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Resumo: Objetivo: o estudo tem como objetivo, estudar os fatores musculoesqueléticos
que podem gerar dor em bailarinas clissicas. Os movimentos do balé requerem que o
desempenho seja realizado com maestria, envolvendo posigoes articulares em seu limite
¢ esforgos musculares que podem exceder as amplitudes normais de movimento, gerando
assim, elevado estresse mecinico nos ossos e tecidos moles. Diversos fatores podem estar
associados a dores intensas e a lesoes musculoesqueléticas em praticantes de balé clissico.
Materiais e métodos: foi realizado um estudo de caso, no qual foram avaliados os dados
de trés bailarinas cldssicas com idade entre 15 e 17 anos, em um estitdio de balé cldssico
selecionado e localizado no interior de Goids. Para coleta de dados foram utilizados dois
instrumentos, sendo eles o Questiondrio de Avaliagio da Bailarina Clissica, formulado pela
propria pesquisadora e a avaliagdo fisica, onde foram coletados dados a partir de uma ficha
elaborada pelos pesquisadores. Resultados: as voluntdrias referiram dor, principalmente
no movimento de grand plié, aumento da amplitude de abducio de quadril e fraqueza
nos rotadores laterais de quadril. Conclusao: este estudo revelon uma maior incidéncia
de episddios de dor em bailarinos clissicos cansada por desequilibrio de forca muscular em
membros inferioves.

Palavras-chave: balé, lesoes, dor, avaliagio.

Abstract: Objective: this study aims to study the musculoskeletal factors that can generate
pain in cassical dancers. There are several types of dance and classic ballet stands out
among them, because it is common to find dancers with various injuries due to physical
exertion, because their practitioners suffer high mechanical stress their musculoskeletal
structures. Several factors may be associated with intense pain and musculoskeletal injuries
in classical ballet practitioners. Materials and methods: a case study was carried out, in
which the data of three classical ballet dancers aged 15 to 17 years old were evaluated in a
classical ballet studio selected and located in the interior of Goias. Two instruments were
used to collect data, The Classical Dancer Evaluation Questionnaire, formulated by the
researcher herself and the physical evaluation, where data were collected from a file prepared
by the researchers. Results: the volunteers referred pain mainly to the large movement,
with increased abduction bip range of motion and weakness in the lateral hip rotators.
Conclusion: this study revealed a higher incidence of pain episodes in classical dancers cansed
by imbalance of muscle strength in the lower limbs.
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Introducao

Os bailarinos sao conceituados como artistas e atletas, os quais
desempenham performaces, que na verdade exigem um alto nivel de
competéncia devido a complexidade e a natureza repetitiva dos seus
padroes de movimento [1].

Os movimentos do balé requerem que o desempenho seja realizado
com maestria, envolvendo posicoes articulares em seu limite e esforcos
musculares que podem exceder as amplitudes normais de movimento,
gerando assim, elevado estresse mecanico aos ossos e tecidos moles.
Assim, ¢ sabido que o balé ¢ responsavel por provocar modificagoes
anatdmicas, biomecénicas, morfoldgicas e fisicas que podem desestabilizar
o equilibrio funcional dos praticantes ao longo dos anos de pratica,
gerando assim alteragdes posturais compensatérias e aparecimento de
lesdes musculoesqueléticas [2,3].

Dificuldades para a manutengio do equilibrio postural sio agregadas
quando hd necessidade de utilizagao de sapatilhas de ponta, que, além
da exigéncia da flexibilidade, objetivam proporcionar alinhamento aos
membros inferiores, pés, tronco e cabeca [4].

Existe uma grande influéncia da pritica do balé nas rotagoes
dos quadris, estudos com criangas e adolescentes de 6 a 17 anos,
demonstraram que o balé classico pode levar a alteragdes progressivas dos
movimentos rotacionais das articulagdes coxofemorais, o que significa
aumento da rotagao externa e diminuigao da rotagao interna o que pode
se tornar um ponto fundamental e de propensio paraa incidéncia de lesao
nessa articulagao [4].

Outro movimento que se destaca entre os causadores de lesao do balé
¢ a rotagao externa do joelho durante o grand pli¢ que ¢ uma posicao
que apresenta um alto potencial de impacto e gera uma grande incidéncia
de lesoes aos praticantes de balé, as repeticoes excessivas dessa posi¢ao
podem comprometer a estabilidade da articulagio do joelho e, somadas
ao longo do tempo com a fadiga muscular, levam a quadros élgicos em
varias articulagdes e grupos musculares de membros inferiores, tronco e
membros superiores. Além disso, promovem um aumento no risco de
aparecimento de lesdes nos meniscos quando a articulagao se encontra em
extrema flexao [4].

