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A INCIDENCIA DE LOMBALGIA EM BOMBEIROS MILITARES DE SANTA
CATARINA DA REGIAO DE FLORIANOPOLIS-QUARTEL DA TRINDADE

Paulo Eduardo FIGUEIREDO Martins'

RESUMO

Hoje em dia, é possivel observar que muitos tipos de trabalho desencadeiam dores
musculares nas pessoas, devido as posicdes € ou posturas que os mesmos sdo submetidos.

Toda a profissdo, exige de uma parte do nosso corpo uma resisténcia diferente de
acordo com o trabalho exercido.

Este estudo tem a importancia de contribuir para que as pessoas possam ter um maior
conhecimento sobre a lombalgia e a relagdo com a profissdo bombeiro militar.

A profissdo de bombeiro militar exige um grande esfor¢o fisico, principalmente da
coluna vertebral, pois os servicos prestados a comunidade por exemplo, necessitam de
posturas corretas, uso de equipamentos de protecdo individual pesados podendo sobrecarregar
a estrutura da coluna vertebral.

De acordo com o resultado obtido nesta pesquisa, observou-se que as dores
musculares na regido lombar, seria devido a tensdo exercida pelo bombeiro militar pelo mal
posicionamento durante o trabalho.

Sa@o poucos os estudos encontrados relacionados ao trabalho que o bombeiro militar
exerce, 0 que sugere que sejam realizados novos estudos para que se possa fazer uma

comparac¢do dos resultados a fim de confirmar tais resultados.

Palavras-chave: Lombalgia, Bombeiros militares, Coluna vertebral.

1 INTRODUCAO

Hoje em dia, é possivel observar que muitos tipos de trabalho desencadeiam dores
musculares nas pessoas, devido as posi¢des € ou posturas que os mesmos sao submetidos.
Toda a profissdo, exige de uma parte do nosso corpo uma resisténcia diferente de

acordo com o trabalho exercido.
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Profissdes que exijam esfor¢os fisicos com cargas pesadas, por exemplo, um bombeiro
militar, necessita de uma boa postura que consiste de um alinhamento o mais préximo do
centro do eixo articular.

A manutencdo da coluna vertebral em posicdo de equilibrio, bem como sua
estabilidade, € feita por um conjunto antagdnico e sinérgico de esforcos musculares que levam
as curvas de adaptacdo no sentido antero-posterior, contra as cargas oriundas dos segmentos
corpéreos apensos (ROSSI; LEIVAS, 1997).

No intuito de entender melhor o que ocorre na coluna vertebral de um bombeiro
militar resolvi verificar a incidéncia de lombalgia em bombeiros militares de Santa Catarina
da regido de Floriandpolis - quartel do bairro Trindade.

Uma postura ideal para se obter durante o trabalho, seria o uso adequado dos musculos
para se atingir um gasto energético menor. Como dificilmente este objetivo é alcangado, a
maior parte das pessoas que trabalham com cargas pesadas relatam sentir dor em alguma parte
do corpo devido a esses esforcos.

Este estudo tem a importancia de contribuir para que as pessoas possam ter um maior

conhecimento sobre a lombalgia e a relagdo com a profissao bombeiro militar.

2 FUNDAMENTACAO TEORICA

2.1 ANATOMIA E BIOMECANICA DA COLUNA VERTEBRAL

A coluna vertebral consiste em uma pilha de 33 vértebras divididas estruturalmente
em cinco regides que sdo a cervical, tordcica, lombar, sacral e vértebras coccigeas. Nessas
regides, duas vértebras adjacentes e os tecidos moles entre as mesmas sao conhecidos como
um segmento moével. Este € considerado a unidade funcional da coluna vertebral (HALL,
2005).

Cada segmento moével contém 3 articulagdes. Os corpos vertebrais separados pelo
disco intervertebral formam uma sinfise do tipo anfiartrose. As articulacdes facetdrias direita e
esquerda entre os processos articulares superior e inferior sdo diartroses do tipo deslizante
revestidas por cartilagem articular (HALL, 2005).

