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RESUMO

Ballet classico é uma atividade em que o controle postural é essencial para a realizacéo
de movimentos de alta complexidade e alto nivel motor, na qual sdo solicitados ao
maximo os tenddes, musculos, ossos e articulagdes, podendo desencadear lesdes pela
frequente solicitacdo do mecanismo locomotor. O primeiro objetivo deste trabalho foi
verificar frequéncia e caracteristicas de lesdes musculoesqueléticas relacionadas ao
ballet classico em praticantes profissionais e ndo profissionais. A caracterizagdo e
frequéncia de lesGes musculoesqueléticas foram avaliadas por meio de 110
questionarios sobre lesfes e mecanismos de lesBes, respondidos por bailarinos
profissionais e ndo profissionais. Os resultados apontaram frequéncia elevada de lesfes
musculoesqueléticas, sendo as entorses de tornozelo correspondendo a 71,7% das lesbes
nos bailarinos profissionais e 52,3% nos bailarinos ndo profissionais. Entre 0s
mecanismos de lesdes, as pirouettes foram as mais frequentes nos profissionais,
correspondendo a 67,9%, jA nos ndo profissionais, 0 movimento repetitivo foi o
mecanismo mais frequente 34,1%. As entorses correspondem a 90% das lesdes em
mulheres e distensdes e estiramentos a 56,5% das lesdes em homens. O local mais
acometido foi o tornozelo, em ambos os sexos dentre os profissionais, sendo 70% nas
mulheres e 43,5% nos homens. A identificacdo do mecanismo de lesdo e a frequéncia
de lesdes em bailarinos poderia contribuir para uma melhor atuacéo terapéutica, assim
como melhorar o desempenho desses atletas.

O presente estudo também apresentou como objetivo, avaliar a oscilacdo postural de
bailarinos nas posi¢Oes passé em demi-point e unipodal, com e sem restrigdo visual em
relacdo a individuos ndo bailarinos. No qual catorze bailarinos profissionais (28.4 +
10.8 anos) e 14 voluntérios ndo praticantes de ballet (28.7 + 10.7 anos) foram avaliados.
Os participantes permaneceram nas seguintes posi¢ées: 1) controle unipodal com olhos
abertos (PCOA) e com os olhos fechados e vendados (PCOF) por 35 segundos e 2)
posicdo passé em demi-point, com olhos abertos (PDPOA) por 20 segundos, apenas
realizada por bailarinos. Todos os posicionamentos foram realizados para a perna
dominante. De todos os parametros avaliados, o grupo bailarino apresentou maior
oscilacdo em todas as posi¢cdes avaliadas quando comparado ao grupo controle, sendo
que a maior oscilacdo ocorreu na PCOF, evidenciados pelo deslocamento médio de
241.0 cm em bailarinos e 147.1 cm nos ndo bailarinos (p=0.025) e area da elipse de
confianca de 9.5 cm? nos bailarinos e 4.9 cm?nos n&o bailarinos (p=0.001). Quanto a
bases de apoio com olhos abertos, no grupo de bailarinos, a posicao passé en demi-point
aumentou apenas a velocidade de oscilacdo média (6.44 cm/s) e médiolateral (29.03
cm/s) em relacdo a PCOA (3.02 cm/s e 15.36 cm/s, respectivamente). Portanto,
bailarinos profissionais exibem maior dependéncia visual para a manutencdo do
equilibrio, e a area de apoio pouco influenciou no controle postural destes atletas.

Palavras-Chave: Ballet Classico; Controle Postural; Les6es; Bailarinos; Equilibrio
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ABSTRACT

Ballet is an activity that postural control is required for high performance and high
technical level, this practice request tendons, muscles, bones and joints maximal
activities and it can cause injuries at the locomotor apparatus. The first aims of this
study were 1) to describe frequency and characteristics of musculoskeletical injuries
related with professional and non-professional classical ballet dancers. Was evaluated
110 questionnaires answered by professional and non-professional dancers. The results
showed a high musculoskeletal injury frequency and ankle joint was most affect in
professional dancers 71.7% and non-professional dancers 52.3%. Among the injuries
mechanisms; the pirouettes were more frequent in professional (67.9%) and repetitive
movement is related with 34.1% of injuries in non-professional ballet dancers. Ankle
sprains are related to 90% of women injuries and muscles lesion related to 56.5% of
men injuries. The most frequent injury location was ankle joint in both genders among
the professional dancers, with 70% in women and 43.5% in men. Therefore, known the
frequent injury mechanism and time of practice could improve therapeutic intervention
and improve performance of these athletes.

The other goal of this study was to evaluate the postural control in professional classical
ballet dancers during passé en demi-point and unipodal with open and closed eyes.
Fourteen professional dancers (28.4 £ 10.8 years) and 14 volunteers non-ballet dancers
(control) (28.7 £ 10.7 years) were evaluated. All participants were evaluated in this
position: 1) unipodal control position with open eyes (UCPOE) and 2) unipodal control
position with closed eyes (UCPCE) during 35 seconds and the ballet dancers realized
passé en demi-point (PDPP) during 20 seconds, realized just by ballet dancers. All
position was realized for the dominant leg. For all parameters, the ballet dancers showed
greater oscillation than control group, and that greatest oscillation in UCPCE, evidenced
by the displacement mean of 241 cm in ballet dancers versus 147.1 cm in control group
(p=0.025) and confidence ellipse area of 9.5 cm? (ballet dancers) versus 4.9 cm?
(control) (p=0.001). In relation support bases, ballet dancers showed increase of
oscillation in passé en demi-point position just in the mean velocity (6.44 cm/s) and
medio-lateral velocity (29.3 cm/s) compare to UCPOE (3.02 cm/s and 15.36 cm/s,
respectively). Therefore, professional ballet dancers showed greater visual dependency
to maintaining postural control, and reduced support base showed few influence on
postural control

Key Words: Classical ballet; postural control; injuries; dancers; balance
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1. INTRODUCAO

A danca € uma manifestacdo artistica que se utiliza do corpo e de seus
movimentos para composicdo da arte (BRONNER, OJOFEITIMI, MAYERS 2006;
SIMOES, DOS ANJOS 2010). A caracteristica dos movimentos executados, bem como
a técnica empregada nos treinamentos pode constituir um fator de risco para lesbes
musculoesqueléticas (ALLEN et al. 2012).

O tempo de treinamento é um fator diretamente relacionado com o
aperfeicoamento no padrdo de movimento e do equilibrio das bailarinas, o que levaria a
uma diminuic¢do na incidéncia dessas lesfes. Thullier, Moufti (2004) e Golomer et al.
(2008) afirmaram que quanto maior o tempo de treinamento melhor a qualidade dos
movimentos realizados pelas bailarinas, assim, as oscilacfes e risco de quedas pelo
desequilibrio reduziriam, diminuindo o risco de lesbes. Além disso, Grego et al. (1999)
consideraram que alteragdes na estabilidade poderiam provocar compensagdes posturais
e alteracGes de movimentos ocasionando aumento do estresse articular, resultando em
lesBes ou recidivas ao submeter seus corpos a situacdes de grande demanda motora.

O comportamento motor e a estabilizacdo da cabeca para manutencdo do foco
em um alvo tém sido estudados em uma variedade de atividades desportivas, como em
jogadas de basquetebol (VICKERS 1996), no golfe (VICKERS 1992), na perseguicao
visual da bola no voélei (VICKERS, ADOLPHE 1997), na perseguicdo visual e
estabilizacdo do olhar em tenistas de mesa (RODRIGUES, VICKERS, WILLIAMS
2002), em jogadores de elite de hoquei no gelo (MARTELL, VICKERS 2004) e no
comportamento do olhar em situacbes de alta velocidade nos patinadores (VICKERS
2006).

Alguns autores avaliaram o equilibrio estatico de bailarinos em comparagdo com
praticantes de outras técnicas desportivas como judocas; corredores; acrobatas; futebol e
pessoas ndo treinadas nas quais confirmam um excelente padrdo de equilibrio desta
populacdo, entretanto, quando relacionado a restri¢do visual os bailarinos apresentaram-
se com maiores oscilagdes (GOLOMER, DUPUI, MONOD 1997; PERRIN et al. 2002;
SCHMIT, KUNI, SABO 2005; GERBINO, GRIFFIN, ZURAKOWSKI 2007,
GUILLOU, DUPUI, GOLOMER 2007). Barela e Pellegrini (2000) descreveram a
importancia da visdo na manutencdo do equilibrio corporal, podendo observar na

literatura que a informacdo visual é de grande importancia para a orientacdo e
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adequacdo de suas posicOes no espaco, garantindo o sucesso do movimento e da
coreografia (GOLOMER et al. 1999; PERRIN et al. 2002; DENARDI, FERRACIOLI,
RODRIGUES 2006; GERBINO, GRIFFIN, ZURAKOWSKI 2007; BRUYNEEL et al.
2010). Porém, poucos estudos avaliam as particularidades do equilibrio no gestual da
danca, assim como sua comparacgdo com diferentes atividades desportivas.

A estabilometria € uma técnica de avaliagdo do equilibrio, que quantifica as
oscilacdes anteroposteriores e laterais do corpo sobre uma plataforma de forca. Uma vez
que o deslocamento do centro de pressdo (CoP) € representativo das oscilacbes
posturais, 0 registro corresponde a localizacdo da resultante das forcas aplicadas na
superficie em contato com os peés, a base de apoio (BARCELLOS, IMBIRIBA 2002).
Em relacdo a base de apoio, a posicao unipodal, posicdo esta utilizada frequentemente
por bailarinos durante a pirouette (passé, posicdo utilizada por bailarinos durante o
giro), estudos indicaram excelente confiabilidade dessa posicdo para a avaliagcdo de
equilibrio, sendo o coeficiente de correlacdo intraclasse (ICC) variando entre 0,75 —
0,96 (VIEIRA, OLIVEIRA 2006; ABERG et al. 2011).

A Pirouette € um movimento de giro complexo da técnica do ballet classico
realizada sobre uma perna de apoio e uma estratégia particular de “marcar a cabeca”.
Esta estratégia envolve a sincronizacdo do movimento da cabeca em relagdo ao tronco
buscando-se a manutencdo do equilibrio postural através de uma estabilizacdo do olhar
sobre um alvo fixo ou imaginario no espaco cénico (DENARDI, FERRACIOLI,
RODRIGUES 2006; GOLOMER, GRAVENHORST, TOUSSAINT 2009).

Visto que a pirouette € um dos movimentos mais executados durante a préatica
do ballet e que é o mecanismo mais relacionado com lesdo pelos praticantes,
informac@es sobre o equilibrio estatico em posicdo unipodal sdo de grande importancia
durante o gestual esportivo do ballet, visto que essa posicdo € a precursora para o giro.
Além disso, essas informacdes poderiam colaborar no aperfeicoamento da técnica, além
de auxiliar na prevencdo de lesdes (DENARDI, FERRACIOLI, RODRIGUES 2006;
GOLOMER et al. 2008; GOLOMER, GRAVENHORST, TOUSSAINT 2009; IMURA,
YEADON 2010).

No ballet classico, a ocorréncia de entorses de tornozelo por trauma tem sido
relatada como a lesé@o mais frequente. Segundo Picon et al. (2002) e Grego et al. (1999),
cerca de 86% a 97,48% das lesGes no ballet classico sdo relacionadas ao membro

inferior, principalmente nas articulagdes do peé e tornozelo e 64% destas lesbes
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provocadas por micro-traumatismos de repeticdo (GREGO et al. 1999; PICON et al.
2002; DORE e GUERRA 2007).

A necessidade de entender a extensdo das les6es na danca tem sido um desafio
devido as deficiéncias metodologicas envolvendo caracteristicas de lesbes e dos sujeitos
avaliados (ALLEN et al. 2012). A literatura esportiva possui relatos relacionados a
prevaléncia e incidéncia de lesdes, mas poucos sdo os trabalhos relacionados ao ballet
classico (ALLEN et al. 2012).

Portanto, sabe-se que ha uma grande incidéncia de lesGes musculo esquelético
em bailarinos profissionais, e que alguns aspectos caracteristicos dos movimentos
realizados na danca levam aos traumatismos e estdo relacionados diretamente com o
treinamento desenvolvido, entretanto esses dados sdo baseados em companhias
estrangeiras de danca (ALLEN et al. 2012). Desta maneira, € de grande importancia
registrar frequéncia e caracteristicas das lesdes em bailarinos profissionais e néo
profissionais de companhias de dancas nacionais, pois estes aspectos irdo contribuir
para o aperfeicoamento dos bailarinos e nos programas de reabilitacdo e prevencao de

lesGes dessa populacao.
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2. REFERENCIAL TEORICO

2.1. Ballet, incidéncia e prevaléncia de lesdes

O ballet classico é uma atividade fisica, que ao longo do tempo foi se
desenvolvendo e tornando-se complexa, a qual requer condicionamento adequado e que
atua sobre o desenvolvimento e a maturacdo das condutas psicomotoras, tais como
coordenacao, equilibrio e lateralidade, associadas a forca e flexibilidade eficientes na
execucao técnica e prevencao de lesdes (THIESEN, SUMIYA 2011).

Bailarinos s&o considerados atletas devido a realizacdo de complexas rotinas que
exigem um alto nivel de treinamento e capacidade motora. As exigéncias fisicas
extremas estdo em constante risco de lesbes que potencialmente podem atrapalhar o
desempenho e reduzir o tempo de carreira. A presenga de movimentos altamente
repetitivos no treinamento é provavelmente a razdo de maior incidéncia de lesGes nessa
populacdo (ALLEN et al. 2012).

Com a profissionalizacdo da técnica da danca, observa-se que bailarinos
profissionais sdo exigidos exaustivamente em seus treinamentos dirios para que a
técnica resulte em um desempenho corporal de qualidade (ALLEN et al. 2012).
Geralmente, esses treinamentos compostos por exercicios de aquecimento, flexibilidade,
quedas, saltos, equilibrio, amplitudes exageradas de movimento, forcas dinamicas,
estaticas e explosivas, giros, além da realizacdo de movimentos sobre sapatilhas de
ponta e meia ponta (BRUYNEEL et al. 2010).

