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RESUMO 

Escoliose é uma condição na qual a coluna vertebral sofre uma deformação 

estrutural seguida de alteração no padrão de ativação muscular que leva a um 

desequilíbrio muscular, podendo este ser o fator causal das deformidades. No 

intuito de obter a condição escoliótica para estudos, pesquisadores têm-se 

dedicado à testar modelos invasivos que necessitam de ações agressivas na 

obtenção da escoliose. Nesse sentido, o presente estudo consiste em 

implantar o quadro escoliótico de forma não invasiva e avaliar a biomecânica 

bem como os efeitos do alongamento muscular através da analise quimio-

metabólica do tecido muscular. Tendo-se em vista que o alongamento 

muscular é caracterizado como um dos recursos cinesioterapêuticos mais 

utilizados na prática fisioterapêutica,faz-se necessário aferir sua 

potencialidade no que diz respeito à contenção da progressão escoliótica 

experimental.  Para a realização do estudo, os animais foram distribuídos em 

três grupos (N=6): Controle (C), Escoliótico (E) e Escoliótico Alongado (EA). 

Para análise estatística foi utilizada ANOVA seguido do pós-teste de Tukey, 

p<0,05. Os resultados mostraram que tanto o grupo E quanto o EA tiveram 

um comprometimento em seu perfil metabólico quando comparados ao C. 

Porém, a efetividade do alongamento é notada pelo menor comprometimento 

metabólico do grupo EA. Visto que o alongamento foi eficaz no intuito de 

minimizar as alterações metabólicas, bem, como a curvatura escoliótica, o 

alongamento merece grande destaque na pratica clínica frente à condição 

escoliótica.  

Palavras-Chave: escoliose, metabolismo, alongamento muscular.
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ABSTRACT 

Scoliosis is a condition in which the vertebral column undergoes a structural 

deformation followed by change in pattern of muscle activation that leads to 

muscle imbalance, which may be the cause of the deformities. In order to 

obtain the condition for scoliotic studies, researchers have been devoted 

invasive test models that require aggressive actions in obtaining the scoliosis. 

Accordingly, the present study is to deploy the framework of scoliotic and non-

invasively evaluate the biomechanics and the effects of muscle stretching 

through the chemo-metabolic analysis of muscle tissue. Considering that 

muscle stretching is characterized as a more kinesthetic resources used in 

physical therapy practice it is necessary to assess its potential with regard to 

containment of experimental scoliosis progression. For this study, the animals 

were divided into three groups (N = 6): control (C), scoliosis (S)  and scoliosis 

Elongated (SA). For statistical analysis we used ANOVA followed by Tukey 

post-test, p <0.05. The results showed that both the group Es and about the 

SA had a commitment to their metabolic profile when compared to C, however, 

the effectiveness of stretching is noted by the lower metabolic compromising 

the SA group. Since the stretching was effective in order to minimize metabolic 

changes and the scoliotic curvature, stretching noteworthy clinical practice in 

front of the scoliotic condition.  

Keywords: scoliosis, metabolism, muscle stretching. 
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1 INTRODUÇÃO 

 
De acordo com Penha et al, (2005), a coluna vertebral é o principal eixo 

de sustentação e equilíbrio do aparelho locomotor, tendo sua estabilidade 

dinâmica assegurada pela musculatura intrínseca e extrínseca. Os mesmos 

autores afirmam que alterações no sistema muscular, podem causar 

desordens posturais, sendo que, inúmeras são as alterações sofridas pela 

coluna, porém a escoliose é responsável pelo maior número de queixas 

ortopédicas entre crianças e adolescentes.  

Escoliose é uma palavra que vem do grego Skoliosis e se emprega 

para designar qualquer curvatura lateral da coluna vertebral no plano frontal. 

Uma coluna considerada normal é reta quando observada na vista posterior, 

porém, se existir a presença de desvio lateral maior que 10º de rotação 

vertebral no plano axial e hiperlordose no plano sagital, pode se caracterizar 

como um quadro escoliótico (Ortiz, 1992; Marques, 2000). 

Kisner e Colby (2005) alegam que, desde o período embrionário até a 

vida adulta, a coluna vertebral sofre várias modificações sendo influenciadas 

por vários fatores, tais como: genéticos, fisiológicos, psicológicos, 

experiências físico-motoras e vícios posturais, sendo que estes últimos 

merecem destaque por serem de maior influência na postura final do 

indivíduo. 

Muito embora a etiologia da escoliose seja desconhecida, algumas 

hipóteses se baseiam em fatores de origem genética, esquelética, muscular, 

neuro-hormonal e fatores biomecânicos. Neste sentido, a hipótese diagnóstica 

mais aceita se dá sob fatores de origem musculoesquelética, onde há relatos 

de que frente ao processo escoliótico existe hipotonia e fraqueza muscular 
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difusa, predominante nos músculos respiratórios e paravertebrais (Goto et al., 

2003 ; Roso et al., 2003) 

A escoliose geralmente envolve a região torácica e lombar, podendo 

apresentar-se em "S", tipicamente em destros com uma curvatura para a 

direita na região torácica e esquerda na lombar, ou uma leve curvatura em "C" 

sinistro convexa na região toracolombar. Pode haver assimetria nos quadris, 

pelve e membros inferiores (Kisner e Colby, 2005). 

No intuito de conter e/ou reverter a curvatura escoliótica, a fisioterapia 

aplica vários métodos e recursos dos quais se destacam: métodos Schroth e 

Klapp, exercícios físicos, estimulação elétrica dos músculos, uso de colete 

associado a exercícios e o alongamento muscular o qual tem apresentado 

maior aplicabilidade no que diz respeito ao tratamento da curvatura (Marques 

et al., 1996). 

