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Abstract

The objective was to determine the prevalence of
lower back pain in adolescents and its relation-
ship to sports and sedentary activities. We con-
ducted a cross-sectional study of 5th to 8th-grade
students (n = 1,236) in Bauru, Sdo Paulo State,
Brazil. We used a structured protocol and the Nor-
dic questionnaire for musculoskeletal symptoms.
The analysis was performed using a descriptive
approach and bivariate and multivariate binary
logistic regression. Prevalence of lower back pain
was 19.5% (7% in boys and 12.5% in girls), with
statistically significant differences according to
gender (p < 0.00001), age (p = 0.0057), and sports
(p = 0.0001). Bivariate and multivariate analyses
showed independent associations between lower
back pain and female gender, time watching TV,
and sports. Lower back pain in schoolchildren can
persist as chronic pain in adults. Understanding
the relationships between variables should pro-
vide useful measures for maintaining, improving,
and promoting students’ wellbeing.

Low Back Pain; Students; Adolescent; Risk Fac-
tors; Prevalence
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Introducao

A dor lombar tornou-se um grave problema de
saude publica, pois possui alta incidéncia na po-
pulacdao economicamente ativa, em adolescen-
tes e criancas !. A prevaléncia de dores lombares
em criangas de 9 a 10 anos € similar a da popu-
lacdo adulta 2. Em um estudo longitudinal com
adolescentes de 12 a 15 anos, foi observado que
aincidéncia anual de sintomas musculoesquelé-
ticos na coluna vertebral foi de 21,5% 3. Em outro
estudo com 1.389 escolares dinamarqueses de 13
a 16 anos, foi constatado que 19,4% apresenta-
ram dores na coluna lombar 4.

Ainda na Dinamarca, outra pesquisa com es-
colares apontou que a incidéncia de dor lombar
foi de 33% em criancas de 8 a 10 anos e 47% em
adolescentes de 14 a 16 anos 5. Em estudo similar
que observou 254 meninas na faixa etdria de 8 a
16 anos, notou-se que 31,4% apresentaram dor
na coluna lombar 6.

Os fatores de risco para o desenvolvimento
de dores lombares sdo multifatoriais, tais como
o género, antropometria (altura e peso corporal),
diminuicdo da flexibilidade e mobilidade dos
musculos, hipermobilidade, obesidade, psicos-
sociais, participacdo em esportes de competicdo;
0 peso, tipo e modo de carregar a mochila; habi-
tos posturais incorretos; atividade ocupacional
apos o periodo escolar; atividades sedentdrias
(tempo na frente da TV e no computador e/ou vi-
deogame); nivel de atividade fisica e tabagismo 7.



De acordo com alguns estudos, as atividades
sedentdrias (tempo na frente da TV e no com-
putador e/ou videogame) sao fatores associados
a dores lombares. Adolescentes com maior pre-
valéncia de dores na coluna lombar sao os que
passam maior tempo na frente da TV 8. Criancas
de nove anos que assistem a televisdo ou jogam
videogame por mais de duas horas ao dia apre-
sentaram mais dores na coluna lombar 9.

Em relacdo a participacdao em esportes de
competicao, estudos concluiram que essa prati-
ca é um importante fator de risco para dores na
coluna lombar em escolares 10,11,

A relevancia de estudos sobre a prevaléncia
de dores lombares em escolares reside no fato
de que essas patologias geram consequéncias
sociais e economicas, tanto para o Estado como
para os individuos. Para o sujeito, significa a per-
da da qualidade de vida, e, para o Estado, as des-
pesas com tratamento e reabilitacao.

Dessa forma, considerando os estudantes de
5a 3 8a séries do Ensino Fundamental municipal
da cidade de Bauru, Sao Paulo, Brasil, o objeti-
vo deste trabalho foi verificar a prevaléncia de
dor lombar em adolescentes e sua relacdo com
a prédtica de esportes de competicao e atividades
sedentdrias (tempo na frente da TV e no compu-
tador e/ou videogame).

Materiais e métodos

Foi realizado um estudo epidemiolégico obser-
vacional, transversal, no ano letivo de 2007, cuja
varidvel dependente foi a dor na colunalombar, e
as independentes foram a pratica de esportes de
competicdo e atividades sedentdrias (tempo na
frente da TV e no computador e/ou videogame).