E uma estrutura mecénica que sustenta a pessoa durante toda a sua vida, desafiando a

gravidade ou pelo menos, estando em equilibrio com a prépria, permitindo que o ser humano




fique de pé e sente-se, incline-se, abaixe-se, fique de cdcoras, balanceie, volte-se e, além
disso, funciona durante as atividades do dia-a-dia (CAILLIET, 2002).

Kapandji (2000) também afirma que ela € o eixo do corpo e deve conciliar dois
imperativos mecanicos contraditdrios: a rigidez e a flexibilidade. Ela consegue esta faganha
gracas a sua estrutura mantida. Na verdade, ela constitui o pilar central do tronco. Além da
funcdo de suportar o tronco a coluna vertebral tem um papel protetor do eixo nervoso.

E composta por virios componentes como vértebras, disco intervertebral, ligamentos
entre outros. As vértebras se superpdem num conjunto harmonioso, mantido por sélidos
ligamentos e tirantes musculares (ROSSI; LEIVAS, 1997).

De acordo com Cailliet (2002), consiste de uma unidade funcional sobre a outra desde
o sacro, finalmente suportando, na parte superior, a cabeca.

Como o sacro estd ligado firmemente ao osso iliaco, suportando, por sua vez, toda a
coluna vertebral equilibrada sobre ele, € evidente que, quando o sacro inclina-se, 0 mesmo
ocorre com a coluna vertebral (CAILLIET, 2002).

A manuten¢do da coluna em posicdo de equilibrio, bem como a estabilizagdo da
mesma, € feita por um conjunto antagdnico e sinérgico de esforcos musculares que levam a
caprichosas curvas de adaptacdo no sentido antero-posterior, contra as cargas oriundas dos
segmentos corpdreos apensos (ROSSI; LEIVAS, 1997).

Ela apresenta quatro curvaturas no plano sagital, que sdo balanceadas e cuja presenca
tem sido interpretada sob o ponto de vista biomecanico, como tendo objetivo de elevar a
resisténcia mecanica da coluna vertebral, aumentar a sua capacidade de absor¢ao de impactos
e também a sua flexibilidade (DEFINO; FUENTES; PIOLA, 2002).

Segundo Kapandji (2000):

-a curvatura sacral, fixa devido a soldadura definitiva das vértebras sacrais. Esta
curvatura € de concavidade anterior;

-a lordose lombar, de concavidade posterior;

-a cifose dorsal, de convexidade posterior;

-a lordose cervical, de concavidade posterior.

2.2 VERTEBRA

Uma vértebra tipica consiste em um corpo, arco neural, e varios processos

Osseos (HALL, 2005).



O corpo vertebral tem a estrutura de um osso curto, isto €, uma estrutura em concha
com uma cortical de osso denso envolvendo o tecido esponjoso. Funcionam como
componentes primdrios da coluna responsdveis pela sustentacio do peso do corpo
(KAPANDIJI, 2000).

Os arcos neurais e os lados posteriores dos corpos € os discos intervertebrais formam
um local de protecdo para a medula espinhal e os vasos sanguineos conhecida como canal
vertebral. A partir da superficie externa de cada arco neural, fazem protusio varios processos
Osseos. Os processos espinhosos e transversos funcionam como se fossem forquilhas

destinadas a aprimorar a vantagem mecanica dos musculos inseridos (HALL, 2005).

2.3 DISCOS INTERVERTEBRAIS

As articulagdes que se situam entre os corpos vertebrais adjacentes sdo sinfises com
discos fibrocartilaginosos interpostos que atuam como coxins. O disco € constituido por duas
estruturas funcionais: anel fibroso ou anulo, e o nicleo pulposo (HALL, 2005).

O ntcleo pulposo é uma substancia gelatinosa que deriva embriologicamente da corda
dorsal do embrido. Ja o anulo é conformado por uma série de camadas fibrosas concéntricas,
cuja obliqiiidade € cruzada quando se passa de uma camada para outra (KAPANDIJI, 2000).

Mecanicamente, o anulo atua como uma mola espiralada cuja tensdo mantém juntos os
corpos vertebrais contra a resisténcia do nicleo pulposo, com este agindo como um rolamento
contendo um gel incompressivel (HALL, 2005).