Com o objetivo de aumentar a flexibilidade, os bailarinos sdo submetidos a
permanecerem em posi¢cdes com amplitude de movimento excessivas, podendo atingir
altos valores de estresse mecanico nos 0ssos e tecidos moles, resultando em lesdes
(ALLEN et al. 2012). De acordo com Grego et al. (1999), 64% das lesdes em bailarinos
sdo provocadas por micro-traumatismos cronicos de repeticdo, que determinam o
estresse tipico a que estdo sujeitas as estruturas anatdbmicas no ballet e segundo Picon et
al. (2002), cerca de 86% dessas lesdes sdo relacionadas ao membro inferior,
principalmente nas articulagbes do tornozelo e pé. Em relagéo a prevaléncia de lesdes
por esforco repetitivo, em situacdes de treino e ensaios diarios, a ocorréncia de entorses
de tornozelo por trauma é o tipo de lesdo mais frequente, quando em sua movimentagéo
o0 bailarino permanece na posicdo de point ou demi-point sendo exigido cargas sobre a
articulacdo durante saltos e aterrissagens (MONTEIRO, GREGO 2003).
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Todas estas lesdes sdo causas gerais de limitagOes funcionais e de desempenho
que alteram a rotina de treinamento destes atletas. A alta prevaléncia de leséo e as
consequéncias destas lesbes para bailarinos demonstram uma necessidade clinica
importante para a identificacdo dos fatores de risco e de obter uma melhor compreenséo
da biomecénica do movimento para desenvolver estratégias de prevencdo de acidentes
ou lesdes recorrentes. Dessa maneira, estudos que identifiguem lesbes e suas
caracteristicas em bailarinos brasileiros sdo importantes para prevencao e tratamento de
possiveis lesdes (CHENG-FENG, FONG-CHIN 2005).

2.2. Controle Postural e equilibrio

O controle postural é um aspecto importante para compreender a capacidade que
0 ser humano tem para exercer suas atividades e manter o corpo em equilibrio estatico e
dindmico, proporcionando estabilidade e orientagdo (SOARES 2010). Tal controle
depende de informacdes sensoriais dos sistemas vestibular, visual e somatossensorial
para que acfes motoras sejam desencadeadas e, também, acGes de adaptacGes baseadas
em experiéncias, interagdes e habilidades (CARVALHO, ALMEIDA 2009; MANN et
al. 2009; SOARES 2010; TEIXEIRA et al. 2010). Qualquer falha ou alteragdo de uma
dessas vias de informacdao aferente prejudicara o recebimento do estimulo pelo Sistema
Nervoso Central (SNC), alterando a sua resposta para a manutencdo do equilibrio
(BARCELLOS, IMBIRIBA 2002; OLIVEIRA et al. 2008; TEIXEIRA et al. 2010).

O processo de interpretacdo do equilibrio no SNC utiliza as entradas sensoriais
para estimar a magnitude, a sequéncia da atividade muscular postural e a localizacdo do
centro de gravidade. O limite da estabilidade postural, portanto, € uma percepcao
baseada em uma ou mais referéncias sensoriais que contribuem para a representacao
interna de um esquema corporal geral ou um modelo de equilibrio que permita os
deslocamentos do CoP do corpo e da orientacdo e percep¢do global da cabeca, tronco e
membros (DI FABIO, EMASITHI 1997).

Para adequada manutencdo do equilibrio, informacges integradas provém dos
sistemas sensoriais periféricos, assim como do necessario ajuste em nivel central. O
equilibrio mantém o centro de gravidade dentro dos limites da base de suporte durante
as acdes motoras, 0s quais ndo séo fixos e podem ser modificados de acordo com as
tarefas, movimentos, biomecanica individual e aspectos ambientais, denominados
limites da estabilidade (EMERY 2003; MOCHIZUKI, AMADIO 2006; CECCHINI,
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ALONSO, SALGADO 2007; OLIVEIRA et al. 2008; SOARES 2010).

Mecanicamente, as condi¢cdes de equilibrio do corpo dependem das forgas e
momentos que agem sobre eles. As forcas que agem sobre o corpo podem ser
classificadas em externas, como por exemplo gravidade e forca de reacdo do solo, e
internas, como as perturbacdes fisiologicas, ativacdo dos musculos, resisténcia do
sistema ligamentar. Devido a essas forgas atuantes no corpo, o CoP nunca estara numa
condicéo de perfeito equilibrio (DUARTE, FREITAS 2010).

O tamanho da area dentro dos limites de estabilidade é dindmica e determinada,
em parte, pelo tamanho da base de apoio. Uma pequena base de apoio reduz a area,
tendo como resultado a reducdo da distancia entre o centro de gravidade e limites de
estabilidade. Esta dindmica é um fator determinante de controle do equilibrio em alguns
esportes e atividades fisicas em que pequena base de suporte é fundamental para o
desempenho bem sucedido dos gestos esportivos, como 0s movimentos executados no
ballet classico (LOBO DA COSTA et al. 2012).

A capacidade de um bailarino em manter a estabilidade articular dindmica e
evitar lesbes ou lesdes recidivantes é baseado em uma complexa interacdo de varios
mecanismos neuromusculares envolvendo 6érgdos sensoriais; vias neurais e musculos.
Prevencdo de lesGes em uma situacdo dindmica desportiva dependerd da direcdo e
magnitude da forca de desestabilizacdo durante o gesto esportivo realizado; as cargas as
quais sdo aplicadas as estruturas estabilizadores; quantidade de atividade muscular
presente; a posicdo e atividade realizada e a antecipacdo do mecanismo de leséo
(EMERY 2003).

2.2.1. Controle postural e equilibrio de bailarinos

Simmons (2005) avaliou o controle postural de 17 bailarinos de nivel
intermediario comparando-o com ndo praticantes de ballet. Em relacéo ao equilibrio, os
bailarinos apresentaram maior oscilacdo quando havia a restricao visual. Ja Perrin et al.
(2002) comparando o equilibrio com e sem restricdo visual, entre bailarinos, judocas e
ndo atletas, utilizando uma plataforma oscilatoria, verificaram menor oscilagéo postural
dos judocas e dos ndo atletas em relacdo aos bailarinos com a restricdo visual,
apontando a maior dependéncia visual do bailarino para a manutencdo do equilibrio.

Levando em consideracdo o tempo de profissdo e o equilibrio, Schmit, Kuni,

Sabo (2005) verificaram que bailarinos apresentaram melhor controle do equilibrio que
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corredores. Entretanto, avaliaram grupos ndo homogéneos quanto a idade, tempo de
profisséo e sexo, assim como o gestual ou posi¢do analisada.

Estudos mostraram que bailarinas profissionais em comparacdo a néo
profissionais possuem padrbes dindmicos de oscilacdo postural e um controle do
equilibrio mais eficiente (SCHMIT, KUNI, SABO 2005; BRUYNEEL et al. 2010).
Possivelmente pelo tipo e tempo de treino proposto o que proporcionaria um melhor
desempenho em relacdo a grupos ndo treinados, resultando em melhor estabilidade
corporal e maior dependéncia visual (GOLOMER, DUPUI 2000).

Ao realizar um equilibrio na ponta dos pés no ballet, € importante que o centro
de gravidade e a base de apoio estejam alinhados verticalmente. S&o pelo menos dois
mecanismos de controle motor possiveis para manter o alinhamento vertical e limitar a
oscilacdo do centro de gravidade, a imposicdo do amortecimento de oscilacdo postural
através coativagdo neuromuscular e o sistema de controle de circuito fechado capaz de
detectar rapidamente o movimento do centro de gravidade. Este sistema de deteccdo
rapido é capaz de corrigir erros e restabelecer o alinhamento vertical (CHENG-FENG et
al. 2011).

Simmons (2005) verificou que bailarinos apresentam menor laténcia de
respostas as perturbagbes do equilibrio, refletindo um controle mais refinado das
oscilacdes posturais pelo treinamento fisico.

Treinamento de equilibrio dindmico e proprioceptivo em atletas de diferentes
modalidades, s@o elementos importantes na prevencdo, pois de acordo com Emery
(2003) esta relacionado com a prevencao de lesdes ao melhorar o controle postural, o
equilibrio dindmico e produzir padrdes de movimentos mais coordenados.

O treinamento de bailarinos € feito principalmente na posicdo vertical e
constantemente ligado ao uso de espelhos, o que implica em uma dependéncia
importante da visdo para manter o equilibrio (BRUYNEEL et al. 2010). O papel da
informagdo visual no controle postural no contexto do ballet tem sido examinado em
alguns estudos com a comparacdo das habilidades posturais de bailarinas profissionais
com atletas de diferentes modalidades (GOLOMER, DUPUI, MONOD 1997; PERRIN
et al. 2002; SCHMIT, KUNI, SABO 2005; GUILLOU, DUPUI, GOLOMER 2007;
GERBINO, GREFFIN, ZURAKOWSKI 2007). De modo geral, tem sido demonstrado
que a restricdo sensorial da visdo limita os padrdes de controle postural e contribui
diretamente para o aumento de oscila¢Ges posturais (PERRIN et al. 2002; BRUYNEEL
et al. 2010).
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Barela e Pellegrini (2000) descreveram a importancia da visdo na manutencao
do equilibrio corporal. Quando esta é manipulada com deslocamento do campo visual
ou diminuicdo da acuidade visual, ocorre o aumento da oscilacdo corporal
(MORIMOTO et al. 2011; GARCIA et al. 2011). A direcéo do olhar é importante para a
expressao artistica no contexto do ballet, em que bailarinos percebem o ambiente cénico
que o0s cercam, assim como auxilia no controle do equilibrio nos movimentos
executados por ele, sendo a pirouette 0 mais realizado por estes atletas, que requer
movimentos particulares de cabeca para que a visdo tenha uma referéncia (DENARDI,
FERRACIOLI, RODRIGUES 2006).

A pirouette do ballet classico € um movimento complexo e sua cinematica
depende da sinergia e transferéncia de energia de todas as articulagdes do corpo. A
execucdo é considerada uma tarefa complexa na qual possui uma estratégia particular de
movimento de cabega, o “marcar a cabeca”, movimento do tronco, que associado a
informac&o visual auxilia no equilibrio do bailarino, em que no inicio dos giros os olhos
sdo mantidos em um alvo enquanto tronco e cabeca ja iniciaram a rotacdo (DENARDI,
FERRACIOLI, RODRIGUES 2006; DI FABIO, EMASITHI 1997; GOLOMER et al.
1999; GOLOMER et al. 2008; IMURA, YEADON 2010; PERRIN et al. 2002). As
hipoteses de que a interacdo ombro-quadril durante as pirouettes tem relacdo com o
deslocamento do pé durante os giros, foi confirmada por Golomer, Gravenhorst,
Toussaint 2009 ao compararem bailarinas profissionais e mulheres ndo praticantes
girando no sentido horario e ndo horério.

A qualidade da informacdo sensorial necessaria para o equilibrio depende da
estabilidade da cabeca durante a movimentacdo do corpo, modificando sua posi¢do em
antecipacdo aos deslocamentos do centro de massa, de modo que a orientacdo angular
da cabeca no espaco permaneca relativamente constante (BARCELLOS, IMBIRIBA
2002; BARELA, PELLEGRINI 2001; DI FABIO, EMASITHI 1997), sendo esta a
estratégia adotada pelos bailarinos durante o giro para manter o equilibrio (DENARDI
et al. 2006).

Os movimentos de rotacdo do corpo inteiro, especialmente na posi¢do unipodal
como as pirouettes, requerem estabilizacdo do eixo de rotacdo através da perna de
apoio, bem como o alinhamento dos ombros e cabeca sobre 0 mesmo eixo. Bailarinos
treinados, em comparacdo com individuos ndo treinados, foram capazes de manter os
ombros e cabeca em bloco durante diferentes tipos de voltas, independente do sentido
da perna de apoio (GOLOMER, GRAVENHORST, TOUSSAINT 2009). Entretanto, a
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direcdo do giro, pode influenciar na qualidade deste, em que bailarinos parecem
desenvolver estratégias especificas para estabilizar o eixo de rotacdo, como a adaptacao
de funcbes no controle postural, maior eficiéncia na ativacdo muscular e maior
coordenacao do movimento (GOLOMER, GRAVENHORST, TOUSSAINT 2009).

2.3. Estabilometria

A estabilometria € uma técnica de avaliacdo do equilibrio, que quantifica as
oscilacBes anteroposteriores (Y) e médio laterais (X) do corpo sobre uma plataforma de
forca. Uma vez que o deslocamento do CoP é representativo das oscilagBes posturais, 0
registro € feito pelo calculo da sua posicdo (plano XY), que corresponde a localizacao
da resultante das forcas aplicadas na superficie em contato com os pés, a base de apoio
(BARCELLOS, IMBIRIBA 2002).

Os parametros estabilométricos podem ser classificados como temporais,
espaciais e espectrais. Como parametro temporal, pode ser descrito a amplitude maxima
e média de deslocamento do CoP nas direcbes X e Y; a velocidade média de
deslocamento e a medida do percurso total do CoP. Como parametro espacial, pode ser
descrita a area de deslocamento do CoP e como parametro espectral, a frequéncia média
e mediana da oscilacdo do CoP (BARCELLOS, IMBIRIBA 2002).

O processamento do sinal € geralmente aplicado nos dominios do tempo e da
frequéncia, e como ndo esté estabelecido um protocolo para o teste estabilométrico, sao
utilizadas métodos diferentes em relacdo ao tempo de teste e tipo de base de apoio
avaliada, o que dificulta a comparacdo com trabalhos da area. Atualmente, sdo adotados
periodos de curta duracdo, em torno de 20-40 segundos (VIEIRA, OLIVEIRA 2006;
ABERG et al. 2011). Em relacdo a base de apoio, estudos analisando a posicéo
unipodal, posicdo esta utilizada frequentemente por bailarinos durante a pirouette,
indicaram excelente confiabilidade, sendo o coeficiente de correlagéo intraclasse (ICC)
variando entre 0,75 — 0,96 (ABERG et al. 2011; VIEIRA, OLIVEIRA 2006).