De modo geral, as técnicas de alongamento são aplicadas em 

músculos normais ou encurtados, tendo como objetivo a melhora da 

flexibilidade e são classificadas como: balística ou dinâmica, estática e 

facilitação neuromuscular proprioceptiva (FNP), sendo que a mais utilizada é 

a modalidade estática por apresentar-se eficaz no intuito de aumentar as 

amplitudes de movimento e ser de simples execução (Roberts e Wilson, 1999; 

Herzog, Schachar e Leonard, 2003).  

Alguns estudos que tiveram o alongamento estático como protocolo, 

descreveram que os principais efeitos observados são: aumento 

macroscópico da amplitude de movimento articular seguido de alterações 

morfofuncionais, como o aumento de sarcômeros em série às miofibrilas, 

alteração na formação do complexo actomiosina, alteração da disposição das 
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fibras colágenas, alteração na conformação da titina e proteínas do 

costâmeros (Whatman, Knappstein e Hume, 2006; Beedle e Mann, 2007). 

Convém ressaltar que as alterações supracitadas, por sua vez, influenciam 

diretamente as propriedades mecânicas do tecido muscular, podendo alterar a 

dinâmica contrátil (Carvalho, Shimano e Volpon, 2002).   

Na literatura, é possível aferir que os métodos experimentais, no intuito 

de desenvolver escoliose, dificultam a aplicação e teste de técnicas de 

intervenção, por serem todos de caráter invasivo. Nogami, Terashima e Tamaki 

(1977) administraram beta-aminopropionitrila intraperitonial em ratos alterando 

os ligamentos vertebrais; Tanaka et al. (1982) produziram osteolatirismo com o 

fármaco carbazida; Sarwark, Dabney e Salzman (1988) estudaram trauma na 

coluna dos ratos; Joe (1990) estimulou eletricamente e unilateralmente a 

musculatura de ratos buscando gerar alterações na coluna vertebral; Kasuga 

(1994) fez sutura nos músculos próximos às vértebras limitando a 

movimentação; Stokes et al. (2002) comprometeram o crescimento dos 

condrócitos alterando mecanicamente as vértebras; Machida et al. (2005) 

fizeram pinealectomia nos ratos e sugeriram relações entre a concentração 

plasmática de melatonina e alterações posturais; Junko et al (2006) induziram a 

curvatura escoliótica em ratos reduzindo os níveis de melatonina e ainda, 

amputaram os membros anteriores para que o animal assumisse a postura 

bípede. 

Nesse contexto, Arruda, Silva e Guirro (2008) obtiveram êxito em 

implantar a condição escoliótica de forma não invasiva, deixando 

caracterizado o perfil obtido como sendo em “C” sinistro convexa, nível tóraco-

lombar, 45º de inclinação, acompanhada de expressiva redução no conteúdo 
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glicogênico, bem como na concentração de proteína total muscular.  

 

2. OBJETIVO 

 2.1 Objetivo Geral  

 Este estudo teve como objetivo induzir escoliose em ratos através de 

colete de policloreto de vinil (PVC) e, concomitante ao período de indução da 

alteração estrutural, aplicar um protocolo de alongamento, de modo que, após 

doze semanas de indução e intervenção fossem determinados parâmetros 

indicativos do “status” energético/funcional dos músculos 

 2.2 Objetivo Específico 

 Pretendeu-se realizar as seguintes avaliações (estudos): 

a. Estudo comportamental dos animais submetidos ao processo de 

indução da escoliose; 

b. Estudo radiográfico dos diferentes grupos para avaliar o 

comportamento da coluna na progressão da alteração escoliótica; 

c.   Estudo das reservas glicogênicas de músculos da caixa torácica e 

paravertebrais 

d. Determinação da relação proteína total/DNA nos músculos da caixa 

torácica e paravertebrais. 



 17 

3 MATERIAL E MÉTODOS 

3.1. Animais 

Foram utilizados ratos Wistar com 42 dias de vida (período de pós 

desmame), experimentados por 12 semanas e distribuídos em 3 grupos 

experimentais, como pode ser observado na tabela 1. Durante todo período 

experimental, os animais foram alimentados com ração e água ad libitum, 

sendo submetidos a ciclo fotoperiódico de 12h claro/escuro. Os cuidados 

experimentais seguiram recomendações do Guide for Care Use of Laboratory 

Animals National Research Council, (1996) e o desenvolvimento desse estudo 

foi aprovado pelo Comitê de Ética em Experimentação Animal da 

Universidade Federal de São Carlos (UFSCar), sob protocolo n.º010/07 

 3.2. Grupos Experimentais 

Tabela 1. Distribuição dos animais em grupos experimentais. 

GRUPOS LEGENDA N 
CONTROLE C 6 
ESCOLIÓTICO E 6 

ESCOLIÓTICO SUBMETIDO A ALONGAMENTO EA 6 

  

 3.3 Confecção do dispositivo de Policloreto de Vinil 

   Foram confeccionados moldes em filme de PVC com 0,5 mm de 

espessura. O dispositivo conta com duas circunferências para passagem de 

membros (figura 1A; B; C), sendo que, para não machucar o animal, essas 

circunferências foram revestidas com adesivo à base de solvente de borracha 

e resina sintética (demarcador de solo). Tanto na parte anterior, quanto na 
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parte posterior do dispositivo, foi colocado um ânulo de arame, para que fosse 

possível fixar um fio metálico de 0,5 mm de espessura com 6 cm de 

comprimento, que tem como objetivo, aproximar as cinturas de forma 

unilateral, instalando assim a curvatura escoliótica como mostra a figura 1D.   

  Por fim, destaca-se que o dispositivo é colocado em sistema de cinta 

regulável (figura 1C), fato este que permite um ajuste individual. 

      

          

Figura 1. Fases da colocação do dispositivo ao corpo do animal (A; B; C) e 

animal com o dispositivo ajustado ao corpo (D). 