Os discos protegem as articulagdes facetarias da lesdo de compressao e permitem bem

como limitam os movimentos das vértebras (SMITH; WEISS; LEHMKUHL, 1997).

2.4 LIGAMENTOS

Virios ligamentos sustentam a coluna, contribuindo para a estabilidade dos segmentos
moveis. O ligamento longitudinal anterior e o ligamento longitudinal posterior, mais fraco,
ligam os corpos vertebrais nas regides cervical, tordcica e lombar (HALL, 2005).

Entre o corpo e o ligamento hé veias e artérias que passam por forames para dentro do
corpo (SMITH; WEISS; LEHMKUHL, 1997).

O ligamento supra-espinal se insere nos processos espinhosos em toda a regido da
coluna vertebral. Esse ligamento exibe aumento proeminente na regido cervical, que se chama

ligamento nucal. As vértebras adjacentes possuem conexdes adicionais entre 0s processos



espinhosos, 0s processos transversos € as laminas, reforcadas respectivamente pelos
ligamentos interespinais, ligamentos intertransversdrios e ligamentos amarelos (HALL, 2005).

Os ligamentos amarelos sao uma série de 23 ligamentos intersegmentares que ligam as
laminas de duas vértebras adjacentes desde C-2 até o sacro. Os ligamentos interespinhosos se
fixam entre processos espinhosos adjacentes e sdao continuos com o ligamento supra-
espinhoso, um forte corddo fibroso fixado nas extremidades dos processos espinhosos e
continuo com a féascia toracodorsal. Os ligamentos intertransversarios sao segmentares com

fixacdes entre processos transversos adjacentes (SMITH; WEISS; LEHMKUHL, 1997).

2.5 POSTURA

Postura € a posicdo do corpo. Bom arranjo da coluna vertebral, tanto estdtica quanto
em situacdes de movimento (ROSSI; LEIVAS, 1997).

E o termo usado para definir uma posicio ou atitude do corpo, o arranjo relativo das
partes corporais para uma devida atividade, uma composi¢cdo das posi¢cdes de todas as
articulagdes do corpo em qualquer momento ou ainda, um jeito de um individuo sustentar seu
corpo. As posturas sdo utilizadas para que o individuo possa realizar suas atividades com o
menor gasto energético (KENDALL, 1987; SMITH; WEISS; LEHMKUHL, 1997).

Smith, Weiss e Lehmkuhl (1997), afirmam que € definido como uma posicao do corpo
a disposicao relativa das partes do corpo para uma atividade especifica, ou uma maneira
caracteristica de sustentar o proprio corpo.

Segundo Calliet (2002), a postura mantém-se de maneira muito correta, devendo ser

mantida com energia e aten¢ao do individuo.

2.6 LOMBALGIA

O termo lombalgia significa dor lombar ou seja, localizada na regido inferior da
coluna, em uma drea situada entre o ultimo arco costal e a prega glitea, e é responsavel pela
diminui¢do das habilidades no trabalho em muitos individuos de varias idades; sendo mais
observada em idades acima de 40 anos (ALENCAR, 2001).

A lombalgia conhecida popularmente como dor nas costas ou dor lombar é causa
frequente de morbidade e incapacidade, estando associada a importante impacto social e
econOmico. A apontam a prevaléncia das lombalgias na populacdo em geral entre 50% a 80%

(JUNIOR; GOLDENFUM,; SIENA, 2010).



Segundo Silva, Fassa e Valle (2004), cerca de 10 milhdes de brasileiros ficam
incapacitados devido esta morbidade e pelo menos 70% das pessoas sofrerd um episddio de

lombalgia em algum momento na vida.

3 DELINEAMENTO DA PESQUISA

O préximo capitulo aborda o tipo de pesquisa realizada, instrumentos e o0s

procedimentos que foram utilizados para a interpretacao dos dados.

3.1 TIPO DE PESQUISA

A presente pesquisa € eminentemente descritiva. Pois segundo Heerd e Leonel (2005),

A pesquisa descritiva é aquela que analisa, observa, registra e correlaciona aspectos
(varidveis que envolvem fatos ou fendmenos sem manipuld-los). Os fendmenos
humanos sdo investigados sem a interferéncia do pesquisador que apenas ‘“‘procura
descobrir, com a precisdo possivel, a freqiiéncia com que um fenémeno ocorre, sua
relagdo e conexdo com os outros, sua natureza e caracteristicas.