Diante disto, este estudo propoe-se a estudar os fatores
musculoesqueléticos que podem gerar dor em bailarinas classicas.

Materiais e métodos

Trata-se de um estudo de caso, no qual foram avaliados os dados de 03
(trés) bailarinas cldssicas, com idade entre 15 e 17 anos. A coleta foi feita
em um estidio de balé classico localizado no interior do estado de Goids.
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O presente estudo foi aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
(CEP) da UniRV, respeitando-se os preceitos éticos de pesquisa
envolvendo seres humanos, pelo parecer n°2.044.921. Todos voluntérios
participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) em duas vias (onde uma ficou com o sujeito e a outra em posse dos
pesquisadores), bem como o Termo de Assentimento Livre e Esclarecido
(TALE), onde em caso de voluntarios menores de idade, constou também
a assinatura do voluntario e de seus pais/responsaveis.

Foram incluidas no presente estudo, participantes do sexo feminino,
que praticassem o balé classico por no minimo duas horas semanais, ha no
minimo dois anos. Foram excluidos praticantes com lesdes nao associadas
a pratica do balé cléssico, que estavam fora da faixa etéria levantada dentro
do estadio, que praticassem outra atividade fisica além do balé classico e
que apresentassem uma discrepancia de membros inferiores, maior que
dois centimetros.

Para coleta de dados utilizou-se de dois instrumentos, sendo o primeiro
instrumento um questiondrio estruturado, formulado pelos préprios
pesquisadores, que foi aplicado na forma de entrevista, para coleta de
dados pessoais e histérico de lesdes e dores associadas a pratica do balé.
O segundo instrumento correspondeu a avaliagio fisica, por uma ficha
elaborada pelos proprios pesquisadores. O peso e altura foram coletados
com uso de uma balanca mecinica calibrada (G-Tech Sport, BALMAZ),
para a altura, utilizou-se o medidor da balan¢a mecénica para coletar a
altura.

A goniometria foi realizada através do gonidmetro de acrilico. As
amplitudes testadas foram flexdo e extensio da regiao lombar, flexao e
extensao de quadril, abducio e adugao de quadril, rotagao medial e lateral
de quadril, flexdo e extensao de joelho e flexo e dorsiflexao de tornozelo
[5].

As medidas da for¢ca muscular foram obtidas utilizando-se o Teste
de For¢a Muscular Manual [6], dos grupos musculares que tem fungio
de estabilidade e suporte. Os grupos musculares testados foram das
articulacoes dos quadris, joelhos e tornozelos. De acordo com o teste,
a for¢a voluntéria foi graduada de 0 a 5, além disso, aplicou-se a Escala
Visual Analdgica — EVA - a fim de avaliar o nivel de dor das respondentes
e os movimentos do balé que causavam dores.

Resultados

Na Tabela 1, pode-se verificar os dados coletados por meio do
questionario e alguns coletados através da avaliagao fisica que foi aplicado
as voluntdrias, as medidas demogréficas, o histérico de préitica do balé
classico e regiao onde se localiza a dor da voluntaria.
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Dados Voluntaria 1 Voluntaria 2 Voluntaria 3
|dade 15 15 17
IMC (kgiak?) 15,3 18,4 18,2
Frequénda semanal 3 hrafsemana G hra/semana 3hrafsemana
Tempo de pratica 3 anos 8 anos 11anos
e Wirilha direita Regido posterior da coxa
Local da dor virilha esquerda Regido medial joeho esquerda e dorso do
direito pé
M ovimento: 9 Maovimento: 10 Movimento: 9
EVA de dor Repouso: Nio Repouso: 7 Repouso: 6
sente
Usn de sapatihade ponta senﬁ:;na Nao & psgrmana
40 Minutos
minutos
Tabela 1

Dados sociodemograficos e dor das voluntarias
IMC: indice de massa corpérea; hrs: horas; EVA: escala visual analdgica
autores

Durante a coleta de dados foi questionado o movimento que causava
o episédio de dor nas bailarinas, sendo o grand plié considerado a causa
do quadro élgico das voluntdrias 1 e 2, e as voluntdrias 1 e 3 referiram dor
devido o uso da sapatilha, tendo o quadro de dor estendido apds as aulas
em regiao de dorso do pé e dedos.

