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APRESENTAÇÃO

A coleção “Alicerces e Adversidades das Ciências da Saúde no Brasil 2” é 
uma obra composta de quatro volumes que tem como foco as bases e as interfaces 
multidisciplinares dos trabalhos desenvolvidos em diversos locais do país que 
compõe os diversos capítulos de cada volume. De forma categorizada os trabalhos, 
pesquisas, relatos de casos e revisões tentarão demonstrar ao leitor os princípios de 
cada área da saúde assim como suas peculiaridades.

Aqui no segundo volume  o leitor encontrará estudos desenvolvidos em várias 
instituições de ensino e pesquisa do país com um enfoque bem claro e direcionado 
ao sistema fisiológico, muscular e locomotor. Deste modo temos uma abordagem 
específica e ao mesmo tempo interdisciplinar em torno de conceitos como  
fibromialgia, cinesioterapia, adaptação, dança, postura, ergonomia, psicomotricidade, 
coordenação, equilíbrio, puericultura, reflexos primitivos, paralisia cerebral, 
educação profissional, Doença Pulmonar Obstrutiva Crônica, alfabetização em 
saúde, saúde coletiva, mecânica respiratória, incontinência urinária, fonoaudiologia, 
esporte, pneumonia nosocomial, assistência de enfermagem, acidentes de trabalho, 
farmacologia, microagulhamento, Síndrome de Down, Doença de Parkinson, dentre 
outros diversos.

A fundamentação, e o estabelecimento de conceitos e padrões básicos é muito 
importante na ciências da saúde uma vez que novos estudos e pesquisas tanto de 
revisão quanto experimentais sempre se baseiam em técnicas e fontes já publicadas. 
Assim, destacamos a relevância deste material com informações recentes sobre 
diversas temáticas da saúde. 

Portanto a obra “Alicerces e Adversidades das Ciências da Saúde no Brasil 2” 
oferece ao leitor teoria bem fundamentada aliada à resultados práticos obtidos pelos 
diversos grupos de pesquisa em saúde do país, que arduamente desenvolveram seus 
trabalhos aqui apresentados de maneira concisa e didática. A divulgação científica 
de qualidade, em tempos de fontes não confiáveis de informação, é extremamente 
importante. Por isso evidenciamos também a estrutura da Atena Editora capaz 
de oferecer uma plataforma consolidada e confiável para estes pesquisadores 
apresentarem e divulguem seus resultados. 

Desejamos à todos uma excelente leitura!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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FORÇA MUSCULAR RESPIRATÓRIA EM INDIVÍDUOS 
PRATICANTES DE BALÉ CLÁSSICO

CAPÍTULO 14

Matheus Araújo Medeiros
Unifacisa Centro Universitário
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Unifacisa Centro Universitário
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RESUMO: A respiração dos bailarinos clássicos 

deve ser controlada para manter a silhueta 
esbelta. O estudo objetivou mensurar a força 
muscular respiratória (FMR) em indivíduos 
praticantes de balé clássico. A pesquisa 
enquadra-se como descritiva transversal de 
intento quantitativo. A amostra foi composta 
por 24 bailarinos, sendo 16 mulheres com 
idade 21,44±3,18 anos e 8 homens com idade 
21,63±1,85 anos. A coleta de dados ocorreu nas 
instituições Studio de Dança Fernanda Barreto 
e Teatro Municipal Severino Cabral, situadas 
em Campina Grande-PB. O instrumento 
adotado para mensurar a FMR dos bailarinos 
foi um manovacuômetro analógico Murenas® 
de ±300cmH2O. O protocolo de avaliação 
incluiu 3 manobras inspiratórias, 3 manobras 
expiratórias, postura sentada e orientação 
verbal. Os valores pressóricos comparativos 
foram obtidos mediante a aplicação das fórmulas 
de Neder para pressões respiratórias máximas 
(PImáx e PEmáx). Os valores individuais foram 
classificados em “acima da média” e “normal”, 
considerados satisfatórios; e “abaixo da média”, 
considerados insatisfatórios. Os dados foram 
catalogados em fichas, sendo processados 
por meio do programa Microsoft Office Excel® 
2010. Uma parcela considerável de bailarinos 
obteve valores pressóricos insatisfatórios de 
PImáx (42%) e PEmáx (54%). Os valores 
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abaixo da média foram mais evidentes no sexo masculino e mais expressivos no 
momento expiratório. Ademais, embora os achados do estudo indiquem alterações na 
força muscular respiratória dos bailarinos, ainda não se pode afirmar que os valores 
pressóricos insuficientes são decorrentes da prática prolongada do balé clássico.
PALAVRAS-CHAVE: Balé, Mecânica Respiratória, Pressões Respiratórias Máximas.