A técnica de coleta de informagdes utilizadas foi um questionédrio que baseados nos
conceitos de Leopardi (2002), consiste de instrumento entregue ao informante e aprazamento
para seu recolhimento, podendo ser na forma de questdes abertas ou fechadas, ou na forma de
questdes de multipla escolha, para uma melhor obtencdo de dados correlacionados com as

variaveis.

3.2 POPULACAO E AMOSTRA

A pesquisa foi realizada com 10 militares do corpo de bombeiros de Santa Catarina da
regido de Floriandpolis - quartel do bairro Trindade que se disponibilizaram a colaborar com
o estudo, respondendo aos instrumentos de coleta de dados propostos pelo pesquisador,
juntamente com um termo de consentimento livre e esclarecido (Anexo A).

Para amostragem foram utilizados os seguintes critérios:
Critérios de inclusdo:
- ter aceitado o termo de consentimento da pesquisa;

- ser bombeiro militar hd pelo menos 3 anos;



3.3 ANALISE DOS DADOS

Os dados foram organizados e expostos através de andlise descritiva simples,

utilizando a aritmética com técnica de regra de trés para descrever um conjunto de dados.

4 APRESENTACAO E ANALISE DOS RESULTADOS

4.1 Analise dos resultados

Neste capitulo serdo abordados os resultados obtidos pelo pesquisador com sua andlise
para melhor interpretacao do leitor.

As algias mais comumentes encontradas no estudo foram as seguintes: 5 bombeiros
com queixa de lombalgia (50%), 1 bombeiros com queixa de dor cervical (10%), 2 bombeiros
com queixa de dor tordcica alta (20%), e 3 bombeiros ndo apresentaram queixa alguma
(30%). Os bombeiros que apresentaram queixas de lombalgia, também apresentaram relatos
de dores em outras regides do corpo.

O grafico abaixo mostra os seguintes resultados:

Graéfico 1- Incidéncia de algias em bombeiros militares de Floriandpolis.
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Fonte: Al sd Bm Figueiredo (2012).

Com relacdo quanto a prética de outra atividade fisica que exija carga, verificou-se que

apenas 1 bombeiro praticava academia de musculacdo (10%).



Griafico 2- Pratica de atividade fisica que exija carga fora do Corpo de Bombeiros.
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Quando perguntado se algum dos entrevistados ja sentiu dor na coluna vertebral em

algum momento ao longo de sua profissao, (30%) relataram que nunca sentiram dor alguma.

Grifico 3- Dor na coluna vertebral em algum momento de sua vida durante o trabalho.
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Fonte: Al sd Bm Figueiredo (2012)

4.2 Discussao dos resultados

Portanto, nesta amostra foi observado que 50% dos entrevistados t€ém e 70% ja
tiveram lombalgia em algum momento de sua vida devido aos esforcos gerados pela
profissdo, pois segundo Silva, Fassa e Valle (2004), cerca de 10 milhdes de brasileiros ficam
incapacitados devido esta morbidade e pelo menos 70% das pessoas sofrerd um episédio de

lombalgia em algum momento na vida.



Ja com relagdo a prética de alguma outra atividade fisica fora do Corpo de Bombeiros,
apenas 10% dos entrevistados relataram realizar atividades de musculagcdo, o que poderia
sugerir que as algias nao necessariamente seriam oriundas da atividade Bombeiro Militar.
Porém, estes entrevistados também estdo enquadrados juntamente com o percentual que
relatou nunca ter sentido dor ou algia em momento algum de sua vida na jornada de trabalho.

Este resultado por fim, confirmou que a atividade bombeiril, exige grandes esforcos
fisicos que sobrecarregam a estrutura e biomecanica do corpo humano, principalmente da

coluna vertebral, fazendo com que os bombeiros militares desencadeiem a lombalgia.