A quantidade de alunos matriculados no en-
sino fundamental, no ano de 2007, na cidade de
Bauru, foi obtida na Diretoria de Ensino dessa ci-
dade, 6rgao ligado a Secretaria Estadual de Edu-
cacdo. De acordo com esse 6rgao, havia 26.067
estudantes, sendo 14.985 (57,5%) matriculados
na rede estadual, 9.750 (37,4%) em escolas parti-
culares e 1.332 (5,1%) na municipal.

Considerando esses percentuais, foram sujei-
tos da pesquisa todos os escolares matriculados
no ensino fundamental (52 a 8a séries) de todas
as escolas municipais de Bauru (5 unidades). Tal
escolha deveu-se a disponibilidade de acesso a
rede municipal devido a um convénio firmado
entre a Universidade do Sagrado Coracdo e a Se-
cretaria Municipal de Educacgao de Bauru. Essa
situacdo nao se repetiu nas escolas particulares
e estaduais.

A Secretaria Municipal de Educacao de Bau-
ru emitiu uma carta de autorizagao. Os pais dos

alunos foram informados sobre todas as etapas
do estudo, o cardter voluntdrio da participacgdo, a
possibilidade de seu filho abandonar a pesquisa
a qualquer momento e o direito ao sigilo dos da-
dos individuais e assinaram o termo de consen-
timento. O projeto foi aprovado pelo Comité de
Ftica em Pesquisa da Universidade do Sagrado
Coracao (processo n°. 119/06).

Os pesquisadores realizaram a coleta de
dados no periodo de fevereiro a maio de 2007,
contando com a colaboracdo das professoras de
cada classe, que enviavam um estudante de cada
vez para responder o questiondrio. A cada alu-
no, eram explicados os objetivos do estudo, e, em
seguida, o pesquisador realizava a entrevista es-
truturada, questao por questdo, sendo que cada
abordagem individual teve um tempo despendi-
do de, aproximadamente, vinte minutos.

As varidveis independentes foram coleta-
das por meio do questiondrio 4, composto das
seguintes questdes: idade (11, 12, 13 e 14 anos);
sexo; “Vocé pratica modalidade esportiva de com-
peticdo fora da escola?” (sim/nao); “Em uma se-
mana normal de aula, vocé assiste a TV?” (sim/
nao); “Em uma semana normal de aula, quantas
vezes vocé assiste a TV?” (uma vez, duas vezes,
trés vezes, quatro vezes, cinco vezes ou mais por
semana); “Em um dia normal de aula, quantas
horas vocé assiste a TV?” (menos de uma hora,
duas horas, trés horas, quatro horas, cinco horas
ou mais por dia); “Em uma semana normal de
aula, quantas vezes usa o computador ou video-
game em casa?” (uma vez, duas vezes, trés vezes,
quatro vezes, cinco vezes ou mais por semana);
“Em um dia normal de aula, quantas horas usa o
computador ou videogame em casa?” (menos de
uma hora, duas horas, trés horas, quatro horas,
cinco horas ou mais por dia).

As varidveis “nimero de vezes na semana e
quantidade de horas ao dia que assiste a TV” e
“nimero de vezes na semana e quantidade de
horas ao dia que utiliza o computador” foram ge-
radas a partir das unides das varidveis “ntimero
de vezes que assiste a TV na semana’ e “quanti-
dade de horas que assiste a TV ao dia” e “nimero
de vezes que utiliza o computador na semana”’ e
“quantidade de horas que utiliza o computador
ao dia”, respectivamente. O motivo de tal juncao
se deve a associagao entre as mesmas quanto ao
aspecto da presenca ou nao da dor. As varidveis
foram categorizadas da seguinte forma: até 2 ve-
zes e até 2 horas; até 2 vezes e acima de 2 horas;
mais de 2 vezes e até 2 horas; mais de 2 vezes e
acima de 2 horas.

A varidvel dependente — dor na coluna lom-
bar - foi observada por meio do questionario
nordico, adaptado para a cultura brasileira 12. A
dor lombar foi definida como dor ou desconforto
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nos ultimos 12 meses nao relacionada a trauma
ou a dor menstrual. No momento da entrevista,
foi realizada a seguinte pergunta aos escolares:
“Vocé teve dor na coluna lombar (parte inferior
das costas) no tltimo ano?”. Para maior especi-
ficidade sobre o local da dor, além do questiona-
mento verbal, foi apresentada uma imagem das
regioes da coluna vertebral, em diferentes cores,
para que identificassem a regido lombar. Esse tipo
de ferramenta é vélido e confidvel para medir dor
em escolares, pois os torna capazes de ser muito
especificos na localizacao da dor 13.