 3.4 Aplicação do Dispositivo 

   Os animais receberam o dispositivo de PVC na fase pós desmame 

(42 dias), de modo que a coluna fosse inclinada para a direita, fazendo-se 

assim uma escoliose sinistro convexa ou em “C” à direita. O dispositivo foi 

A B 

C 

D 

E 

D 
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trocado a cada 07 dias para até a 12ª semana de experimento, obdecendo o 

crescimento do animal. 

 3.5 Alongamento 

No presente estudo, optou-se pela aplicação do alongamento estático 

por ser de realização passiva e de fácil aplicabilidade, visto este estudo ser 

pioneiro nesta área. O protocolo é descrito na tabela 2. 

 

Tabela 2. Protocolo de alongamento utilizado no estudo. 

RECURSO SÉRIE TEMPO APLICAÇÃO 

SEMANAL 

TOTAL EM 12 

SEMANAS 

Alongamento 

Estático 

3 30 segundos 

de aplicação; 

30 segundos 

de intervalo. 

3 X 36 sessões de 

alongamento 

 

A cada sessão de alongamento, o animal tinha o dispositivo removido 

para que o experimentador segurasse o animal pela cintura escapular e 

pélvica no sentido longitudinal, pressionando a convexidade toracolombar 

com os polegares, de modo que a coluna ficasse em uma angulação de 

aproximadamente 70º de inclinação e discreta flexão, contraria a inclinação 

induzida pelo dispositivo, conforme figura 2. Convém ressaltar que a 

mensuração da angulação do alongamento foi realizada com uso de 

goniômetro, sendo que o eixo foi posicionado sobre a vértebra vértice (junção 

das semi-retas) que teve a área de superfície tricotomizada. Imediatamente 

ao termino da sessão, o dispositivo de indução foi recolocado. 
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Figura 2. Procedimento realizado durante o processo de alongamento da 

musculatura do lado côncavo dos animais. Em A e B pode–se verificar a 

determinação da vértebra vértice “in lócus”. Em C e D mostra-se o método 

sendo aplicado em que a cintura inferior foi à base fixa e a cintura superior foi 

à parte móvel no intuito de alongar. 

 3.6 Mensuração da angulação escoliótica 

Para obtenção dos dados referentes à angulação da curvatura foi 

utilizado o software ALCIMAGEM 2003. 

 3.7 Coleta dos músculos a serem analisados 

 Os ratos foram anestesiados com pentobarbital sódico (40 mg/Kg, i.p.) 

e fragmentos dos músculos peitoral, abdominal, intercostal e paravertebral 

A  B 

C D 
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foram coletados de ambos os lados e prontamente encaminhados para 

avaliação bioquímica. 

 3.8 Determinação do glicogênio muscular 

 Os fragmentos dos músculos foram digeridos em KOH 30% a quente e 

o glicogênio precipitado a partir da passagem por etanol. Entre uma fase e 

outra da precipitação, a amostra foi centrifugada a 3000rpm durante 15 

minutos e o glicogênio foi submetido à hidrólise ácida na presença de fenol, 

segundo a proposta de Siu et al. (1970). Os valores foram expressos em 

mg/100mg de peso úmido. 

 3.9 Determinação da concentração de proteínas totais 

 Utilizou-se kit de aplicação laboratorial LABTEST cujos valores foram 

expressos em mg/mL. 

3.10 Determinação do conteúdo de DNA 

   Foi utilizado o método da difenilamina onde homogenato tecidual foi 

submetido à presença de uma solução de difenilamina e, posteriormente, a 

leitura foi realizada em espectrofotômetro no comprimento de onda de 595 nm 

segundo o método proposto por Giles e Myers (1965). 

 

3.11 Análise da movimentação exploratória e ansiedade 

Os animais foram expostos ao teste de campo aberto (open field) no início 

da noite, período de maior atividade da espécie, permanecendo no ambiente 

durante 3 minutos. O “open field” consiste em um quadrado com dimensão de 
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46x46x25 cm, divididos em 9 quadrados menores com dimensão de 225 cm2 

cada (figura 3). A observação foi direcionada à movimentação exploratória e 

adaptação do animal ao ambiente. Como parâmetro avaliativo foi utilizado a 

contagem de deslocamento à partir do posicionamento de três membros do 

rato em um quadrado, sendo que o número total de quadrados percorridos foi 

utilizado como índice de deambulação espontânea, conforme descrito por 

Royce (1977). 

 

Figura 3. Imagem do open Field 

 

Para avaliação do grau de ansiedade optou-se por utilizar o labirinto em 

cruz elevado. O teste foi realizado em um aparato que consiste de duas 

superfícies horizontais de acrílico, medindo 50x10 cm, justapostas pelas 

pontas, com bordas de acrílico de 1cm de altura (braços abertos), cruzados em 

ângulo reto com duas superfícies de igual tamanho, circundadas por paredes 

de 40 cm de altura (braços fechados) exceto na parte central onde os braços 

se cruzam, ressaltando que o aparato eleva-se a 50 cm do piso. Circundando 

os braços abertos há uma borda de acrílico de 1 cm de altura com a finalidade 

de evitar que os ratos caiam (vide figura 4). 
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                Figura 4. Labirinto em cruz elevado com suas dimensões. 

No protocolo experimental, os animais foram colocados no centro do 

labirinto, de frente para um dos braços fechados e observados durante 5 

minutos (Pellow et al., 1985; Marcondes et al., 2001). Foi registrado o tempo de 

exploração dos braços abertos e fechados e o número de entradas nos braços 

abertos e fechados. Uma entrada foi considerada quando o animal colocou as 

quatro patas em um braço aberto ou fechado (Pellow et al., 1985; Cruz et al., 

1994). 

