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Introducao

Qualquer perfil de assento, mesmo muito confortavel
no inicio, torna-se progressivamente incomodo apés um
longo e ininterrupto tempo sentado [1,2]. Além do
desconforto provocado pela imobiliza¢io e deformacio na
coluna vertebral e na pelve, ha necessidade de mudangas de
posicao para aliviar a pressao sob as tuberosidades isquiaticas
e coxas, facilitando a circulagdo sanguinea [3,4]. Ao estudar
a distribuicdo do peso na postura sentada, Moraes e Pequini
[4] mostram o eixo sagital de suporte do tronco passando
através da projecao do ponto mais baixo das tuberosidades
isquiaticas sobre a superficie do assento. Ao se sentar,

portanto, o ser humano apdia cerca de 75% de todo o
peso de seu tronco sobre essas tuberosidades, cuja area
ndo passa de 26 cm’. Com esses dados Moraes aponta a
compressao altissima exercida sobre a area caudal da
nadega, de 6 a 7 kg/cm? O efeito da pressio sobre os
tecidos da pelve, as mudangas fisiologicas decorrentes, o
custo energético, e as medidas de desconforto sio os focos
de reflexdo deste artigo.

Efeitos do peso do corpo sobre a pelve

Resumo e comentarios do artigo de Sember III, The
biomechanical relationship of seat design to the human anatomy |3],
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analisando a relagdo biomecénica entre o design do assento
e a anatomia humana.

Conceitos basicos

a) Tuberosidades isquidticas, coccix e trocanteres sao as
proeminéncias 6sseas mais préximas ao assento, sendo as
partes da pelve submetidas a maiores pressdes na postura
sentada. Assim que se assume a postura sentada, posicao
antinatural segundo o autor, os tecidos do corpo comegam
a reagir a pressao da gravidade: a gordura e o tecido muscular
diretamente sob as tuberosidades isquiaticas (T1I) se deslocam
lentamente, fugindo da area de pressio ssea, deixando os
ossos pressionarem a pele (Fig. 1).

Fig. 1 - Apoios da pelve sobre almofada.
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Tuberosidades Isquiaticas
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Fig. 2 - 1ista lateral da pelve. Ao se persistir na posi¢ao
sentada, os capilares da pele
sob os 0ssos sio forcados a se

fechar e a pele comega a se

necrosar. Numa situacdo de

// constrangimento postural, isto
Checlx  Tuberosidade ¢, quando ndo ¢ possivel uma
Isquiatica varia¢do de posi¢ao, o ponto

de necrose ¢é atingido entre 10
e 15 minutos. A primeira sensagiao ¢ de queimacdo sob os
isquios, depois sob os trocanteres, quando os tecidos moles
se afastam e a area de pressdo aumenta. Se o sujeito nao
se movimentar, a sensacio de dor chega a 8,2 psi (pounds
per square inch) em cerca de 30 minutos.

b) Além das pressdes sob as tuberosidades isquiaticas e
sob as coxas, a posicdo sentada leva a alguns
constrangimentos na coluna lombar baixa: Enquanto na
postura em pé o angulo entre a 5* vértebra lombar ¢ o
plat6 do sacro é de cerca de 30° (Fig. 3), na posi¢io sentada
ereta este angulo passa para 24°. Nessas condi¢des os discos
intervertebrais locais sofrem uma pressio de 8 psi,
enquanto a pressao entre as facetas (Fig. 4) das vértebras

lombares chega a 6 psi. Passados 30 minutos, o sistema
sensitivo pede mudangas urgentes na postura para aliviar
essas pressoes ¢ reinstalar a circulacio local. Quando isso
nio acontece, a dor alcanga 8,2 psi em cerca de 30 minutos.
O balanceio de um automével ou de uma cadeira de rodas
em movimento aumenta o stress no local, diminuindo o
tempo para os resultados indesejados, fazendo com que
os tecidos moles afastados nao retornem a seu lugar,
mesmo se o balanceio cessar.