Considerando a multiplicidade das varidveis
investigadas, o amplo universo de escolas e alu-
nos, o instrumento de investigacao e as caracte-
risticas da equipe, foi realizado (abril de 2006),
previamente, um estudo piloto com 35 alunos
da quinta série, com a finalidade de averiguar a
exequibilidade do projeto (evidenciando suas
dificuldades a fim de minimiza-las) e promover
o treinamento dos pesquisadores, reduzindo a
possibilidade de tendenciosidade na coleta de
dados. Alinguagem simples dos questiondrios fa-
cilitou sua utiliza¢do em criancas e adolescentes.

Os dados obtidos foram introduzidos em um
banco de dados e submetidos ao programa esta-
tistico SPSS, versao 10.0 (SPSS Inc., Chicago, Es-
tados Unidos). A andlise foi realizada mediante
uma abordagem descritiva e outra analitica. Na
abordagem descritiva, foram feitas as distribui-
¢oes de frequéncias absoluta e relativa para vari-
dveis categoricas, e média e desvio-padrdo, para
as varidveis continuas. Na abordagem analitica,
foram realizadas uma anélise bivariada por meio
do teste de Pearson e, em seguida, uma anali-
se multivariada por regressdo logistica bindria,
utilizando andlise hierarquizada. O método de
introducdo das varidveis nos modelos adotados
foi o backward stepwise. Considerou-se um ni-
vel de significancia de 5% e intervalo de 95% de
confianga (IC95%), com célculo dos odds ratios
ajustados 14,15,

Resultados

A populacdo total de escolares matriculados, no
ano de 2007, nas salas de 52 a 8a séries de todas
as escolas municipais de Bauru, totalizando 5
unidades, era de 1.332. Desse total, 1.236 respon-
deram o questiondrio, e 96 se recusaram a par-
ticipar do estudo, representando 7,2% de perdas.

Considerando os dados acima, dos 1.236
escolares que responderam o questiondrio, 596
eram do sexo masculino, e 640, do feminino. Des-
ses, 340 cursavam a 52 série, sendo 166 do sexo
masculino e 174 do feminino; 323 a 6a série, sen-
do 145 masculinos e 178 femininos; 312 estavam
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matriculados na 72 série, sendo 148 do sexo mas-
culino e 164 do feminino, e 261, matriculados na
8a série, sendo 137 do sexo masculino e 124 do
sexo feminino.

Na Tabela 1, nota-se a distribuicao dos estu-
dantes por faixa etdria, participacao na aula de
educacao fisica, prética de esportes e atividades
sedentdrias, segundo o sexo. Em relacao a idade,
observa-se que hd maior porcentagem de meni-
nos com 14 anos (34,5%) e de meninas com 13
anos (28,2%).

Quanto a participacdo na aula de educacdo
fisica, notou-se que 95,5% dos meninos e 92,9%
das meninas realizam essa atividade escolar, en-
quanto que 46,8% dos meninos e 45,8% das me-
ninas frequentam alguma modalidade esportiva
fora da escola.

De acordo com as respostas dos estudantes,
verificou-se que os esportes mais praticados fo-
ra do ambiente escolar pelo sexo feminino sao
natacao (20,3%), futebol (10,9%) e basquetebol
(10,4%) e, pelo masculino, sdo o futebol (15%) e
voleibol (14,5%).

Quanto as atividades sedentdrias (tempo
na frente da TV e no computador e/ou video-
game), verificou-se que 593 meninos (99,4%) e
635 meninas (99,2%) assistem a TV. Em relacao
ao nimero de vezes na semana e quantidade de
horas ao dia diante da tela da TV, 66,8% dos ado-
lescentes e 70,9% das adolescentes passam mais
de 2 vezes por semana e acima de 2 horas por dia
utilizando esse equipamento.

No que diz respeito ao computador, 481 me-
ninos (80,7%) e 439 meninas (68,3%) utilizam o
equipamento, e, quanto ao nimero de vezes na
semana e quantidade de horas ao dia de uso do
mesmo, 38,7% dos meninos relataram que usam
mais de duas vezes por semana e acima de 2 ho-
ras por dia, enquanto que 55,5% das meninas uti-
lizam o computador/videogame até duas vezes
por semana e até duas horas por dia.