Em relacdo a varidveis utilizadas para determinar a oscilacdo postural, a
velocidade de oscilagdo quando comparados diferentes posicionamentos, Lin et al.
(2008) relataram que este parametro apresentou melhor confiabilidade na avaliagéo

postural, desta maneira a média de velocidade foi uma medida confiavel.
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3. OBJETIVOS
3.1. Objetivo Geral

Descrever frequéncia e os principais tipos de lesbes e regides acometidas

relacionadas ao ballet classico e avaliar o equilibrio estatico na posi¢cdo unipodal com e

sem restricdo visual em bailarinos e individuos ndo bailarinos e a posicdo passé en

demi-point de bailarinos.

3.2. Objetivos especificos

Revisar estudos sobre o equilibrio postural estatico e dindmico em bailarinos.
Descrever os principais tipos de lesdes e regides acometidas relacionadas ao
ballet classico.

Comparar as frequéncias de lesdes musculoesqueléticas entre bailarinos
profissionais e ndo profissionais, considerando possiveis diferencas entre sexo
dentre os bailarinos profissionais.

Analisar as oscilacdes anteroposteriores e medio-laterais por meio da
estabilometria na posicdo unipodal com e sem restricdo visual e comparar com
populacdo nédo praticante de ballet.

Analisar as oscilacGes anteroposteriores e latero-laterais na estabilometria na

posicdo passé en demi-point em bailarinos.

4. HIPOTESES

Baseado nos trabalhos discutidos acima, as hipoteses destes trabalhos foram:
Bailarinos ndo profissionais apresentariam uma frequéncia maior de lesbes
musculoesqueléticas por esforco repetitivo.

A entorse de tornozelo seria o tipo de lesdo mais frequente em bailarinos.
Bailarinos do sexo feminino apresentariam mais lesbes por movimentos
repetitivos e em extremidades inferiores que os bailarinos do sexo masculino.
Bailarinos apresentariam menor oscilacdo no controle postural unipodal sem
restri¢do visual comparados a individuos ndo praticantes de ballet.

Bailarinos apresentariam maior oscilagdo no controle postural unipodal com
restricdo visual comparados a individuos ndo praticantes de ballet.

Posicdo passé en demi-point produziria maior oscilagdo em relagdo a posicdo

unipodal sem restri¢éo visual.



21

Organizacao da dissertacgéo:

As seccdes de Materiais e Métodos, Resultados e Discussdo da dissertacdo serdo
apresentadas na forma de manuscritos, seguindo a organizacéo a baixo:

O primeiro manuscrito a ser apresentado corresponde a uma revisao da literatura
intitulado: “Avaliagdo do Equilibrio Estatico e Dindmico em Bailarinos: Revisdo da
Literatura”, submetido a revista Fisioterapia e Pesquisa em outubro de 2012 (ANEXO
2). Esse artigo teve como objetivo revisar estudos sobre o equilibrio postural estatico e
dindmico em bailarinos, levando em consideracdo amostra do estudo, ferramenta
utilizada para quantificacdo do equilibrio, assim como posturas e movimentos
avaliados.

O segundo artigo a ser apresentado corresponde a um estudo de prevaléncia
intitulado: “Caracteristicas e frequéncia de lesGes musculoesqueléticas em
bailarinos profissionais e ndo profissionais”, submetido a Revista Brasileira de
Medicina do Esporte/ Brazilian Journal of Sports Medicine em dezembro de 2012
(ANEXO 3). Este artigo teve como objetivos 1) descrever os principais tipos de lesdes e
regides acometidas relacionadas ao ballet classico, 2) comparar as frequéncias de lesGes
musculoesqueléticas entre bailarinos profissionais e ndo profissionais, considerando
possiveis diferencas entre sexos dentre os bailarinos profissionais.

O terceiro manuscrito, intitulado: “Controle Postural em diferentes posicdes
unipodais de bailarinos profissionais”, consiste em um estudo transversal, com o
objetivo de avaliar a oscila¢do postural de bailarinos nas posicGes passé en demi-point e

unipodal com e sem restri¢do visual em relacdo a individuos sem prética de danca.
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RESUMO

A danca envolve integragdo de movimento, equilibrio postural e seus aspectos envolvidos com
o controle postural. Informacdes sobre o equilibrio em bailarinos é de grande importancia, pois
0s mesmos sdo considerados modelos de controle postural estatico e dindmico. O objetivo foi
revisar estudos sobre o equilibrio postural estéatico e dindmico em bailarinos, caracterizando o
controle e a dependéncia visual destes atletas para manutencdo do equilibrio. Para isso, foi
realizada uma reviséo nas bases de dados PubMed, Scielo, Lilacs entre os anos de 1997 a 2012,
utilizando os descritores equilibrio, controle postural e bailarinos. Foram selecionados 18
artigos capazes de fornecer dados quantitativos para avaliacdo do equilibrio nestes atletas
classificados pelo nivel de evidéncia cientifica Oxford. A literatura revisada mostra completa
concordéncia quanto ao efeito da retirada da informag&o visual sobre a estabilidade postural de
bailarinos considerados como executantes altamente treinados. Estudos mostrando a
comparagéo do equilibrio de bailarinos com outras técnicas desportivas confirmaram um padrao
especifico de equilibrio nesses individuos. Entretanto, associando-se a restricdo visual,
bailarinos apresentaram maior deslocamento do centro de pressdo comparado a outras
modalidades desportivas, sugerindo maior dependéncia visual dos bailarinos para a manutencéo
do equilibrio. Bailarinos apresentam menor oscilacdo postural em relacdo a individuos nédo
treinados e individuos treinados em outras praticas desportivas, com maior dependéncia visual

para manutencao do equilibrio.

Palavras-chave: bailarinos, controle postural, equilibrio.
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ABSTRACT

Dance involves integration between movement, postural balance, and the multiple aspects
involved with postural control. Information regarding the balance of ballet dancers is of great
importance, as they are considered models of great postural control, both static and dynamic.
The aim was to review studies about static and dynamic postural balance of ballet dancers,
characterizing visual dependency in the postural control of these athletes to maintain balance. A
review of literature was performed on PubMed, Scielo, Lilacs, and Science Direct databases
considering the period between 1997 and 2012, and using the descriptors balance, postural
control and ballet dancers. 18 articles were considered able to provide the quantitative and
qualitative data to assess the balance among those athletes, and were, thus, selected. These
papers were classified by Oxford level of evidence. The reviewed literature shows full
consensus regarding the effect of removing visual information over postural stability according
to the experience of subjects considered highly trained dancers. Studies comparing the balance
of ballet dancers to other sporting techniques confirmed that they have a specific postural
balance pattern. Nevertheless, in association with visual restriction, ballet dancers show a
greater center of pressure dislocation and instability compared to other sports, which suggests
that their have higher visual dependence to maintain balance. Ballet dancers have better static
balance compared to non-trained subjects and other types of athletes, but greater visual

dependence to maintain balance.

Keywords: ballet dancers, postural control, balance.
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Introducgéo

O ballet é uma atividade fisica que requer condicionamento musculoesquelético
pela utilizacdo de movimentos complexos de alto impacto e grandes amplitudes
articulares, que atua sobre o desenvolvimento da coordenacdo, equilibrio e lateralidade
associados a forca e flexibilidade eficientes na execucéo técnica e prevencéo de lesdes’.

O controle postural é importante para compreensdo da capacidade que o ser
humano tem de exercer suas atividades e manter o corpo em equilibrio estatico e
dindmico, proporcionando estabilidade e orientacdo durante a realizacdo de tarefas
motoras®. Tal controle depende de informacBes sensoriais dos sistemas vestibular,
visual e somatossensorial para que as agcbes motoras sejam desencadeadas baseadas em
experiéncias e habilidades®**°. Um fator determinante para o controle do equilibrio é o
tamanho da base de apoio, sendo que os movimentos executados pelo bailarino
frequentemente acontece em base de apoio pequena, por exemplo, o equilibrio en
pointe® (apoio sobre as falanges e tornozelo em completa flexdo plantar) (FiguralA).

O treino do equilibrio inicia-se precocemente nestes atletas normalmente em
torno de cinco anos de idade e se torna mais complexo quando o bailarino atua en
pointe®, no entanto, o equilibrio raramente é analisado dentro do contexto da danca’. O
treinamento destes atletas é feito na posicdo vertical, com bases de apoio reduzidas e
com uso de espelhos, sendo a direcdo do olhar importante para o controle durante os
giros, o que implica em uma dependéncia visual para a manutencao do equilibrio mais
acentuada quando comparada a atletas de diferentes modalidades®.

Alguns estudos utilizando a estabilometria para quantificar o deslocamento do
centro de pressdo (COP) durante a postura ortostatica’, demonstraram que a restricéo
visual limita os padrées de controle postural, aumentando as oscilacdes posturais >**. A
interpretacdo mais usual da estabilometria sugere que tarefas posturais com valores
maiores de pardmetros derivados dos sinais estabilométricos estdo relacionados a
maiores instabilidades posturais'2. Outro ponto importante nos testes estabilométricos é
a possibilidade de identificar a dependéncia visual do individuo, caracterizada por
maiores valores de parametros estabilométricos quando a visdo € restringida durante
uma tarefa motora®2.

O equilibrio dindmico de bailarinos foi avaliado por poucos autores, sendo a
execucdo de giros (pirouette) considerada uma tarefa complexa na qual envolve uma

estratégia de movimento da cabeca, o “marcar a cabega”, movimento dissociado de
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rotacdo do tronco e cabeca que, associado a informacdo visual, auxilia no equilibrio
dinamico do bailarino™. Além disso, a qualidade da informacdo sensorial necesséria
para o equilibrio depende da estabilidade da cabeca durante a movimentacdo do

corp08’14’15'16’17

, sendo esta a estratégia utilizada pelos bailarinos durante os giros.
Denardi et al.'® verificaram que a fixacdo do olhar por maior tempo, esta associada a
qualidade de performance motora durante giro, sendo correlacionada a menor oscilagdo
postural.

Considerando que a andlise do equilibrio estatico e dindmico de bailarinos em
seus principais movimentos esportivos é de grande importancia para o conhecimento do
movimento humano, além de colaborar na elaboracdo dos programas de treinamento e
de reabilitacdo destes atletas, o objetivo do presente estudo foi ao revisar a literatura
cientifica sobre o equilibrio em bailarinos, observando se o treinamento especifico
destes atletas levaria & menor oscilacdo postural e & maior dependéncia visual para o

controle do equilibrio.
Métodos

Foi realizada uma reviséo da literatura por meio das bases de dados LILACS
(Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Salde), MEDLINE
(Literatura Internacional em Ciéncias da Saude), PUBMED, SCIELO (Scientifc
Eletronic Library Online) e Science Direct, sob os descritores: bailarinos, controle
postural e equilibrio. Foram inclusos artigos de pesquisa e de revisdo. Os critérios de
inclusdo da pré-selecdo dos artigos foram: a data de publicacdo (1997-2012), o idioma
(inglés ou portugués) e a relacdo do titulo e resumo dos trabalhos com o assunto de
interesse. Os artigos identificados pela pré-selecdo de busca foram avaliados conforme
0s seguintes critérios de inclusdo: (1) populacdo (bailarinos), e (2) intervencdo
(avaliacdo do equilibrio estatico ou dindmico).

A revisdo foi realizada em trés etapas. Na primeira, uma selecdo geral de
publicacGes sobre o tema, resultando em 57 estudos. Na segunda etapa, foram excluidos
resumos, textos incompletos, teses e dissertacdes, em que 0s artigos restantes foram
agrupados de acordo com ano de publicacéo e selecionados de acordo com o0 resumo,
restando 18 artigos. Na terceira etapa estes artigos foram classificados de acordo com o0s
critérios de recomendacéo e evidéncia de classificacdo de Oxford Centre for Evidence-

Based Medicine'®*®
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Resultados
Os 18 artigos selecionados para este trabalho encontram-se apresentados na
Tabela 1 descrevendo a amostra, 0 objetivo, as ferramentas de avaliacdo utilizadas para

avaliar equilibrio, uma sintese dos resultados e a classificaco de Oxford™®*°.

<INSERIR TABELA 1>

Discussao

Os estudos incluidos nesta revisdo apresentaram em sua maioria (83%) tamanho
amostral entre 8-45 bailarinos, sendo 11% dos artigos variando entre 4-8 bailarinos.
Observa-se com isso a dificuldade de realizar estudos com amostras maiores,
provavelmente pelo grau de especializagdo e treinamento destes atletas. Devido ao
pequeno numero de artigos que discutem movimentos especificos de bailarinos
profissionais, estes artigos, apesar do baixo numero amostral, nivel de evidencia 3-4 e
recomendacdo B (classificagdo pouco satisfatoria), foram incluidos nesta revisao.

A estabilometria foi 0 método de avaliagdo do equilibrio estatico mais utilizado
dentre os artigos revisados (55,5%). Entretanto, foi observado grande variacdo das
posicBes e tempo de permanéncia na plataforma de forca, variando entre 4 a 30
segundos. Metade dos artigos avaliados utilizaram a plataforma de forca para avaliagcdo
estatica do equilibrio de acordo com as variaveis do CoP; areas de deslocamento
anteroposterior e mediolateral; velocidade aplicada ao pé de apoio, caracterizando
através destas variaveis o equilibrio de bailarinos. A dificuldade da tarefa de equilibrio
aumenta nas bases unipodais, sendo este posicionamento frequente na pratica do
ballet?®®. As estratégias posturais usadas para recuperar o equilibrio durante a postura
unipodal, como por exemplo as estratégias de tornozelo e quadril sdo consideradas
condicdes de facil execucdo e com boa confiabilidade* 2.

Levando em consideracdo posicGes especificas da técnica classica de ballet,
27% dos artigos avaliaram o equilibrio estatico em posturas unipodais especificas ® * **
20,23, 24, 25,26, 21. 28 | oho da Costa et al.?® avaliaram em uma amostra de bailarinas,
diferentes posi¢bes de demi-point (meia ponta- apoio realizado sobre os metatarsos e

tornozelo em completa flexdo plantar) (Figura 1B) com sapatilhas e com os pés
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descalcos, sendo o uso das sapatilhas a causa de maiores deslocamentos do CoP em

todas as posicdes. Bruyneel et al.*

também encontraram em condi¢des similares uma
area de deslocamento menor quando o membro livre encontrava-se para tras (derriere
atitude) em condicdes com visao®® *.Barcellos e Imbiriba®® verificaram por meio da
cinematica as variacBes angulares das articulagdes da pelve, quadril, joelho e tornozelo
e, juntamente com a velocidade média de oscilagdo do CoP, observaram menor area de
deslocamento na posicao en pointe do que em uma posi¢do com apoio plantar total.

