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RESUMO | INTRODUGAO: O Stretching Global Ativo (SGA) pode
ser uma boa estratégia para a melhora da postura e qualidade
de vida e para a reducdo da dor. Ele atua com alongamentos de
cadeias musculares podendo proporcionar melhora da pratica
do balé sem grandes estresses fisicos. OBJETIVO: Verificar os
efeitos do SGA na postura, dor e qualidade de vida de baila-
rinas classicas. MATERIAIS E METODOS: Foi um ensaio clinico
randomizado no periodo de novembro de 2020 a outubro de
2021. Constituiu-se de 20 bailarinas (idade entre 12 e 22 anos),
sem lesdes ortopédicas ou em recuperagdo, e sem tratamento
fisioterapéutico. Estas foram divididas em dois grupos. O grupo
controle em que ndo houve nenhuma intervencdo e o grupo
SGA, o qual realizou trés posturas durante 15 minutos para
cada, duas vezes por semana, totalizando 10 sess@es. Avaliou-
se por meio do Questionario de Qualidade de Vida do Atleta,
Questionario Noérdico Musculoesquelético e pelo Software
para Avaliacdo Postural, empregando os testes t (independén-
cia), teste t (pareado), teste G (contingéncia) e o Qui-quadrado.
RESULTADOS: Ndo houve diferenca estatistica na qualidade
de vida e dor, porém no grupo controle houve aumento da ex-
tensdo do corpo (0,003) e dorsiflexdo do tornozelo (0,01); e no
grupo SGA, houve aumento do valgo de joelho esquerdo (0,05),
reducdo da rotacdo interna da cabega do fémur (0,01) e exten-
sdo do joelho esquerdo. CONCLUSAO: Houve efeitos do SGA
apenas na postura das bailarinas, fato ndo encontrado na dor e
qualidade de vida das mesmas. Registro Brasileiro de Ensaios
Clinicos (ReBEC) de protocolo RBR-10wckkk?.

PALAVRAS-CHAVE: Danca. Exercicios de alongamento muscu-
lar. Fisioterapia.
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ABSTRACT | INTRODUCTION: Global Active Stretching (GAS)
can be a good strategy for improving posture and quality of
life, as well as reducing pain. It works by stretching muscle
chains and can improve ballet practice without major physical
stress. OBJECTIVE: To verify the effects of GAS on posture, pain
and quality of life of classical ballet dancers. MATERIALS AND
METHODS: It was a randomized clinical trial from November
2020 to October 2021, consisting of 20 dancers (aged between
12 and 22 years), without orthopedic or recovering lesions, and
without physical therapy treatment. They were divided into two
groups. The control group, in which there was no intervention
and the SGA group, which performed three postures twice a
week for 15 minutes each, for total of 10 sessions. The Athlete's
Quality of Life Questionnaire, The Nordic Musculoskeletal
Questionnaire, and the Postural Assessment Software were
evaluated using the t tests (independence), the t test (paired),
the G test (contingency) and the Chi-square. RESULTS: There
was no statistical difference in quality of life and pain, but in
the control group there was an increase in body extension
(0.003) and ankle dorsiflexion (0.01); and in the SGA group,
there was an increase in left knee valgus (0.05), reduction
of internal rotation of the femoral head (0.01) and left knee
extension. CONCLUSION: There SGA affected only on posture
of the dancers, but not their pain and quality of life. Brazilian
Registry of Clinical Trials (ReBEC) protocol RBR-10wckkk7.

KEYWORDS: Dancing. Muscle Stretching Exercises. Physical
Therapy.
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Introducao

As bailarinas classicas, em sua maioria, apresentam
uma composi¢do corporal de caracteristica magra,
com boa flexibilidade, uma ampla rotacdo externa de
quadril e uma boa regido dorsal do pé a fim de atingir
um corpo ideal necessario para a dedicacdo a essa
modalidade de danca.

A pratica do balé classico demanda treinos excessi-
VOs e movimentos repetitivos buscando o aumento
da amplitude de movimento, o que requer um bom
preparo do corpo para se atingir tanto a permanén-
cia no mundo da danca quanto a prevencdo de do-
res e lesdes.2 Por sua vez, esse treinamento provoca
dores e, consequentemente, pode levar a altera¢des
posturais como mecanismos compensatorios que in-
terferem diretamente na qualidade de vida das baila-
rinas, principalmente as adolescentes.?

Por esta razdo, com o passar do tempo surgem alte-
racbes posturais no alinhamento da cabeca, tronco,
pelve e, mais frequentemente, aumento das curva-
turas na coluna vertebral.# Além disso, a execucao
de saltos necessita de treinamentos para aumentar
a poténcia muscular e obter um efetivo relaxamento
muscular e ciclo de contragdo.>

Para se garantir uma boa postura a flexibilidade mus-
cular é essencial. A flexibilidade é um fator importan-
te para a execucdo de posi¢des desse estilo de danca.
Isso se d& por um bom alongamento muscular, ampli-
tude de movimento e preparacdo geral do corpo para
a realizacdo e manuten¢do dos movimentos, a fim de
obter sucesso no resultado que se busca alcancar.®

Baseado nisso, o Stretching Global Ativo (SGA), que é
precursor da Reeducacao Postural Global, tem como
objetivo a otimizacao da propriedade de recuperagao
da forca elastica dos musculos e também da sua fle-
xibilidade, principalmente na pratica esportiva.” Com
ele, busca-se, além do conhecimento do gesto espor-
tivo de cada atleta, a prevencao de lesGes e a melhora
de seu desempenho.?