A Tabela 2 indica que a prevaléncia de dor
lombar nos escolares foi de 19,5%, sendo 35,6%
nos meninos e 64,4% nas meninas, com diferen-
¢a estatisticamente significante entre os géneros
(p = 0,0000014), assim como entre a faixa etdria
(p =0,0057) e a pratica de esportes (p = 0,0001).

A associacao entre dor lombar e as atividades
sedentdrias mostrou significancia estatistica pa-
ra os fatores de risco: horas na frente da TV (p =
0,0001) e nimero de vezes na semana associado
a quantidade de horas ao dia diante da tela da TV
(p =0,0009) (Tabela 3).

Na andlise de regressao logistica multivaria-
da, foi verificado, na Tabela 4, que os fatores asso-
ciados com os sintomas na coluna lombar foram
o género feminino, quantidade de horas que as-
siste a TV ao dia e a prética de esportes.



Tabela 1
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Distribuicdo das frequéncias absoluta e relativa da faixa etaria, participacdo na aula de educagéo fisica, préatica de esportes fora da escola e atividades

sedentarias, segundo o sexo.

Variavel/Resposta Sexo Total
Masculino (n = 596) Feminino (n = 640) (n=1.236)
n % n % n %

Faixa etéaria (anos)

11 99 16,6 128 20,0 227 18,4

12 129 21,6 162 253 291 23,5

13 162 27,1 180 28,2 342 27,6

14 206 34,5 170 26,5 376 30,5
Participacao na aula de Educacéo Fisica

Nao 27 4,5 45 71 72 5,8

Sim 569 95,5 595 92,9 1.164 94,2
Pratica de esportes fora da escola

Nao 317 53,2 347 54,2 664 53,7

Sim 279 46,8 293 45,8 572 46,3
Nimero de vezes que assiste a TV na semana

Até 2 63 10,6 54 8,5 17 9,5

Mais de 2 530 89,4 581 91,5 1111 90,5
Quantidade de horas que assiste a TV ao dia

Até 2 171 28,9 162 25,5 333 271

Acima de 2 422 71,1 473 74,5 895 73,0
Numero de vezes na semana e quantidade de horas ao dia que assiste a TV

Até 2 vezes e até 2 horas 37 6,2 33 5.2 70 5,7

Até 2 vezes e acima de 2 horas 26 4,3 22 3,4 48 3,9

Mais de 2 vezes e até 2 horas 134 22,7 130 20,5 264 21,5

Mais de 2 vezes e acima de 2 horas 396 66,8 450 70,9 846 68,9
Numero de vezes que utiliza o computador na semana

Até 2 185 38,4 257 58,5 442 48,0

Mais de 2 296 61,5 182 41,4 478 52,0
Quantidade de horas que utiliza o computador ao dia

Até 2 280 58,2 338 76,9 618 671

Acima de 2 201 41,8 101 23,1 302 32,9
Nimero de vezes na semana e quantidade de horas ao dia que utiliza o
computador

Até 2 vezes e até 2 horas 174 36,2 244 55,5 418 45,4

Até 2 vezes e acima de 2 horas 23 4,8 29 6,6 52 57

Mais de 2 vezes e até 2 horas 93 19,3 65 14,8 158 17,2

Mais de 2 vezes e acima de 2 horas 191 38,7 101 23,1 292 31,7

Discussao

A ocorréncia e caracteristicas dos sintomas mus-
culoesqueléticos na coluna lombar em escolares
das escolas municipais de uma cidade do interior
do Estado de Sdao Paulo em 2007 mostraram que
a prevaléncia de dor lombar foi de 19,5%, sendo
7% nos meninos e 12,5% nas meninas; as meni-
nas praticam natacao, futebol e basquetebol, e

os meninos, futebol e voleibol; que a maioria dos
adolescentes passa mais de 2 vezes por semana e
acima de 2 horas por dia utilizando computador
ou TV, e os principais fatores associados com os
sintomas na coluna lombar foram o género femi-
nino, a quantidade de horas que assiste a TV ao
dia e a prdtica de esportes.

Uma limitagao do presente estudo, que ne-
cessita ser examinada, € o fato de que todos os
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Tabela 2

Distribuicao das frequéncias absoluta e relativa do sexo, faixa etéria e prética de esportes fora da escola, segundo a presenca

da dor lombar e valores do teste estatistico.