Os resultados foram convertidos, posteriormente, em porcentagem de 

tempo de exploração dos braços abertos (100 x tempo (s) nos braços abertos/ 

tempo total de observação), porcentagem de entradas feitas nos braços 

abertos (100 x nº. de entradas nos braços abertos/ nº. total de entradas) e nº. 

de entradas feitas nos braços fechados. A porcentagem de tempo nos braços 

abertos é um índice de medo e ansiedade, enquanto o número de entradas nos 

braços fechados corresponde a um índice de atividade locomotora (Pellow et 

al., 1985; Cruz et al., 1994) Também a porcentagem de entradas nos braços 

abertos está relacionada tanto à atividade locomotora quanto à ansiedade 

(Cruz et al., 1994; Marcondes et al., 2001). 
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Os seguintes parâmetros propostos por Cruz et al. (1994) foram avaliados: 

1) Número de vezes em que o animal chega ao final do braço aberto, o qual é 

inversamente proporcional ao seu nível de ansiedade e 2) Avaliação de risco - 

comportamento de conflito do animal medido pelo número de vezes que o 

animal se dirige ao centro do labirinto, mas não entra em outro braço. A 

avaliação de risco está diretamente relacionada com o nível de ansiedade. 

 3.12 Analise Estatística 

Para a avaliação estatística dos dados foi utilizado inicialmente o teste 

de normalidade Kolmogorov-Smirnov e posteriormente foram submetidos à 

ANOVA seguido de teste do pós-teste de Tukey,com nível de significância de  

p<0,05. 
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4. RESULTADOS 

 

4.1 Movimentação exploratória e ansiedade 

  

Inicialmente realizou-se o teste de movimentação exploratória e os 

resultados demonstram que não houve diferença significativa entre os grupos 

analisados como mostra a figura 5.  
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Figura 5 – Número de campos deslocados no teste de campo 

aberto dos grupos C e E. Os valores representam a média± 

epm, n=6. 

 

A seguir avaliou-se o comportamento dos animais no labirinto em cruz 

elevado e verificou-se que o grupo controle permaneceu 75,8% do tempo no 

braço fechado e 24,2% no braço aberto. A mesma análise realizada no grupo 

escoliótico mostra que eles permaneceram 67,2% do tempo no braço fechado 

e 32,8% no braço aberto. Com relação à avaliação de risco, os índices 

indicativos de entrada na interface entre os braços foram de 7,75 0,7 vezes no 

C E 
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grupo controle e 6,86 1,3 vezes no grupo escoliótico. A comparação estatística 

dos grupos experimentais não mostrou diferença significativa em nenhuma das 

variáveis analisadas como mostra a figura 6.  
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Figura 6 – Tempo (minutos) de permanência dos animais dos 

grupos controle (C) e escoliótico (E) nos braços fechado (BF) e 

aberto (BA). Os valores representam à média± epm, n=6. 

 

 4.2 Peso Corpóreo 

 

Inicialmente, o estudo foi direcionado à avaliação da variação do peso 

corporal dos animais durante as 12 semanas de indução da escoliose. 

Observou-se que os ratos E que receberam o colete apresentaram pesos 

médios 29,4% menores se comparados ao grupo C, como pode ser observado 

na figura 7. 
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Figura 7. Peso (g) dos ratos controle (C) e escolióticos (E) durante o período da 

1º a 12º semana. Os valores correspondem à média epm, n=6. *p<0,05 

comparado ao controle. 

 

A seguir, acompanhou-se a progressão do peso do colete, sendo 

observado um aumento progressivo deste acompanhando o crescimento dos 

animais, como pode ser visto na figura 8.  
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Figura 8. Peso (g) dos coletes de PVC durante o período da 1º a 12º 

semana (S). Os valores correspondem à média epm, n=6. *p<0,05 

comparado à semana anterior. 
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 Acompanhando a proposta experimental e no intuito de dirimir a dúvida 

de que o processo de indução da escoliose pode ter implicações interfaceadas 

com áreas do sistema nervoso central optou-se por avaliar a ingesta de água e 

de ração sendo constatado redução nos parâmetros de ingesta no grupo 

escoliótico como mostra a tabela 3. 

 

Tabela 3. Valores médios de peso (g), glicemia (mg/dL), ingesta de água (mL) 

e consumo de ração (g) diária dos animais dos grupos C e E durante 5 dias de 

observação, n=6. *p<0,05 em relação ao controle. 

 

 Controle Escoliótico 

Peso animal (g) 393,2 5,8 272,1 9,2* 

Glicose (mg/dL) 86,4 4,6 96,4 5,5 

Ingesta de água (mL) 25,74 4,1 18,52 1,6* 

Ingesta de ração (g) 60,0 4,0 44,1 3,1* 
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 4.3 Estudo Radiográfico 

 

Dando seqüência a análise experimental, realizou-se um estudo do perfil 

radiográfico durante as 12 semanas da indução da escoliose, o qual esta 

abaixo sequencialmente apresentado.  

  

 

  

Figura 9. Animais no início do processo de indução da escoliose. 

Imobilizado 24h (1) e Controle (2). 

 

 

 

 

 

 

 

 

1 2 
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Figura 10. Animal imobilizado na 

2º semana. 

Figura 11. Animal controle na 2º 

semana. 

 

 

 

  

Figura 12.  Animal imobilizado – 4º 

semana. 

Figura 13.  Animal controle – 

4º semana. 
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Figura 14. Animal imobilizado – 6º 

semana. 

Figura 15.  Animal controle – 6º 

semana. 

 

 

  

Figura 16. Animal imobilizado – 8º 

semana (fio de aço para 

evidenciar localização da 

braçadeira) 

Figura 17. Animal controle – 8º 

semana. 
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Figura 18. Animal imobilizado -  

10º semana. 

Figura 19. Animal controle – 10º 

semana. 

 

 

 

  

Figura 20. Animal imobilizado – 12º 

semana. 

Figura 21. Animal controle – 

12º semana. 
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Figura 22. Animal desmobilizado (7 

dias após a retirada do colete). 

Figura 23. Animal 

controle. 