O SGA é realizado por meio de autoposturas de ca-
deias musculares e pode ser realizada, no esporte,
em grupo de esportistas da mesma modalidade.
A forma de alcancar esse objetivo é trabalhando o
alongamento perdido nos musculos que dificultam
ou freiam o movimento, aqueles que executam o
movimento, assim como naqueles que acarretam as
compensacdes e permitem o relaxamento global.?

Estudos de Oliveira e Nogueira® comprovam que o
SGA contribui positivamente para atletas de voleibol,
aumentando a flexibilidade da cadeia posterior e a
flexibilidade analitica dos isquiotibiais, além de coo-
perar com a impulsdo vertical, aspecto muito impor-
tante para a pratica do esporte.

Assim, é importante avaliar os efeitos do SGA nas
bailarinas, pois estas sofrem para manter uma boa
postura para a pratica do balé. A postura adquiri-
da no balé nem sempre é o ideal para a sua vida
cotidiana, principalmente para aquelas em fase de
crescimento. Sendo assim, muitas delas convivem a
maior parte do tempo com dores musculoesquelé-
ticas, o que pode levar a altera¢fes da qualidade de
vida. Também é comum pensar que elas, no geral,
apresentam boa flexibilidade. A flexibilidade adqui-
rida é essencial para o estilo da danca e ndo para
a manutencdo da postura para o dia a dia. O SGA
pode ser uma estratégia para aperfeicoar a flexi-
bilidade global, aumentando a longevidade para a
pratica do balé e consequentemente trazendo me-
Ihoras para sua vida cotidiana, pois o SGA utiliza de
alongamentos em cadeias musculares, o que pode
diferir dos alongamentos que as bailarinas realizam,
que muitas vezes podem ser segmentados.

Além disso é relevante estudar os efeitos do SGA em
individuos que praticam esporte e em qualquer outro
publico, uma vez que ha escassez na literatura sobre
esta tematica. Levantar questionamentos da pratica
do SGA em bailarinas traz informag6es ainda ndo ex-
ploradas o que pode gerar novas informagdes para
0 meio cientifico e técnico. Diante do exposto, o pre-
sente estudo teve por objetivo verificar os efeitos do
Stretching Global Ativo na postura, dor e qualidade
de vida de bailarinas classicas.
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Materiais e métodos
Desenho do estudo

Tratou-se de um estudo do tipo ensaio clinico rando-
mizado, realizado no Studio de Dancas por Lucinha
Azeredo, em Belém do Pard, no periodo de novem-
bro de 2020 a outubro de 2021.

Amostra

Participaram do estudo 20 bailarinas classicas, sendo
selecionadas por meio da amostragem probabilisti-
ca aleatdria simples. As participantes foram divididas
em dois grupos: o Grupo Controle (GC) e o Grupo
SGA (GSGA). A randomizacao foi realizada por meio
de um sorteio simples, onde todas as participantes
foram alocadas em uma tabela com seus respectivos
ndmeros de 1 a 20. Assim, aplicou-se o sorteio, no
qual as 10 primeiras foram para o grupo controle e
as demais para o grupo SGA.

Como critérios de inclusdo, optou-se por bailarinas
na faixa etaria de 12 a 22 anos e que estivessem
matriculadas no Studio de Danca. Foram excluidas
aquelas com lesdes ortopédicas, em periodo de re-
cuperacgado de lesdes, que realizassem algum tipo de
tratamento fisioterapéutico ou que apresentassem
déficit cognitivo (avaliadas por meio do mini exame
de estado mental).

Procedimentos de avaliacao

Os instrumentos de coleta de dados utilizados na
pesquisa foram uma ficha de identificacdo elabora-
da pelos proprios autores, contendo informac&es
sociodemograficas, clinicas e/ou histérico de danca.
Além do Questionario de Qualidade de vida do Atleta
(QQVA), Questionario Nordico Musculoesquelético
(QNME) e registro de foto para posterior analise no
Software para Avaliacao Postural (SAPO).1%12

Para avaliacdo da qualidade de vida foi utilizado o
QQVA, que é constituido de 14 perguntas que abran-
gem 5 fatores que influenciam a qualidade de vida
dos atletas no ambiente de treinamento e compe-
ticdes: sinais e sintomas de supertreinamento, as
condi¢Bes basicas para a saude, o relacionamento

social no ambiente esportivo, os estados emocionais
do atleta e o planejamento e periodiza¢ao do treina-
mento esportivo.’® Em 2019, esse questionario foi
adaptado para bailarinos, no qual se substituiu ter-
mos como atleta para bailarino e equipe técnica para
professor.”® Quanto maior a pontuacao em determi-
nada dimensdo, maior interferéncia ha na qualidade
de vida.l* Para a analise das dimensdes foram utiliza-
das: social, bioldgica e psicologica.’