Fatores de risco Dor lombar Total Teste
Nao Sim
n % n % n %
Sexo
Masculino 510 51,2 86 35,6 596 48,4 x2 = 18,8409
Feminino 485 48,7 155 64,4 640 51,6 p = 0,000014
Faixa etéaria (anos)
11 169 16,9 58 241 227 18,4 x2=12,5361
12 252 25,3 39 16,1 291 23,6 p = 0,0057
13 271 27,2 71 29,5 342 27,6
14 303 30,6 73 30,3 376 30,4
Pratica de esportes fora da escola
Nao 579 58,1 85 35,2 664 53,7 x2 = 40,9988
Sim 416 41,9 156 64,8 572 46,3 p =0,0001

mensuramentos foram baseados em autorrela-
tos. Devido a confidencialidade, nao foram pes-
quisados, junto aos familiares, os dados relativos
aos sintomas, prédticas esportivas, frequéncia e
horas na frente da TV/computador respondidos
pelos escolares. Em alguns casos, pode ter ocor-
rido, principalmente sobre os sintomas, a dificul-
dade dos adolescentes em se lembrarem sobre
a presenca ou auséncia dos mesmos apos doze
meses. Contudo, os apontamentos deste estudo
sdo compardveis aos da literatura especifica.

Os resultados do presente estudo mostram
que a prevaléncia de dores lombares (19,5%) é,
em geral, semelhante as taxas registradas na li-
teratura, as quais variam entre 13% e 64%. Nos
estudantes de uma regiao do Kuwait 16, foi ob-
servado que 50,8% dos meninos e 64,7% das
meninas relataram essa queixa, e, na Turquia,
constataram que estava presente em 40,9% da
populacao estudada 17. Em 204 adolescentes de
Mocambique, foi notado que 13,5% referiram
dor 18. Alguns estudos verificaram que 28,4%,
26% e 34% dos escolares relataram dor na colu-
na, respectivamente 19,20,21,

Essas varia¢des nos relatos de dor podem ser
relacionadas a definicao de dor lombar, as di-
ferencas entre populacoes, ao fator tempo, aos
fatores psicolégicos, como também a outros as-
pectos da personalidade das criancas.

Em relacdo ao género, pode-se notar que as
meninas tiveram cerca de duas vezes mais chan-
ces de ter dor lombar do que os meninos. Os
estudos 22,2324 apontaram que as meninas apre-
sentaram duas vezes mais chances de possuir
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dor em relagdo aos meninos. Nos adolescentes
dinamarqueses 24, o risco foi 15% maior, e, nos
escolares do Kuwait 25, as meninas apresentaram
cerca de 40% maior risco para o desenvolvimento
de dor em comparagao aos meninos.

As diferencas entre os sexos podem ser expli-
cadas por meio de algumas suposicoes. A primei-
ra estd relacionada a forca fisica, que é menor nas
mulheres do que nos homens, fazendo com que o
gasto energético delas seja maior quando expos-
tas a demanda de trabalho similar, aumentando
o risco de sobrecarga musculoesquelética. Uma
outra é de ordem psicossocial, pois se acredita
que as mulheres se queixam com maior frequ-
éncia do que os homens, ou seja, de acordo com
essa linha, os contrastes resultam das diferencas
na predisposicao de homens e mulheres quan-
to a relatar as informacoes. Talvez as mulheres
tenham mais permissdo social para falarem so-
bre seus sintomas e sentimentos ou tenham uma
capacidade de observacao mais desenvolvida,
devendo-se ambos os eventos a fatores sociais e
educacionais 26.

Os esportes mais praticados fora da escola
pelas meninas sao a natacao, o futebol e o bas-
quetebol e, pelos meninos, sdo o futebol e o vo-
leibol. Em escolares do Municipio de Niter6i (Rio
de Janeiro), os esportes mais praticados pelos
meninos foram o futebol e a corrida, enquanto
que, pelas meninas, foram a corrida e a dancga 27.
Na Noruega, os esportes mais praticados foram o
handebol e o futebol 28. Uma possivel explicagdo
paratal fato estd relacionada aos fatores culturais,
no caso especifico do futebol, enquanto as outras
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Tabela 3

Distribuicdo das frequéncias absoluta e relativa das atividades sedentérias, segundo a presenca da dor lombar e valores do teste estatistico.

