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RESUMO

O objetivo do estudo foi avaliar o grau de fidedtigwle de um protocolo de avaliagdo postural cormooumsoftware como
ferramenta de avaliagcdo. Foram avaliados 15 indoddem dois dias diferentes, com intervalo de semana entre eles,
pelo mesmo avaliador. O protocolo de avaliagdoypaktonsistiu na preparagdo da sala, palpacéoreagd de pontos
anatdmicos, registros fotograficos digitais da p@stereta, na postura de perfil direito e de costamalise da postura,
utilizando o software APPID (Avaliagdo postural a partir de imagem @it As informacdes fornecidas pelo APPID
obtiveram correlagBes fortes e significativas partotalidade das variaveis estudadas, além de eapagsum grau de
fidedignidade superior a 75% para todas as vagaweminais e numeéricas. Destarte, o conjunto dpoto de avaliagao
postural apresenta fidedignidade e consegue repegsultado, desde que respeitados os padrdedat@@os do estudo.

Palavras-chave Avaliagc&o postural. Fotografia digital. Fidedidade.

INTRODUGAO TEIXEIRA; CARVALHO, 2007, OHLEN et al.,
1989; MELLIN, 1986; D’OSUALDO et al., 1997;
Procedimentos que avaliem a postura doOUZA et al., 2009). Mais recentemersttwares
individuos vém sendo muito utilizados tanto nosge avaliagdo postural (MERCADANTE et al., 2005;
ambitos escolar e clinico quanto no local de @atic pEREIRA, 2003: COSTA et al., 2007: SILVA,
de exercicios fisicos, para a prescricdo de el#scic 2005: SINGER, 1990; NORMAND et al., 2007:
e fratamento, servindo de referéncia parg-ERREIRA et al., 2010) tém procurado suprir esta
intervencdes futuras. Tradicionalmente, a postur§gcuna, mas muitas vezes estEfiwares n&o
tem sido avaliada pelo procedimento denominad@presentam um protocolo rigoroso a ser seguido,
“Avaliacdo Postural’, o qual consiste em observacagjem de néo fornecerem uma classificagio da
da postura do individuo, ao vivo ou por fotografia. nostura de cada individuo. Em vista destas questdes
Este método tende a ser um tanto subjetivo, POlgntende-se que ainda urge a necessidade do
depende muito da experiéncia, do tato e da vis#io d@jesenvolvimento de ferramentas que permitam uma
avaliadores (VERDERI, 2001). Outra desvantagenéva"agao postural menos  subjetiva, com

€ a auseéncia de numeros que possam quantificar@aniificacsio quantitativa das alteracdes posiudais
desvio € sua progressao, de modo que o resultado Aoy neira que englobe um rigoroso protocolo de
procedimento de avaliacdo fornecido pelo métOd%vaIiagéo a ser seguido

tambeém & subjetivo. , Independentemente do dispositivo utilizado, é
~ Na tentativa de amenizar essas desvantagengngamental que a metodologia empregada seja
tem'3|do desenvolvidos métodos quantitativos pargqanfiavel e que a avaliacio seja feita em vérias
avaliar a postura (LEROUX et al, 2000; gianas. Ademais, o protocolo deve ter as

WILLNER, 1981; CHARRIERE; ROY, 1975, caracteristicas de reprodutibilidade, fidedignidade
BRYANT et al.,, 1989; BARAUNA et al., 2005;
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objetividade, repetibilidade e validade. A Os individuos foram submetidos a uma
reprodutibilidade refere-se ao grau de concordanciavaliacdo postural na qual se segue um protocolo
entre o resultado das medicbes de uma mesnte consiste nos procedimentos de preparacdo da
grandeza, quando as medicdes individuais saeala de avaliacdo, palpacdo de pontos anatémicos de
efetuadas fazendo variar aspectos como método deferéncia (PA), colocacdo de marcadores reflexivos
medicao, observador, instrumento de medicdo, locaobre o0s PAs, registros fotograficos digitais e
condicBes de utilizacdo e tempo. Fidedignidadaigitalizacdo dos pontos em ursoftware de
refere-se ao grau de reprodutibilidade das medicbessaliacdo da postura. Todo o protocolo de avaliacdo
de uma mesma grandeza, quando se repetem jsstural foi realizado por um Unico avaliador, send
medidas variando o tempo entre as coletas que cada individuo foi avaliado duas vezes, no
mantendo-se as demais condi¢cbes constantasiesmo local e no mesmo horario, com intervalo de
Objetividade refere-se ao grau de reprodutibilidadeima semana entre as avaliagdes. Em ambos os dias
das medi¢cBes de uma mesma grandeza quando de avaliagdo os individuos deveriam estar vestindo
repetem as medidas variando o observador masupa de banho, de pés descalcos e, se fosse, 0 caso
mantendo-se as demais condicBes constantesom os cabelos devidamente presos.