Para a dor utilizou-se o QNME, que é constituido de 3
questdes sobre problemas como dor, desconforto ou
dorméncia em regiGes anatdmicas: pesco¢o, ombros,
cotovelo, punhos/maos, regido toracica, regido lom-
bar, ancas/coxas, joelhos e tornozelos/pés. A primei-
ra parte é “Considerando os ultimos 12 meses, teve
algum problema (tal como dor, desconforto ou dor-
méncia) nas seguintes regifes”, a segunda é “Durante
os ultimos 12 meses teve de evitar as suas atividades
normais (trabalho, servico doméstico, passatempos)
por causa de problemas nas seguintes regifes”, e a
terceira é “Teve algum problema nos ultimos 7 dias,
nas seguintes regides”. A resposta das perguntas po-
dem ser sim ou ndo e pode-se graduar a dor de 1 a

10 em cada regido."*

Por fim, para avalia¢do postural, se utilizou o SAPO,
gue tem como objetivo a analise da postura estatica
de adultos, jovens e idosos por um método subjetivo
de avaliacao postural. A analise é realizada a partir
do registro de uma foto da participante nas posi¢des
que se quer avaliar, préximo a uma parede de super-
ficie clara, com disténcia de 3 metros da camera fo-
tografica, que deve estar apoiada em um tripé com
um metro de altura; os pés devem estar a 7,5cm um
do outro e com uma angulagao de 10° passando me-
dialmente aos pés, com pontos anatémicos demarca-
dos para se conhecer as angula¢des presentes entre
articulagbes ou proeminéncias 6sseas do corpo.’? Os
pontos demarcados para a analise sdo, preferencial-
mente, acidentes dsseos e articula¢des, sempre cui-
dadosamente equiparando a localizagao de ambos
os lados do corpo™ (Figura 1). Para a analise do mé-
todo SAPO é realizada a calibra¢do no programa para
a transformacao de distancias na imagem em pixels
para distancia reais do objeto em metros, os valores
tabelados sdo gerados por meio da medida entre trés
pontos, sendo o do meio o de intersec¢do.'?
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Figura 1. Pontos demarcados para posterior avaliagdo, posicdo lateral direita. Podem ser vistos os seguintes pontos: I6bulo da orelha direita, acrémio direito,
processos espinhosos das vértebras C7 e T3, angulo inferior da escépula direita, espinha iliaca antero-superior direita, espinha iliaca pdstero-superior direita,
trocanter maior do fémur direito, regido supra patelar direita, linha articular do joelho direito e maléolo lateral direito

Apbs a analise, pode-se obter valores positivos e negativos, sendo os valores positivos com prevaléncia do lado
direito ou valgo na vista anterior (VA); extensao, posteriorizacdo da cabeca e extensao de joelho na vista lateral
(VL); assimetria escapular direita na vista posterior (VP); ja os valores negativos correspondem a oposicdo desses
posicionamentos.?

Realizag¢do do alongamento

Apenas o GSGA realizou 10 sessdes de alongamento por meio do Stretching Global Ativo duas vezes por semana,
e, ao final, reavaliadas. No GC as bailarinas ndo realizaram o SGA, foram submetidas apenas a avalia¢do inicial e
apo6s 5 semanas (0 mesmo tempo do GSGA) foram novamente avaliadas.

Foram realizadas trés posturas, mantidas por 15 minutos cada, em um tempo total de 45 minutos, com fre-
quéncia de duas vezes por semana, antes das aulas de cada bailarina, buscando-se o alongamento das cadeias
musculares anteriores e posteriores, enfatizando os membros inferiores. As posturas realizadas foram “N1d para
pélvis deitado de costas na parede com bragos afastados” (Postura 1), “N2d para adutores deitado de costas na
parede” (Postura 2) e “N5 de pé inclinado para frente” (Postura 3)® (Figura 2). Foram escolhidas estas posturas
justamente pelas cadeias musculares que mais sdo utilizadas pelas bailarinas. Como ha pouca literatura sobre o
SGA, e uma das principais publicacBes na area é justamente um livro, ele traz sugest8es das principais posturas a
serem trabalhadas em cada modalidade esportiva. Assim, realizou-se um estudo de quais seriam mais utilizadas
pelas bailarinas.
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Figura 2. Posturas SGA; A- N1d para pélvis deitado de costas na parede com bragos afastados,
B- N2d para adutores deitado de costas na parede; C- N5 de pé inclinado para frente

Para a postura 1, a participante iniciava na posicdo em decubito dorsal com os quadris flexionados, joelhos juntos,
sacro apoiado no chdo, e os gluteos proximos a parede, durante a expiracao profunda descia o térax em direcdo
ao chado, alongava-se a nuca e com os bragos estendidos com as palmas da mdo para cima (Figura 2A). O trabalho
consistia nos pés juntos apoiados na parede, que aos poucos eram deslizados sobre a parede mantendo o sacro
em contato com o chdo. Podia, ainda, acrescentar a abdu¢do do membro superior como progressdo do exercicio
e mantinha a postura durante o tempo descrito.?