A plataforma oscilatéria e o acelerémetro (33% dos artigos) foram utilizados
para comparar o equilibrio dindmico em relagdo a diferentes condi¢Bes visuais e
diferentes posicdes, em individuos agrupados quanto & idade e sexo®*>*"#3! Verificou-
se que bailarinos profissionais homens (>18 anos) com maior tempo de treino
apresentaram maior dependéncia visual em apoio bipodal sobre uma plataforma movel
comparados aos bailarinos homens jovens (<18 anos)™, assim como as mulheres nas
mesmas condices apresentaram menor area do CoP que homens®, segundo os autores,
a relacdo do equilibrio com o sexo estaria relacionado as diferencas dos movimentos
realizados pelos bailarinos na execucdo da técnica, em que homens realizam
movimentos mais bruscos e explosivos e mulheres movimentos mais contidos e suaves,
assim como o volume de massa muscular maior em homens.

Adicionalmente, o bailarinos parecem ser mais dependente da visdo do que

bailarinas®1>?%31:32

. Essas diferencas podem estar relacionadas com as diferencas na
maturidade e no desenvolvimento do sistema vestibular, em que a maturacdo ocorre
entre 9-10 anos nas mulheres e 13-14 anos nos homens®*,

O equilibrio de bailarinos, em comparagdo com outras técnicas desportivas
como judocas, corredores, acrobatas e futebol foram discutidos em 28% dos artigos
selecionados, sendo um consenso o alto padrdo de equilibrio sem restricdo visual dos
bailarinos, provavelmente relacionado a especificidade do treinamento destes
atletas™*?®2"3 Bailarinos ndo compensam de forma eficiente a supressao visual, pois
esta aferéncia é frequentemente utilizada em sua pratica para a manutencdo do
equilibrio nas diferentes posicdes adotadas por estes atletas™® 2.

Porém, ao realizar a avaliagdo de equilibrio associado a restricdo visual, 0s
bailarinos apresentaram maior area de deslocamento do CoP em comparacdo aos

judocas e acrobatas e ndo atletas' *

, apontando a maior dependéncia visual dos
bailarinos para a manutencdo do equilibrio quando comparado a outros atletas ou

individuos n&o treinados. Por outro lado, Schmidt et al.?® apontaram que bailarinos
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apresentaram menor oscilacdo postural em relacdo a atletas de atletismo. Entretanto,
esses autores avaliaram grupos ndao homogéneos quanto a idade, tempo de profissao,
sexo, gestual e posicao analisada.

Apesar do aumento da oscilacdo postural, outros parametros devem ser
considerados para determinar a eficiéncia do controle postural, como variaveis de
cinemetria e cinética. Em relacdo ao equilibrio dindmico ndo foram encontrados estudos
que comparassem as atividades especificas do ballet com outras modalidades
esportivas. Além disso, avaliar a dependéncia visual no equilibrio durante gestuais
desportivos de outras modalidades, € importante para entendermos a especificidade do
treinamento no equilibrio.

Entende-se que o ballet proporciona um melhor equilibrio em relacdo a grupos
ndo treinados e em relacdo a outras modalidades esportivas, o que resulta na melhor
estabilidade corporal, porém a dependéncia visual para a manutencdo do equilibrio
parece ser maior em bailarinos™. Baseado nestes trabalhos, observa-se uma relacéo
entre treinamento esportivo e oscilacdo postura, desta maneira, inserir no treinamento de
bailarinos, exercicios de equilibrio sem énfase na fixacdo visual, poderia aumentar o

controle postural destes atletas.
Concluséao

Observa-se como consenso na literatura que bailarinos apresentam melhor
equilibrio estatico em relacdo a individuos ndo-treinados e atletas de diferentes
modalidades esportivas, entretanto, bailarinos apresentam maior dependéncia visual

para manutencao do equilibrio estético.
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Tabela 1. Artigos em ordem cronolégica considerando tamanho e caracteristica amostral,
objetivo, ferramentas utilizadas, resultados e classificacdo de Oxford"’

ESTUDO AMOSTRA OBJETIVO FERRAMENTAS RESULTADOS OXFORD
148 adolescentes a reséf\tr:;%nriselhor
(meninos e Avaliar a influencia lataf P ilibri dacs
Golomer et al. meninas) do sexo nas taticas P a_tla orma equrtibrio gue os Recomendagao
1997 bailarinos, de equilibrio oscl a}orla € MEninos € os . B .
acrobatas e nio dinamico acelerdmetro acrob'a§as_melhor Evidéncia 2
treinados equilibrio que
bailarinos
Awvaliar o equilibrio . .
dinamico em taf Men(;nos com mais o
Golomer et al. 45 hailarinos relacéo a diferentes P at.? orma ei18anos Recomén agao
1999 homens condigdes visuais e oscl a}torla, apresentAara'm mator S
osicionais em acelerdmetro dependéncia visual Evidéncia 2
Frjela(;éo 3 idade melhor equilibrio
Bailarinos
Golomer et al 13 bailarinos masc Verificar o grau de Plataforma profissionais tiveram | Recomendacéo
1999 ' e 10 nio treinados. dependéncia visual oscilatéria, melhor equilibrio e B
e 0 equilibrio acelerdmetro menor dependéncia Evidéncia 3
da visdo
Sem restrigéo visual,
31 atletas: Determinar se judocas e bailarinas
14 fem-ballet, treinamento mostraram bom
Perrin et al 17 masc-Judd sensério- motor do controle postural. Recomendacéo
2002 ' e 42 individuos Judo e do ballet Plataforma de forca Com restricao B
ndo atletas: 21 fem melhoram o visual, judocas Evidéncia 2
e 21 masc controle postural apresentaram melhor
P controle postural e
equilibrio
Comparar controle
postural e equilibrio x
Barcellos e 4 bailarinas entre diferentes Pé?;?;g:?gedcea:ﬁg?:: Melhor equilibrio na Recoméndagao
Imbiriba 2002 posicdes dos pés infravermelhas posicdo de menor Evidencia 4
usados no ballet base (ponta)
Cléssico
20 atletas: Determinar a Bailarinos
Schmit et al 10 bailarinos (5 influéncia dos Plataforma de forca apresentam melhor Recomendag&o
2005 ' masc e 5 fem) e 10 sistemas visual e & controle postural B
atletas de atletismo sensorial no comparado aos Evidéncia 3
(5 masc e 5 fem) controle postural. atletas de atletismo
Verificar a Sistema de cameras O tornozelo nédo
Cheng-Feng Li cinemetria do infravermelhas e dominante oscilou Recomendacéo
e Fong-Chin Su 13 bailarinas tornozelo em relevé d mais quando B
- uas plataformas de S
2005 en pointe de forca comparado ao Evidéncia 3
bailarinos ¢ tornozelo dominante
Resultados indicam
15 bailarinas 16 Analisar equilibrio Plataforma de forca e um mecanismo de Recomendacéo
Simmons 2005 controles estatico de eletromi6 rafc:; controle postural B
bailarinos 9 superior em Evidéncia 3
bailarinos treinados
Verificar a
associacéo entre A indisponibilidade x
Denardi et al. 8 bailarinas maior duracédo da Duas cameras de informagéo visual Recoméndagao
2006 fixacdo do olhar bidimensionais reduziu a Evidéncia 4
antes do giro e estabilidade postural
melhor equilibrio
10 jogadores de Melhor equilibrio
Auvaliar o equilibrio para os profissionais x
Guillou et al. b;lijlfr?r?:;:g entre diferentes Plataforma mével, que para 0s nao Recoméndagao
2007 ' modalidades acelerdbmetro profissionais e para N
acrobatas e 10 esportivas bailarinos e Evidéncia 4
controles acrobatas
. . Auvaliar o equilibrio Os bailarinos x
Gerbino et al. 32 jogadoras de entre diferentes Plataforma de forca apresentaram menor Recomendagdo
2007 futebol e 32 modalidades ¢ oscilagdo em relagéo B
bailarinas esportivas a jogadores de Evidéncia 2
P futebol
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Caracterizar as
estratégias de

Jovens bailarinos
apresentaram maior

40 bailarinos 2 oscilagdo que Recomendagdo
Bruyneel et al. 20 (8-16 anos) eq_U|I|_br|o de Plataforma de forca bailarinos adultos, B
2010 bailarinos em iy o R
20 (17- 30 anos) - ja com restricéo Evidéncia 2
diferentes - x
. visual ndo houve
posicionamentos -
diferenca
Né&o houve diferenga
A Verificar o na velocidade de ~
. 15 bailarinas fem RO . o Recomendacéo
Thiesen e AT equilibrio e o tipo Plataforma de forca e oscilagdo e na
- (9 iniciante e 6 - x . C
Sumiya 2011 - o de arco plantar em Plantigrama correlagéo entre tipo S
intermedidrio) - Lo Evidéncia 4
bailarinas cléssicas. de arco plantar e
equilibrio corporal
A Identificar Bailarinos
28 bailarinos . .
L diferengas na apresentam maior
profissionais (10 M L x
. . coordenacéo estabilidade e Recomendacéo
Kiefer et al. He 18 M); 28 S . X
A postural e equilibrio Eletrogoniémetro coordenacéo o que B
2011 sem experiéncia L : A
entre bailarinos e permite executar Evidéncia 3
em ballet (10H e x
- controles ndo tarefas complexas de
18 M sadios) - A
treinados equilibrio
Comparar o
controle postural Bailarinos x
. — entre bailarinos Plataforma de forca profissionais Recomendagdo
Rein et al. 2011 30 bailarinos S AP B
profissionais oscilatoria apresentam melhor T
Evidéncia 2
amadores e controle postural
controles
Investigar os efeitos
do exercicio de Estudantes de ballet
26 estudantes de danca na apresentam melhor Recomendacéo
Cheng et al. ballet e 2.5 estabilidade Plataforma ge_ forga estabilidade postural B
2011 estudantes ativos e oscilatoria x x S
P postural de em relagéo aos néo Evidéncia 2
saudaveis S
adolescentes bailarinos
femininas.
22 estudantes de Durg:iteéte(;daéss &
ballet (11 com Avaliar a _ POSICOES,
~ . bailarinos lesionados
lesdes de estabilidade -
tornozelo- pés postural de apre_sle nt~aram malc:r Recomendacéo
(_:heng-Feng reabilitacdo e 11 bailarinos em Plataforma de forca oscrlagao E)ostura B
Linetal. 2011 " . L em relagéo aos S
sem lesdes no diferentes posicoes o x Evidéncia 3
L . bailarinos ndo
tornozelo) e 11 utilizadas na prética lesionados e
individuos do ballet L N
L individuos nao
saudaveis -
treinados
Maior estabilidade
sem o uso de
Descrever os niveis sapatilha em todas
o i d_e establlldadg em as posigdes e a perna Recomendagéio
Lobo da Costa 14 bailarinas ndo diferentes posicoes elevada em atitude a
o . Plataforma de forca B
etal. 2012 profissionais em meia ponta com la second apresentou Evidéncia 3

e sem 0 uso de
sapatilhas.

maior equilibrio,
enquanto a posi¢éo
derriére o menor
equilibrio

Classificacdo de Oxford: Recomendacdo A — Estudo consistente, controlado e com
homogeneidade; B — Estudo controlado de menor qualidade; C — menor qualidade; padrdo de
referencia pobre e D — Inconsistentes ou inconclusivos. Nivel: 1- ensaios clinicos controlado e
randomizados; revisdo sistematicas com homogeneidade; 2- revisdo sistematica de estudos
coortes, estudo de coorte (incluindo ensaio clinico randomizado de menor qualidade); 3: revisao
sistematica de estudos caso-controle e estudo caso-controle; 4: relato de caso; e 5: opinido de

especialistas, avaliago critica explicita e pesquisa de bancada®.




Figura 1. A. Posicéo en pointe. B. Posic¢ao en demi-point.
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RESUMO

O ballet ¢ uma atividade que requer alto desempenho e nivel técnico, na qual sdo
solicitados a0 maximo os tendBes, musculos, ossos e articulacbes, podendo atuar
diretamente como fator desencadeante de lesbes pela frequente solicitagdo do
mecanismo locomotor. Os objetivos deste trabalho foram 1) descrever os principais
tipos de lesbes e regides acometidas relacionadas ao ballet classico, 2) comparar as
frequéncias de lesdes musculoesqueléticas entre bailarinos profissionais e néo
profissionais, considerando possiveis diferencas entre sexos dentre os bailarinos
profissionais. Foram avaliados 110 questionarios respondidos por bailarinos
profissionais e ndo profissionais. Os resultados apontaram para uma frequéncia elevada
de lesBes musculoesqueléticas, sendo as entorses de tornozelo correspondendo a 71,7%
das lesdes nos bailarinos profissionais e 52,3% nos bailarinos ndo profissionais. Entre
0s mecanismos de lesdes, as pirouettes foram as mais frequentes nos profissionais,
correspondendo a 67,9%, ja nos ndo profissionais, 0 movimento repetitivo foi o
mecanismo mais frequente (34,1%). As entorses correspondem a 90% das lesGes em
mulheres e distensdes e estiramentos a 56,5% das lesdes em homens. O local mais
acometido foi o tornozelo, em ambos o0s sexos dentre os profissionais, sendo 70% nas
mulheres e 43,5% nos homens. Portanto, ressaltando que os mecanismos de lesdes e
tempo de atuacdo profissional foram identificados, pode-se de maneira geral colaborar
para uma melhor atuacéo terapéutica objetivando o bom funcionamentos dos corpos dos
bailarinos e um melhor desempenho desses atletas.

Palavras-chave: bailarinos, prevaléncia e lesdes.
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ABSTRACT

Ballet is an activity that requires high performance and high technical level, this
practice request tendons, muscles, bones and joints maximal activities and it can cause
injuries at the locomotor apparatus. The aims of this study were 1) to describe the most
frequently injuries and regions in classical ballet dancers; 2) to compare
musculoskeletal injuries frequency between professional and non-professional dancers,
considering possible gender influence among professional dancers. Was evaluated 110
questionnaires answered by professional and non-professional dancers. The results
showed a high musculoskeletal injury frequency and ankle joint was most affect in
professional dancers (71.7%) and non-professional dancers (52.3%). Among the injuries
mechanisms; the pirouettes were more frequent in professional (67.9%) and repetitive
movement is related with 34.1% of injuries in non-professional ballet dancers. Ankle
sprains are related to 90% of women injuries and muscles lesion related to 56.5% of
men injuries. The most frequent injury location was ankle joint in both gender among
the professional dancers, with 70% in women and 43.5% in men. Therefore, known the
frequent injury mechanism and time of practice could improve therapeutic intervention

and improve performance of these athletes.

