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RESUMO: Foi feito um estudo de campo de forma longitudinal de avaliagdo tnica, mediante coleta de
dados posturais e da imagem corporal, estudo realizado em um time de Vdlei ¢ em alunos do 2° e 3° ano da escola
Abilio da cidade de Itai, com consentimento dos atletas e dos pais e formulario assinado pela diretoria da escola.
Esse artigo irar analisar tanto a percep¢io da imagem corporal que os adolescentes em de si mesmo, assim como
analisar os possiveis desvios posturais nesse mesmo grupo. Foi feito como uso de metodologia jovem entre 16 a 18
anos do publico masculino treinados ¢ destreinados, com avaliagio em equipamento de simetrografo Sannyiv
portatil ¢ para avaliagdo da imagem corporal, usamos o questionério de (Cooper, Schilder), Esse estudo tem por
objetivo analisar a postura ¢ fazer a correlagdo da imagem corporal em adolescentes sedentarios e ativos, verificar e
comparar s¢ alunos que tem um maior desvio padrio da sua postura, também possui um maior desvio padrio da sua
imagem corporal, também iremos apresenta as possiveis causas raiz, das mas posturas que mais acometem esses
adolescentes. O time de volei apresentou indice alto de Protagiio escapular ¢ Acentuagio da cabeca a frente,
Acentuagiio da Cabega a Frente, Protusiio abdominal e hiperlordose, as alteragdes posturais nesse caso, podendo ser
devido ao aumento da massa corporal adiposa associada também ao sedentarismo, O resultado dessa pesquisa leva-
nos a concluir que esses dados podem ser por sobrecarga de treinamento, e também devido aos gestos motor do
esporte. A analise nos adolescentes escolares teve como indices preocupantes também podem ser ocasionados por
posi¢des inadequadas e rotineiras como, por exemplo, durante o ato de carregar a mochila com peso inadequado.
Na avaliagdo da imagem corporal, o time de Volei apresentou que 90% dos individuos tem a percepgio de estd no
seu peso ideal, e 10% tem a percepcdo de estd com sobre peso, no grupo dos escolares somente cerca 10%,

apresentaram ter percepgdo de estarem com sobre peso ¢ obesidade.

Palavra-chave: Anélise Postural. Imagem corporal. Disturbios da imagem corporal.

Adolescentes.

1.INTRODUCAO
A postura corporal da populagdo vem se tornando uma preocupagdo crescente,

principalmente quando se leva em consideragio o estilo de vida atual, onde o avango tecnoldgico

'Graduagdo em Bacharelado em Educagdo Fisica. FIRA- Faculdades Integradas Regionais de Avaré - 18700-902 - Avaré — SP —
Brasil — capaozzul@gmail.com.

2Graduagao em Bacharelado em Educagio Fisica. FIRA- Faculdades Integradas Regionais de Avaré - 18700-902 - Avaré — SP —
Brasil — zeeh.10@hotmail.com.

30Orientador Professor Titular FREA/FIRA — Faculdades Integradas Regionais de Avaré - 18700-902 -

Avaré — SP — Brasil - PROF* AMAURI MAROTO — ESPECIALISTA EM MUSCULACAO E TREINAMENTO
PERSONALIZADO pela IAPETEL — Londrina — (EDUCAGCAO FISICA) FREA/FIRA — Avaré-SP amaurimaroto@hotmail.com




acaba por predispor a problemas da coluna vertebral, jd que a grande maioria das pessoas passa

muito tempo parada e inativa, iniciando este sedentarismo ja no periodo escolar. Tal fato faz com
que a postura humana seja objeto de estudos biomecanicos, a fim de se evitar a instalagdo e/ou
progressdo dos principais desvios posturais. Estudos comprovam que existe uma grande variagio
fisioldgica na postura durante o crescimento € que o periodo de estardo na adolescéncia esta

correlacionado com o desenvolvimento e acentuagdo de desvios posturais. (VITTA, 2012)
METODOLOGIA