Repetibilidade refere-se ao grau de concordancia A preparacdo da sala ocorreu mediante a
entre o resultado de medi¢Bes sucessivas de urpadronizacdo do local onde ocorreriam os registros
grandeza, efetuada com a totalidade das seguintéstograficos. Para o registro fotografico foi atida
condigdes: igual método de medicdo, 0 mesmama camera digital Sony (Sony Brasil Ltda., modelo
avaliador, o mesmo instrumento de avaliagdo, iber-shot DSC-S40, 4.1 mega pixels, 3x optical
mesmo local, as mesmas condi¢des de utilizacdo zom, Brasil) acoplada a um tripé, com altura de
repeticdo em instantes sucessivos. Validade redere-0,95m e distante horizontalmente 2,80m do
ao grau de veracidade das medicbes de umadividuo.

determinada grandeza, ou seja, quanto as medicdes As avaliagbes consistram em  registros
se aproximam do ‘“valor verdadeiro”. “Valor fotograficos, em duas situagdes, estando 0s
verdadeiro” € o valor de uma grandeza que, pargdividuos na postura ereta individual: (1) no plan

determinado objetivo, assume-se como o ‘reakagital, na posido de perfil direito, para avétiag
valor”, normalmente desconhecido (ASSOCIACAO das alteracbes anteroposteriores; e (2) no plano

BRASILEIRA DE NORMAS TECNICAS, 1988; frontal, na posicio de costas, para avaliagio das
No presente estudo _foi realizada apenas uma das pgara aquisicdo das imagens fotograficas foi
etapas da metodologia, tendo-se em Vista fecessario  determinar um  sistema  global

dificuldade de avaliar, na sua totalidade, todas agigimensional de coordenadas em que o eixo das
suas etapas. Sendo assim, o objetivo do estudo fgbscissas

avaliar o grau de fidedignidade de um protocolo d%orizontalidad
avaliacdo postural, utilizando usoftware como
ferramenta de avaliacdo.