RESPIRATORY MUSCLES STRENGTH IN CLASSICAL BALLET PRACTITIONERS

ABSTRACT: Ballet dancers must control their breathing pattern in order to maintain an 
aesthetical silhouette during classes and presentations. This study aimed to measure 
thoracoabdominal expandability (TAE) in classical ballet practitioners. The sample 
consisted of 24 dancers, 16 of whom were women aged 21.44±3.18 years old and 8 
were men aged 21.63±1.85 years old. The data was collected by a single evaluator at 
the Fernanda Barreto Dance Sudio and Severino Cabral Municipal Theater, both located 
in Campina Grande-PB. An analogue manovacuometer Murenas® of ±300cmH2O was 
adopted as a data collection instrument. The ideal pressure values were obtained by 
the Neder formula for maximum respiratory pressures (MIP and MEP). The individual 
measures were classified as “high” and “normal”, for satisfactory values, and as “low”, 
for unsatisfactory values. The data was tabled, and processed by the software Microsoft 
Office Excel® 2010. A considerable portion of dancers had unsatisfactory pressure 
values of MIP (42%) and MEP (54%). Below-average values were more evident in 
males and more expressive at expiration. Results indicated probable alterations in 
respiratory muscle strength of dancers. The low MIP and MEP values were found in a 
lot of individuals, especially at the expiratory moment and in the male sample. However, 
it cannot yet be asserted that the insufficient pressure values are due to the prolonged 
practice of classical ballet.
KEYWORDS: Ballet, Breathing, Maximum Respiratory Pressures.

1 | 	INTRODUÇÃO

Caminada (1999) caracteriza o balé clássico como uma modalidade de 
dança com técnica específica e sistematização de ensino que perpassa os séculos 
mantendo a essência intacta.

Conforme descreveu Bertoni (1992), a expressividade artística do balé clássico 
emana por meio de movimentos corporais sofisticados, utilizando de elementos 
externos como a música, o roteiro, a iluminação, o cenário e os adereços, que atuam 
como ponte de ligação entre a beleza e o sentimento dos gestos.

Segundo Palomares (2010), ao contrário de outras modalidades de dança, 
o ballet clássico envolve inúmeras combinações entre as capacidades físicas do 
indivíduo, daí a grande dificuldade de se moldar os bailarinos.
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Dentre as exigências básicas para um bailarino de ballet clássico, Caminada 
(1999) destaca a verticalidade corporal, mantida pela noção de eixo alinhado à coluna 
vertebral, e o corpo magro e leve, forçando uma determinada conduta estética.

Sob esta mesma perspectiva, Vaganova (2015) elenca três pontos chave 
de controle corporal para que o bailarino possa obter uma conduta esteticamente 
perfeita: as escápulas, os glúteos e o abdome.

De acordo com Haas (2011), é comum que os bailarinos respirem com a parte 
superior do tórax ou de modo superficial ao tentar manter o abdome contraído. Se 
o tórax estiver muito elevado, haverá maior dificuldade para manter o equilíbrio 
corporal e liberar os ombros. Momentaneamente cria-se uma silhueta esbelta, mas 
ao custo de reduzir a funcionalidade do diafragma e dos pulmões.