Esse estudo feito na cidade de ITAI-SP e foram analisados 30 alunos do 2° e 3° ano
escola e 10 atletas de volei, com um total de 40 avaliados, ambos com objetivo de verificar a
postura desses adolescentes, e fazer a correlagdo da imagem corporal de forma unica e
longitudinal entre jovem de 16 a 18 anos, sedentdrio e ativo. Nesse presente estudo iremos
apresenta também as possiveis causas raiz, das mas posturas que mais acometem esses
adolescentes, para chegar nesse resultado iremos utilizar também curva de percentual e
resultados através das curvas, para analisar e comparar se alunos que tem um maior desvio

padréo da sua postura, também possui um maior desvio padrdo da sua imagem corporal.

A evidencias que o sedentarismo tenha crescido no Brasil e no mundo em taxas
alarmantes, de acordo com as informagdes contidas no Instituto Brasileiro de Geografia e
Estatistica (2002), citando um apontamento de (OEHLSCHLAEGER ,2004), onde 80,8% dos
adultos brasileiros sdo sedentarios. Ja nos Estados Unidos, uma pesquisa realizada pelo
National Center for Chronic Disease Preventionand Health Promotion (Centro Nacional de
Prevenc¢io de Doengas Cronicas e Promogdo da Satude) aponta que mais de 60% dos adultos e
de 50% dos adolescentes sdo sedentarios.

Sedentarismo, enquanto alguns autores tém muitas dificuldades em conceituar esta
palavra com Palma (2009), outros ja a compreendem como a falta de atividade fisica ou a ndo
participagdo em atividades fisicas em momentos de lazer (PITANGA & LESSA, 2005)

Aradjo (2000) ressalta que atividade fisica ¢ definida como qualquer movimento

produzido pelo corpo humano que gaste calorias acima dos niveis de repouso. Desta forma
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atividades domésticas, trabalho, transporte e programas de exercicios fisicos sdo os
conceituados como atividade fisica

A associagao entre obesidade e sedentarismo fica cada vez mais evidenciada ao passar

dos anos, como podemos perceber no texto acima cada vez mais as pessoas vem adotando o

estilo de vida sedentario. (NEGRAO, 2000).

A redugio do gasto energético pela diminui¢ao de atividade fisica habitual, associada 2
rotina da vida diaria e ao aumento do tempo gasto em hébitos sedentarios, tais como assistir a
televisdo, trabalhar no computador, jogar videogames, entre outros, tém levado as pessoas a se

tornarem cada vez mais obesas (NEGRAO, 2000).

Para Campos (2004) obesidade refere-se a situagio em que o individuo possui uma
excessiva quantidade de gordura corporal

O excesso de tecido adiposo, que caracteriza a obesidade, ocorre pelo balango
energético positivo de forma cronica, isto €, uma ingestdo calorica que ultrapassa o gasto
caloérico (NEGRAO, 2000).

Segundo a O.M.S (Organizacao Mundial de Satde), A obesidade é considerada um
problema de satde publica devido a sua alta incidéncia na populagdo em geral. De acordo com
os dados da O.M.S dos seis bilhdes de habitantes do planeta 23,4% estdo com excesso de peso.
No Brasil, calcula-se que 40% da populagdo estejam acima do peso normal (SAPATERA,
2005).

Em um estudo feito no Brasil pelo IBGE (Instituto Brasileiro Geografia Estatistica)
demonstram o crescimento da prevaléncia de obesidade em criangas e adolescentes de 10 a 19
anos de idade. O estudo demonstra que do ano de 1974 a 2009 a obesidade em homens cresceu
de 0,4 para 5,9 e em mulheres de 0,7 a 4,0, desta maneira podemos perceber que a obesidade
em adolescentes vem crescendo anualmente.