A postura 2 iniciava em decubito dorsal no chao com os joelhos flexionados, quadris abduzidos e a regido plantar
juntas. Durante a expira¢ao, se objetivava a descida do térax em direcao ao solo e alongamento da nuca. Quando
se atingia estabilidade, o desenvolvimento da postura se dava por meio da extensdo dos joelhos com a abducao
dos quadris juntamente com a dorsiflexdo de tornozelo (Figura 2B) mantinha-se o exercicio respiratoério, e perma-
necia-se na postura pelo tempo descrito.

Por fim, a postura 3 comecava em pé, com os dedos dos pés estendidos, com os gliteos em contato com a pa-
rede, calcanhares a 4 ou 5cm da parede e inclinava-se o corpo para frente mantendo o alinhamento de cabeca,
escapula e sacro com os bragos ao longo do corpo. O exercicio tinha como objetivo o aumento da flexdo do tronco
sobre os membros inferiores mantendo o alinhamento de trés pontos, com uma flexao de joelho de 10° e perma-
necia-se na postura pelo tempo descrito (Figura 2C).2

Aspectos éticos

A pesquisa teve inicio apés aprovacdo do Comité de Etica em Pesquisa da Universidade do Estado do Para (UEPA)
(CAAE: 32267820.8.0000.5174, Parecer no 4.102.212), seguindo as normas da Resolu¢do 466/12 do Conselho
Nacional de Saude, relativa a pesquisa com seres humanos e no Registro Brasileiro de Ensaios Clinicos (ReBEC) de
protocolo RBR-10wckkk7. Todas as participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido e/ou o
Termo de Assentimento Livre e Esclarecido.

Analise estatistica

Adotou-se o software Excel® 2010 para entrada dos dados e confeccdo das tabelas, bem como o BioEstat 5.0
na analise estatistica. As varidveis categoricas foram apresentadas como frequéncias (Relativas e absolutas) e as
numeéricas por meio de medidas de tendéncia central e dispersdo (Mediana e intervalo interquartil). Utilizou-se
os testes t (independéncia), teste t (pareado), teste G (contingéncia) e o teste do Qui-quadrado para verificar a
significancia dos dados. Adotou-se o nivel alfa de significancia de 5% (p<0,05).
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Resultados

A amostra foi constituida por 20 bailarinas, sendo 9 no GC e 11 no GSGA conforme mostra a figura 3.

Figura 3. Fluxograma amostral

Avaliados para elegibilidade (n=80)

Excluidos (n= 50)
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+ Outras razées (n=20)

Y

l— Randomizados (n= 30)

e
Alocagéo para o grupo controle (n= 15) l Alocagao
+ Receberam alocagéo (n= 15)

J Alocacgao para o grupo SGA (n= 15)
+ Receberam alocagdo para SGA (n= 15)

[ Seguimento }

N&o compareceram para a reavaliagédo (n= 6) |

l [

Analisados (n=9) |

| N&o conseguiram finalizar o protocolo (n=4 )

| l

| Analisados (n= 11)

Anadlise

Na tabela 1, pode-se observar que ndo houve diferenca estatistica entre as varidveis idade, peso, altura e pratica
de balé em anos, mostrando homogeneidade nas variaveis. Porém, quando analisado o tempo médio de horas
de danga por semana, o GC demonstrou ser superior (13,94 £ 9,29 anos) ao do GSGA (6,54 + 3,32 anos).

Tabela 1. Média de idade, peso, altura, prética e horas de balé das bailarinas participantes do estudo.

Grupo controle (N=9) Grupo 5GA (N=11) p-

Mediana  Gleven,  Mediana  oleel, valr
Idade (anos) 16,0 16,0-17,0 14,0 125-160 009
Peso (Kg) 54,0 49,0 - 54,0 52,0 495-587 078
Altura (Cm) 161,0 153,0 - 166,0 163,0 156,5-166,0 0.65
Prética de Balé (Anos) 9,0 50-11,0 9,0 4,0-10,0 0,34
Horas/Balé 12,5 50-21,0 50 50-80  004*

*Resultado estatisticamente significante, Teste t (independéncia), p<0,05. SGA (Stretching Global Ativo). DP (Desvio

padréo).
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Com relacdo aos dados sociodemograficos, o estado civil e ocupagdo predominantes nos dois grupos foram todas
bailarinas solteiras e estudantes, a maioria ndo teve lesdes, ndo realizaram fisioterapia e sdo destras. No GC, hou-
ve prevaléncia de estudantes ainda no ensino médio e renda familiar de mais de 4 salarios-minimos. Ja no GSGA,
a maioria das participantes estd no ensino fundamental; renda familiar de um saldrio-minimo, um a dois salarios
e mais de quatro igualmente (Tabela 2).