Key Words: ballet dancers; prevalence and injuries
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Introducéo

A danca é um conjunto de movimentos que se desenvolve em um determinado
espaco e tempo, configurada por um ritmo, sendo uma expressdo especifica do
comportamento motor humano®. O ballet é uma atividade que requer alto desempenho e
nivel técnico, na qual sdo solicitados ao maximo e com grande frequéncia os tenddes,
musculos, 0ssos e articulacdes, podendo, dessa maneira, desencadear lesées?. Bailarinos
sdo descritos como atletas pela realizacdo de complexas rotinas de exigéncias fisicas,
além do longo periodo de treinamento®, sendo atualmente comparados a atletas de elite?.

A necessidade de entender a extensdo das lesbes na danca tem sido um desafio
devido as deficiéncias metodologicas envolvendo caracteristicas de lesbes e dos sujeitos
avaliados®. A literatura esportiva possui relatos relacionados a prevaléncia e incidéncia
de lesdes, mas poucos sdo os trabalhos relacionados ao ballet’. Estudos
epidemioldgicos sobre lesdes no ballet classico apontam o tempo de atuacdo como
principal causa de lesdo, sendo responsavel por 40% a 80% das lesbes, porém estes
estudos foram baseados em bailarinos amadores e ndo houve um controle quanto as
horas de treinamento diario*>®. A maioria dos estudos que investigaram incidéncia e
prevaléncia de lesdes na danca relatou o ballet classico como a modalidade de danca
com maior exigéncia técnica’®°. Além de ser base para a pratica de outras modalidades
de danca, é a técnica que apresenta maior indice de lesges®!011121314.1516.17
No ballet classico, a ocorréncia de entorses de tornozelo por trauma tem sido

|.18

relatada como a lesdo mais frequente. Picon et al.”™ relataram que estas lesdes estdo

relacionadas com 0s movimentos em que o0s bailarinos permanecem na posigdo de
ponta, sendo exigidas altas cargas sobre as articulagdes, especialmente durante saltos e

18
l.

aterrissagens. Segundo Picon et al.*® e Grego et al.*®, cerca de 86% a 97,48% das leses

no ballet classico séo relacionadas ao membro inferior, principalmente nas articulages
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do pé e tornozelo e 64% destas lesbes provocadas por micro-traumatismos de
repeticdo’*'®°. Adicionalmente, de acordo com Monteiro et al.’, o joelho e quadril
correspondem a 20% das regides com lesdo. Varios fatores estdo relacionados com o
aparecimento e a frequéncia dos traumatismos na danca. Porém, a fadiga muscular
provocada pelo excesso de treinamento, espetaculos e competicGes, parece ser um dos
principais fatores desencadeante de lesges'®**,

Em funcao do nimero elevado de lesdes sofridas por bailarinos e da reconhecida
necessidade de direcionar atencdes para 0s acometimentos acarretados pela préatica do
ballet, o estudo de caracterizacdo e de frequéncia de lesdes se torna um importante
aliado aos profissionais da saude, identificando os principais mecanismos de leséo, além
de colaborar nos métodos de prevencdo de lesdes nessa populacdo. Desta maneira, este
estudo tem como objetivos: 1) descrever os principais tipos de lesdes e regides
acometidas relacionadas ao ballet classico e 2) comparar as frequéncias de lesdes

musculoesqueléticas entre bailarinos profissionais e nao profissionais, considerando as

possiveis diferencas entre sexos dentre os bailarinos profissionais.

MATERIAL E METODO

Amostra

O estudo realizado foi do tipo descritivo retrospectivo. Foram avaliados 110
bailarinos classicos em atividade no Estado do Rio de Janeiro. Dentre eles, 28 homens e
82 mulheres (17,6 + 9,3 anos de atuacdo profissional em ballet classico), sendo 53
profissionais e 57 ndo profissionais. O trabalho foi aprovado pelo comité de ética da

instituicdo (CAAE - 0030.0.307.000-11), todos os bailarinos assinaram um termo de
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consentimento livre e esclarecido apos serem informados sobre a natureza e objetivos

do estudo.

Questionario de Prevaléncia de Lesédo
Todos os participantes foram entrevistados e responderam a um questionario
contendo itens sobre como a lesdo ocorreu e sua localizacao, selecionados a partir de

12223 e Allen et al.®.

um questionario auto aplicavel (Figura 1) baseado em Brooks et a
Foram distribuidos no total 300 questionarios em 3 escolas e 1 companhia de ballet no
Rio de Janeiro; 2 escolas e 1 companhia de ballet em Niteroi, retornando 110

questionarios respondidos.

Anélise Estatistica

No presente estudo ndo foi realizado calculo amostral, sendo utilizados todos
0s 110 questionarios respondidos. Os dados foram apresentados de forma descritiva por
meio da distribuicdo de frequéncias absoluta e relativa (%) das variaveis estudadas,
agrupadas pelo envolvimento com o ballet (profissional e ndo profissional) e, para o
grupo profissional, pelo sexo. Para a analise comparativa das médias foi realizado o
teste t de Student e o teste Fisher para a comparacdo das proporc@es, adotando o valor
de p < 0,05 como nivel de significancia para ambos os testes. O programa de analise

utilizado foi o BioEstat versao 5.3.

RESULTADOS

Bailarinos Profissionais versus nédo profissionais
Os dados antropomeétricos e os dados da rotina de treinamento dos bailarinos

profissionais e ndo profissionais, assim como dentre os profissionais, 0s do sexo
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feminino e masculino estdo descritos na Tabela 1. Pode-se observar no grupo de
bailarinos profissionais que a média de idade, de horas de treinamento e de tempo de
pratica foram maiores do que no grupo ndo profissional. Em relacdo ao grupo
profissional, a diferenca acontece no indice de Massa Corporal (IMC) e anos de prética,
sendo que o IMC foi maior nos bailarinos do sexo masculino e o tempo de treinamento
maior no sexo feminino.
< Inserir tabela 1>

Em relacdo aos tipos de lesdes mais frequentes, as entorses de tornozelo
corresponde a 71,7% das lesBes nos bailarinos profissionais e 52,3% nos bailarinos ndo
profissionais, seguido pelas contraturas musculares em ambos os grupos. Por outro lado,
as luxacdes e subluxacbes foram as lesdes menos frequentes, em ambos 0S grupos
(Tabela 2). Em relacdo a localizacdo das lesbes, o tornozelo esta relacionado a 58,5%
nos bailarinos profissionais e 43,2% nos ndo profissionais. O joelho foi a segunda
regido mais afetada no grupo de bailarinos profissionais, e a regido do quadril e regido
da perna em bailarinos nédo profissionais (Tabela 2).

<Inserir tabela 2>

Dentre os mecanismos de lesBes, as pirouettes foram as mais frequentes nos
bailarinos profissionais, ja nos ndo profissionais, 0 movimento repetitivo, entretanto, o
grupo de bailarinos profissionais apresentaram maior frequéncia desse mecanismo
quando comparado ao grupo de ndo profissionais (Tabela 3).

<Inserir Tabela 3>
No presente estudo, foi constatado que 36,4% (16) dos bailarinos nao

profissionais e 83% (44) dos bailarinos profissionais realizaram algum tipo de

tratamento fisioterapéutico.
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Bailarinos Profissionais- Mulheres versus Homens
Dos bailarinos profissionais avaliados, independente do sexo, todos ja
sofreram alguma lesdo em decorréncia do ballet, sendo que as mulheres possuem média
de afastamento pos lesdo maior que homens (p=0,05). Dentre os tipos de lesdes mais
frequentes, as entorses sdo mais frequentes em mulheres (p=0,04) e as distensdes e
estiramentos musculares em homens (p<0,001). A regido mais acometido foi o
tornozelo, em ambos os grupos, sendo que as mulheres apresentam maior frequéncia de
lesdo nesta regido que os homens. As mulheres apresentam alta frequéncia de
acometimento no joelho, entretanto ndo foi observado diferenca entre 0s grupos, ja 0s
homens apresentam alta frequéncia de lesdo na regido lombar quando comparado as
mulheres (Tabela 4).
<Inserir Tabela 4>
Dentre os mecanismos de lesdes, as pirouettes foram as mais frequentes nas mulheres,
ja os homens apresentaram 0s movimentos repetitivos como sendo o mecanismo de
lesdo mais frequente (Tabela 5).
< Inserir tabela 5>
Dentre os bailarinos profissionais que apresentaram lesGes em decorréncia a
pratica do ballet, 90% (27) das mulheres e 91,3% (21) dos homens profissionais

realizaram algum tipo de tratamento fisioterapéutico.

DISCUSSAO

Este estudo descreveu as caracteristicas e frequéncia das lesdes ocorridas em

bailarinos profissionais e ndo profissionais, levando em consideragéo as caracteristicas e

mecanismos de lesbes por sexo e tempo de préatica, além da regido da leséo.
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O tempo de profissdo dentro de uma companhia profissional pode fornecer
desafios para os bailarinos, incluindo a necessidade de desenvolver conhecimentos
técnicos, bem como alcancar a forca e niveis necessarios de execucdo técnica. Essas
demandas podem contribuir para o aumento da taxa de lesdes nestes bailarinos em

32223 Nossos dados concordam com estes autores,

comparacdo com nao profissionais
pois foi observado que bailarinos profissionais com 5,6 horas de treino/dia apresentaram
maior frequéncia de lesdo em relacdo ao grupo ndo profissional com menor hora/ treino.
O ballet ¢ uma atividade extenuante e requer uma condicdo atlética como a
maior parte dos esportes, entretanto, no ballet, 0 movimento é o objetivo final, sendo
necessario sua repeticdo exaustiva, aumentando o risco de lesdo osteomioarticular'>2*.
Pela determinacdo dos bailarinos, coredgrafos e maitres de ballet em atingir a
“perfei¢ao” dos movimentos durante os treinamentos, muitos bailarinos sofrem lesdes
em periodos anteriores as apresentacdes e espetadculos. No presente estudo foram
encontrados maior frequéncia de lesdo em decorréncia aos movimentos repetitivos em
bailarinos profissionais em relacdo a ndo profissionais, sendo que no grupo de
profissionais, 0os homens possuem maior frequéncia de lesdo com este mecanismo,
justificavel pelos movimentos de sustentacdes das bailarinas no ar e também
movimentos e saltos de grandes amplitudes realizados somente por homens®. De
acordo com Guimaraes e Simas', tanto em bailarinos profissionais e ndo profissionais,
a repeticdo de uma determinada parte da coreografia ou movimento isolado, realizado
mesmo apos a fadiga, é responsavel por diversas lesdes.
Dentre os movimentos realizados durante treinos e espetaculos, destacam-se 0s

point, demi-point e an dehors. Estes posicionamentos podem causar sobrecarga

articular, além de micro-traumas ligamentares e musculares, principalmente nas regides
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do tornozelo e joelho, tornando-se mais propensas as lesdes®, como observado no
presente estudo.

As diversas posicdes de ponta dos pés no ballet classico, diferem de acordo com
a posicao dos pés entre si, reduzindo a base de apoio, 0 que requer um grande esforco
muscular e neurofisioldgico?®. Somados a essas posicdes, o impacto na queda pés salto
e as pirouettes, estdo relacionados com graves lesdes ligamentares e
musculoesqueléticas, principalmente dos membros inferiores®’.

O presente estudo aponta que dentre as regides acometidas em bailarinos
profissionais, o tornozelo é a mais frequente, além disso, as mulheres profissionais sao
as mais afetadas. Nossos dados concordam com o0s observados por outros autores,
entretanto estes autores reportaram cerca de 86% de lesdes em membros inferiores, ndo
discriminando o local das lesdes no membro inferior>’'*8, Estudos realizados em
Companhias Internacionais de danga confirmam o resultado do presente estudo, tendo
como maior prevaléncia de leses em bailarinos, a entorse de tornozelo¢"%,

A frequéncia encontrada de entorses de tornozelo ocorreu em bailarinos com
idade 34,7 + 6,9 anos. Contraditoriamente, em um estudo realizado em uma companhia
Suica de ballet, 75% das entorses de tornozelo ocorreram em jovens bailarinos com
idade inferior a 26 anos, relatando que quanto mais experiente o bailarino, melhor a
técnica e menor o risco de lesdes™. Este fato ndo foi observado em nosso estudo, em
que 71,7% das entorses ocorreram em bailarinos profissionais com média de 25,4 anos
de prética. Essas diferencas, podem estar relacionadas com a presenca de equipes
médicas especializadas em esporte e presenca de programas de prevencdo de lesdo nas
companbhias de ballet no exterior, fato que ndo acontece nas companhias nacionais.

17
l.

Hilier et al.”" apontam que homens sdo mais afetados por lesdes traumaticas, e

mulheres por esforgo repetitivo, principalmente em pé e tornozelo, entretanto, nossos
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dados ndo concordam com estes autores, visto que mulheres profissionais sofreram mais
lesGes por entorse durante a pirouette quando comparado aos homens. De modo geral, o
comportamento das caracteristicas e frequéncia de lesdo entre homens e mulheres sdo
semelhantes.

Nossos dados apontam que dentre os profissionais, 19% dos mecanismos de
lesdo estdo relacionados a aterrissagem de saltos, ndo observado diferenca entre os
sexos, ja nos bailarinos ndo profissionais, a lesdo devido a aterrissagem do salto
corresponde 13,6%. Os saltos por serem movimentos de alta complexidade sao
realizados frequentemente por bailarinos profissionais.