Neste sentido ha inimeros fatores relacionados com as possiveis causas da obesidade
como sedentarismo, alimentagdo, disfun¢do hipotalamica, disfun¢do enddcrina, genética
(CAMPOS, 2004).

Negrao (2000) ressalta que a transmissdo familiar da obesidade é bem conhecida. No
entanto, membros de uma mesma familia estdo expostos a hdbitos culturais e nutricionais que

acabam influenciando, o ganho de peso. Isto evidencia que, além da heran¢a genética, a




influéncia ambiental acaba também desempenhando um papel importante no desenvolvimento da
obesidade.

Apesar da influéncia genética no ganho de peso corporal, os fatores ambientais, como
estilo de vida sedentdrio e hédbitos alimentares inadequados sdo determinantes neste processo
(BOUCHARD, 2003).

Nos ultimos anos aumentaram-se os nimeros de estudos sobre a imagem corporal no
Brasil, as maiorias destes estudos foram feitos em mulheres, porém ocorre uma crescente mais
recente de estudos envolvendo os homens. A aparéncia fisica parece ser indicadora de
potencialidades nas 4reas pessoal e profissional por isso surge a imagem corporal idealizada.
Imagem corporal € fundamentada como um constructo multidimensional que de forma ampla e
subjetiva descreve tanto a estrutura corporal como a aparéncia fisica. A imagem corporal é
constituida de quatro dimensdes: cognitiva, afetiva, comportamental (atitudinal) e perceptiva.
Por isto, ndo se detalha somente em como € o corpo ou aparéncia, mas também como o individuo
se sente com o proprio corpo e aparéncia CASH e PRUSINSKY (2002). A dimensdo perceptiva
refere-se a como o individuo percebe o proprio corpo, cognitivo relaciona-se sobre os
pensamentos e crengas com o proprio corpo, comportamental sobre comportamentos que possui
sobre o proprio corpo e afetiva sobre como o individuo se sente com seu corpo, por exemplo,
satisfeito ou insatisfeito (MORGADO 2014; SHAFRAN et al. 2004,). Associa-se a fatores
sociais, intimos e profissionais com potencial de aumentar as chances de destaque na sociedade.
A imagem corporal relaciona-se com o conceito de si mesmo e sofre influéncia das interagdes do
sujeito com o meio em que estd inserida. A imagem corporal sofre influéncia da familia, fases da
vida, midia ¢ amigos. Imagem corporal é subjetivo, se refere a figura do préprio corpo que é
formada na mente de cada sujeito, também a como esse individuo percebe que os outros
observam seu corpo (PAULUCCI; FERREIRA. 2004). Faz parte da identidade pessoal
(ALMEIDA 2001). Com a influéncia do padrio de beleza, as pessoas comegaram
desesperadamente a busca pela imagem corporal ideal. A busca de aceitagdo dos outros e de
corresponder a um padrdo ideal estético, o qual exige das mulheres um corpo magro e esbelto e
dos homens um corpo atlético e musculoso, pode influenciar na maneira como a pessoa se vé e
age. Os estudos brasileiros sobre imagem corporal focaram-se em sua grande maioria em

estudos que avaliam a satisfagdo ou insatisfagdo com a imagem corporal, enquanto que a
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dimensdo perceptiva e componente cognitivos, comportamental e emocional da imagem corporal
tem sido menos estudada.