Tabela 2. Dados sociodemograficos das bailarinas participantes do estudo

Grupo controle (N=9) Grupo SGA (N=11)
Variaveis
N % N %

Estado Civil

Solteiro 9 100% 1" 100%
Ocupacgao

Estudante 9 100% 11 100%
Escolaridade

Ensino Fundamental Incompleto 1 1% 5 45%

Ensino Fundamental Completo - - 1 9%

Ensino Médio Incompleto 6 67% 3 27%

Ensino Médio Completo 1 1% - -

Ensino Superior Incompleto 1 11% 2 18%

Ensino Superior Completo 5 = = 4
Renda Familiar

Um salario 1 11% 3 27%

Um a dois salarios 3 33% 3 27%

Trés a quatro salarios 1 11% 2 18%

Mais de quatro salarios 4 44% 3 27%
Lesao

Sim 3 33% 4 36%

Nédo 6 67% 7 64%
Fisioterapia

Sim 1 11% 0 -

Nao 8 89% 11 100%
Dominancia

Destra 8 89% " 100%

Canhota 0 - - -

Ambidestra 1 1% - -

(-) Dados numéricos igual a zero. SGA (Stretching Global Ativa).
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Quanto ao QQVA, foi observado que ndo houve diferenca estatistica em ambos os grupos nas dimensdes estuda-

das, conforme mostra a tabela 3.

Tabela 3. Qualidade de vida das bailarinas participantes do estudo

Qualidade de vida

Grupo controle (N=9)

Grupo SGA (N=11)

Mediana (Intervalo interquartil)

Mediana (Intervalo interquartil)

Dimensao social
Antes
Apos
d de Cohen
p-valor
Dimensao bioldgica
Antes
Apos
d de Cohen
p-valor
Dimensao psicoldgica
Antes
Apds
d de Cohen

p-valor

7,0 (5,0-11,0)
8,0(5,0-9,0)
0,00
1,00

23,0 (18,0 - 26,0)
21,0 (20,0 - 28,0)
-0,06
0,64

6,0(2,0-6,0)

5.0(1,0-6,0)
-0,17
0,22

6,0(4,5-7.5)

7,0(6,0 - 8,0)
0,50
0,06

19,0 (14,0 - 22,0)
20,0 (13,5 - 24,0)
0,15
0,31

4,0(3,0-5,0)

3,0(2,0-4,0)
-0,51
0,27

Teste t (Pareado), p<0,05. SGA (Stretching Global Ativo).

Acerca do QNME, quando analisados a presenca de dor nos Ultimos 12 meses de todas as bailarinas, ao se com-
parar os grupos nao houve diferenca estatistica. Porém, nos dois grupos houve prevaléncia de dor na regido
lombar (7 bailarinas no GC e 8 no GSGA) na tabela 4.

Tabela 4. Analise estatistica do Questionario Nérdico Mdsculo-Esquelético das bailarinas nos ultimos 12 meses da avaliagdo das participantes do estudo

Grupo controle (N=9)

Grupo SGA (N=11)

SHEEISA Sim Nao Sim Nao prusi
Pescoco 2(22%) 7(78%) 4(36%) 7(64%) 0,84
Ombro 2(22%) 7(78%) 3(27%) 8(73%) 0,79
Cotovelo 1(11%) 8(89%) 1(9%) 10(91%) 0,53
Punho e mio 3(33%) 6(67%) 1(9%) 10(91%) 0,43
Regido toracica 1(11%) 8(89%) 2(18%) 9(82%) 0,85
Regido lombar 7(78%) 2(22%) 8(73%) 3(27%) 0,79
Coxas 1(11%) 8(89%) 4(36%) 5(45%) 0,28
Joelhos 4(44%) 5(56%) 5(45%) 4(36%)

Tornozelo e pé 5(56%) 4{44%) 4(36%) 5(45%) -

Teste G (Contingéncia), p<0,05. SGA (Stretching Global Ativo). (-) Nao foi possivel realizar a estatistica.
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Ao se analisar a dor nos ultimos 7 dias a partir do QNME, na analise intra-grupos ndo houve diferenca estatistica,
porém evidenciou-se que no GC houve a reduc¢do de dor de uma participante nas articulagdes de ombro e, torno-
zelo e pé. Ja no GSGA, houve redu¢ao de incobmodo no pescogo de duas bailarinas (Tabela 5).