by

correspondia  a  referéncia  da
e e 0 eixo das ordenadas, a refarénci
da verticalidade. Um fio de prumo foi posicionado
dentro do campo de visao do registro fotogréafico da
situacdo 1, a uma distancia da camera
METODOS correspondente a linha média do corpo. Para a
referéncia vertical foram utilizados dois marcaslore
A amostra foi constituida de 15 individuos reflexivos, presos ao fio de prumo, distantes estre
adultos, universitarios, de ambos os sexos, corh,00m. A razdo de aspecto da camera foi
idade média de 24:4,0 anos, massa corporal de previamente verificada e confirmada como sendo
65,512,2 kg e estatura 16%B7 cm. Todos os igual a 1. A referéncia horizontal foi desta forma
individuos foram informados dos procedimentos deassumida com sendo perpendicular ao fio de prumo.
pesquisa e assinaram um termo de consentimeniara o registro fotografico da situagéo 2, o iddivi
livie e esclarecido (TCLE) antes de se fazer @ra posicionado de forma que os marcadores
avaliacdo. Este estudo foi aprovado pelo Comité dposteriores ficassem aproximadamente no mesmo
Etica do Hospital Nossa Senhora da ConceicAglano do fio de prumo, mantendo desta forma a
Grupo Hospitalar Conceigdo, sob o nimero 220.556mesma distancia da camera aos pontos e ao fio de
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prumo. Em ambas as situagdegam da imagem além da classificacdo desta postura segundoa@sitéri
nao era alterado. existentes na literatura (KENDALL et al., 1995;
Os PAs, marcados com marcadores reflexivoCHARRIERE; ROY, 1987, CHARRIERE; ROY,
antes da aquisicdo das imagens, nos planos sagital975; DUFOUR et al, 1989). As rotinas que
frontal, estdo ilustrados na Figura 1. No planocompdem osoftware APPID foram desenvolvidas
sagital, na posicéo de perfil direito, foram mansad pelos proprios autores, em ambiente MATLAB®
os seguintes PAs: I6bulo da orelha, acromio, dcatr [(versédo 5.3)], sem qualquer incentivo financeiro.
umbilical, espinha iliaca posterossuperior (EIPS)Este software € atualmente disponibilizado aos
espinha iliaca anterossuperior (EIAS), trocantelacadémicos e professores da instituicdo onde foi
maior do fémur, condilo lateral do joelho, fossadesenvolvido e, tdo logo tenha sua validade
anterior ao maléolo externo e processos espinhosesnfirmada, sera disponibilizado a todos os
das vértebras C7, T6, L4 e S2. No plano frontaljnteressados via internet.
foram marcados PAs bilateralmente: acromios, A digitalizacdo dos PAs identificados com os
angulos inferiores das escapulas, EIPS e calcanhargnarcadores reflexivos foi realizada nas duas
além dos processos espinhosos das vértebras C7, Bityacdes, em dois dias diferentes: no primeirdelia
T4,T6, T8, T10, T12, L2, L4 e S2. avaliacdo e uma semana depois. Para a elaboracéo
Apos os registros fotograficos as imagens forantlas rotinas de avaliagéo implementadasoftovare
transferidas para um microcomputadootébook  APPID foi necessaria uma pesquisa bibliografica
Acer 4520, HD 160 GB, 2GB RAM), onde foram acerca dos parametros posturais que permitem
analisadas por unsoftware livre, nomeado de identificar a presenca ou ndo de alteragdes pisstura
APPID (Avaliacdo postural a partir de imagens(KENDALL et al.,1995; CHARRIERE; ROY,
digitais), o qual fornece informagdes quantitatias 1987; CHARRIERE; ROY, 1975; DUFOUR et al,
postura do individuo, nos planos sagital e frontal1989).

(A) (B)

Figural—- PA na vista de perfil direito e métodos de iagdlo para identificacdo das alteragdes
anteroposteriores (A); e PA na vista de costas ®dné de avaliacdo para identificagdo das
alteragGes laterais da postura do individuo (B).

Para a identificacdo das alteracBesidentificados na Figura 1 (A): (a) teste do fio de
anteroposteriores de cada individuo foramprumo, por meio do qual € possivel verificar o
utilizados os seguintes métodos de avaliacacequilibrio corporal do individuo (KENDALL et
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al.,1995); e (b) linha de referéncia posteriorFigura 1 (B): (a) teste do eixo occipital, para a
partindo da vértebra S2, a qual serve de referéncigerificacio de uma  possivel escoliose
para a verificagdo da posicdo das curvatura§CHARRIERE; ROY, 1987) e (b) horizontalidade
sagitais cervical, dorsal e lombar (CHARRIERE; das EIPSs, escapulas e ombros, para identificar
ROY, 1975). O teste do fio de prumo consiste enpossiveis assimetrias entre os dois lados do corpo
tracar uma linha vertical superior a fossa anterio(DUFOUR et al., 1989). O teste do eixo occipital
do maléolo, a qual deve passar levemente anteri@onsiste em tracar uma linha reta entre C7 e S2, a
ao centro da articulacdo do joelho (condilo lateralqual serve de referéncia para medir a distancia que
do joelho), levemente posterior ao eixo dasepara esta linha do processo espinhoso da vértebra
articulacdo do quadril (trocanter maior do fémur),apice da curva lateral da coluna, identificando uma
através da articulacdo do ombro (acrébmio) e nagossivel escoliose e sua localizacdo, através da
l6bulo da orelha. O desequilibrio corporal éflecha escolidtica (CHARRIERE; ROY, 1987). A
classificado através do desvio do corpo anterior otorizontalidade dos PAs (EIPS, angulo inferior da
posterior a estes pontos (KENDALL et al., 1995).escapula e acrébmio) é verificada a partir das
A linha de referéncia posterior fornece trés valore medidas das alturas de cada um destes pontos. Isto
de largura, que resultaram na classificacao das trépermite verificar assimetrias entre o lado direito
curvaturas sagitais da coluna: a lordose lombaesquerdo do corpo, que indicaria uma possivel
(flecha lombar), a cifose dorsal (flecha dorsad) e escoliose (DUFOUR et al., 1989).
lordose cervical (flecha cervical). Esta linha @art Uma vez que estes referenciais teoricos
da base fixa da coluna (processo espinhoso dsubsidiavam aoftware, apds a digitalizacdo das
vértebra S2) em uma linha vertical superior admagens, o software APPID automaticamente
ponto, que deve se encontrar sobre o apice darnecia as informacdes sobre a postura dos
curvatura dorsal (processo espinhoso da vértebiiadividuos. Assim foram obtidas as variaveis
T6) e fornecer valores absolutos referentes amuméricas (referentes aos valores absolutos das
larguras das lordoses (CHARRIERE; ROY, 1975).flechas e da estatura, em centimetros) e as vigriave
As possiveis classificactes da postura do individuoominais (referentes as classificacées do equailibri
no plano sagital fornecidas pelo APPID, assimcorporal e das curvaturas sagitais e curvatura
como os valores numéricos de referéncia, estdescolidtica). Com estas informacfes, os dados
apresentadas na Tabela 1. foram categorizados e distribuidos em tabelas com
Para a identificacdo das alteragBesos resultados das duas avaliagGes de cada individuo
laterolaterais e assimetrias entre os lados dieeito para posterior andlise estatistica, que evider&iou
esquerdo de cada individuo foram utilizados odidedignidade do protocolo.
seguintes métodos de avaliacdo, identificados na