A insatisfagdo com a imagem corporal ¢ uma realidade no Brasil. A insatisfacio com a
imagem corporal cresce com a crescente a¢do da midia de promover belos corpos, o que gera
uma tendéncia a valorizagdo de um corpo ideal. Também ¢ relatado como um dos principais
motivos que levam os individuos a ingressarem em um programa de atividade fisica. A
insatisfagdio com o proprio corpo ou com a imagem que se tem dele leva a sociedade a
valorizagdo da aparéncia fisica idealizada, estando os individuos a perder o ideal de corpo
saudavel. Esta insatisfacdo possibilita os individuos a tomarem comportamentos deletérios a
saude para a conquista do corpo ideal que estd em niveis que poucos conseguem alcangar. A
insatisfagdo com a imagem corporal consiste em uma avaliagdo subjetivamente negativa da
aparéncia fisica, que leva a conseqiiéncias psicolégicas. E uma reagio direta do ndo
enquadfamento em padrdes estéticos, isto ocorre pelas expectativas do corpo perfeito
promovidos principalmente pela midia. O crescente anseio pelo corpo fisico idealizado
socialmente, faz com que a busca pela saide e qualidade devida fique a desejar. Um risco a
saude, pois esta insatisfagdo pode levar a patologias como dependéncia ao exercicio fisico usa de
anabolizantes esterdides, depressdo, transtorno alimentares entre outros. A imagem corporal
negativa gera uma insatisfagdo com o proprio corpo desencadeando sentimentos depreciativos,
de rejeicdo da propria imagem e baixa auto-estima como sentimentos de vergonha, tristeza,
frustragdo e repudio. Mulheres com excesso de peso possuem relagdo com insatisfagio da
imagem corporal. A insatisfagdo corporal também se relaciona significativamente com sintomas
depressivos. A insatisfagio com a imagem corporal afeta negativamente a saiude, como por

exemplo, leva a baixa auto-estima (CASH e FLEMING 2002).

Distor¢ao de imagem corporal e disturbio de imagem corporal sio eventos distintos. A
distor¢ao de imagem corporal € relacionado a percep¢do irreal da prépria estrutura corporal. O
disturbio de imagem corporal € global, além da percep¢ao irreal da propria forma corporal ocorre
o sofrimento, prejuizos sociais, fisicos e emocionais. A imagem corporal desfigurada é geradora
de sofrimento. A busca por um corpo idealizado pode trazer prejuizos a satde, levando muitos a
perderem o ideal de satide e procurarem um ideal estético, qual pode ser patoldgico, surgindo o
desejo de conquistar corpo ideal a qualquer custo. Individuos obesos necessitam de cuidado em

saude na perspectiva da integralidade, voltado ndo apenas para o controle da doenga crénica, mas




também para minimizar o sofrimento psicossocial de ser obeso, para ajudar no enfrentamento
dos sentimentos danosos causados pelo imaginario da feitra. Tais consideragdes apontam para a
necessidade de compreensdo e acolhimento daqueles que sofrem o estigma da gordura. A
imagem corporal negativa que provoca tristeza, vergonha e isolamento social, demonstra que a
obesidade afeta o bem-estar e que viver com um corpo obeso demanda o exercicio da aceitagio
em um meio que a considera um fracasso moral. Ter identificagio com a imagem corporal
representou a aceitagdo da imagem do proprio corpo, independente da forma do corpo, ndo se
deixando influenciar ou abalar pelas pressdes sociais e familiares sobre o padrio ideal estético.

(PAULUCCI FERREIRA. 2004).

Bankoff, Schimdt e Barros (2003) relatam que devido ao aumento de peso ocorrem
alteragOes na massa corpérea e, conseqiientemente, o centro de gravidade do individuo também
sofre alteragdes significativas. Siqueira e Silva (2011) afirmam que sob a influéncia desse
desequilibrio biomecanico causado, especialmente pelo actimulo da gordura central, ainda pode
ocorrer uma hipotrofia muscular associada ao atraso da ativagdo dos musculos estabilizadores da

coluna, contribuindo, assim, para o aparecimento da instabilidade lombar.