Tabela 5. Andlise estatistica do QNME das bailarinas nos ultimos 7 dias antes da avaliacdo e reavaliacdo das participantes do estudo

Grupo controle (N=9) Grupo SGA (N=11)
RHIME Inicial Final p- Inicial Final p-
7dias valor valor
Sim Ndo Sim Nao Sim Néao Sim Nao
, 1 8 1 8 ] 4 7 2 9 s B
SSE0E (11%)  (89%)  (11%)  (89%) (36%)  (64%)  (18%)  (82%)
2 7 1 8 1 10 2 9
Qmbro 22%) 8%  (11%)  @9%) 0 @w)  ©1%) (8%  B2%) 0
9 9 0 11 0 11
Eetavele 0 (100%) 0 (100%) . (100%) (oow) 00
Punho e 1 8 1 8 ) 0 11 1 0
mio (1%)  (89%)  (11%)  (89%) (100%)  (9%)  (91%)
Regja-o 0 9 1 8 100 3 8 3 8 100
toracica (100%)  (11%)  (89%) @7%)  (73%)  (27%)  (89%)
Regio 3 6 3 6 ) 4 7 6 5 b4
lombar (33%)  (67%)  (33%)  (67%) (36%)  (64%)  (55%)  (45%)
1 8 2 7 4 7 4 7
Couas %) @%) %) 8% 0 @ew)  (64%)  (36%)  (64%) 0
1 8 1 8 5 6 7 4
Joslngs (11%)  (89%)  (11%)  (89%) . @5%)  (55%)  (64%)  (36%) O¢°
Tornozelo 5 4 4 5 ) 3 8 5 6 065
e pé (56%)  (44%)  (44%)  (56%) @7%)  (73%)  (45%)  (55%)

Teste do Qui-quadrado, p=0,05. SGA (Stretching Global Ativo). (-) Nao foi possivel realizar a estatistica.

Com relagdo a avaliagdo postural, foram observados somente os alinhamentos posturais. Como o SGA foi aplica-
do antes das aulas de Balé, a sua influéncia sobre a pratica do exercicio ndo foi analisada neste estudo. Assim, no
GC houve diferenca estatistica na vista lateral esquerda com rela¢do ao alinhamento vertical do corpo (0,003) que
significa o aumento da extensao do corpo e angulo do tornozelo esquerdo (0,01) que demonstra aumento da dor-
siflexdo do tornozelo em postura estatica. Ja no grupo SGA, houve diferenca estatistica na vista anterior do angulo
frontal do membro inferior esquerdo (0,05) evidenciando aumento do valgo de joelho; na vista lateral esquerda
no angulo do quadril (0,01) apresentando redug¢do da rotagdo interna da cabeca do fémur em comparagdo ao
tronco e angulo do joelho esquerdo (0,02), demonstrando que em postura estatica o joelho esquerdo passou de
uma flexao para extensao (Tabela 6).

Rev. Pesqui. Fisioter., Salvador, 2022;12:e4396
http://dx.doi.org/10.17267/2238-2704rpf.2022.e4396 | ISSN: 2238-2704



http://dx.doi.org/10.17267/2238-2704rpf.2022.e4396

Tabela 6. Andlise postural das bailarinas de cada grupo na avaliagdo e reavaliagdo

Grupo controle (N=9) Grupo SGA (N=11)