Fig. 3 - O dngulo lombosacral tem cerca de 30 graus na posicao de pe.

Num ambiente dinamico o balanceio lateral provoca
um aumento do indice de pressdo sob as tuberosidades
isquiaticas. Um balanceio antero-posterior faz o mesmo,
aumentando a pressio sob o céccix. Existem medidas
para melhorar o conforto ou a tolerdncia a essas
pressdes, como o aumento da area de apoio do assento
para diminuir a pressdo sob um unico ponto, ou através
de movimentos ativos do sujeito na busca de ajustes,
tentando diminuindo a pressio sob as tuberosidades
isquiaticas. Ao longo desses 30 minutos, enquanto a
redistribui¢do de gordura e musculos acontece, a coluna




440

Fisioterapia Brasil - Volume 4 - Nimero 6 - novembro /dezembro de 2003

lombar baixa sofre um aumento de pressiao de 8 a 29 psi,
com um torque de 0 a 24 foof pounds, e as pressdes entre
as facetas das vértebras lombares vao de 6 a 14 psi.
Torque ¢ a tendéncia de uma forca para causar rotac¢io
em tor¢ao sobre um eixo especifico [5]. Notem-se as
variagdes enormes de pressao num curto espago de tempo.

¢) Mudangas fisiolégicas

Em 30 minutos na postura sentada ocorrem as seguintes
mudancgas fisiolégicas de defesa:

* O tecido em torno dos vasos diminui de espessura, na
tentativa de manter os vasos sanguineos abertos, uma vez
que a pressdo da gravidade inibe a circulacio;

* ha um aumento de concentracio de acido latico nos
musculos locais;

* aumenta a agua no tecido subcutaneo;

* as bursae (bolsas) isquiaticas incham, formando uma
almofada liquida sob as proeminéncias ésseas. Em
conseqiiéncia do dano causado pelo atrito, a
prostaglandina E2 ¢ liberada, primeiro no local, depois
de um modo sistémico. A quimica da prostaglandina E£2
contribui para a depressido, fadiga e diminui¢do da

Fig. 5 - Variagao de Gyi do quadro de desconforto de Corlett e Bishap.

velocidade dos reflexos, situagdo especialmente perigosa
para motoristas.

As pressdes abaixo de 0,73 psi sdo toleradas
indefinidamente. As pressoes acima de 1,7 psi levam a
necrose das células da pele.

Custo energético da postura sentada
nos bancos de automoéveis

A deformacao do tecido é um fator extremamente
importante, variando com o tempo de permanéncia sentado
¢ a idade do sujeito. O corpo pode reparar esse dano, mas
essa capacidade varia com a idade. Com isso, o tempo
maximo tolerado de manuten¢io da posigdao varia com a
capacidade individual de reparar o dano. O reparo ¢ feito
normalmente durante o sono, ¢ ¢ feito mais rapidamente
nos jovens. O corpo esta constantemente trabalhando através
dos musculos das nadegas ¢ dos membros infetiores para
manter o equilibrio. A atividade voluntaria dos musculos
lombares, abdominais ¢ dos membros inferiores ajuda a
manter o centro de gravidade.

- Ombro direito

s T 12345
- Ombro esquerdo
Alto das costas ------ 12345
12345
Meio das costas ----- - "ll"ggzzis
12345
Lombar baixa ------- - Brago direito
12345
12345
- Brago esquerdo
12345
Nédega direita ------
12345 B
Nadega esquerda ---- - 12a3r215ga
12345
Coxa direita --------- . - perna direita
12345
12345
Coxa esquerda ------
12345 - Perna esquerda
12345

Joelho direito --------
12345
Joelho esquerdo -----
12345

- P¢ direito e tornozelo
12345

- P¢é esquerdo e tornozelo
12345
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Conclusées do artigo

Os conceitos estudados neste artigo foram aplicados no
design de cadeiras de rodas para criar um assento com
contato total (fotal contact seaf). O desenho do assento tem o
mesmo conceito que o usado em relagdo a uma protese,
que deve apoiar o coto sem fazer pressdo excessiva sobre a
ponta 6ssea. O final do osso de um coto de membro inferior
¢ comparavel a proeminéncia ssea da pelve, a tuberosidade
isquidtica, em sua pressao contra o assento.