 

 

 

As radiografias evidenciam a escoliose. No entanto, não há como  

mensurá-la de acordo com o Método Cobb devido às rotações da coluna 

lombar, bem como do desvio da cintura pélvica, o que forneceria ângulos não 

fidedígnos. Assim, optou-se por utilizar o programa AlCIMAGEM para 

avaliação,  sabendo-se que o método possui 2 etapas, sendo elas: primeira 

consistie em decidir-se  quais são as vértebras terminais da curva. Essas 

vértebras terminais são os limites inferior e superior da curva que se inclina 

mais acentuadamente para a concavidade da curva;Segunda: Depois que 

essas vértebras são selecionadas, traça-se uma linha ao longo da placa 

terminal superior do corpo vertebral superior e ao longo da placa terminal 

inferior do corpo vertebral inferior. Logo, o  ângulo mais importante é aquele 

entre essas duas linhas. 
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4.4 Estudo radiográfico dos animais submetidos ao alongamento 

 A análise radiográfica dos animais submetidos ao protocolo de 

alongamento foi realizada após 7 dias do término do processo de indução da 

escoliose acompanhada da terapia (12º semana) e pode-se verificar que houve 

benefícios estruturais ligados à prática fisioterapêutica, uma vez que, ao final 

do estudo radiográfico o ângulo escoliótico foi de 23 0,5 graus, indicando 

redução de 34% se comparado aos animais que não receberam a terapia e 

exibiram um angulo médio de 35 5 graus, mensurados pelo software  

ALCIMAGEM (vide figura 24).  

 

 

  

Figura 24. Radiografia de animais escolióticos 

submetidos a alongamento (EA) e escolióticos (E). 

Protocolo utilizado foi 3 séries, 30 segundos de 

aplicação e 30 segundos de intervalo, 3 x semanais 

durante 12 semanas. 

E EA 



 35 

4.5 Avaliação do conteúdo de Glicogênio Muscular 

Iniciamos a avaliação das reservas glicogênicas musculares comparando 

o grupo controle com o escoliótico. Os dados mostram redução significativa nas 

reservas do grupo escoliótico atingindo valores 41% menores no músculo 

intercostal direito, 67% no intercostal esquerdo, 44% no peitoral direito, 60% no 

peitoral esquerdo se comparados ao controle, como mostra a figura 23. Com 

relação ao músculo abdominal observa-se que no lado côncavo houve redução 

de 41% e no lado convexo a redução foi maior atingindo 51%. Por outro lado, 

na musculatura paravertebral também foi verificado redução atingindo 60% e 

64% respectivamente nos lados direito e esquerdo. Estes dados demonstram 

uma diferença funcional entre a manutenção das condições energéticas entre a 

interface côncava e convexa, como mostra a figura 25 A e B. 
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Figura 25 A. A concentração de glicogênio (mg/100mg) do músculo 

intercostal (I) e Peitoral (P) direito (D) e esquerdo (E) de ratos controle (C) 

e escolióticos (E). Os valores correspondem à média ±epm, n=6. *p<0,05 

comparado ao controle. 
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Figura 25 B. Conteúdo de glicogênio (mg/100mg) do músculo abdominal 

(A), direito (D) e esquerdo (E) e paravertebral (PV) dos ratos controle (C) 

e escolióticos (Es) após 12 semanas do processo de indução da 

escoliose. Os valores correspondem à média epm, n=6. *p<0,05 

comparado ao controle. 

 

A seguir comparamos os músculos do lado côncavo ao convexo nos 

animais escolióticos foi verificado que na região côncava as reservas 

glicogênicas apresentaram-se expressivamente maiores se comparado ao lado 

convexo. Assim, as amostras musculares do lado direito foram 17% maiores no 

peitoral, 30% no intercostal, 16% no abdominal, 40% no paravertebral como 

mostra a figura 26. 
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Figura 26. Conteúdo de glicogênio (mg/100mg) do músculo peitoral (P), 

intercostal (IC), abdominal (A) e paravertebral (PV), direito (D) e esquerdo 

(E) dos ratos escolióticos após 12 semanas do processo de indução. Os 

valores correspondem à média epm, n=6. *p<0,05 comparado ao outro 

lado. 

 

A seguir, o mesmo perfil de análise foi aplicado ao grupo escoliótico 

submetido ao alongamento e ao compararmos os músculos do lado côncavo 

ao convexo foi verificado que no lado côncavo as reservas foram 23% maiores 

no peitoral, 24,5% no intercostal, 12,7% no abdominal e 22,6% no 

paravertebral (vide figura 27).  
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Figura 27. Conteúdo de glicogênio (mg/100mg) do músculo peitoral (P), 

intercostal (IC), abdominal (A) e paravertebral (PV), direito (D) e esquerdo 

(E) do grupo escoliótico alongado após 12 semanas do processo de 

indução da escoliose. Os valores correspondem à média epm, n=6. 

*p<0,05 comparado ao lado convexo. 
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Figura 28. Conteúdo de glicogênio (mg/100mg) dos músculos peitoral 

(P) e abdominal (A), direito (D) e esquerdo (E) dos grupos controle 

(C), escolióticos (Es) e escoliótico alongado (EA) após 12 semanas do 

processo de indução da escoliose. Os valores correspondem à 
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média epm, n=6. *p<0,05 comparado ao controle e #p<0,05 

comparado ao escoliótico. 
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Figura 29. Conteúdo de glicogênio (mg/100mg) dos músculos 

intercostal (IC) e paravertebral (PV), direito (D) e esquerdo (E) dos 

grupos controle (C), escolióticos (Es) e escoliótico alongado (EA) após 

12 semanas do processo de indução da escoliose. Os valores 

correspondem à média epm, n=6. *p<0,05 comparado ao controle e 

#p<0,05 comparado ao escoliótico. 