Fatores Dor lombar Total Teste
Nao Sim
n % n % n %
Usoda TV
Nao 7 0,8 1 0,4 8 0,6 x2=0,25125
Sim 988 99,2 240 99,6 1.228 99,4 p=0,6162
Numero de vezes que assiste a TV na semana
Até 2 100 10,0 17 71 117 9,5 x2 =2,0074
Mais de 2 889 90,0 222 92,9 1.111 90,5 p =0,1565
Quantidade de horas que assiste a TV ao dia
Até 2 292 29,3 41 17,0 333 27,1 x2=14,6115
Acima de 2 698 70,6 197 82,0 895 72,9 p = 0,0001

Nimero de vezes na semana e quantidade de horas ao dia

que assiste a TV

Até 2 vezes e até 2 horas 61 6,1 9 3,7 70 5,7 x2 =16,3079
Até 2 vezes e acima de 2 horas 41 4,1 7 2,9 48 3,9 p = 0,0009
Mais de 2 vezes e até 2 horas 232 23,3 32 13,0 264 24,5
Mais de 2 vezes e acima de 2 horas 657 66,5 189 78,4 846 68,9
Uso do computador
Nao 254 25,5 62 25,7 316 25,5 x2 = 0,00402
Sim 741 74,5 179 74,3 920 74,5 p = 0,9495
Numero de vezes que utiliza o computador na semana
Até 2 350 47,4 92 50,5 442 48,0 x2=0,5708
Mais de 2 388 52,6 90 49,5 478 52,0 p = 0,4499
Quantidade de horas que utiliza o computador ao dia
Até 2 507 68,0 1m 63,4 618 67,2 x2=1,3748
Acima de 2 238 32,0 64 36,5 302 32,8
p = 0,2409

Numero de vezes na semana e quantidade de horas ao dia

que utiliza o computador

Até 2 vezes e até 2 horas 320 63,4 98 49,0 418 45,4 x2 =5,8638
Até 2 vezes e acima de 2 horas 36 7.2 16 8,0 52 5,7 p=0,1184
Mais de 2 vezes e até 2 horas 124 24,7 34 17,0 158 17,2
Mais de 2 vezes e acima de 2 horas 240 46,7 52 26,0 292 31,7

Tabela 4

Resultado da analise multivariada de regresséo logistica. Modelo final para associagées independentes com a presenca de

sintomatologia dolorosa.

Variaveis Referéncia Valor de p OR ajustado 1C95%
Sexo Feminino 0,0001 1,93 1,43-2,60
Masculino
Pratica de esportes fora da escola Sim 0,0001 2,58 1,92-3,48
Nao
Quantidade de horas que assiste a TV ao dia Acima de 2 0,01 1,86 1,29-2,69
Até 2
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modalidades sao populares entre estudantes de
diferentes nacionalidades 29.

Como mencionado anteriormente, verifi-
cou-se a maior frequéncia de escolares utilizan-
do a TV mais de 2 vezes por semana e acima
de 2 horas por dia, e, quanto ao computador/
videogame, o maior nimero de meninos acima
de 2 horas ao dia e as meninas até 2 horas ao
dia. Adolescentes noruegueses e dinamarque-
ses que assistem a TV e utilizam o computador
por 3 horas didrias relataram maior prevaléncia
de dor 428, enquanto que, nos escolares finlan-
deses, foi notada maior frequéncia de dor nos
que utilizam o computador e assistem a TV de 2
a 3 horas por dia 30.

No presente estudo, a anédlise multivariada
mostrou que o género feminino, quantidade de
horas que assiste a TV ao dia e a prdtica de es-
portes sdo importantes preditores de dores na
coluna lombar.