Sato, Toldo e Bertolini (2011) destacam que os distirbios posturais estdo diretamente
relacionados com deslocamento do centro de equilibrio ocasionado pelo acimulo de gordura
gerando assim uma adaptacdo postural que ocasiona outras adaptagdes como, por exemplo, a
formagdo da hiperlordose lombar no caso do acimulo de gordura na regido abdominal que
resulta numa anteversao pélvica. Dessa forma, as alteragdes da massa corpdrea acabam afetando
as estruturas fisicas do individuo, alterando a sua postura. Brandalize e Leite (2010) relatam que
a grande incidéncia de joelho valgo se explica pelo aumento da anteversao pélvica, resultando na
rotagdo interna do quadril e que, associado ao acimulo de gordura na regido das coxas, causa o
afastamento da regidao dos maléolos, promovendo a abertura do compartimento medial e uma

hiperpressdo no compartimento lateral do joelho.

Bankoff, Schimdt e Barros (2003) destacam o valgismo dos joelhos, o chatismo do pé e
a hiperlordose lombar os principais danos causados pela sobrecarga corpérea e, também, devido
ao sedentarismo que favorece ainda mais um acimulo maior de gordura. Sato, Toldo e Bertolini
(2011) concordam com Brandalize e Leite (2010) que tal postura, inicialmente temporaria e

flexivel, surge de forma compensatoria para melhorar a estabilidade, porém, passa a ser




considerada patolégica a partir do momento em que se torna fixa resultante das adaptagdes

musculares e retragdes capsulo-ligamentares, podendo causar dores no sistema osteomioarticular.

Os mesmos autores supracitados relatam ainda que na ocorréncia de um abdémen
protuso, o centro de gravidade desloca-se anteriormente resultando adaptagdes na coluna
vertebral e nos membros inferiores. Nessa situagdo, geralmente, ocorre um aumento da lordose
lombar com cifose dorsal compensatéria na coluna, favorecendo a hiperlordose cervical e
anteriorizagdo da cabega. Dessa forma, o esforgo para manter a estabilidade corporal, ocasionado
pelo excesso de massa corporal, aumenta as necessidades mecanicas do corpo e,
consequentemente, aumenta o gasto energético desfavorecendo, principalmente individuos
obesos, na realizagdo de atividades fisicas habituais, inclusive na marcha, propiciando a

instalagdo de quadros dolorosos.

Os desvios posturais se fazem presentes em grande parte da populagido a qual apresenta
diversas formas de acometimento da coluna vertebral concomitante a dor. Estudos revelam que a
detecgéo de alteragdes posturais em criangas e adolescentes é de grande valia uma vez que a
corre¢io e a estabiliza¢do destes desvios sdo maiores do que em adultos. Sendo o educador fisico
o profissional da drea da saide com maior contato semanal com esta populagio, é necessério que
ele esteja capacitado para intervir e orientar os habitos e as atividades nas proprias aulas de
educacgio fisica. Além disso, os alunos precisam desenvolver adequadamente a consciéncia
corporal por estarem em fase de pleno desenvolvimento corporal. Neste contexto, uma das
formas de se detectar mais precisamente desvios posturais em escolares, é através de uma
avaliagdo postural pormenorizada. Desta forma, a avaliagdo postural ¢ “fundamental para
identificar precocemente desvios posturais e iniciar um programa de interveng¢do compensatorio,
o menos tardiamente possivel”. Um estudo realizado por Lemos (2012) avaliou 467 criancas e
adolescentes com idade entre 10 a 16 anos, onde a hiperlordose acometeu 78,2% da sua amostra.
Os autores destacaram que os desvios posturais influenciaram nos niveis de aptidio fisica
relacionando-se a saude, dores e disfungdes osteomusculares. Por isso os autores afirmaram que
“a avaliacdo e o acompanhamento, bem como o desenvolvimento dessas variaveis, devem ser
realizados na infincia e adolescéncia no ambiente escolar, durante as aulas de Educac¢do Fisica™.
Os problemas de desalinhamento postural que ocorrem na infancia e na adolescéncia podem ser

irreversiveis na fase adulta ocasionando disfun¢des da coluna vertebral. Para Vitta (2012), o