Tabela 1 - Possiveis classificacdes da postura do indivituplano sagital e frontal, fornecidas pelo APPID,
assim como os valores numeéricos de referéncia.

Variaveis Variaveis numéricas(valores absolutos) Afidveis nominais (classificacéo)
Inferior a 30mm Retroversédo
Flecha Cervical 30-45mm Normal
Superior a 45mm Anteroverséo
Inferior a Omm Retroversdo
Flecha Dorsal omm Normal
Plano Superior a Omm Anteroversao
Sagital Inferior a 25mm Retroversao
Flecha Lombar 25-40mm Normal
Superior a 40mm Anteroversdo
Desvio posterior dos PA em relacdo ao fio de prum Posterior
Equilibrio Corporal Fio de prumo passando exatdensobre os PA Normal
Desvio anterior dos PA em relac¢do ao fio de prumo Anterior
Apice curva escoli6tica em vértebra dorsal estaier Escoliose dorsal esquerda
Apice curva escolidtica em vértebra dorsal direit Escoliose dorsal direita
Plano Apice curva escolidtica em vértebra lomisguerda Escoliose lombar esquerda
Frontal Flecha escoliética Apice curva escolidtica em \etdombar direita Escoliose lombar direita
Apice curva escolidtica em vértebra téraco-lomdsuerda Escoliose téraco-lombar esquerda
Apice curva escolidtica em vértebra téraco-lomtbiegita Escoliose téraco-lombar direita
Sem flecha escolidtica Postura normal
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Para a analise estatistica foi utilizado oentre os dois dias de avaliacdo, e os resultados
software SPSS 16.0. Inicialmente foi verificada e do Teste do Coeficiente de Correlacdo Intra-
confirmada a equivaléncia das variancias (Test€lasse (ICC), também entre os dois dias de
de Levene) e normalidade dos dados (Teste deavaliacdo, demonstraram a fidedignidade do
Shapiro-Wilk). Com o objetivo de verificar a protocolo de avaliagdo postural.
correlacdo do protocolo de avaliacdo postural, os
dados nominais oriundos da digitalizagdo dasfabela 2- Coeficiente de Correlacdo de Pearson ()
imagens obtidos nos dois momentos de e Coeficiente de Correla_géo Int/ra-plasse
avaliacdo foram submetidos ao Teste de (ICC) e seus respectivos niveis de
Correlacio deSpearman, enquanto os dados S|gn|f|canC|z_:\ p)_ das variaveis numericas