Os escolares que permaneciam em frente a
TV acima de duas horas apresentaram quase du-
as vezes mais chances de possuir dor. Nos esco-
lares que permaneciam por mais de duas horas,
orisco de dor lombar foide 1,27 (1,0-1,52) 1, e, em
escolares noruegueses 28 e os de uma regiao do
Kwuait 31, a taxa de risco foi 30% maior nos que
permanecem mais de duas horas na frente da TV.
Outros estudos nao apontaram relacao entre as
mesmas 24,30,

Essa associacdo pode ser devido ao tempo
prolongado na posicao sentada e/ou posturas in-
corretas, mobilidrio inadequado e mal organiza-
do e/ou sedentarismo 1. A postura sentada gera
vérias alteracdes nas estruturas musculoesquelé-
ticas dos diversos segmentos corporais. Aumen-
ta em, aproximadamente, 35% a pressdo interna
no ntcleo do disco intervertebral, estira todas as
estruturas (ligamentos, pequenas articulacoes e
nervos) da coluna vertebral, reduz a circulacao
de retorno dos membros inferiores e promove o
desenvolvimento de processos inflamatérios nas
estruturas osteomusculares com sintomatologia
dolorosa associada 32.

Os escolares que praticam esportes fora da
escola tém duas vezes e meia mais chances de
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possuir dor lombar. Estudos 13,17,31 indicaram as-
sociacao significativa entre as praticas esportivas
e dor lombar, permitindo, dessa forma, que os
autores afirmassem que as atividades esportivas
podem ser fator de risco para o surgimento des-
ses sintomas na infancia e na adolescéncia.

Tal fato pode ser justificado por um conjunto
de fatores, tais como o tipo de esporte, o nivel
de exigéncia, a intensidade do treinamento e o
grau de trauma agudo gerado pelo esporte, prin-
cipalmente em criancas e adolescentes 13,3334,
Em contraposigdo, alguns pesquisadores tém
mostrado que a participacdo em esportes nao
apresenta correlacdo com a prevaléncia de dores
na coluna 21,22,28,35, Nessa linha de raciocinio, os
autores consideram que a participacao esportiva
regular é protetora para o surgimento de sinto-
mas musculoesqueléticos pelo fato de provocar
mudancas fisiolégicas nas estruturas muscula-
res, aumentar a capacidade de suportar carga
estdtica e repetitiva e pelos efeitos secunddrios
(melhora do humor, autoeficdcia, equilibrio e
habilidades).

As demais varidveis (uso daTV e do computa-
dor/videogame e quantidade de horas que assis-
te a TV ao dia ou usa o computador/videogame)
ndo apresentaram resultados estatisticamente
significantes. No entanto, a literatura enquadra
essas varidveis como fatores de risco para a pre-
senca de sintomas em escolares.

Dessa maneira, os resultados do presente
estudo mostraram que héd predominio da mani-
festacdo dos sintomas musculoesqueléticos (dor
lombar) na coluna vertebral nas adolescentes e
que hd associacdo entre 0s sintomas e 0 sexo, a
quantidade de horas que assiste a TV ao dia e a
prdtica de esportes. Um ponto extremamente fa-
vordvel deste estudo foi o nimero de individuos
questionados com o mesmo nivel socioecondmi-
co, e uma contribuicdo importante é que dados
dessa natureza e de outras que dela decorrerem
possam melhorar a compreensao das relacoes
entre as varidveis e oferecer elementos tteis ao
planejamento de medidas visando a manuten-
¢do, a melhora e a promocado do bem-estar fisico
e psicolégico dos estudantes.



Resumo

O objetivo foi verificar a prevaléncia de dor lombar em
adolescentes e sua relagdo com a prdtica de esportes e
atividades sedentdrias. Realizou-se um estudo trans-
versal com 1.236 escolares das 5a a 8a séries do Ensi-
no Fundamental de Bauru, Sdo Paulo, Brasil. Foram
utilizados um protocolo estruturado e o questiondrio
nérdico de sintomas musculoesqueléticos. A andlise foi
realizada mediante uma abordagem descritiva, biva-
riada e multivariada por regressao logistica bindria.
Notou-se que a prevaléncia de dor lombar foi de 19,5%,
sendo 7% nos meninos e 12,5% nas meninas, com di-
ferenca estatisticamente significante entre os géneros
(p < 0,00001), a faixa etdria (p = 0,0057) e prdtica de
esportes (p = 0,0001). Na andlise bivariada e multiva-
riada, observaram-se associagoes independentes entre
dor lombar e o género feminino, horas na frente da TV
e prdtica de esportes. A dor lombar em escolares pode
ter consequéncias importantes para dores cronicas em
adultos, e a compreensao das relagoes entre as varid-
veis oferecerd elementos titeis de medidas visando a
manutengdo, a melhora e a promogdo do bem-estar
dos estudantes.

Dor Lombar; Estudantes; Adolescente; Fatores de Ris-
co; Prevaléncia
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