conjunto de alteragdes nas estruturas musculoesqueléticas representa um problema de satde
publica em decorréncia de incapacidades e auséncia no trabalho. Ao avaliarem 176 funcionarios
de uma empresa de prestagdo de servigo de fornecimento de 4gua e tratamento de esgoto da
cidade de Bauru — SP relataram que a postura sentada aumentou em trés vezes as chances de
desenvolver dores difusas. Considerando que os escolares passam pelo menos quatro horas em
posigdo sentada no dia, ¢ de grande importincia que a postura mantida durante este periodo seja
a melhor possivel. Intervencdes benéficas durante este periodo minimizariam esses indices com
maiores chances de corregdes ou estabilizagdes de desvios posturais. No estudo de Guadagnin e
Matheus (2012), foram avaliados 195 sujeitos, de ambos os sexos, com idade de 10 a 15 anos,
cuja maioria apresentou problemas posturais variados e multiplos. A avaliagdo postural deve ser
realizada pelo menos uma vez ao ano por profissional competente. A partir da deteccdo do
priob]ema, pais e professores das demais disciplinas devem ser adequadamente informados para
que um trabalho interdisciplinar seja proposto. Deloroso (1999) aponta dentre alguns métodos de
avaliagdo postural, as radiografias e o quadro posturografico - que consiste em o avaliador
posicionar o individuo avaliado diante desse quadro e fotografar em diversas vistas. Além disto,
outros métodos de custo mais elevado podem ser usados como fotografia de Moiré,
termofotografia, plataformas de forgas, escolidmetro, cifolordégrafo, eletrogonidmetro,
fotometria computadorizada e fotometria tridimensional. O autor ainda relata um método de facil
manuseio na detecgdo de desvios posturais, que € o “teste de um minuto”. Neste, o aluno devera
ficar de costas para o professor o qual deverd observar: Desvio lateral da linha espondiléia
formada pela proje¢do dos processos espinhosos das vértebras. O professor coloca a ponta livre
do fio de prumo sobre o processo espinhoso da sétima cervical e a outra ponta devera descer
livremente pela regido dorsal e glitea. Se ocorrer um desvio do prumo para um dos lados, uma
curva escolidtica serd caracterizada. Outro ponto observavel é o alinhamento dos ombros caso
ndo estejam na mesma altura caracterizando um quadro de escoliose. Para Deloroso (1999), a
escoliose pode ser observada também verificando a simetria dos tridngulos formados pela borda
média e lateral do brago e antebrago com a cintura pélvica e borda lateral do tronco. Se a
assimetria for identificada, a concavidade da curva escolidtica poderd ser encontrada onde o
triangulo maior estiver presente. Outro ponto comum a escoliose é a assimetria dos relevos
posteriores das costelas observados nitidamente ao examinar o aluno na posi¢do de flexdo

anterior do tronco com os membros superiores soltos formando um relevo posterior chamado de




“giba costal”. Na regido lombar, uma diferenga de altura das espinhas ilfacas pode significar uma
rotacio de corpos vertebrais. Este teste foi utilizado em estudos mais recentes onde um
simetrografo de acrilico transparente e quadriculado foi utilizado. A colocagdo do simetrégrafo

numa parede clara favorece uma melhor visualizagido das assimetrias dos segmentos corporais.

8. RESULTADOS E DISCUSSOES

e Analise postural do time de volei da cidade de Itai.

Ao avaliar a postura e identificar os possiveis desalinhamentos posturais, observamos que
no grafico abaixo os indices mais altos e alarmantes sdo de ombro assimétricos, Protacio
escapular e acentuagao da cabeca a frente, esse resultado pode ser fruto do prdprio gesto motor
do esporte, e também por serem jogadores iniciantes ou intermediarios. O resultado dessa
pesquisa leva-nos a concluir que por se tratarem de atletas jovens, em fase de desenvolvimento
osteomuscular, que vem cada vez mais aumentando a sobrecarga em treinos, quer seja na
duragdo deles, quer seja na freqiiéncia semanal, segundo o autor (CANGUSSU et al., 2007).
Durante a pratica do esporte, os atletas estdo sujeitos a diversas lesdes esportivas, sendo que a
regido do ombro ¢ um local freqiiente dessas lesdes, com uma incidéncia de 8 a 13%,sendo a dor
o principal sintoma relatado pelos atletas. Além disso, a dor pode levar a queda do rendimento
fisico, e até ao afastamento dos atletas. Nos esportes de arremesso, 66,2% das lesdes ocorre

devido sobrecarga mecénica na articulagdo do ombro (EJINISMAN et al., 2001).