Variaveis Mediana (Intervalo interquartil) p-valor _ Mediana (Intervalo interquartil)  p_alor
Inicial Final Inicial Final
VA - AHCab 1,5(-2,6 - 1,6) 2,7 (-4,0--1,2) 034 -1.0(-20-00) -1,0(-2,5-1,0) 0,79
VA - AHACr -0,9(-1,5-0,0) 0,7(-39-21) 057 -00(20-05  -0,0(-10-1,0) 0,80
VA- AHEIAS -1,1(-1,4-0,0) -29(-36-0,0) 058 00(-20-20) 0,0(-25-1,5) 0,61
VA- AACZEIAS 0,3(-27-0,7) -2,7(-39-0,3) 0,92 10(05-30) 0,0(-2,0-2,5) 0,50
VA- AFMID -3,7(-59--0,7) -6,2 (-6,8 - -4,6) 008 -20(40--05)  -40(-75--1.5) 0,09
VA- AFMIE 6,0 (-6,5 - -4,2) -6,3(-7,3--53) 065 00(-25-00) -6,0(-6,5--0,5) 0,05*%
VA - Comp D-E 0,8(-0,7-1,5) 25(1,3-37) 034 00(10-10) 0,0(0,0-1,5) 0,38
VA- AHTati -1,2(-26-1,0) 0,0(-2,3-2,0) 048 -1,0(-1,0-25  00(-20-20) 080
VA- AQD -84(-251,2-10,2) 643(200-71,6) 006 230(75-71,00 31,0(120-65) 0,53
VA- AQE 752(154-91,4)  56,7(39,4-74,1) 0,45 56,0(155-805) 30,0(12,5-30) 0,08
VP - AssEsc 0,0(-143-17,4) 133(2,5-21,1) 023 60(30-170 6,0 (-4,5-13,0) 0,57
VLD - AHCab-C7 54,6 (50,0-57,7) 51,9 (48,5 - 56,7) 0,69 49.0(475-520) 51,0(49,0-5,0) 0,25
VLD - AVCab-Acr 1,7(-44-27) 0,0(89-83) 066 140(50-245) 7,0(50-14,0) 0,10
VLD- AvTron 0,0(-1,9-14)  0,0(-1,7-44) 064 00(-25-05) -1,0(-25-0,0) 0,74
VLD- AQ -1,7(-6,1-1,4)  -55(-6,2-5,6) 0,76 -60(7.0--05  -50(-7,0-1,0) 0,67
VLD - AVCorpo 22(18-23) 28(1,5-4.1) 029 10(00-35) 1,0(0,0 - 4,0) 0,46
VLD-AHPel -14,4(-16,8--12,3) -10,0(-14,8--8,7) 0,80 -130(-17.0--85) -120(-155--85) 0,99
VLD- A) 0,8(0,4-9,7) 7,4(-3,4-12,6) 0,31 1.0(20-80) 3,0(0,0-9,5) 0,40
VLD-Atorn 84,6 (82,6-86,1) 81,5(79,8-85,1) 0,70 83,0(820-850) 830(825-84,0) 0,58
VLE - AHCab 55,1 (52,6 -57,0) 51,3(48,1-59,0) 0,27 550(525-57,0) 51,0(450-54,5) 0,42
VLE- AVCab 00(-18-69 -35(88-55) 0,76 10.0(0,0-145) 50(2,0-200) 0,91
VLE- AVTron -1,4(-20-00)  -03(-1,6-3,6) 0,07 -20(50--05) -1.0(3,0-05) 0,07
VLE-AQ 36(-44--31)  -49(6,7-42) 044 -80(90--55)  -3,0(-55-0,5) 0,01*
VLE-AvCorpo 08(02-23)  25(24-38) 0,003 10(0,0-1,0) 2,0(0,5-2,0) 0.53
VLE-Ahpelve -10,1(-12,2--73) -119(-196--103) 040 -140(-180--40) -13,0(-130--100) 0,67
VLE - A 1,7(-11-2,8) 4,4(-1,6-11,0) 042 -20(45-300 70(1,0-85) 0,02%
VLE- Atorn 87,8(84,9-887) 82,6(80,5- 86,5) 0,01* 860(830-885) 820(80,5-850) 0,07

*Resultado estatisticamente significante, Teste t (pareado), p<0,05.

Legenda: VA: Vista Anterior; VP: Vista Posterior; VLD: Vista Lateral Direita; VLE: Vista Lateral Esquerda; AHCab: Alinhamento horizontal da cabeca; AHAcr:
Alinhamento horizontal dos acrémios; AHEIAS: Alinhamento horizontal das espinhas iliacas antero-superiores; Aac2EIAS: Alinhamento entre os dois acrémios
e as duas espinhas iliacas antero-superiores; AFMID: Angulo frontal do membro inferior direito; AFMIE: Angulo Frontal do membro inferior esquerdo; Comp
D-E: Diferenca no comprimento dos membros inferiores D-E; AHTati: Alinhamento horizontal das tuberosidades das tibias; AQD: Angulo Quadricipital direito;
AQE: Angulo Quadricipital esquerdo; AssEsc: Assimetria Horizontal da escapula em relacdo a T3; AHCab-C7: Alinhamento horizontal cabeca com relacdo a C7;
AVCab-Acr: Alinhamento vertical da cabeca com relagdo ao acrémio; AvTron: Alinhamento vertical do tronco; AQ: Angulo do quadril (tronco e coxa); AvCorpo:
Alinhamento vertical do corpo; AHPel: Alinhamento horizontal da pelve; AQ: Angulo do joelho; ATorn: Angulo do Tornozelo.
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Discussao

Foi observado neste estudo que ndo houve diferen-
¢a para as variaveis qualidade de vida e dor entre os
grupos estudados. No entanto, no grupo controle foi
observado que houve uma melhora do alinhamento
postural em relacdo a maior extensao do corpo e ao
maior angulo de dorsoflexdo de tornozelo. A aqui-
sicdo desta postura pode levar ao alinhamento do
centro de gravidade da bailarina, podendo favorecer
0 aumento da resposta do equilibrio corporal neces-
sario a pratica do Balé. Ja no grupo SGA observou-se
diminuicdo da rotagdo interna do fémur esquerdo,
aumento do valgo do joelho esquerdo e deixou de
apresentar um joelho flexo para uma extensdo. Para
este resultado a diminuicdo da rotacao interna ate-
nua o desequilibrio postural descendente. Uma vez
que com a rotagdo interna do fémur o joelho tende
a apresentar um valgismo e consequentemente um
joelho flexo, com o alinhamento do fémur, todas es-
tas alteracbes podem ser ajustadas favorecendo o
alinhamento corporal, melhorando o equilibrio da
bailarina e favorecendo o gesto da danca.

