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33 Vértebras
* 7 cervicais
* 12 toracicas
* 5 lombares

+ 5 sacrais (fundidas)

4 - 5 coccigeas (fundidas)




Curvaturas da Coluna Vertebral
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Desenvolvimento das Curvaturas
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Desenvolvimento das Curvaturas

« A curva em "C"muda para 04 curvas quando o CG
abaixa e 0 peso da cabeca € reduzido.
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6 MONTH FETUS NEWBORN 13 YEAR ADULT

Curvaturas Coluna

A posicao do quadril afeta
curvaturas coluna

A curvatura NATURAL
deve ser preservada para

manutencao da
capacidade de resistir a
sobrecargas




Posicdo coluna X Posicdo quadril
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HIPERLORDOSE LOMBAR
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RETIFICACAO LOMBAR
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Articu |ag()es

* Articulacoes cartilaginosas ou intervertebrais:
e entre os corpos vertebrais e o disco intervertebral
e Articulagdes sinoviais:

e entre os processos articulares superiores e
inferiores da vértebras adjacentes.

» Direcao do movimento = orientacao das
facetas articulares.
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A direcdao e quantidade de

movimento nas regides
da coluna sao
determinadas pela
direcao das articulacoes

zigapofisarias bilaterais.
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Movimentos articulares

* Movimento entre duas vértebras é extremamente limitado.
e Conjunto das pequenas amplitudes = ADM da coluna como
um todo.
e Conjunto: articulacdo com 3 graus de liberdade:
« flexdo - extensao
e inclinagao lateral

e rotacao

15

Mobilidade Coluna Vertebral

Movimento é fundamental para nutricao discal

C1- C2 FACETAS PARALELAS AO EIXO TRANSVERSO - BOA MOBILIDADE

C3- C7 45° - FLEXAO ; EXTENSAO; FLEXAO LATERAL ; ROTAGAO

TORACICAS 60° - FLEXAO LATERAL ; ROTAGAO ; LIMITADA FLEXAO E EXTENSAO
LOMBARES 90° - FLEXAO ; EXTENSAO ; FLEXAO LATERAL
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Movimentos articulares

* Movimento entre duas vértebras é extremamente limitada.

+ Conjunto das pequenas amplitudes = ADM da coluna
como um todo.

+ Conjunto: articulagéo com 3 graus de liberdade:

— flexdo - extenséo
— inclinag&o lateral

— rotagao
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Extensao

Mobilidade Coluna Vertebral

* Flexao / Extensao - Plano sagital

* Nivel flexao extenséo

— lombar 60°

— toraco-lombar  105°

— cervical 40°

ADMs variam conforme os autores.(KAPANDJI)
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Inclinagao Lateral

INCLINACAO

¢ Plano : frontal

* Eixo : antero-posterior

» Facetas da concavidade se aproximam e da convexidades se afastam
* Nucleo do disco desloca para a covexidade
+ADM : 15 - 30°

* Inclinagao da pelve
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Mobilidade Coluna Vertebral

* Inclinagao lateral - Plano frontal

Nivel inclinagéo
— lombar 20°
— toracica 20°

— cervical 35° a45°
(KAPANDJI)
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ROTAGAO

~N ~

N . P
VERTEBRA LOMBAR VERTEBRA TORACICA

e A rotagdo na coluna lombar é em média 2 vezes menor do que na coluna
tordcica em suas porgdes menos moveis.

*Em relagdo a coluna lombar isolada, a rotagdo lateral total para a direita e
para a esquerda é de somente 10° (5°de cada lado).

Mobilidade Coluna Vertebral

 Rotacao - Plano Transverso

* Nivel rotagéo
— lombar i

— toracica 85"

— cervical A58 S0

(KAPANDJI)
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Disco Intervertebral

« Anulo fibroso

* Nucleo pulposo

* Platos cartilaginosos
(separam o nucleo do anulo)

+ Seu tamanho corresponde aos
corpos vertebrais da cervical

(3mm) para a lombar (9mm).