Dore e Guerra™® observaram maior prevaléncia de lombalgia, sendo que o joelho
apareceu como a segunda regido de maior prevaléncia de lesdo. Nossos resultados nao
concordam com 0s encontrados por estes autores, visto que observamos uma baixa
frequéncia de queixa lombar entre profissionais, por outro lado, nossos dados também
apontam o joelho como o segundo local afetado entre os profissionais. Guimardes e
Simas™ descreveram diversos fatores que poderiam contribuir para sobrecarga da
articulacdo do joelho, destacando, treino impréprio, saltos repetitivos, giros e posicdo de
plié, provocando valgo no joelho e hiperextensdo excessiva. Relatando que tanto a
articulacdo do tornozelo quanto do joelho sofrem alto estresse durante a préatica de
ballet.

Além disso, nosso estudo apontou que 90% das mulheres e 91,3% dos homens
bailarinos profissionais realizaram algum tipo de tratamento fisioterapéutico. Portanto, o
terapeuta ou profissional que conhece prevaléncia e 0 mecanismo de lesdo estd mais
capacitado para avaliar o tipo de lesdo envolvida e sua extensdo, podendo realizar

intervencdes mais direcionadas a este tipo de atleta®.
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A interpretacdo dos dados do presente trabalho, devem levar em consideragédo a
ndo realizacdo do calculo amostral, entretanto, deve ser considerado a especificidade e
qualidade técnica da amostra avaliada. Além disso, a frequéncia das lesdes foi
determinada de acordo com o relato dos bailarinos, o que poderia afetar as comparacoes
entre trabalhos que consideraram o diagndstico realizado por profissional especialista.

Baseado nos resultados encontrados, pode-se concluir que bailarinos
profissionais e ndo profissionais apresentam frequéncia elevada de lesdes
musculoesqueléticas, sendo o tornozelo a articulagdo mais acometida, especialmente
pelos mecanismo de giro e movimentos repetitivos. Além disso, 0 sexo parece nao
afetar a frequéncia de lesdes. De maneira geral, nossos dados podem subsidiar uma
melhor atuacdo terapéutica, sendo na intervencédo de lesGes, levando em consideracao o

gestual do bailarino, como nos programas de prevencao de lesdes.
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Questionario Prevaléncia de Lesao na pratica de Ballet

+ Identificsgio

Nome: Sexx F( | M{ ) Como J @ lesdo (movimento realizndo)?

Estado Cwi:______ Datade Nascimento: __/___(____kiade: ( ) Queds pés sako, () gros (pioweme) ( ) Cueda, { ) Movimenso repetisvo, ( ) Cutro-
Paso: Alra Grau de rstruglc: Qual (in)

Profiasdo

De acorco com regresentagio corporal abawo, assinale com um "X a localzachio das lesdes:
B- Aspectos relacionados § danga

Comrpanha de danga: Made gue Nciou 2 danga:
icade que se profissonalzou:
Quarios das por ® hots didries dadicadss o pritics?,
Two do aua | ) Balel | ) Contsmporiineo { ) Acogamesnio () Retaxamento () Outros
Quas
Se bavet: | ) com sapattha de ponta | ) sem sapatfha de ponta
Duragho da ada:
Estlo do ensain’ | ) Clsaico { ) Contemparines ( | Outras
Duraghio 0o engain
Esté cangardo slusimenis? Estas lesdes se repatvam

( 1Sim{ } Nao Moo, Sm( INB( ) - Especifice quas @ © RHMen 00 veaes:

Voo pratica outra athidace fisica? ( |} Sim, ( ) M3o - Quakis}?

Se praticy, espediique o8 dies semanais @ homs dddas gur Mdicn M) athvidada(s)” Quanto tempo fcou alastadola) por causo dessa lesio?

Ha quanio tempo realza ests stvdade? Fez aigum tratamento fisioterapdutico para essa lesdo?
Nealiza a pirovetis? { XSm (N30 ()} Sim { ) Ndo Qual:

Qual o s2u lado cominants para a piousite? Por quanto tempo?

B- Aspectos relacionados A lesho Aol b esbo quanio lempo depos Yook refomou § pritics da danga”

Vooh |4 apresantou alguma Bsho? ( ) Sim () NSo

Qual? 1. () Fratura 2.()Luxacdo 3{ ) Sud- kxagao 4. )Entorse
5 ( ) Disterabo Musadar 6. | ) Ouras Oual (i)

Veod [ sofre algue tipo de lesdo com a pritica da danga?

{ ) Sim Qus?

| )N3o

Se mm. Ha quanto tempa?
[ JHa Bmesas, ( ) Ertre 8 meses — 1 aco, ( ) Entre 1 ane - 5 ancs, | ) HA mas de 5 anos

Figura 1 — Questionario para verificacdo de caracteristica e frequéncia de lesdo em bailarinos
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Tabela 1- Dados antropométricos e dados da rotina de treinamento de bailarinos
profissionais e ndo profissionais e dos bailarinos profissionais do sexo feminino e

masculino
Profissionais  N&o Profissionais p-valor
(53) (57)
Mulheres:Homens 30:23 52:5
Idade (anos) 34,7 £6,9* 205+ 7,6 <0,001
Indice de(z;:rs]%corporal 210423 20425 0.11
Dominancia a direita 49 (92,5) 55 (94,8) 0,3
Horas/dia de treinamento 56+0,7* 2,716 0,001
Anos de prética 254 +7,1*% 11,7+6,6 <0,001
Bailarinos Profissionais (53)
Mulheres (30) Homens (23) P-valor
Idade (anos) 34,5 (6,1) 35(7,8) 0,8
Indice de(}ll/lga;fz%corporal 19,5 (1.1) 23,6 (1,1) * <0,001
Dominancia a direita 28 (93,3) 21 (91,3) 0,9
Horas/dia de treinamento 6 (0,8) 5,8 (0,9) 0,45
Anos de pratica 26,5 (6,5)* 18,6 (5,8) <0,001

Os dados foram exibidos como média + DP ou n (%).
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Tabela 2- Dados sobre tipo e localiza¢do da lesdo entre profissionais (n=53) e néo

profissionais (n=57)

Leséo n (%) Profissionais (n=53)  N&o Profissionais (n=57)  P-valor
Bailarinos com lesdes
53 (100)* 44 (75,9) <0,001
provocadas pela danga
Tempo de afastamento
pos lesdo - dias 80,4 (114,4)* 22,6 (68,8) 0,02
(média/DP)
Tipo de Lesdo
Entorses 38 (71,7)* 23 (52,3) 0,001
Contraturas Musculares 20 (37,7) 15 (34,1) 0,22
Outros
(ex. Estiramento 15 (28,3)* 4(9,1) 0,005
muscular, trauma direto)
Fraturas 8 (15,1) 6 (13,6) 0,57
Luxacdes 35,7 3(6,8) 0,7
Subluxacdes 3(5,7) 0 0,11
Localizacdo das Lesdes
Tornozelo 31 (58,5)* 19 (43,2) 0,01
Joelho 14 (26,4)* 4 (9,1) 0,009
Coxa e Perna 13 (24,5) 8(18,2) 0,22
Lombar 10 (18,9)* 3(6,8) 0,038
Pé 9(17) 5(11,4) 0,25
Ombro 5(9,4)* 0 0,02
Pelve e Quadril 4 (7,5) 8(18,2) * 0,04
Cervical 3(5,7) 1(2,3) 0,6
Face 2 (3,8) 0 0,5
Cotovelo, antebrago,
1(1,9) 0 0,49
punho e mao
Torax e regido abdominal 0 0 1

Os dados foram exibidos como média + DP ou n (%) (p<0,05).
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Tabela 3- Mecanismo de leséo entre bailarinos profissionais (n=53) e ndo profissionais

(n=57)
_ o N&o Profissionais
Mecanismo de lesdo Profissionais (n=53) P-valor
(n=57)
Recidiva de lesdes 43 (81,1)* 13 (29,5) <0,001
Giros (pirouette) 36 (67,9)* 13 (29,5) <0,001
Movimento repetitivo 24 (45,3)* 15 (34,1) 0,04
Queda pos salto 10 (18,9) 6 (13,6) 0,28
Queda 4 (7,5) 1(2,3) 0,19

Os dados foram exibidos como n (%).
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Tabela 4 - Dados sobre tipo e localizacdo da lesdo de bailarinos profissionais do sexo
feminino (n=30) e masculino (n=23)

Lesdo n(%o) Mulheres (n=30) Homens (n=23) P-valor

Bailarino com les6es 30 (100) 23 (100) 1
provocadas pela danga

Tempo de afastamento

pos lesdo- dias 80,4 (113,1)* 41,5 (57,6) 0,05
(media/DP)
Tipo de Leséo

Entorses 27 (90)* 11 (47,8) 0,001
Contraturas Musculares 8 (26,7) 12 (52,2) 0,08
Fraturas 6 (20) 2 (8,7) 0,4
LuxacOes 3(10) 0 0,2
Subluxacdes 2 (6,7) 1(4,3) 0,9

Outros
(ex. Distensdes, 2 (6,7) 13 (56,5)* <0,001

estiramentos, etc.)

Localizacio da Leséo

Tornozelo 21 (70)* 10 (43,5) * 0,04
Joelho 10 (33,3) 4 (17,4) 0,22
Pé 7 (23,3) 2(8,7) 0,2
Coxa e Perna 5 (16,7) 8 (34,8) 0,2
Pelve e Quadril 3 (10) 1(4,3) 0,62
Lombar 2 (6,7) 8 (34,8) * 0,01
Ombro 2 (6,7) 3(13) 0,64
Face 2 (6,7) 0 0,5
Cervical 1(3,3) 2(8,7) 0,6
Cotovelo, antetNJrago, 1(3,3) 0 0,99
punho e mé&o
o s e o o 1

Os dados foram exibidos como média + DP ou n (%) (p<0,05).
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Tabela 5 - Mecanismo de lesdo de bailarinos profissionais do sexo feminino (n=30) e

masculino (n=23)

Mecanismo de lesédo

Mulheres (n=30) Homens (n=23) P-valor
n(%o)
Recidivas de Lesdes 27 (90) 16 (69,6) 0,08
Giros (pirouette) 26 (86,7)* 10 (43,5) 0,001
Movimentos repetitivos 7(23,3) 17 (73,9)* <0,001
Queda pos salto 6 (20) 4 (17,4) 0,99
Queda 1(3,3) 3(13) 0,3

Os dados foram exibidos como n (%) (p<0,05)
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Resumo

Ballet classico é uma atividade em que o controle postural é essencial para a realizacéo
de movimentos de alta complexidade e alto nivel motor. Este estudo avaliou a oscilacéo
postural de bailarinos nas posicdes passé en demi-point e unipodal com e sem restricdo
visual em relacdo a individuos ndo bailarinos. Catorze bailarinos profissionais (28.4 +
10.8 anos) e 14 voluntarios ndo praticantes de ballet (28.7 + 10.7 anos) participaram do
estudo. Os participantes permaneceram sobre uma plataforma de forga nas seguintes
posicBes: 1) controle unipodal com olhos abertos (PCOA) e com os olhos fechados e
vendados (PCOF) por 35 segundos e 2) posi¢do passé en demi-point, com olhos abertos
(PDPOA) por 20 segundos. Todos os posicionamentos foram realizados para a perna
dominante. O CoP foi utilizado para calcular as variaveis velocidade média (cm/s); pico
de velocidade anteroposterior (cm/s); pico de velocidade médio-lateral (cm/s);
amplitude de deslocamento anteroposterior (cm); amplitude de deslocamento médio-
lateral (cm); deslocamento médio (cm); area da elipse de confianca. Os resultados de
todos os parametros avaliados apontam maior oscilagdo no grupo bailarinos em todas as
posicBes avaliadas quando comparado ao grupo controle, sendo que a maior oscilacdo
ocorreu na PCOF, evidenciados pelo deslocamento médio de 241.0 cm em bailarinos e
147.1 cm nos n&o bailarinos (p=0.025) e pela area da elipse de confianca de 9.5 cm?nos
bailarinos e 4.9 cm?nos nao bailarinos (p=0.001). Quanto a bases de suporte com olhos
abertos, a posicdo passé en demi-point aumentou apenas a velocidade de oscilagdo
média (6.44 cm/s) e médiolateral (29.03 cm/s) em relacdo a PCOA (3.02 cm/s e 15.36
cm/s, respectivamente). Portanto, bailarinos profissionais exibem uma dependéncia
visual maior para regulacdo de equilibrio, e em relacdo a reducdo da base de apoio,
pouco influenciou a oscilagéo postural .

Palavras Chave: bailarinos, ballet classico, controle postural e estabilometria
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INTRODUCAO

Praticantes de ballet classico sdo conhecidos por realizarem movimentos de
equilibrio especificos e de grande precisdo durante as tarefas motoras do seu
treinamento [1,2,3]. O desempenho de tarefas de alto nivel motor durante a
aprendizagem do ballet, implica em dominar simultaneamente equilibrio estatico e
dindmico [1,4,5]. O bailarino é submetido a posi¢bes desafiadoras do seu equilibrio
durante todo periodo de treinamento e apresentacdo. As diferentes posicGes das
extremidades inferiores com movimentos de base estreita (ex.: posi¢@es de point e demi-
point) desafiam o controle postural, além de serem o principal posicionamento do ballet
classico e precursor de movimentos mais complexos, como a pirouette.

Devido a escassez de trabalhos na area, h4 uma dificuldade em avaliar as
habilidades de equilibrio especificas dos bailarinos durante a realizacdo de diferentes
tarefas posturais e também em posicdes especificas do ballet [3,6,7]. Gerbino et al. [6]
avaliaram o equilibrio entre diferentes atletas, e verificaram que tanto bailarinos como
jogadores de futebol tiveram grandes oscilaces de olhos fechados. Quando comparados
judocas, bailarinos e individuos ndo praticantes de atividade fisica, Perrin et al. [5]
observaram que a oscilacdo postural de bailarinos foi maior que a observada em judocas
e ndo praticantes de atividade fisica apenas quando associado a restricdo visual. Desta
maneira, verificou-se a importancia da visdao para a manutencdo do equilibrio dos
bailarinos e a necessidade de se compreender as caracteristicas dessas oscila¢des. Lobo
da Costa et al. [3] avaliaram em bailarinos néo profissionais, o equilibrio na posi¢do em
demi-point unipodal, porém nas posi¢des: atitude devand, atitude derriére e atitude a la
second, com o objetivo de verificar a diferenca entre o equilibrio descalco e com
sapatilhas e também a posicéo de maior oscilagdo. Esses autores observaram um melhor

equilibrio nas posicdes descalcas, em relacOes as posicOes, a atitude derriére como a
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posicdo de maior oscilacdo. Entretanto, estes autores avaliaram bailarinos iniciantes,
desta maneira, avaliar equilibrio de bailarinos profissionais em posicdes utilizadas na
rotina de treinamento e movimentos poderia contribuir para o aperfeicoamento das
técnicas dos movimentos, assim como na prevencdo de lesdo. Além do que a falta de
uma avaliacdo com restricdo visual no trabalho de Lobo da Costa et al. [3] fez com que
buscéssemos realizar esta tarefa.