Arazdo pela qual houve essa diferenca observada en-
tre os grupos foi que no grupo controle ja era espe-
rado esse comportamento postural devido a propria
pratica do balé, uma vez que neste grupo ndo se rea-
lizou nenhuma intervencgao. Para o grupo SGA foi be-
néfica pois reduziu altera¢Bes posturais que podem
facilitar a pratica do balé e pode diminuir os riscos de
lesbes, conforme foi observado em algumas literatu-
ras que o SGA pode ser benéfico para esportistas no
ganho de flexibilidade muscular.

O SGA, por trabalhar em cadeias musculares, tem
resultados diretamente relacionados com a flexibi-
lidade e a melhora do alinhamento postural. As va-
riaveis dor e qualidade de vida podem nao ter sofri-
do influéncia do SGA por outros fatores inerentes a
cada bailarina.

O corpo da bailarina classica demanda grande fle-
xibilidade, amplitude de movimento, for¢ca mus-
cular e postura adequada para sua pratica, sendo
necessarias técnicas que favorecam a melhoria des-
ses aspectos e reduzam a possibilidade de lesées.””

As bailarinas, no geral, ndo perdem a flexibilidade
para a pratica da danca, mas os exercicios de flexi-
bilidade que a maioria delas utilizam sdo segmen-
tados, e o SGA vem com a proposta de se traba-
Ihar o alongamento muscular em forma de cadeias
musculares, muito préximo ao estilo de danga que
elas praticam. O alongamento em forma de cadeias
musculares tem se mostrado, na literatura cientifica,
mais eficaz quando comparado ao segmentado.

Além disso, a pratica intensa do balé classico colabo-
ra com aumento do numero de lesdes e presenca de
dor principalmente em membros inferiores, como os
tornozelos, joelhos e, especialmente pés, haja vista
que para esta modalidade se utilizam as sapatilhas
de ponta que sdo caracterizadas por levar a deformi-
dades, e também as de meia-ponta, a maior causa de
dor musculoesquelética e, aterrisagens de saltos de
forma defeituosa.'®®

Sobre as causas, diversos estudos descrevem o over-
training, que é a pratica repetitiva de um mesmo mo-
vimento, como a principal motivacdo de lesGes e dor
em bailarinos adolescentes, tendo maior incidéncia
nos joelhos e nos pés, corroborando com os dados
encontrados nesta pesquisa, que no QNME registrou
gue metade das bailarinas apresentaram dor nessas
regides nos ultimos 12 meses.>%

Ao se analisar pratica semanal de balé, embora na
avaliagdo, as participantes do GC apresentaram maior
tempo, com diferenca estatistica; ndo houve relagdo
com a maior frequéncia de dor em membros inferio-
res, sendo o GSGA o que obteve maior prevaléncia
de lesdes; esses dados nao corroboram o estudo de
Schweich e colaboradores, no qual houve uma relagao
entre a exposi¢do e instalacdo de lesBes articulares em
membros inferiores, em sua maioria.2:

Como estratégia para reduzir o numero de lesdes,
dores e altera¢des posturais que interferem na prati-
ca da danga, o Stretching Global Ativo é uma alterna-
tiva utilizada no meio esportivo, fazendo uso de alon-
gamento muscular por meio de cadeias musculares,
com efeitos, ainda, sobre a flexibilidade, a postura,
a resisténcia muscular e a amplitude de movimento
dos membros inferiores.82223
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A qualidade de vida é influenciada pela presenca de
dor e lesdes, relacionadas principalmente a postura,
haja vista que o desempenho do gesto esportivo se
torna mais limitado. Ja neste estudo, a pratica de trés
posturas do método SGA ndo demonstrou melhora
das dimensdes do questionario.?

Um estudo realizado por Fernandes e colaboradores
utilizou o método Pilates em 6 bailarinos profissio-
nais com duracdo de 10 semanas, avaliando a estabi-
lidade de centro, alinhamento postural do joelho pelo
angulo Q e a dor através do QNME; verificou-se que
s6 houve diferenca estatistica nos dois joelhos dos
bailarinos, consideradas normais. Alias, no presente
estudo também houve diferenca estatistica no GSGA
no angulo Q esquerdo, mas ndo se alterou a dor, cor-
roborando, portanto, que exercicios de alongamento
atuam no alinhamento do joelho e ndo atuam na re-
dugao da dor.*

As limita¢des do estudo foram a pouca aceitacao das
bailarinas em participar do estudo em razao do lon-
go periodo diario de pratica da danc¢a no studio, o
periodo de coleta coincidiu com o pico da pandemia
da Covid-19, saber se as posturas escolhidas foram a
ideias para as participantes, pesquisar sobre o over-
training para poder entender os resultados obtidos,
o fato das bailarinas ndo terem parado de praticar
0 balé durante a coleta de dados e a perda amostral
consideravel.

Conclusao

A pesquisa mostra que o SGA ndo interferiu na qua-
lidade de vida e dor das bailarinas classicas. Porém,
pode interferir na postura com relacdo a melhora do
alinhamento postural diminuindo a rotagao interna
do fémur esquerdo, alteracdo de joelho esquerdo
flexo para extensdo e aumento do valgo deste mes-
mo joelho.
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