Proporgao entre a altura do disco intervertebral
e a altura do corpo vertebral = mobilidade do
segmento:

ecervical: 2/5 *
etoracica:1/5
elombar: 1/3+

* Mais moveis
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Composicao do nucleo pulposo e
annulus fibroso

* As composicoes sao similares:
e agua
 colageno (tipos I e II)
 proteoglicanos (PG)

Proporg0Oes relativas dessas substancias e os

Eli_pos de colageno que diferenciam as partes do
Isco.

29
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Nucleo pulposo

 Alta concentracao de fluido e PG =
substancia gelatinosa.

* PGs tém capacidade de atrair agua =
hidrofila

» Colageno tipo II = resistente as forgas de
compressao.

03/08/20
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Annulus Fibroso

» Baixa concentracao de fluido e PGs.

» Colagenos tipos I(resistente a tensao) e
II, sendo o tipo I predominante =

resistente a tensdo e compressao.

31

Inervacao e nutricao

* Annulus fibroso é inervado pelos ramos dos nn.
vertebral e sinuvertebral (cervical e lombar)
* Nucleo nao é inervado nem irrigado. Nutricdo =

difusdo da porcdo cartilaginosa do plato vertebral.

32
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Pressao exercida no eixo da
coluna

Agua do ntcleo pulposo
U

orificios

Platé vertebral (corpo vertebral)

pressao mantida
todo o dia

y

Nucleo pulposo menos hidratado do que de
manha

Copyright MMG Copyright MMG
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~—DISCO INTERVERTEBRAL

Com o envelhecimento, ocorre alteragdo da quantidade de agua e proteoglicanas: seu
numero diminui e é menor entre L5- S1 e essa degeneragdo é maior anterior.

N&o ocorrem mudancas substanciais no conteudo de colageno.

Mudanca da distribuicéo da carga do nicleo para o anulus que aumenta em até

160% o seu pico de stress.

O anulus aumenta em 80% sua largura funcional para compensar a degeneragéo e

diminuic&o da capacidade do nuacleo de absorver cargas (50%)

Ferguson & Steffen(2003)

35
// o e
DISCO INTERVERTEBRAL
] . )
§ 15
~ Degeneragao
. . ﬂ nucleo
Ferguson & Steffen(2003)
36
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Quais as posturas que sobrecarreg

intervertebral?
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Nachenson & Elfstrom Nachenson
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= smrgadiscah//

sedestacao x bipedestacao

e Revisdo Claus et al. 2007: ortostatico x sentado

Intradiscal pressure (MPa)
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Pressdo intradiscal In Vivo: sedestacdo <
P” — bipe aol -

® 1sujeito

¢ Ortostatico relaxado (0,50 MPa);
¢ Sentado relaxado (0,46 MPa);

¢ Sentado ereto (0,55 MPa);

® Suspensao de carga (2,30 MPa)

Wilke et al. 1999

39

DOR IRRADIADA - CIATALGIA

I OMMG 1998

http://youtu.be/axaxnU2Mw?9l
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Annulus fibrosus

Nucleus pulposus

PROTRUSION

PROLAPSE

A: O nucleo permanece dentro do Annular fibers disrupted
anulo, mas pode causar compressdo
na medula. °©

. ) N e~ 9q9
B: O nucleo deslocado atinge o limite &0
externo do disco, mas permanece .
confinado no anulo.
C: Ruptura do anulo, permitindo que o
nucleo escape completamente para o
espaco epidural.

D: Pedacgos do nucleo e anulo tornam-
se alojados dentro do espaco epidural. SEQUESTRATION

Free nuclear
material

EXTRUSION

41
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Mecanismos de Lesao

Enorme forca compressiva distribuida de repente em

uma coluna flexionada ou, Flexionada e rodada
Ex: queda ou carregar grande peso

Uma série de forcas compressivas repetitivas de baixa

magnitude imposta em uma lombar fletida

03/08/20
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Copyright MMG Copyright MMG

Sistema ligamentar

» Unido e alinhamento das vértebras.
» Suporte total da coluna = assisténcia muscular.