O ballet classico € uma das atividades em que o controle de equilibrio é
essencial e, principalmente, se baseia na aferéncia visual em virtude dos treinamentos
envolverem a visdo como o referencial espacial [5,7]. Entretanto, ndo se sabe se
bailarinos profissionais exibem maior dependéncia visual para realizacdo de tarefas
motoras comuns e especificas. Portanto, este estudo avaliou a dependéncia visual de
bailarinos profissionais nas posicGes passé en demi-point e unipodal em relacdo a

individuos sem pratica de danca.

MATERIAL E METODO

Amostra

Foram recrutados 14 bailarinos (28.4 £ 10.8 anos, 2 homens) de companhias
profissionais de danca da cidade do Rio de Janeiro — RJ, com média de préatica de ballet
classico de 20.8 (DP 9,6) anos e 14 individuos ndo bailarinos pareados quanto ao sexo e
idade (28.7 + 10.7 anos). Todos os voluntarios foram esclarecidos sobre os
procedimentos e assinaram o termo de consentimento, o estudo foi aprovado pelo
Comité de Etica em Pesquisa da instituicio (CAAE - 0030.0.307.000-11) (Anexo 4).

Os critérios de inclusé@o para o grupo bailarinos foram: possuirem habilidade em

realizar a posicdo do passé. Foram excluidos de ambos os grupos individuos que
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apresentassem  disfuncdo  vestibular, alteracbes cognitivas envolvidas em
psicopatologias, doencas cronicas sisttmicas, ou que estivessem em processo de

reabilitacdo pds-trama ou eventos musculoesqueléticos que impossibilitassem as tarefas.

Procedimentos

Para a captacdo dos dados de deslocamento do centro de pressdo (CoP) foi
utilizada uma plataforma de forca (AMTI Accus Sway PLUS®, Watertown, MA/USA)
com frequéncia de amostragem de 1000 Hz, conectada a uma sistema de aquisi¢édo e
processamento de dados SuiteEBG versdo 1.0.0.1 escrito em linguagem LabVIEW
(National Instruments, Texas, USA). Os dados cinéticos foram coletados de acordo com
o manual do fabricante. O ambiente da coleta foi controlado em relacdo a temperatura e
ao nivel de ruido para minimizar a interferéncia no controle postural.

Previamente a coleta, o voluntario foi informado e visualizou as posicdes
realizadas durante as tarefas. O avaliador, experiente na modalidade de ballet classico,
certificou-se de que o voluntario realizasse de maneira adequada todas as posi¢cdes. As
tarefas foram realizadas com o voluntario posicionado com a face voltada para a direcdo
posterior da plataforma (Fy), sendo orientado a fixar o olhar a um alvo posicionado a 1
metro de distancia da plataforma e a uma altura correspondente a distancia do solo ao

olhos de cada voluntario.

Tarefas posturais

Os posicionamentos realizados para a analise do equilibrio estatico foram: 1)
posicao controle unipodal, sendo a perna dominante de apoio e 0 membro contralateral
em posicdo de flexdo de 90° de joelho e quadril em posicdo neutra e os membros

superiores ao longo do tronco (Figura 1A), com olhos abertos (PCOA) e com os olhos
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fechados e vendados (PCOF). A posicdo passé en demi-point foi realizada por
bailarinos apenas com olhos abertos (PDPOA), devido a grande dificuldade em manter
essa posicdo. Os bracos permaneceram na primeira posicao de bracos da técnica, pois
trata-se do gestual do ballet ao realizar a pirouette (passé) (Figura 1B). Os voluntarios
foram instruidos a permanecerem o mais imdvel possivel durante todo o teste, sendo 35
segundos nas posicdes PCOA e PCOF, em que os primeiros 15 segundos foram
considerados como periodo de adaptacdo [8]. Para a posicdo passé en demi-point 0s
voluntarios permaneceram durante 20 segundos na posi¢cdo, sendo 0s primeiros 5
segundos considerados periodo de adaptacdo [4]. Os periodos de adaptacdo foram
desconsiderados da analise. Todas as tarefas foram repetidas trés vezes de forma

randomizada e com intervalo de 1 minuto entre elas.

<Inserir figura 1A e 1B>

Para a andlise cinética, os dados foram re-amostrados com frequéncia de 100 Hz
e utilizado o filtro Butterworth passa-baixa de 22 ordem de 2,5 Hz, aplicado na direcédo
direta e reversa. Foram calculadas as varidveis: velocidade média (cm/s); pico de
velocidade anteroposterior (Y) (cm/s); pico de velocidade médio-lateral (X) (cm/s);
amplitude de deslocamento anteroposterior (Y) (cm); amplitude de deslocamento
médio-lateral (X) (cm); deslocamento médio (XY) (cm); area da elipse de confianga

(cm?) [3,5,6,7].

Analise estatistica
Para a analise dos dados, foi computada a média das 3 repeticbes de cada

posicdo. A comparacdo entre grupos foi realizada a partir do teste MANOVA para
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verificar possiveis efeitos principais e interagdes entre os fatores grupo (bailarinos, nédo
bailarinos) e tarefa motora (PCOA, PCOF). Uma anéalise dentre os bailarinos foi
realizada pelo teste ANOVA de um fator (PCOA, PCOF, PDPOA) com teste pos hoc de
Dunnet (referéncia: posicdo controle sem restricdo visual). Os testes foram realizados
utilizando o programa SPSS versdo 17, sendo determinado para ambos os testes nivel de

significancia em 5%.

RESULTADOS

Bailarinos versus controle

Os resultados apontam maior oscilacdo no grupo bailarino nas posi¢des controle
sem restricdo visual e com restri¢cdo visual em relacdo ao grupo ndo bailarinos, sendo
observada diferenca significativa em todos os parametros analisados. As interacdes

foram significativas para todos os parametros (Tabela 1).

<Inserir tabela 1>

PosicBes dentre bailarinos

Na comparacédo entre as posi¢cdes controle sem (PCOA) e com restricdo visual
(PCOF) de bailarinos, pode-se observar maior oscilagdo na PCOF, evidenciado por
todos os parametros de oscilacdo postural avaliados (Tabela 2). Quanto a comparagao
entre as diferentes bases de suporte com olhos abertos (PCOA e PDPOA), apenas a
velocidade de oscilacdo média e o pico da velocidade de oscilagdo meédio lateral
apontaram a posicdo PDPOA com maior oscilacdo que a posicdo controle (PCOA)

(Tabela 2).
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<Inserir tabela 2>
DISCUSSAO

Este estudo avaliou a dependéncia visual de bailarinos profissionais nas posicdes
passé en demi-point e unipodal em relacdo a individuos sem pratica de danca. Os
resultados revelam que, em todos os testes, os parametros de avaliacdo da oscilacdo do
grupo bailarino foram maiores do que o0s observados no grupo de ndo bailarinos.

Apesar de ndo ter sido encontrado trabalhos que avaliassem a dependéncia da
visdo no equilibrio em bailarinos profissionais, nossos dados discordaram dos
observados por Golomer et al. [9]. Esses autores avaliaram o equilibrio em bailarinos,
acrobatas e individuos nédo treinados, sendo observado que bailarinas apresentaram-se
menos dependentes da visdo do que os individuos ndo treinados, entretanto os bailarinos
apresentaram maior dependéncia da aferencia visual quando comparados a acrobatas
para a regulacao do controle postural.

Bailarinos ndo compensam de forma eficiente a supressdo visual porque esta
aferéncia é bastante utilizada em sua pratica [5]. A direcdo do olhar é importante para a
expressao artistica e também para perceber o ambiente, na danca durante a alta
velocidade de movimentacGes do corpo a fixacdo do olhar permite uma melhor
regulacdo para o controle do equilibrio [9,12,13]. Além disso, o treinamento diario dos
bailarinos, em frente a um espelho e com apoio em barra fixa, gera uma adaptacao
durante os ensaios e treinamentos, essa situacao estimula a imagem corporal e ingestdo
de informac&o visual [7,15].

Perrin et al. [5] justificaram a maior dependéncia visual dos bailarinos para o
controle postural, a formacdo em ballet classico desenvolver modalidades especificas
de equilibrio, como por exemplo em posi¢cdes de an dehors (posicdes em rotacdes

externas de membros inferiores), assim como a posi¢do que avaliamos o passé também
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realiza rotacdo externa de quadril, e estas posi¢Ges ndo sdo transferiveis para o controle
postural em situacdes como as de nossas tarefas e situacdes cotidianas.

O aumento das instabilidades posturais em bailarinos foram previamente
relatadas na auséncia da visdo por Bruyneel et al. [7] quando o equilibrio foi testado em
trés diferentes condicGes unipodais em que a perna sem apoio foi posicionada em frente,
ao lado e atrds com e sem a visdo. Assim como a comparacdo da oscilacdo postural
entre judocas, bailarinos e ndo praticantes de atividades fisicas, realizada por Perrin et
al. [5] também observaram que bailarinos ndo foram capazes de manter o controle
postural com privacéo visual, corroborando com nossos achados.

Outro fator capaz de influenciar o controle postural, seria a base de apoio, de
acordo com nossos dados, a base de apoio influenciou a oscilacdo postural apenas na
velocidade de oscilagdo, entretanto, nosso posicionamento controle foi a posicdo
unipodal, posicdo ja relacionada ao aumento da instabilidade [3,11,14], dessa maneira,
acreditamos que o posicionamento passé en demi- point ndo foi desafiadora comparado
a posicao unipodal.

Lobo da Costa et al. [3] encontraram oscilacbes médiolaterais aumentadas em
bailarinos com histéria de entorse de tornozelo prévias, quando comparados a
individuos ndo bailarinos. Nossos dados concordam com estes achados, pois foi
observado um aumento na velocidade de oscilacdo mediolateral na posicdo passé en
demi-point. Bruyneel et al. [7] relataram que esta diferenca na oscilagdo dos bailarinos
poderia estar relacionada com o treinamento realizado com apoio lateral, desta maneira
a respostas musculares a oscilacdo mediolateral estariam afetadas. Os dados do presente
trabalho confirmam nossa hipotese, pois a reducdo na base de apoio (demi-point)
influenciou a velocidade de oscilacdo média e mediolateral dos bailarinos, produzindo

um aumento desses parametros quando comparado a PCOA. Apesar de ter sido
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observado alteracdo apenas em relacdo a velocidade de oscilagdo, Lin et al. [10]
relataram que este parametro apresentou melhor confiabilidade na avaliacdo de controle
postural, desta maneira, a velocidade média pode ser um indicativo de que a reducédo da
base de apoio aumentou a oscilacdo destes atletas.

Um fator que poderia estar relacionado com a pequena oscilacdo durante a
posicao passeé en demi-point em relacdo a posicdo controle, seria 0 posicionamento dos
membros superiores, pois na posi¢do passé os bailarinos usaram o brago em primeira
posicdo (posicdo utilizada durante as pirouettes) para manter a postura, 0 que
aumentaria a estabilidade destes individuos. Este aspecto foi discutido por Gerbino et al.
[6], que avaliaram jogadores de futebol e bailarinos, estes autores justificaram a menor
oscilacdo postural dos jogadores de futebol ao movimento livre dos bragos durante o
teste, pois os bailarinos ndo utilizaram os membros superiores para a realizacdo do
reajuste postural. Desta maneira, assim como a posicdo dos bracos em primeira posicao

na posicao em passé.

CONCLUSAO

Nossos resultados confirmam que bailarinos profissionais exibem maior
oscilacdo postural em relacdo a individuos ndo bailarinos, e que a aferéncia visual é uma
importante contribuicdo utilizada por bailarinos para uma melhor regulacdo de
equilibrio postural. Em relacdo a base de apoio, a posicéo passé en demi-point apresenta

maiores oscilagdes em relacdo a posigdo unipodal sem restri¢ao visual.
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Figura 1. (A) Posicdo unipodal utilizada como controle. (B) Posicdo passé en demi

point realizada apenas por bailarinos.
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Tabela 1. Média e intervalo de confianca da velocidade média, velocidade maxima anteroposterior e médio lateral, amplitude de deslocamento

anteroposterior e médio lateral, deslocamento (XY) médio e area de oscilacdo do CoP nos posicionamentos unipodais com e sem restri¢cdo visual

Parametros do Estabilograma Testes® Controle® Bailarinos P-valor®
) PCOA 2.34 (1.28; 3.41) 3.02 (1.95; 4.1)
Velocidade Méd (cm/s) .025
PCOF 4.90 (3.83; 5.97) 8.03 (6.96; 9.1)
Pico da velocidade antero posterior (Y) PCOA 16.28 (6.67; 25.89) 28.43 (18.83; 38.04) 009
(cm/s) PCOF 31.71 (22.1; 41.32) 69.81 (60.20; 79.41)
Pico da velocidade médio lateral (X) PCOA 13.93 (7.31; 20.55) 15.36 (8.74; 21.98) 003
(cm/s) PCOF 29.50 (22.88; 36.12)  51.40 (44.79; 58.03)
Amplitude de deslocamento antero posterior (Y) PCOA 2.16 (1.55; 2.76) 2.28 (1.68; 2.88) 019
(cm) PCOF 4.60 (3.99; 5.20) 6.17 (5.57; 6.78)
Amplitude de deslocamento médio lateral (X) PCOA 1.50 (1.05; 2.09) 1,73 (1,22; 2,25) 003
(cm) PCOF 3,38 (2,82; 3,85) 5.12 (4.61; 5.64)
Deslocamento médio (XY) PCOA 70.4 (38.3; 102.4) 90.7 (58.7; 122.8) 075
(cm) PCOF 147.1 (115.0; 179.1)  241.0 (209.0; 273.1)
i PCOA 1.38 (0.10; 2.66) 1.54 (0.27; 2.82)
Area da elipse de confianca (cm?) .001
PCOF 4.90 (3.63; 6.19) 9.50 (8.20; 10.76)

®Efeito dos testes (‘PCOA’ e ‘PCOF’); "Efeito do grupo (‘controle’ e ‘bailarinos’) e “Interacdo dos efeitos entre Grupos e Testes.
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Tabela 2. Média e Intervalo de confianca das variaveis de oscilagdo postural nos

posicionamento controle sem restricdo visual (PCOA), com restricdo visual (PCOF) e posicéao

demi point (PDPOA) em bailarinos.