O assento com apoio total, além de promover um contato
mais vantajoso com seus contornos, tem recursos
pneumaticos que analisam as pressoes dos isquios, regulando
dinamicamente o nivel de pressdo abaixo de 0,5 psi. Quando
O ocupante se movimenta, 0 assento reajusta O apoio nas
areas criticas.

Pressdo de interfaces na previsdo de
desconforto em poltronas de automoveis

Resumo e comentarios sobre artigo “Inferface pressure and
the prediction of car seat discomfort” [6].

O artigo comenta dois experimentos que tentam chegar
a uma aplicabilidade préxima ao “mundo real”. O primeiro
expetimento com varia¢oes no estofamento, o segundo com
variagdes na postura ao dirigir. Os experimentos foram
realizados em um laboratério estatico que permitia um maior
controle dos equipamentos, com um tempo compativel e
representativo de dire¢do prolongada. Uma instalacdo foi
construida, com muitos ajustes individuais: altura do assento,
altura da direco, distancia da dire¢do até o corpo, altura do
pedal, distancia entre pedal e corpo. O assento era ajustavel
em relacdo a seus angulos, ao angulo do encosto e ao apoio
lombar. Era preciso usar forca real no controle dos pedais,
direcio e cambio.

Dois filmes foram projetados em video, dando ao
motorista uma imagem de estrada ou rua, com instrucoes
dadas por comandos de voz. Sete poltronas foram
construidas com o mesmo aspecto: cor, perfil, etc., com
excecdo da densidade da espuma. Em seguida, os sujeitos
foram apresentados aos 21 pares das 7 poltronas de
automoveis. Para cada poltrona eles ajustaram o encosto a
seu modo, fingiram dirigir e fizeram sua opg¢ao do assento
preferido. Trés questionarios foram preenchidos em cada
teste, em dias diferentes, com: avaliacio da almofada do
assento, do encosto e do apoio lombar; avaliacio da
densidade e do suporte oferecido pelo assento; quadro de
Corlett/Bishop [7] adaptado para avalia¢ao de desconforto
nas partes do corpo (Fig. 5).

A cada 30 minutos de intervalo os sujeitos
preenchiam um quadro simplificado de quatro partes
do corpo, avaliando desconforto. Cada sujeito teve sua
postura ao dirigir medida ap6s 60 minutos, usando-se

marcacbes anatdmicas ¢ um goniémetro, comparando
essas medidas com os angulos posturais descritos no
quadro 1.

No final da sessdo experimental os sujeitos se
posicionaram na postura de dirigir, com um sensor sob a
pelve medindo a pressdo entre as interfaces — o Talley Pressure
Monitor (I'PM) M K 1II (descrito em detalhes em outro artigo
por Gyl et al. [0]).

Quadro 1 - Angulo postural | Definicio

- Inclinacéo do pescoco [regido cervical]: Gngulo entre a vertical
e uma linha vinda da 7 vértebra cervical até o canal auditivo.

- Angulo entre fronco e coxas: dngulo entre a linha que vem do
acrémio do ombro [articulacdo escépulo-umeral] até o grande
trocanter do fémur e a linha que vem do céndilo lateral do joelho
até o grande trocanter.

- Flexé@o de braco: éngulo da vertical com a linha entre o
acrémio do ombro e o epicéndilo lateral do cotovelo
[articulac@o do cubito].

- Angulo do cotovelo: dngulo entre a linha do acrémio ao
epicondilo lateral e a linha da estildide ulnar do pulso ao
epicondilo lateral.