- . entre os dois dias de avaliacao.
numeéricos foram submetidos ao Teste de
Correlacdo Produto-Momento dePearson Variaveis r p_IcC P
(ATKINSON; NEVILL, 1998). Coeficientes de Estatura 0,915 <0,001* 0,953 <0,001*
correlacdo acima de 0,9 foram considerados derlecha cervical (C7) 0,920 <0,001* 0,958 <0,001*
correlagdo muito forte; entre 0,6 e 0,9, de Fiechadorsal (T6) 0,913 <0,001* 0,951 <0,001*
correlagéo forte; entre 0,3 e 0,59, de correlagao riqcha lombar (L4) 0,708 0,003* 0824 0,001*

regular; abaixo de 0,3 de correlagdo fraca — — —
* Correlagdo significativa entre os dois dias deliacéo:

(JACQUES-CALLEGARI, 2003). 0<0,01
Para testar o grau de concordancia dos
dados nominais foi utilizado o Teste Kappa Na Tabela 3 sdo apresentados os resultados

de Cohen, o qual forneceu o valoKappa. referentes as variaveis nominais. Os resultados
Escores dekappa superiores ou iguais a 0,75 do Teste de Correlacdo deSpearman
foram considerados de excelente concordanciaggemonstraram forte e significativa correlagéo
escores entre 0,40 e 0,75 foram considerados déntre os dois dias de avaliagdo, e os resultados
suficiente concordancia, e escores menores qugo Teste de<appa de Cohen, também entre os
0,40 foram considerados de fraca concordancigois dias de avaliagdo, demonstraram a
(GAYA, 2008). Para testar o grau de fidedignidade do protocolo de avaliagdo
concordancia dos dados numéricos foingstyral.

calculado, também, o Teste do Coeficiente de

Correlagdo Intraclasse (ICC), como umaTabela 3- Coeficiente de Correlacdo de Spearman

expressdo relativa da  reprodutibilidade (7 e Valor de Kappa K) e seus
(SHROUT; FLEISS, 1979). Para ICC acima de respectivos niveis de significancijg flas
0,75 foi atribuida uma reprodutibilidade variaveis nominais entre os dois dias de
excelente; entre 040 e 0,75, uma avaliagéo.

reprodutibilidade moderada; e inferior a 0,40, Variaveis r p K p

uma reprodutibilidade pobre (FLEISS, 1986). Equilibrio corporal 0,853 <0,001* 0,842 0,001
Embora existam na literatura estudos que  ~gpical 0742 0,002* 0799 <0,001*

entendem o coeficiente de correlagdo como Dorsal 0964 <0.001* 089S <0.001%
representante do coeficiente de fidedignidade ’ ' ’ ’
(PASQUALI, 2003), no presente estudo o  -ompar 0,666  0,007* 0,784 <0,001*
coeficiente de fidedignidade foi representado__ Escoliose 0,985 <0,001* 1,000 <0,001*
pelo valorKappa e Coeficiente de Correlacdo * Correlagéo significativa entre os dois dias daliagdo: p<0,01
Intraclasse (ICC). O nivel de significancia
adotado em todos os testes foi p<0,01.

DISCUSSAO

RESULTADOS Os resultados encontrados demonstraram
gue, em todo o conjunto do protocolo de

Na Tabela 2 s&o apresentados os resultaddaliacdo postural, fortes correlagdes foram
referentes as varidveis numéricas. Os resultadd¥icontradas para a totalidade das variaveis
do Teste de Correlacio dePearson estudadas entre os dois dias de avaliacdo; mas o

demonstraram forte e significativa correlagaoPrincipal resultado do presente estudo reside na
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excelente concordancia obtida entre os dois diadiversidade de significados das variaveis
de avaliacdo para todas as variaveis, indicando eepresenta a principal diferenciacdo entres os
fidedignidade do protocolo de avaliacdo dois estudos.

postural. Em outro estudo, que apresenta o
No tocante as varias etapas de avaliacdo arcémetro como instrumento de medida da
serem seguidas - reprodutibilidade, postura  toracica, sdo realizadas a