Também foi relatado durante a coleta de dados que a voluntaria 2,
recebeu diagnéstico médico de lesao muscular de grau I do musculo
adutor longo hd 3 (trés) meses em regido de coxa direita.

Em relagiao a Goniometria (Tabela 2, Tabela 3, Tabela 4y Tabela 5) da
coluna vertebral analisou-se movimentos de flexao de tronco e extensio
de tronco. A voluntaria 1 apresentou 105° na flexao de tronco ¢ 50° na
extensao de tronco; A voluntaria 2 obteve 150° na flexio de tronco ¢ 70°
na extensio de tronco e a voluntaria 3 alcancou 120° na flexido de tronco e
55° na extensao de tronco. Valores das medidas goniométricas em padrao
normal: flexdo de regido lombar — 0° a 95° Extensio de regido lombar —

0°a 35°.
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Movimento] Voluntaria 1] Voluntaria 2| Voluntiria 3|
Flexdno de O 140° Oi: 1350 O 1250
guadril E:. 1407 E: 145 E: 130°
Exten=zdo O 20° D 30° O: 40°
de E: 257 E: E:
quadril 30 30
Abducio O: 1350 O 1500 O 130°
de E: 130° E: 150° E: 125°
quadril
Aducdo de D:15° D: 20° D: 20°
quadril E: 15" E: E:
15= 20"
Rotaca O 45° b 50° O 55°
0 E: 55 E: E:
medial Loo Loo
Rotaca D 65° D Fo© O: Fo©
0 E: 60" E: E:
lateral 657 o=
Tabela 2

Goniometria complexo articular do quadril
D: direito; E: esquerdo.
autores.

Valores das medidas goniométricas em padrio normal: Flexio de
quadril — 0° a 120° Extensao de quadril — 0° a 10/20° Abdugio de quadril
- 0°a45° Adugio de quadril - 0° a 15° Rota¢ao medial de quadril - 0°a
45° Rotacao lateral de quadril — 0°a 45°/60°.
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Movimento| Voluntaria 1] Voluntaria 2 Voluntara 3|
Flex3o de O 1407 O 1407 O 128°
joelha E 145° E: 14(° E 12(F
Extensdo O 10 D: D
de joelho E: FE 0°E
g o
Flexao D:55 D:50 D60
planta = . .
r E:&0 E:&D E &0
E . |
Dorsiflex 3o E'E“’ E?’D E'?”
E 30 E-30 E-35
Tabela 3

Goniometria complexo articular do joelho e tornozelo
D: direito; E: esquerdo
autores

Valores das medidas goniométricas em padrao normal: Flexao de joelho
- 0°a120°/135° Extensao de joelho — 120°/135° a 0° Dorsiflexao — 0° a
20° Flexao Plantar — 0° a 45¢°.
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Gmpo . . .
Muscula Voluntaria 1 ‘;’nluntana ‘;Fc-lurrtana
r

Flexores Crd Cr 4 D4
de E:5 E:4 E 4
quadril

Extensore Crd Crd D4
5 de E:4 E:4 E 4
quadril

Apdutores O3 O 3 05
de quadril E:3 E:3 E 4
Adutores O3 O 3 D:4
de E:3 E3 E 3
quadri

Rotadore Crd Cr 4 D4
5 E:4 E:4 E 4
mediais

Rotadore Cr3 Cr3 03
5 laterais E:3 E:3 E 3

Tabela 4
Teste de forca musculatura do quadril
D: direito; E: esquerdo.

nﬁﬁﬁi Voluntéria 1 ‘;’nlurrtﬁria ‘;l’nluntﬁria
r
Flexores 04 04 04
de E:4 E:4 E:d
Extenzore D:3 D:4 D:4
z de E:5 E:4 E:

joelheo
O s flmy e D4 D:4 D:3
Flangfiexores E:4 E:4 E:3
: D:4 D:5 D:4
Corziflesores E4 Eg E 4
Tabela s

Teste de forca musculatura do joelho e tornozelo
D: direito; E: esquerdo
autores
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Discussao

O presente estudo avaliou a dor, forca ¢ ADM de bailarinas de balé
classico. Na coleta de dados foi questionado o movimento que causava
o episédio de dor nas bailarinas, sendo o grand plié considerado a causa
do quadro 4lgico das voluntarias 1 e 2. As voluntdrias 1 e 3 referiram dor
por conta da sapatilha, tendo o quadro de dor estendido apds as aulas
em regiao de dorso do pé e dedos. Também foi alegado que a voluntaria
2, recebeu diagndstico médico de lesaio muscular de grau I do musculo
adutor longo hd 3 (trés) meses em regido de coxa direita.