- Angulo do joelho: angulo entre a linha que vai do grande
trocanter ao céndilo lateral e a linha que vai do maléolo externo
do tornozelo ao céndilo lateral.

- Angulo do tornozelo: éngulo entre a linha que vai do céndilo
lateral ao maléolo externo e a linha paralela com pé.

Fonte: [6]

Por interfaces entenda-se a poltrona do automoével e o
cotpo do sujeito.

Resultados e discussao

Os mapas 1 e 2, da figura 6, ilustram forte diferenca de
distribuicao das pressoes: em (1) hd uma pressao média sob
as tuberosidades isquiaticas (T1) de 106,7 mmHg (DP =
40,9) e sob coxas de 23,4 mmHg (DP = 14,8); em (2) a
pressao média sob as TI marcou 36,6 mmHg (DP = 10,35)
e sob coxa 32,4 mmHg (DP = 1,58).

TT Coxas

(1) s 106,7........... 23.4........ diferenca entre as
densidades

() 36,0 oo 32,4.......diferenca entre o espago

para os membros inferiores

A despeito das enormes diferencas nas medidas
apresentadas, os dois motoristas registraram o mesmo nivel
de desconforto: 120 minutos sob as tuberosidades
isquiaticas (TT) e 90 minutos sob as coxas, durante a sessio
de 150 minutos. Esses dados mostram as dificuldades de
julgamento nas medidas de desconforto. Nio foram
encontradas diferencas significativas sob as TI, coxas e
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Fig. 6 - Fotos 1, 2, 3, 4: Mapas das distribuicdes de pressiao sobre a almofada.

regiao lombar baixa entre as duas condi¢des, nem nas
amostras de géneros, apesar das diferencas de densidade da
espuma das poltronas.

No experimento 2, (poltronas de automével com ajuste
limitado e ilimitado) o desconforto relatado, de uma maneira
geral, foi maior que no experimento 1 (diferentes
densidades de espuma), especialmente na amostra de
homens altos (grafico 1a). Assim como no experimento 1,
houve uma pequena difereng¢a na freqiéncia de
desconforto relatado pelas mulheres baixas entre os dois
espacos (grafico 1b). Os homens altos, no entanto, foram
submetidos a um constrangimento postural maior, imposto
pelo espago limitado e, em conseqiiéncia, se queixaram de
um desconforto maior nos diferentes periodos de tempo
e em um numero maior de areas do corpo — significativos
ou préximos, no pescoco, torax, lombar alta e baixa,

36,6
mmHg
(IT)

324
mmHg
(coxa)

60.4
mmHg
(coxa)

nadegas, bracos, pés, tornozelos, joelho esquerdo.

Pode-se ver que houve uma grande e significativa
diferenca (p < 0,05) nas medidas de pressao sob as TI
para os homens altos em relagdo aos dois espagos: 75,7
mmHg com o espaco limitado, 53,7 mmHg com o espago
plenamente ajustavel (grafico 2c) Correlagdes significativas
¢ consistentes foram encontradas na amostra de homens
altos entre o desconforto sob as nadegas e as variaveis de
pressao para os dois espagos, menos evidente para as
mulheres baixas. Na anélise de regressdo multipla, da mesma
maneira, no caso dos homens altos em espaco limitado, a
variavel “desconforto sob as niddegas apds 135 minutos”
foi selecionada junto com a “estatura sentada” (sitting height)
e a “amplitude para quadril”, como uma previsao
significativa da medida de pressio sob as TI, justificando
0s 99% da variacio.
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Grafico 1 - Medidas de desconforto e pressoes para homens e mulberes em seu banco preferido

a. males (n=7) b. females (n=7)
5 5 120
E E 100 M preferred seat
5] e B0
2 Z2 60
-] = 40 B least
2 E 23 preferred seat
E E
& >
¢
24
d. females (n=7)
= [ preferred
c c Feat
E E
E E
= 5 preferred
8 ﬁ seat
[ 1)
=5 c.