fidedignidade, objetividade, repetibilidade e reprodutibilidade intra e interavaliadores,
validade (ASSOCIACAO BRASILEIRA DE sendo encontradas boas correlacdes em ambas
NORMAS TECNICAS, 1988; THOMAS; situacdes (D’OSUALDO et al., 1997). Para
NELSON, 2002; PASQUALI, 2003), a testar a reprodutibilidade intra-avaliador, o
literatura aponta que a fidedignidade mesmo observador realizava a medida do
(reprodutibilidade) deve ser o primeiro fator ainstrumento duas vezes, com uma semana de
ser investigado em um novo instrumento deintervalo entre elas, semelhantemente ao
avaliacdo (ATKINSON; NEVILL, 1998; presente estudo. Os autores obtiveram a
LIRA; ARAUJO, 2000), uma vez que sera reprodutibilidade do arcémetro na medida da
valida somente se apresentar uma consisténcigifose dorsal (F=9,89; p<0,001)
aceitavel em seus resultados. Como nédo ha ufD’OSUALDO et al., 1997). Do mesmo modo,
consenso preestabelecido quanto a um valono presente estudo obteve-se também a
minimo considerado aceitavel para admitir umreprodutibilidade do protocolo de avaliacéo
determinado resultado como fidedigno, parecepostural para a medida da cifose dorsal, pois
interessante  observar a avaliacdo daencontrou-se uma forte correlacdo da flecha
fidedignidade em diferentes estudos dedorsal (r=0,91; p<0,001).

avaliacdo postural de carater quantitativo A reprodutibilidade intra-avaliador com a
apresentados na literatura e em outros estudagtilizacdo da fotogrametria também foi
que buscam testar a fidedignidade de unreportada (IUNES et al., 2005). Para tanto, um

determinado instrumento, ndo mesmo examinador realizava a coleta de
necessariamente relacionado a avaliacdwoegistros fotograficos e calculava os angulos
postural. analisados em dois diferentes momentos, com

Um estudo semelhante ao presentequatro semanas de intervalo entre eles,
verificou a fidedignidade intraexaminador por verificando, assim, a fidedignidade de modo
meio de umsoftware de avaliacdo postural semelhante ao presente estudo. Através do
(SAPO), que utiliza a fotogrametria para indice de Correlagdo Intraclasse (ICC), o
realizar as analises de postura através destudo realizou a avaliacdo da
angulos, alinhamentos e distancias entre PAseprodutibilidade intra-avaliador, obtendo na
(MOTA et al., 2008). Este estudo encontrouavaliacdo da lordose cervical ICC=0,966,
altas correlacbes por meio da Correlacdo deifose dorsal ICC=0,031 e lordose lombar
Pearson, em 26 das 29 variaveis estudadas né6C=0,999, considerando ndo aceitavel
dois dias de avaliacdo; porém estas varidveisomente a medida da cifose dorsal. O estudo
correspondem apenas a valores absolutos presente encontrou graus de concordancia
nao possuem uma classificacdo da posturegxcelentes para as avaliagbes das trés
diferentemente do presente estudo, queurvaturas (ICC=0,958 flecha cervical,
fornece ambos. Por exemplo, a variavellCC=0,951 flecha dorsal e ICC=0,824 flecha
alinhamento vertical do corpo no lado direito lombar), obtendo melhor fidedignidade intra-
(r=0,99) do software SAPO (MOTA et al., avaliador na avaliacdo da cifose dorsal e um
2008) corresponde a um valor numéricopouco menor na lordose lombar, gquando
absoluto dos PAs marcados no individuo emcomparada aos valores do estudo reportado
relacdo a uma referéncia vertical, e em(lUNES et al., 2005).
contrapartida, a variavel equilibrio corporal Da mesma forma, as variaveis nominais
(r=0,85) do presente estudo corresponde a urdo presente estudo, que representam a
valor nominal de classificacdo do equilibrio classificagdo das curvaturas do individuo,
corporal no plano sagital direito. Esta também apresentaram excelente concordancia
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entre os dois dias de avaliacdo, obtendgalpadas na superficie da pele do individuo e
valores deKappa superiores a 0,75 (K=0,799 suas respectivas estruturas ésseas internas, o
coluna cervical, K=0,899 coluna dorsal e qual sugeriu a utilizacdo de PAs externos
K=0,784 coluna lombar). N&o foram como referéncia na avaliacdo postural
encontrados na literatura estudos que(COMERLATO et al., 2007). As diferencas
apresentem algum resultado de curvaturaencontradas neste estudo foram nas regifes
escolidtica, somente assimetrias posturaigorsal inferior (p=0,023) e lombar (p=0,003),
presentes em determinadas regides do corpimdicando maior dificuldade de palpacéo
(IUNES et al., 2005; IUNES et al., 2009), masnessas regides, o que é corroborado pelos
vale enfatizar que a avaliacdo de escoliose noesultados encontrados no presente estudo.
presente estudo foi a que melhor concordou Para dar continuidade ao processo da
entre os dois dias de avaliacdo, obtendo unutilizacdo deste protocolo de avaliacédo
valor deKappa excelente, ou seja K=1,000.  postural como uma ferramenta cientificamente

