and Reader 5.0 and later.)
    /JPN <FEFF3053306e8a2d5b9a306f30019ad889e350cf5ea6753b50cf3092542b308000200050004400460020658766f830924f5c62103059308b3068304d306b4f7f75283057307e30593002537052376642306e753b8cea3092670059279650306b4fdd306430533068304c3067304d307e305930023053306e8a2d5b9a30674f5c62103057305f00200050004400460020658766f8306f0020004100630072006f0062006100740020304a30883073002000520065006100640065007200200035002e003000204ee5964d30678868793a3067304d307e30593002>
    /DEU <>
    /PTB <>
    /DAN <>
    /NLD <>
    /ESP <>
    /SUO <>
    /ITA <>
    /NOR <>
    /SVE <>
  >>
>> setdistillerparams
<<
  /HWResolution [2400 2400]
  /PageSize [612.000 792.000]
>> setpagedevice