 

4.6 Avaliação da relação Proteína Total/DNA 

Em seguida avaliou-se a relação PT/DNA, o qual representa o índice 

indicativo do tamanho celular. O estudo foi iniciado na comparação dos 

animais C com os animais E e revelou uma expressiva redução no índice, 

atingindo 11% no músculo abdominal direito, 9% no abdominal esquerdo, 14% 

no intercostal direito, 18% no intercostal esquerdo, 7% no peitoral direito, 9% 

no peitoral esquerdo, 9% no paravertebral direito e 20% no músculo 

paravertebral esquerdo, como pode ser observado na tabela 4. 
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  A seguir, comparou-se o grupo EA com o grupo E sendo observado 

índices significativamente maiores representados por valores 5% maiores nos 

músculos abdominal direito, 8% no abdominal esquerdo, 8% no intercostal 

direito, 15% no intercostal esquerdo, 5% no peitoral direito, 7% no peitoral 

esquerdo, 5% no paravertebral direito e 16% no músculo paravertebral 

esquerdo como mostra a tabela 4. 

Cabe ressaltar que, após o alongamento, os músculos ainda 

permaneceram diferentes do grupo C apresentando valores de Proteína 

Total/DNA menores representados por 7% no músculo abdominal direito, 3% 

no abdominal esquerdo, 7% no intercostal direito, 6% no intercostal esquerdo, 

3% no peitoral direito, 3% no peitoral esquerdo, 10% no paravertebral direito e 

8% no músculo paravertebral esquerdo, como mostra a tabela 4.  

 
Tabela 4. Relação proteína total/DNA obtida em diferentes músculos de ratos 

do grupo controle, escoliótico e escoliótico alongados. Os valores 

correspondem à média  epm, n=6. *p<0,05 em relação ao controle, #p<0,05 

comparado ao alongado. 

 

Grupos experimentais Controle Escoliótico Escoliótico alongado 

Abdominal Direito 3,49 0,02 3,10 0,06* 3,22 0,01*,# 

Abdominal esquerdo 3,34 0,04 3,06 0,03* 3,30 0,02*,# 

Intercostal direito 3,55 0,02 3,04 0,03* 3,28 0,01*,# 

Intercostal esquerdo 3,40 0,03 2,77 0,02* 3,20 0,02*,# 

Peitoral direito 3,28 0,03 3,06 0,03* 3,19 0,01*,# 

Peitoral esquerdo 3,19 0,02 2,90 0,03* 3,10 0,01*,# 

Paravertebral direito 3,41 0,03 3,22 0,03* 3,07 0,02*,# 

Paravertebral 

esquerdo 
3,29 0,01 2,62 0,03* 3,03 0,03*,# 
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5 DISCUSSÃO 

 

 As teorias sobre o comportamento animal se pautam na hipótese que 

as características biológicas/neurais são adquiridas como resultado de uma 

pressão seletiva exercida pela evolução biológica (Zangrossi et al., 1992).  

 Embora a expressão emocional varie de uma espécie para outra, 

comportamentos emocionais, como evitação do perigo ou aproximação de 

fontes de alimento, permanecem a mesma e constituem a base para a 

classificação das emoções ao longo da evolução biológica (Claustrat et al, 

2008). 

 Quando um animal é exposto a um ambiente desconhecido, o 

comportamento expresso é gerado pela ativação do sistema septo-hipocampal 

que compara os dados sensoriais atuais que o hipocampo recebe do córtex 

entorrinal, com as predições geradas no circuito de Papez (Papez, 1937), no 

qual um conjunto interligado de estruturas cerebrais desempenha um papel 

importante na elaboração das emoções.  

No estudo realizado por Papez em 1937 foi sugerido que as informações 

sensoriais que chegam ao tálamo seguem rotas distintas, ou seja, destinam-se 

ao córtex cerebral, sendo responsável pelo componente cognitivo das emoções 

ou dirigem-se aos núcleos da base, embasando seu componente motor ou 

comportamental, ou ainda, são direcionadas ao corpo mamilar do hipotálamo, 

elaborando as manifestações neurovegetativas e endócrinas das emoções 

(Kapczinski, 2004).  

 Nesta avaliação experimental, considerou-se a porcentagem de tempo 

em que os animais permanecem nos braços abertos como índice de medo, 
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ansiedade e atividade locomotora, enquanto que o número de entradas nos 

braços fechados, corresponde ao índice de atividade locomotora (Cruz et al., 

1994; Marcondes et al., 2001). De acordo com a proposta de Cruz et al. (1994), 

o tempo que o animal fica no braço fechado e o número de vezes em que o 

animal chega ao final do braço aberto é inversamente proporcional ao seu nível 

de ansiedade. Por outro lado, a avaliação de risco que é um comportamento de 

conflito do animal medido pelo número de vezes que o animal se dirige ao 

centro do labirinto, mas não entra em outro braço, está diretamente relacionada 

com o nível de ansiedade.  

Com base nestes parâmetros foi observado que os grupos não diferiram e 

isso nos leva a considerar que os eventos que acompanham o processo de 

indução de escoliose com o colete de PVC não geram mudanças 

comportamentais significativas com visibilidade no teste do labirinto em cruz 

elevado. 

O teste de campo aberto é um teste empregado na avaliação do 

comportamento exploratório de ratos, sendo validado desde a década de 70, 

enquanto teste de ansiedade e medida de atividade motora, pelo erguer-se, 

limpar-se e por respostas autonômicas, como defecação e micção (File e 

Wardill, 1975; Rex et al., 1996; Rebouças & Schimitt,1997; Schimitt & Hiemke, 

1998; Simon et al.,1994). De acordo com os parâmetros acima expostos, os 

grupos C e E também não diferiram quando expostos ao teste de campo 

aberto, demonstrando que o colete de policloreto de vinil não é uma condição 

que restringe o comportamento exploratório.  