Os resultados de correlagdo da curvaturaitilizavel, existe a necessidade de avaliar a
lombar encontrados no presente estudo, tantobjetividade (avaliacdo inter-avaliadores),
no valor da flecha (r=0,708) quanto naassim como a repetibilidade e a validade do
classificacdo da postura (r=0,666), sdo baixogprotocolo de avaliacdo postural nos dois
quando comparados com os encontrados nplanos, o sagital e o frontal. Finalizando, o
valor da flecha dorsal e sua classificacdoprotocolo de avaliagdo postural fornece
(r=0,913 e r=0,964, respectivamente) (tabelagparametros precisos acerca da postura dos
2 e 3). Esses achados também s&o encontradowlividuos, uma vez que precisdo pode ser
em outros estudos de diferentes métodos dentendida como a proximidade da
avaliacdo postural que conseguem validar untoncordancia entre os resultados obtidos pela
instrumento quando se avalia a cifose dorsalrepeticdo do mesmo procedimento
e encontram um percentual de erro maiorexperimental sob condicGes determinadas
quando se avalia a lordose lombar (LEROUX(ASSOCIACAO BRASILEIRA DE NORMAS
et al.,, 2000; WILLNER, 1981; HINMAN, TECNICAS, 1988). Cabe lembrar, n&o
2004). Um dos principais fatores responsaveibstante, que o usuario do APPID, além de
por esses resultados € o maior compriment®eguir a risca o protocolo descrito no presente
fisiolégico da curvatura dorsal em relacdo aoestudo, dever4d ter instalado em seu
da curvatura lombar. Uma forma de diminuir computador csoftware MATLAB, versao 5.3
esse percentual de erro é utilizar um limiteou superior a esta, para realizar suas
maior para a curvatura lombar entre asavaliacbes posturais.
vértebras T9 a S1, pois nas de T1l2 a L5 a
correlacdo radiolégica ndo € representativa B
para a lordose, devido a pequena distancia CONCLUSAO
entre essas vértebras (LEROUX et al., 2000).

Independentemente da ferramenta  OS resultados apresentados demonstraram
utilizada, duas das maiores dificuldades dedu€ todo o conjunto do protocolo de avaliagdo
avaliagdo postural sdo a palpacdo e Jostural, o qual consiste na prepara(;éq QO local,
marcacdo dos PAs. Nesta perspectiva a faltRalpacdo e marcagéo dos PAs, a aquisicao das
do teste de objetividade pode ser consideradfPtografias e a digitalizagdo dos pontos no
como uma das limitagcdes deste estudo. Ngoftware APPID, apresenta fidedignidade, uma
sentido de minimizar esta questdo, o present¥€Z que para todas as variaveis, nominais e
estudo contou com um avaliador experienteUméricas, encontrou-se um grau de
para que a pa|pag5_o e marcagao dos pAgdedlgnldade superiora75%. Assim, épOSSiVGl
fossem as mais eficientes possiveis. Com depetir o resultado obtido através do protocolo
intuito de amenizar esta dificuldade, foi de avaliagdo postural em diferentes dias de
realizado um estudo para verificar aavaliagdo, desde que respeitados os padroes
concordancia de saliéncias Osseas externawetodoldgicos do estudo.
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RELIABILITY OF PROTOCOL FOR POSTURAL EVALUATION

ABSTRACT

The objective was to verify the reliability of tip@stural evaluation, using software as the posewaluations’ instrument.
For this, fifteen subjects were evaluated by thmesavaluator in two different days with a weekmikrval between them.
The postural evaluation protocol was based on:pifeparation room, palpation and detection of anaanmandmarks,
digital photographs of the erect posture in thétrigrofile and back posture, and postural analysiag APPID (Postural
Evaluation through digital imagem). The resultsvided by APPID indicated a strong correlation ie ttotal variables
studied, and thus the reliability level was higltean 75% in the all numeric and nominal variablgserefore the entirety
postural evaluation protocol is reliable, and it t& repeated if this study’s methodology is retgumec

Keywords: Postural evaluation. Digital photographs. Religbi
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