» Ligamentos:ha 6 principais associados as

articulacdes intervertebrais e zigoapofisarias.

46
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. Anterior longit. ligament
. Posterior longit. ligament
D Ligamentum flavum

. Interspinal ligament

D Nuchal ligament

03/08/20

24



03/08/20

CINTURA PELVICA

PELVE MASCULINA X FEMININA

MASCULINA

FEMININA

25



Art.da cintura pelvica

e Art.sacro-iliaca:une o sacro ao iliaco.

e Art.do pubis: sinfise pubica que fecha o anel
pélvico.

e Mobilidade:muito pequena em ambas.

Movimentos:nutagao e contra

nutacao;deslizamento e afastamento.

51

Art. Sacro-coccigea:

e UNne 0 sacro ao cOccix.
e mobilidade muitissimo fraca.

* Movimentos passivos de flexao-extensao =

defecacao e parto.

52

03/08/20

26



03/08/20

ARTICULACAO SACRO-ILIACA

MOVIMENTOS SACRO-ILIACOS

NUTAGAO CONTRA-NUTACAO
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MOBILIDADE DA

MM. POSTERIORES DO TRONCO
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SUPERFICIAL INTERMEDIO PROFUNDO
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tisculos - Plano Superficial

e Serratil posterior inferior

MUscules - Plano Meédio

e Grande dorsal

Musculos - Plano Profundo

onstituido pelos musculos espinhais, diretamente aplicados

sobre a coluna vertebral, sdo os chamados paravertebrais. Sdo

eles:

Interespinhais
Multifidos
Espinhal do torax

Longo do tdrax

3 i \“ ostis
lliocostal lombar A A\ Semispinalie

29



Musculos - Coluna Lombar

v/ Quadrado Lombar: Inclinacdo da pelve, ativo na fase de

passagem da marcha, mantém a pelve na posicdo neutra.
Direciona a lombar (latero-lateral) por se inserir nos

processos transversos. Contracao bilateral = extensao lombar

v' Abdominais

v Psoas Flexiona o quadril, e age na lombar levando a lordose

ou escoliose quando age unilateralmente.

O quadrado e o psoas estabilizam a coluna lombar em AP.

M. QUADRADO LOMBAR

Figura 13 D — O quadrado lombar.

60
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Musculos da Parede Abdominal

Musculos Abdominais

Reto abdominal

Transverso abdominal

Obliquo interno

Obliquo externo

Il opliquus
internus abdol

Anterior
rectus sheath

Inguinal
ligament

Musculos da Parede Abdominal

o RECTO DEL ABDOMEN ¥ OsLicuo INTERNO
(Capa EXTERNA) (CaPa INTERMEDIA)

ED TRANSVERSO
(CaPa PROFUNDA)

03/08/20
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Vista Anterior

dos Musculos

do Tronco

CAVIDADE ABDOMINAL
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Diafragma

Diaphragm
Abdominal Surface

Stemal origin of diaphragm

Aeterior branch of right phrenic nerve Aaterior branch of left phrenic nerve
Recument branch of left > Costal origin of diaphragm
inferior phrenic artery to

Central tendon of diaphragm
“vena caval foramer

\ / #aterior branch of left
Esophageal hiatus g f e inferior phrenic artery
Fibers from right crus 7 : Left phrenic nerve
passing to left of i’ v t Lateral branch of left
Right crus of diaphragm. SO inferior phrenic artery

phrenic artery
Greater thoracic 0
splanchnic T ,. - . = \\ -#bdominal aorta
Feygos

suprarenal artery

~ =i ¢ Hemiazygos vein
Costal origin £ R ~ h
of diaphragm
Lesserthoracic | 1"
splanchnic
Least thoracic
splanchnic nerve