Grafico 2 - Tempo de desconforto e valores de pressao para homens e mulberes em espago
ajustavel e em espago limitado do experimento 2.

limitado para as pernas, obrigando os joelhos
a uma posicao mais fletida. As pressoes sob
as coxas foram similares nos dois espacos para
homens e mulheres, sem diferencas signi-
ficativas de desconforto. O desconforto
relatado na regido lombar baixa para homens
e mulheres em geral foi alto, mas nao mostra
correlacoes entre o desconforto lombar e as
pressoes sob a regido.

Discussao dos autores sobre
os dois experimentos

As pesquisas de Yang ef al. [apud 6] estdo
de acordo com os dois experimentos presentes
- os homens altos geralmente apresentam
maiores valores de pressiao do que as mulheres
baixas, principalmente sob as T1 e sob as coxas.
As variaveis “sexo” e “amplitude da
articulacdo do quadril” também foram
selecionadas pela analise de regressio multipla
como as melhores previsdes para as medidas
de pressoes sob as TI no experimento 1.

Zacharkow [apud 6] sugere que os homens
podem sofrer maiores pressGes por terem
menos tecido adiposo subcutaneo nas nadegas
e coxas; uma constituicio de tronco mais

a. males (n=6) b. females (n=6) o .
pesada incidindo sobre a pelve; e os ossos ilios
1~ T e os acetdbulos mais proximos, favorecendo
-] 120 + )
E E ‘ o esmagamento dos tecidos moles. Isto
> 2 a h;”y bt podetia ser a explicacio da sensibilidade maior
£ 2 adjustable . .
i bt p a‘:;kagc dos homens em telagdo ao assento mais duro
8 £ & limited ¢ a postura constrangida.
E 5 € PP .
package O indice reciproco ponderado IRP
(reciprocal ponder index — RPI8) foi usado como
medida de constitui¢do fisica. Esse indice ¢
calculado ao se dividir a altura do corpo do
c. males (n=6) sujeito em centi.rnetros pela raiz quadrada do
seu peso em quilogramas.
= p<0.05 —_
= =
B = i IRP =h(cm)
g 2 @ fully
- £ . \/(kg)
Py = adjustable
| -
- = package
2 z P Um valor mais alto indica um cotpo estreito
@ 1] @ limited ) - P
- c = package e magro; o valor mais baixo mostra um corpo
_@\ ,Q\Q? Q‘g':t' S & & largo. Garber ¢ Krouskop [apud 6] acharam
b k ~ . ~
¥ . Q& \‘9& M dados em pesquisa de pressdes que confirmam
maiores pressGes sob as TI nos sujeitos
Apesar da pressao sob as TI para as mulheres baixas em magros. A amostra de homens altos do experimento 2 teve
espaco limitado ser significativamente maior que aquela com as medidas de pressdo mais altas sob as TI. Esses homens
ajuste ilimitado (grafico 2d), clas nao refletiram um altos sio também mais magros que os outros grupos de
desconforto significativo sob as nddegas, diferente da amostras. Sua medida de IRP, por exemplo, foi de 47,4 (DP
amostra dos homens altos. A pressio sob as T1 sentida pelos = 5,5), enquanto o IRP das mulheres baixas foi de 41,5 (DP

homens altos no espago limitado foi conseqiiéncia do espago = 1,3), sendo 42,4 (DP = 1,6) para um grupo variado de
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homens no experimento 1 e 39,9 (DP = 2,2) para as mulheres
baixas no experimento 1. Nos dois experimentos foram
achadas correlacoes significativas positivas entre a altura e
0 peso nos valores de pressao.

Conclusoes

A constitui¢do fisica parece ter uma influéncia
significativa nos valores de pressiao sob as TI e coxas, pois
os sujeitos magros (IRP alto) registraram pressdes maiores
sob as T1 e os sujeitos gordos registraram maiores pressoes
sob as coxas.