Um importante sistema cerebral está representado pela interação entre o 

hipotálamo medial, matéria cinzenta periaquedutal dorsal e pela amígdala. 
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Nele, processam-se os mecanismos associados à resposta incondicionada 

com especial referência a detecção de sinais de perigo e grau de ameaça para 

o organismo, ações ligadas ao controle da pressão arterial, da freqüência 

cardíaca, piloereção, micção e defecação ou alteração no comportamento de 

ingesta, conjunto de respostas que acompanham os eventos característicos de 

medo e ansiedade (Brandão, 1995; Paulli et al., 2006).  

Nesse contexto, foi observado que os índices de ingesta (ração e água), 

que refletem diretamente modificações na atividade de núcleos hipotalâmicos, 

mostraram-se alterados no grupo E. Assim, as respostas referentes ao 

deslocamento e as análises comportamentais não mostraram diferenças entre 

os grupos, indicando que a diminuição da ingesta pode estar relacionada à 

maior dificuldade de se conseguir o alimento em decorrência da restrição 

mecânica que a órtese impõe aos animais ou ainda pode refletir dor. Porém, 

para aprimoramento desta análise, outros estudos devem ser realizados. 

 De acordo com Arruda, Silva e Guirro (2008), há muito, a escoliose tem 

sido campo de estudo por diferentes cientistas em diferentes aspectos e em 

diferentes modelos experimentais, sendo que todas as metodologias existentes 

para tal finalidade trazem no seu bojo aspectos invasivos de difícil realização, o 

que dificulta ou mesmo inviabiliza uma avaliação quimio-metabólica.  

Um ponto a se considerar é que os animais que utilizaram o dispositivo 

indutor de escoliose (Grupo E) apresentaram peso menor do que o grupo C, 

sendo pouco provável que o peso do dispositivo indutor possa ter influenciado 

diretamente esse resultado, uma vez que o dispositivo represente 4,3 0,2% 

do peso do animal, isso levando em conta que esse parâmetro não foi 

significativo estatisticamente (Arruda, Silva e Guirro, 2008). 
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Possivelmente, os mecanismos associados ao processo de indução de 

escoliose, têm relação com a limitação funcional exercida pelo dispositivo 

indutor, de forma que, possam ocorrer alterações com reflexo nas respostas 

do sistema nervoso central, em especial no hipotálamo e, possivelmente, 

ligadas à área da fome e da ingesta, estando assim em concordância com 

Silva et al. (2008). 

 Em relação à biomecânica apresentada pelo modelo ressalta-se que 

os benefícios do alongamento possam refletir ajustes nas estruturas 

musculares, tendíneas, ligamentares e articulares, além de oferecerem 

estabilidade dinâmica à coluna vertebral,e são totalmente suscetíveis à 

melhora da flexibilidade que é o principal efeito do alongamento, visto que 

assim seja favorecida a capacidade de adquirir fibras musculares com melhor 

dinâmica contrátil no que diz respeito ao complexo actomiosina, 

possivelmente beneficiado pelo aumento dos sarcomeros em série (Alter, 

1999; Branco et al, 2006).   

Recentemente Grassi e Silva (2008), avaliaram a concentração de 

proteína total em músculos de ratos escolióticos verificando valores menores 

se comparado a animais não escolióticos. A este respeito merece destacar o 

fato que as medidas de proteína e DNA têm sido muito utilizadas em diferentes 

estudos para indicar tamanho e número de células num tecido. Assim a 

concentração de DNA indica número de células, enquanto que razões 

proteína/DNA ou peso/DNA são índices de tamanho celular (Albanes et al., 

1990, Winick, et al., 1996). Nosso estudo corrobora com o estudo acima 

reiterando que no grupo EA, houve menor comprometimento indicando que o 

procedimento promoveu modificações na relação síntese/degradação protéica, 
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sugerindo a existência de fatores, ou seja, redução no processo de síntese ou 

predomínio de fatores indutores de proteólise. Convém ressaltar esta 

informação, uma vez que, no presente estudo, a angulação da curvatura foi de 

35º e no estudo realizado por Grassi e Silva (2008), a angulação da curvatura 

foi de 25º.  

Em relação ao recurso utilizado no presente estudo, sabe-se que a 

promoção de maiores níveis de flexibilidade ocorre pelo emprego 

sistematizado de estímulos provenientes de técnicas de alongamento, que 

quando aplicadas solicitam aumento da extensibilidade muscular por meio do 

aumento de sarcomeros em série, bem como de outras estruturas, mantidas 

por um determinado tempo, que em sua somatória podem induzir a um perfil 

quimio-metabólico diferenciado do músculo exposto a esse estímulo, que por 

sua vez fica susceptível ao mecanismo de microlesão, estimulando assim a 

neovascularização e conseqüente melhora da nutrição tecidual (Whatman, 

Knappstein e Hume, 2006).  

Em outro estudo, Grady e Saxena (1991), também foi demostrado que 

30 segundos de alongamento, realizado uma vez ao dia, em humanos, foi 

suficiente para aumentar e manter a ADM, porém os objetivos e os grupos 

musculares alongados devem ser levados em conta.  

O consenso no que diz respeito ao alongamento se dá pelo estudo 

realizado por Bandy e Iron (1994) ao testarem o efeito de sessões de 

alongamentos mantidos por 15, 30 e 60 segundos, realizadas uma vez por dia 

em humanos. Esse estudo concluiu que 30 segundos de alongamento 

realizado apenas uma vez ao dia foi suficiente para aumentar a amplitude de 

movimento (ADM) nos músculos isquiotibiais de adultos jovens. Convém 
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ressaltar que não se observou diferença significativa quando o protocolo foi 

realizado duas vezes ao dia.  

 Na prática clínica, tem sido proposto que, para que ocorram aumentos 

significativos de ADM, o alongamento deve ser realizado cinco vezes por 

semana. No entanto, Frontera, Dawson e Slovik (1999) atestaram que, duas a 

três sessões semanais são suficientes para gerar ganhos de ADM e ainda 

após o ganho, uma sessão de alongamento semanal é eficiente para sua 

manutenção.  