Left crus of
diaphragm

Transversus
abdominis trigone
Lateral arcuate ligament
(ateral lumbocostal arch)
12th rib
Medial arcuate ligament
(medial lumbocostal arch)

a ) Transverse process of L1 vertebra W
Psoas major muscle (.
N
)

lumborum muscle == {2
Sympathetic trunl

Celiac trunk
CIB-GEIGY

Musculos da inspiracao

 Primarios da inspiragao: diafragma, escalenos e
intercostais

* Inspiragao forgada: serratil posterior, elevador da

costela, esternocleido mastdideo, latissimo do
dorso, iliocostal toracico e cervical, peitoral
maior,serratil anterior, quadrado lombar
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Musculos da expiracao

* Aexpiragdo é um processo passivo

« Expiracao forcada: abdominais, transverso do torax

e intercostais

Assoalho Pélvico

A cavidade pélvica esta entre os 0ssos iliacos. Abaixo dela esta o

musculo Perineo.

Sustenta as visceras pélvicas, resiste aos aumentos de presséo intra-
abdominais. Auxiliar importante do musculo diafragma.

+ Algumas partes destes musculos estdo envolvidas no controle da

mic¢do e defecagao.

Pode ainda exercer uma tragdo anterior sobre o cdccix, contribuindo
para a inclinagao posterior da pelve, ou resistir a anteversao.
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Probe emerging in urogenital region from pudendal canal \ Pubic symphysis
/ Pubic tubercle / , Arcuate pubic ligament
/

I
Urethral and vaginal sphincter muscles |
\

~ Transverse perineal ligament
’

» Deep transverse perineal muscle
/

4 Anterior inferior iliac spine

of acetabulum

Transverse acetabular
ligament

/'a' ‘ ol .5 BN~ Anterior superior
i v . \ lkac spine
Acetabulum -F'~-~_ Y ‘ ~ lliac crest
I { / " =~ lhum
Lunate surface === l \ g
\ - p' .
- ¢

= Superficial transverse
perineal muscle

Tendon and fibers of obturator =
Internus muscle (leaving pelvis) \

\ Ischial tuberosity © \

‘Obturator fascia in the perineum = 4,

= Inferior fascia of urogenital
diaphragm

~ Obturator fascia in the perineum

~ Sacrotuberous ligament
~ Pubococcygeus part of levator ani muscle
N Spine of the ischium

Inferior fascia of the urogenital diaphragm <

Probe in pudendal canal, extending 7 N
anteriorly to the urogenital triangle / /

rd

N lliococcygeus part of levator ani muscle

/N
Cygeus muscle
Sacrotuberous ligament ’ Coceyg

—

Central tendinous point of perineum

/ \ External anal sphincter muscle

\  Sacrotuberous ligament

External anal sphincter muscle \ Posterior superior illac spine

] Anococcygeal ligament

69

ANTERIOR - ESTATICA POSTERIOR - DINAMICA
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SINERGIAS

DIAFRAGMA X COLUNA LOMBAR/PELVE

DIAFRAGMA X CINTA ABDOMINAL

DIAFRAGMA X PERINEO

ESQUILIBRIO TORACO-ABDOMINAL

QUADRIL E COLUNA LOMBAR

36



Aumenta a lordose lombar = Aumenta o A sacro-horizontal

Anterior pelvic tilt with lnmbar extension Posterior pelvic tilt with lumbar flexion

Lumbar extensors Abdominal muscles

Hip extensors

Normal lumbopelvic rhythms used during trunk extension

FLEXAO
lombar = 40°

Quadril = 70°

Middie phase

03/08/20
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Ritmo Lombopélvico

EXTENSAO
1. Extensédo dos quadris

2. Extensdo da lombar

75
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Testes Especiais

Teste de Elevacdo da perna retificada (Lasegue): dec. dorsal, eleva a perna em

80° . Em caso de dor, pode ser isquiatico, se a dor se estende para a perna toda

ou contratura dos mm. da coxa se a dor acometer so a regido posterior da coxa.

80
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