As relagbes consistentes e significativas entre os valores
de pressao sob as T1T e as variaveis de desconforto nesse local
s ocorreram na amostra dos homens muito altos (95 percentil
ou acima na estatura), nas situacoes de espaco limitado do
experimento 2. Esses homens estariam fora das dimensoes
antropométricas usadas por muitos designers da industria
automobilistica. Eles podem sofrer maior desconforto com
mais freqiiéncia que outros usudrios de automoveis, devido
ao constrangimento postural imposto pelas limitagdes de
espaco de muitos carros. Como os valores de pressio sé
podem ser usados na previsao de desconforto sob as TI nessa
amostra “extrema’, chega-se a uma reserva forte em relagio
as medidas de pressao de interfaces como técnicas de previsao
para desconforto na inddstria automobilistica.

Recomendacoes

Em rela¢io aos dados colhidos nesta revisao bibliografica,
pode-se chegar a algumas recomendagdes para o conforto
nas poltronas de avides, na pesquisa de mestrado em
andamento na PUC-Rio, Departamento de Artes Design:
“Constrangimentos posturais na regido sacro-lombar na
postura sentada em viagens aéreas longas” [8].

O problema apontado na pesquisa ¢ que a imobilidade
na postura sentada reclinada nas viagens longas leva o
passageiro da classe econémica a uma acomodacio, na busca
de alivio da pressao sob as tuberosidades isquiaticas e na
tentativa de alivio dos constrangimentos posturais musculo-
esqueléticos, escorregando a pelve para frente ou rodando
a pelve. Ao perder o apoio oferecido pelo encosto, a regido
lombo-sacra e os ilios sofrem uma deformacao. Esta
deformacio, juntamente com a imobilidade prolongada,
agrava patologias locais provocando dores e desconforto
nos usuarios. O objetivo da pesquisa ¢ melhorar o conforto
dos passageiros de viagens aéreas longas, com
desdobramentos para outras cadeiras de descanso como em
cinemas, 6nibus e poltronas domésticas.

a) No primeiro artigo analisado, Sember 111 se refere
aos constrangimentos fisicos na coluna lombar baixa, onde
o angulo lombossacral fisiolégico médio de 30° da postura
de pé diminui para 24° na posi¢ao sentada ereta, causando
deformagGes no sistema entre as vértebras. Transportando-

se essa situacdo para a poltrona de avibes, na postura sentada
reclinada, pode-se deduzir que é imperioso conservar a
posicio de conforto para os discos e facetas, com o equilibrio
da posicio fisiologica, onde o apoio lombar do encosto
deveria favorecer o angulo de 30° do angulo lombo-sacro.

b) As recomendagoes da pesquisa devem levar em conta
o constrangimento fisico extremo a que se refere o segundo
artigo, quando os homens altos sio submetidos ao pequeno
espago entre as poltronas de avido da classe econémica. O
espaco limitado para os membros inferiores permite apenas
pequenos movimentos de ajuste para mudancga de apoios
na busca de alivio das pressoes sob as TI. Ja a manutengio
por um longo periodo de uma flexdo de joelhos exagerada
leva a inversao da lordose lombar, causada pela limitacao
de espago para os membros inferiores.

¢) Em relagdo ao apoio sobre as tuberosidades isquidticas
e o coccix, é preciso preservar a forma concava da regido
sacro-lombar ao favorecer a mobilidade da pelve. Ao se
movimentar para os lados, deslizar para frente, torcer a pelve,
colocar os pés no encosto da poltrona da frente, o passageiro
precisa ter um apoio lombar que alcance sua regido lombar
baixa. Ao deslocar a pelve e a coluna lombo-sacra do apoio
oferecido pelo encosto, fugindo da necrose dos tecidos descrita
no primeiro artigo, o passageiro pode provocar uma
deformacao na lordose fisiolégica da coluna lombo-sacra e
nas articulagdes do sacro com os ilios, provocando dores e
desconforto, como se prevé na hipétese da pesquisa.
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