No que tange ao conteúdo muscular de glicogênio, sabe-se que este é 

um substrato energético que está diretamente ligado ao desempenho físico, 

ou seja, quando os estoques musculares se encontram em baixa, 

consequentemente o rendimento estará comprometido, sendo favorável ao 

estado de catabolismo. Por outro lado, quando as reservas musculares se 

encontram em alta, o desempenho será favorecido significativamente, sendo 

favorável ao anabolismo (Coderre et al., 2007). 

No presente estudo observou-se que as reservas glicogênicas dos 

músculos respiratórios e paravertebrais, apresentaram redução tanto no grupo 

E, quanto no EA, evidenciando assim um comprometimento do perfil 

energético. Porém, no grupo submetido ao alongamento (EA) essa redução 

foi menos severa. Desta forma, é interessante ressaltar que o estímulo possa 

ter propiciado a aquisição de melhores condições metabólicas, uma vez que, 

o alongamento amplia os limites de amplitude das articulações, promove 

reorganização do tecido de sustentação dos ossos e cartilagens, 

principalmente de suas proteínas (colágeno e elastina), que são 

constantemente recicladas (Beedle e Mann, 2007). 

http://www.ncbi.nlm.nih.gov/sites/entrez?Db=pubmed&Cmd=Search&Term=%22Coderre%20L%22%5BAuthor%5D&itool=EntrezSystem2.PEntrez.Pubmed.Pubmed_ResultsPanel.Pubmed_RVAbstractPlus
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 Na literatura tem sido classicamente relatado que os músculos 

paravertebrais apresentam predomínio de fibras tipo I (vermelhas), as quais 

são predominantemente oxidativas (Lancha, 2002).  Destaca-se que as baixas 

reservas de glicogênio marcam comprometimento no equilíbrio quimio-

metabólico das fibras e pode estar ligado a diversos fatores que interferem na 

homeostasia dos processos que regulam a formação das reservas de 

substratos metabolizáveis.     

Arruda, Silva e Guirro (2008) ressaltaram que o modelo experimental 

proposto para indução de escoliose, não está isento da hipótese de que a 

contenção gerada pelo dispositivo seja um processo gerador de desuso 

muscular.  

O desuso é alvo de estudos realizados em diversas condições como 

períodos longos no leito, fixações de membros ou microgravidade ou frente à 

utilização de órteses, fatores que desencadeiam um estado catabólico nos 

músculos esqueléticos (Silva et al., 2006). Assim, as alterações metabólicas 

observadas nos músculos respiratórios e paravertebrais podem estar 

representadas pela ação de sistemas catabólicos que acompanham o 

processo do desuso. 

 Com vistas ao perfil endócrino, sabe-se que dentre os hormônios que 

participam da regulação e modulação do metabolismo de carboidratos da 

musculatura esquelética, a insulina é extremamente importante (Lancha, 

2002). 

  Diversos autores estudaram os mecanismos desencadeados no 

músculo em desuso e verificaram redução na transdução do sinal insulínico, 

sugerindo déficit na ativação do receptor de insulina e nas enzimas ativadas a 
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partir deste, incluindo a fosforilação do IRS-1 (substrato 1 do receptor de 

insulina) e a ativação da PI3-K, diminuição na população dos transportadores 

de glicose (GLUT4) e quadro de resistência à insulina (Silva et al., 2009). 

Nesse sentido, os resultados contidos no presente estudo mostram uma 

expressiva redução nas reservas glicogênicas nos músculos respiratórios e 

paravertebrais dos animais que receberam o dispositivo mimetizando a 

condição de desuso gerado por outros métodos de imobilização.  

 Um recente estudo realizado por Arruda, Silva e Guirro (2008), 

subsidia a afirmação supracitada, uma vez que, atestaram um 

comprometimento na homeostasia metabólica avaliando o índice HOMA-IR, 

onde foi verificado que no grupo E, o índice estava reduzido indicando 

comprometimento na sensibilidade insulínica. Os mesmos autores sugeriram 

que o processo de indução de escoliose pode ser acompanhado de 

resistência insulínica, porém merece maiores estudos para melhor visibilidade 

desta proposta. 

 Cabe ressaltar que as relações fisiológicas e moleculares entre os 

fenômenos ligados à sensibilidade insulínica e o processo de indução de 

escoliose ainda merecem maiores estudos. No entanto, este é um estudo 

pioneiro em demonstrar as alterações quimio-metabólicas no modelo de 

indução de escoliose, frente à aplicação de um recurso cinesioterapeutico. As 

alterações aqui relatadas participam dos mecanismos de ajustes 

possivelmente induzidos pelo dispositivo e assim refletem uma interface 

anatomo-funcional que merece maior atenção e estudo. 

 

 



 49 

6 CONCLUSÃO 

Com vistas nas análises das radiografias, das reservas glicogênicas e da 

concentração de proteínas totais, sugere-se que alterações biomecânicas e 

modificações na homeostasia da musculatura analisada, acompanham o 

processo indutor da escoliose. No entanto, o protocolo de alongamento 

empregado nesse estudo surtiu efeito positivo ao passo que foi eficaz em 

promover melhora da biomecânica da coluna, bem como na ativação de vias 

ligadas à homeostasia, minimizando assim as alterações induzidas pela 

escoliose, uma vez que, a condição quimio-metabólica apresentada pelos 

animais que receberam alongamento foi a mais próxima da ideal. 

Contudo, o alongamento é um recurso simples que merece maior 

atenção na pratica clinica, sendo necessária a realização de maiores estudos 

clínicos com variação no tempo de aplicação do método para dar subsídios a 

uma aplicação terapêutica eficaz que visa à contenção e/ou regressão da 

curvatura escoliótica.  
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