Parametros do Estabilograma PCOA

PCOF

PDPOA

Velocidade Média

3.02 (2.53; 3.51)*"
(cml/s)

Pico da velocidade antero
) 28.43 (20.29; 36.57)*
posterior (cm/s)

Pico da velocidade médio b
15.36 (12.22; 18.50)*
lateral (cm/s)

Amplitude de deslocamento
] 2.28 (1.99; 2.57)*
Antero posterior (cm)

Amplitude de deslocamento
) 1.73 (1.48; 1.99)*
medio lateral (cm)

Deslocamento Médio (XY) (cm) 90.73 (76.14; 105.33)*
Area da elipse de confianca

1.54 (1.17; 1.91)*
(cm?)

8.03 (6.03; 10.03)

69.8 (52.87; 86.74)

51.40 (39.0; 63.81)

6.17 (5.16; 7.19)

5.12 (4.17; 6.08)
241.05 (181.16; 300.94)

9.48 (7.02; 11.94)

6.4 (5.20; 7.67)

27.98 (19.48; 36.49)

29.03 (22.49; 36.02)

2.66 (2.04; 3.29)

2.49 (1.98; 3.0)
94.92 (76.44; 113.4)

2.89 (1.52; 4.25)

* Diferenca estatistica entre PCOA e PCOF; "Diferenca estatistica entre PCOA e PDPOA
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6. CONSIDERACOES FINAIS

A danca é uma manifestacdo artistica que se utiliza do corpo e de seus movimentos
para composicdo da arte (BRONNER, OJOFEITIMI, MAYERS 2006; SIMOES, DOS
ANJOS 2010). A caracteristica dos movimentos executados, bem como a metodologia
empregada nos treinamentos pode constituir um fator de risco para o acontecimento de lesdes
(ALLEN et al. 2012). O treinamento € um fator diretamente relacionado a incidéncias de
lesGes. Baseado nisso pesquisar as principais caracteristicas e frequéncias de lesdes presentes
nos bailarinos foi o primeiro objetivo para entender toda a relagdo das principais lesdes e 0s
mecanismos envolvidos com este esporte.

O aperfeicoamento no padrdo de movimento e do equilibrio dindmico das bailarinas,
levaria a uma diminuicdo na incidéncia de lesbes, Thullier, Moufti (2004) e Golomer et al.
(2008) afirmaram que quanto maior o tempo de treinamento melhor a qualidade dos
movimentos realizados pelas bailarinas, assim, as oscilagcbes e risco de quedas pelo
desequilibrio reduz, diminuindo o risco de lesdes.

O presente trabalho apontou a diferenca em relacdo a frequéncia de lesdes quando
levado em consideracdo o tempo de treinamento entre os voluntarios praticantes de ballet
classico. Observou-se que 100% dos bailarinos profissionais ja apresentaram leséo
musculoesquelética em relacdo a pratica do ballet.

Como as principais caracteristicas de lesbes musculoesqueléticas encontradas nesta
populacdo se refere a instabilidades na regido de tornozelo 58,5%, sendo as entorses mais
frequentes (71,7%). A causa mais citada pelos bailarinos foi o movimento de pirouettes
67,9%, seguido dos movimentos repetitivos (45,3%). Desta maneira, levando em
consideracdo a importancia do equilibrio estatico e dinamico para estes atletas, e a grande
frequéncia de lesbes relacionados com movimentos que envolvem bom controle postural,
entender o equilibrio estatico e dindmico destes atletas tornou-se outro objetivo deste
trabalho.

Ao melhorar o controle postural e produzir padrées de movimentos mais coordenados
e coerentes durante a participacdo atlética, parte do prejuizo pode ser prevenida (EMERY
2003). Teoricamente, as probabilidades de lesdo poderiam ser reduzidas pela presenca de
estratégias de movimento pré-programados (EMERY 2003).

Dados do presente trabalho, apontam o aumento das oscilagcbes durante a posi¢ao

passe en demi-point quando comparada a posicdo unipodal. Visto a importancia da posicdo
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em passé para a realizacdo das pirouettes, um dos movimentos mais realizados por bailarinos
profissionais, e 0 mecanismo de trauma mais observado é de grande valia para estudos sobre
essa populacao.

O presente estudo traz colaboracdo quanto aspectos do controle postural de bailarinos
profissionais, assim como apresenta dados de frequéncia e caracterizagdo das lesdes nestes
atletas, entretanto, trabalhos enfatizando aspectos do gestual do bailarino devem ser

abordados posteriormente.
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ANEXO 1. Termo de Consentimento livre e esclarecido

UNISUAM - Centro Universitario Augusto Motta
Programa de Pds-Graduacgdo em Ciéncias da Reabilitacdo

PROJETO DE PESQUISA: Caracteristica e frequéncia de lesbes musculoesqueléticas e
analise estabilométrica em bailarinos.

Este trabalho tem como objetivo descrever os principais tipos de lesdes e regides
acometidas relacionadas ao ballet classico além de comparar as frequéncias de lesGes
musculoesqueléticas entre bailarinos profissionais e ndo profissionais, considerando possiveis
diferencas entre sexo dentre os bailarinos profissionais. E também avaliar o equilibrio estatico
na posic¢do unipodal em bailarinos e ndo bailarinos; e na posi¢cdo de meia ponta em bailarinos
além do equilibrio dindmico durante a pirouette. Adicionalmente, buscou-se confirmar a
estratégia de “marcar a cabega” ensinada na técnica do ballet classico como uma melhora no
equilibrio dindmico dos bailarinos.

Assim, estamos convidando a participar desta pesquisa como voluntario. Caso
concorde vocé sera inserido no estudo. A pesquisa sera realizado no Laboratdrio de Analise
do Movimento Humano (LABMH) do Mestrado em Ciéncias da Reabilitacdo — Centro
Universitario Augusto Motta- UNISUAM localizado na Praca das Nacgdes n° 34 Bonsucesso —
Rio de Janeiro, Prédio da P6s-Graduacéo, 3° andar.

No primeiro momento serd preenchido um questionario constando, dados pessoais;
tempo de profissdo; se possui habilidade de realizar pirouettes (giro); lado dominante para os
giros; dados sobre lesdes adquiridas pela pratica da danca.

Para analise do equilibrio estatico serad utilizada uma plataforma de forca onde as
oscilacbes dos pontos de forca em relacdo a velocidade e ao deslocamento anteroposterior e
latero-lateral serdo analisadas, permitindo avaliar o equilibrio por meio do COP (centro
oscilatério de pressdo). Previamente a coleta, o examinador demonstrard a posicdo ao
voluntario antes do procedimento. As tarefas serdo repetidas trés vezes e com intervalo de 1
minuto entre elas. O posicionamento para a analise do equilibrio estatico sera a posicdo
controle (unipodal com a perna dominante); posi¢cdo passé apoio plantar com olhos abertos e
fechados (perna dominante); e posicdo passé em demi-point com olhos abertos (perna
dominante). O tempo de permanéncia na plataforma sera de 30 segundos para a posicdo
controle e intervalos de 1 minuto entre cada repeti¢do e 15 segundos para a posi¢do passe. E
a pirouette na avaliacdo do equilibrio dindmico em quinta e quarta posi¢des (posi¢cdes da
técnica classica), também sera realizada sobre a perna dominante com um tempo de aquisicao
de 10 segundos e intervalos de 1 minuto entre elas.

Para a andlise do equilibrio dindmico serd gravado o movimento da pirouette pelo
Sistema Qualisys PROREFLEX MCU (Motion Capture Unit — QUALISYS MEDICAL AB,
Gothenburg, Suécia). O Qualisys PROREFLEX é um sistema de fotogrametria baseado em
video, que permite a reconstrucdo em trés dimensdes (3D) da posi¢cdo de pontos localizados
em segmentos representados por marcas passivas refletoras.

Para as medidas da orientacdo da cabeca durante os giros, serdo utilizadas sete marcas
refletoras de 15 mm de didmetro, nos seguintes pontos anatdmicos: Na cabeca (vértice) sobre
uma touca; na cabeca 2 cm do vertice a direita e a esquerda (VD e VE) e nos ombros
(acrémios-bilateralmente).

Os dados obtidos durante este trabalho serdo mantidos em sigilo e ndo poderdo ser
consultados por outras pessoas sem minha autorizagdo por escrito. Por outro lado, 0s
resultados do trabalho poderdo ser utilizados para fins cientificos, e asseguramos o total
anonimato e a privacidade dos participantes. Além disso, cabe ressaltar que ndo ha nenhum
custo ou remuneracdo alem de os referidos aparelhos desta pesquisa ndo oferecem qualquer
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tipo de risco a saude dos participantes. Também, os participantes da pesquisa poderdo sair do
trabalho quando quiser sem que haja qualquer tipo de prejuizo.

A Fisioterapeuta Michelle Silva da Silveira Costa e sua orientadora Profa. Dra.
Lilian Ramiro Felicio sdo responséveis em desenvolver a pesquisa e em caso de ddvida dos
sujeitos e/ou responsaveis legais poderdo entrar em contato para solicitar quaisquer tipos de
esclarecimentos. Tel.: (21) 3868-5063 — Mestrado em Ciéncias da Reabilitagdo ou (21)
99452048 (celular).

Eu, RG. , residente a
n°__, Bairro , Na cidade de
, estado , autorizo minha participagdo como voluntario no

projeto de pesquisa: Prevaléncia de lesdes e analise da cinematica do giro e
estabilométrica de bailarinos.

Eu li e entendi as informacg6es contidas neste documento, e declaro estar de acordo com o0s
procedimentos da pesquisa.

Rio de janeiro, de de

NOME DO PESQUISADOR ASSINATURA

NOME DO VOLUNTARIO ASSINATURA
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ANEXO 2. Comprovante de submissdo do manuscrito Avaliagdo do Equilibrio Estatico

e Dindmico em Bailarinos: Revisdo da Literatura para a Revista Fisioterapia e Pesquisa.

Submissdao do Manuscrito Avaliagdo do Equilibrio Estatico e Dinamico em

Bailarinos: Revisao da Literatura

Senhorita Michelle Silva da Silveira Costa,

Agradecemos a submissao do seu manuscrito "Avaliagdo do Equilibrio
Estatico e Dinamico em Bailarinos: Revisio da Literatura” para
Fisioterapia e Pesquisa. Através da interface de administracdo do

sistema, utilizado para a submissao, sera possivel acompanhar o progresso
do documento dentro do processo editorial, bastanto logar no sistema
localizado em:

URL do Manuscrito:
http://submission.scielo.br/index.php/fp/author/submission/104663
Login: misscosta

Em caso de davidas, envie suas questdes para este email. Agradecemos mais
uma vez considerar nossa revista como meio de transmitir ao publico seu
trabalho.

Caroline Pereira
Fisioterapia e Pesquisa
http://submission.scielo.br/index.php/fp
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ANEXO 3. Comprovante de submissdo do manuscrito Caracteristicas e Frequéncia de
lesbes musculoesqueléticas em bailarinos profissionais e ndo profissionais para a Revista

Brasileira de medicina do Esporte.

Dr. (a) Lilian Ramiro Felicio,

Agradecemos a submissdo do seu manuscrito "Caracteristica e
Frequéncia de lesdes musculoesqueléticas em bailarinos profissionais
e ndo profissionais" para Revista Brasileira de Medicina do Esporte.
Através da interface de administracdo do sistema, utilizado para a
submissdo, sera possivel acompanhar o progresso do documento
dentro do processo editorial, bastando logar no sistema localizado
em:

URL do Manuscrito:
http://submission.scielo.br/index.php/rbme/author/submission/1097
88

Login: lilianrf

Em caso de duavidas, envie suas questdes para este email.
Agradecemos mais uma vez considerar nossa revista como meio de
transmitir ao publico seu trabalho.

Fernanda Colmatti

Revista Brasileira de Medicina do Esporte

Fernanda Colmatti/Arthur T. Assis Atha Comunicacdo e Editora
Tel/Fax:55-11-5579-5308

Revista Brasileira de Medicina do Esporte
http://submission.scielo.br/index.php/rbmean
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ANEXO 4. Aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa (CEP) do Centro Universitario
Augusto Motta.

L TP

C/’ Saciedade Unificada de Ensino Arguste Motta
m UNISLLOMN Cenlro Univarsitario Auguste Motta

[ ¥ e e e

e,

|

COMITE DE ETICA EM PESQUISA - CEP/UNISUAM

Rla de Janeire, 16 de Dezambre de 2011,

Parecer 032/ 11-CEP-USINSUAM

& fo) Sr, {a) MICHELLE STy A D4 SILVEIRA COSTA

Pesquisador{a) Principal

Protocalo CEP no. 032711

TITULO DO PROJETO: INTERACAC DO SISTEMA VESTIBULAR NGO
EQUILIRRLO ESTATICO R DINAMICO DE BATL ARINOS(AS),

Sr (&) Pesquisador {a)

Informe que o Comitd ge Etica em Pesquisa da UNISUAM, em reuniGo
realizada em 14/12/2011, avallou o projeto “INTERACAOQ D SISTIEMA
VERTIRTT.AR  NO . EQITLIBRIO  LESTATICO R DINAMICO DR
BAILARINOS[AS)T, o qual foi considerado "APROVADD®, conforme
parecer cuja copia encaminho em anexo. '

Estamos encaminhando a decumentacin pertinente para o CONEP,
com vistas a reqistro & arguivamsenta,

Atenciosamente,
rf o g ) |III 3
meé;l‘_ﬂ‘i: gﬁ%—%ﬁmhainenti

Coordenadara 4o Comité de Etica em pesquisa
CEP - UNISUAM

ProfeMiriem Muinsil.
Cogr denadors CUP ( LHIELER
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