5 CONCLUSAO

A profissio bombeiro militar exige um grande esforco no cotidiano, pois sao
responsaveis pelo combate a incéndios, pela preservacdo do patrimdnio ameacado de
destruicao, pelo resgate de vitimas de incéndios, afogamentos, acidentes ou catéstrofes. Os
servicos no ASU por exemplo exige alguns movimentos como os de agachamento e
levantamento da vitima na maca rigida. Para realizar certos movimentos, € necessdrio a
utilizacdo de posturas corretas para niao sobrecarregar a estrutura da coluna vertebral. Ja o
combate a incéndio, necessita de equipamentos de protecdo individual como jaqueta, calgas
reforgcadas e botas que pesam em média 1,6 Kg e equipamento de protecdo respiratéria como
cilindros de oxigénio, e estes sdo pesados. O mesmo ocorre em outras areas do bombeiro
como resgate veicular, que possui maquinas e ferramentas para desencarceramento que sao
muito pesadas. Isto ao longo de um dia, pode gerar desconfortos e até dores musculares. Ao
longo dos anos estas dores podem se agravar e gerar distirbios musculo-esqueléticos muito
piores, pois os musculos ndo relaxam e cada vez mais aumentam as fixagdes e ou restri¢cdes de
movimentos do corpo.

Isto favorece para que o profissional faca uso de musculaturas acessorias,
sobrecarregando grupos musculares, além de produzir um gasto energético bem maior que o
necessario. Podendo levar a uma adaptacdo das estruturas musculo-esqueléticas, favorecendo
a apari¢ao de dores, desconfortos e futuramente até alteracdes posturais.

Por isso observa-se o quanto € importante o individuo obter uma postura adequada,
ndo apenas no trabalho, mas em qualquer outro lugar.

Este estudo teve a importancia de contribuir para que as pessoas possam ter um maior
conhecimento sobre a profissio bombeiro militar, bem como verificar a incidéncia da

lombalgia nos bombeiros decorrentes dos esfor¢os que exercem.
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De acordo com o resultado obtido nesta pesquisa, observou-se que as dores
musculares na regido lombar, seria devido a tensdo exercida pelo bombeiro militar pelo mal
posicionamento durante o trabalho, bem como a carga dos equipamentos com que trabalham,
e principalmente por ndo ter o habito de realizar atividades preventivas como alongamentos,
gindstica laboral, ou mesmo alguma outra atividade fisica orientada por profissional
qualificado.

Sao poucos os estudos relacionados com bombeiros militares atualmente,
principalmente relacionados ao seu préprio trabalho, o que sugere que sejam realizados novos
estudos envolvendo este tipo de grupo que trabalha com cargas pesadas, para que no futuro

possa ser feito uma comparacao dos resultados a fim de confirmar o mesmo.
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APENDICE A - QUESTIONARIO

QUESTIONARIO

Nome:

Idade:

I- Que cargo vocé ocupa no corpo de bombeiros?

( )soldado ( ) cabo ( )Sgt ( )St ( )oficial

2- Exerce este tipo de trabalho com tempo superior a 3 anos?

( )sim ( ) ndo

3- Faz algum outro tipo de atividade fisica fora do corpo de bombeiros que exija carga?
( )sim ( ) ndo

4- Se sim, que tipo de atividade?

5- Sente dor durante ou apds o trabalho?

( )sim ( )ndo

6- Ja sentiu dor na coluna vertebral em algum momento da sua profissao? Se sim,
assinale a regido acometida.

( )sim ( )nao
() regido lombar () regido tordcica () regido cervical

() regido sacral
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ANEXO A - TERMO DE CONSENTIMENTO

TERMO DE CONSENTIMENTO

Declaro que fui informado sobre todos os procedimentos da pesquisa e que recebi, de
forma clara e objetiva, todas as explicacdes pertinentes ao projeto e que todos os dados a meu
respeito serdo sigilosos. Eu compreendo que neste estudo as medi¢des dos
experimentos/procedimentos de tratamento serdo feitas em mim.

Declaro que fui informado que posso me retirar do estudo a qualquer momento.

Nome por extenso :

RG:

Local e Data:

Assinatura:

Adaptado de: (1) South Sheffield Ethics Committee, Sheffield Health Authority, UK; (2) Comité de Etica em
pesquisa - CEFID - Udesc, Florianépolis, BR.