Analise Postural Time de Voléibol V.A, V.Le V.P

Hiperlordose Lombar

Protacdo escapular

Acentuagdo da cabega a
frente

Pés (plano)

P

Joelhos (geno varo)

Protusdo Abdominal

Assimetria de ombro D

Assimetria de ombro E

Joelhos (geno flexo)

Pés (abdutos)

TOTAL AVALIADOS 10.

LEGENDA

V.A | VISTA ANTERIOR

V.L | VISTA LATERAL

V.P | VISTA POSTERIOR

e Analise postural dos alunos do 2° ano escolar da cidade de Itai

Analise postural nos adolescentes escolares, concluimos que os indices mais altos e

preocupantes sdao acentuagdo da cabeca a frente, Protusdo abdominal, Hiperlordose e
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Protagdio escapular. A alteragdo postural nesse caso, podendo ser, o aumento da massa
corporal adiposa dos alunos associada também ao sedentarismo e por excesso posigdes

inadequadas e rotineiras, como por exemplo, ao manter a posi¢do sentada por longos

periodos ou durante o ato de carregar a mochila com peso inadequado.

Analise Postural em Adolescentes Escolares
VA,VLeV.P

joelhos recurvados
Protacdo escapular
Pés abdutos
Protusdo abdominal
Assimetria de...
Joelhos geno valgo

Retroversao de...

Joelhos geno varo
Hipercifose

Acentuagdo da...

Assimetria ombro D

Hiperlordose lombar

Tridangulo de Tales

TOTAL AVALIADOS 30.

e A avaliagdo da imagem corporal do time de volei foi observada que, 10% dos avaliados

tem a percep¢do de sobre peso, e 90% em seu peso ideal.




Peso considerado
normal

50%

100%

Analise da Percepcao da imagem Corporal, Time de Voléi

Sobre peso

®m Obeso

® Peso considerado normal

TOTAL AVALIADOS 10.

12

e Avalia¢do da imagem corporal dos adolescentes escolares, 10% dos alunos avaliados
tem a percepgdo de esta com sobre peso e obesidade.

Peso considerado
Normal

Sobre peso

Obesos

90%

Analise da Percepg¢ao da Imagem Corporal dos Escolares

m Obesos
® Sobre peso

® Peso considerado Normal

TOTAL AVALIADOS 30
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9. CONSIDERACOES FINAIS

10.

Através da realizagdo das avaliagdes posturais, foi observado que os adolescentes do
ensino meédio e o time de Volei que participaram do presente estudo apresentaram algumas
disfungdo ou alteragdo postural, o que pode gerar complicagdes futuras. Foi comprovado que
as mas posturas do atleta do volei sdo decorrentes do gesto motor esportivo e também devido
ao treinamento intenso que o esporte exigir. Os alunos do 2° ano escolar da cidade de Itai, é
possivel notar que, ndo estdo tento uma boa percep¢do da sua imagem corporal, pois com
todas essas mas posturas mais freqlientes em obesos e sedentérios, e através do questionario
da percepgdo da imagem corporal, chegamos a conclusdo que as ma postura desses alunos é
devido ao aumento da massa corporal adiposa associada também ao sedentarismo e por
excesso de posi¢des inadequadas e rotineiras, como por exemplo, ao manter a posicdo

sentada por longos periodos ou durante o ato de carregar a mochila com peso inadequado.
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