As voluntérias que usam sapatilhas de ponta, sentiam dores durante
e ap6s o uso da sapatilha no tornozelo. Durante a posi¢ao em ponta
(en pointe), os picos de pressao sobre os dedos sio elevados, os dedos ¢
metatarsos s3o as dreas que sofrem maior compressao durante este tipo de
movimento, o que comprova a queixa dolorosa das voluntérias devido o
uso da sapatilha de ponta [7,8,9,10].

Durante a coleta das medidas de amplitude articular, o movimento de
abdugio de quadril, foi visivelmente o maior em rela¢ao aos parimetros
considerados normais, devido ao protocolo de exercicios realizados
durante uma aula de balé cldssico, que combinam exercicios de flexao
associados a abdugao e rotagao lateral de quadril, na posi¢ao de en dehors.

A sobrecarga articular durante as aulas, pode aumentar a
hipermobilidade articular, ¢ sem for¢ca muscular necessaria o bailarino
torna-se mais susceptivel a sofrer lesdes nos tecidos moles, tais como
bursa, ligamento, tendao, musculo e cartilagem. Esta hipermobilidade ¢
considerada pelo bailarino sindnimo de qualidade técnica artistica, porém
biomecanicamente ¢ considerado mais como uma desvantagem, dado que
gera sobrecarga as estruturas mioarticulares [7,8,9,10].

Na realizagio do teste de forca, as voluntérias apresentaram fraqueza
de musculatura adutora e rotadora lateral em ambos MMII. Durante
o movimento o en dehors ¢ mantido pelos adutores de quadril, e
estabilizado gracas a for¢a dos rotadores laterais, o que justifica a dor em
regiao de adutores durante a realizagdo de movimentos que geram uma
grande sobrecarga articular nessa posicao [9,10,11,12,13].

No teste de for¢ca da musculatura adutora de quadril uma das
voluntarias apresentou dor e fraqueza em rotadores laterais. Essa fraqueza
da musculatura adutora de quadril apresentada, pode aumentar o risco do
surgimento de lesdes em joelho, pois a contragao da musculatura adutora,
proporciona estabilidade pélvica adicional durante a rotagio lateral [14].

O desenvolvimento insuficiente dos rotadores laterais, para manter
a rotagio em en dehors, pode causar uma inclinacgio medial do
joelho durante movimentos como pli¢ e os saltos, causando problemas
patelofemorais e tendinite por uso excessivo de adutores de quadril [15].

Outro fator que pode aumentar o risco ou piorar a incidéncia de
casos de dores e lesoes associadas a pratica do balé classico ¢ o fato
das bailarinas continuarem ensaiando mesmo sentindo os desconfortos
musculoesqueléticos, com medo de que o afastamento tempordrio possa
interferir em sua performance durante a danga [7].
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Conclusao

A partir dos dados verificou-se uma maior incidéncia de episédios de
dor em bailarinos cléssicos causados por diminui¢ao de for¢ca muscular
em membros inferiores. Através deste estudo, foi possivel identificar os
fatores associados a esses episddios de quadro algico, como a fraqueza
muscular da musculatura adutora e rotadora lateral de quadril que
sao importantes na estabilizagio de uma das principais posi¢oes do
balé clissico, chamada en dehors, a hipermobilidade articular e suas
repercussdes nas estruturas musculoesqueléticas dessas bailarinas. O
estudo limitou-se pelo fator de ser estudo de caso, o qual destina-se a
apresentar a ciéncia dados e andlises que sirvam de sustentagao para outros
estudos com populagdes maiores e ferramentas de aferi¢ao que possuam
maior tecnologia embarcada. As praticas avaliativas nao sao comuns na
pratica do ballet, todavia dado o quantitativo de queixas e possiveis
associagoes, esta seria uma importante prética aser implementada.

Conflitos de interesse: os autores declaram nio haver conflito de
interesse.

Fontes de financiamento: nio houve financiamento por fontes
externas.
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