Diante do exposto, subentende-se que o balé clássico exige de seus praticantes 
uma rígida conduta estética, evidente na conformação corporal e no padrão 
respiratório, para manter a silhueta esbelta durante as apresentações. Neste sentido, 
considerou-se relevante questionar se o controle da respiração exigido no balé 
acarretaria alguma alteração na força muscular respiratória (FMR) dos bailarinos.

Segundo Neder e colaboradores (1999), a força dos músculos respiratórios pode 
ser avaliada diretamente por meio da medida estática das pressões respiratórias 
máximas (pressão inspiratória máxima e pressão expiratória máxima, PImáx e 
PEmáx, respectivamente) ou inferida mediante a aplicação de manobras dinâmicas 
(ventilação voluntária máxima).

Conforme descreveram McConnel e Copestake (1999), a força muscular 
respiratória é avaliada pela pressão estática gerada na boca durante um esforço 
inspiratório ou expiratório máximo com a via aérea (PImáx e PEmáx, respectivamente).

De acordo com Souza (2002), o instrumento clássico utilizado para medir 
as pressões respiratórias máximas (PImáx e PEmáx) ao nível da boca é o 
manovacuômetro.

Assim, o estudo objetivou mensurar a força muscular respiratória dos indivíduos 
praticantes de balé clássico utilizando o procedimento de manovacuometria.

2 | 	METODOLOGIA

O projeto de pesquisa foi submetido ao Comitê de Ética e Pesquisa do Centro 
de Ensino Superior e Desenvolvimento (CEP/CESED) em 2 de março de 2018, sendo 
aprovada em 25 de abril do mesmo ano sob o parecer consubstanciado Nº 2.621.108, 
CAAE 84191418.4.0000.5175. A pesquisa foi desenvolvida de pleno acordo com 
as exigências da resolução 466/12 do Conselho Nacional de Saúde, com todos os 
esclarecimentos necessários sendo descritos no Termo de Consentimento Livre e 
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Esclarecido (TCLE).
As instituições abordadas pela equipe de pesquisa foram o Studio de Dança 

Fernanda Barreto e o Teatro Municipal Severino Cabral, ambas situadas na cidade 
de Campina Grande – PB. Após o consentimento das instituições e emissão do 
Termo de Autorização Institucional (TAI), deu-se início ao processo de abordagem 
da população.

A população almejada para o estudo era o “corpo de baile” das instituições, 
sendo composta por 46 indivíduos de ambos os sexos. A pesquisa realizada foi 
do tipo descritiva transversal, com intento quantitativo, cuja amostra integrou 24 
bailarinos clássicos adultos, sendo 16 indivíduos do sexo feminino, com idade 21,44 
± 3,18 anos, e 8 indivíduos do sexo masculino, com idade 21,63 ± 1,85 anos.

Foram incluídos na amostra todos os indivíduos que apresentaram os seguintes 
pré-requisitos: ter idade entre 18 e 26 anos, ser praticante de balé clássico há pelo 
menos dois anos, estar devidamente matriculado e ativo na escola de dança e 
concordar com a proposta do estudo. Ao todo foram registrados apenas 4 casos de 
rejeição à proposta de estudo, 12 casos de idade insuficiente e 6 casos de idade 
excedida.

O instrumento adotado para mensurar a força muscular respiratória dos 
bailarinos foi um manovacuômetro analógico Murenas® de ±300cmH2O. O protocolo 
adotado para aferir a força muscular respiratória dos bailarinos consistiu na realização 
de três manobras inspiratórias, para obter os valores de PImáx, e três manobras 
expiratórias, para obter os valores de PEmáx, ambas realizadas com o indivíduo em 
postura sentada e recebendo orientação por comando verbal do avaliador.

Durante as manobras inspiratórias os bailarinos foram orientados a esvaziar 
os pulmões até atingir a capacidade residual funcional, ocluir as narinas usando 
um clipe nasal e, por fim, inspirar de forma constante e vigorosa diretamente no 
bocal preso à boca, estando ocluído na abertura posterior pelo avaliador. Durante as 
manobras expiratórias os bailarinos foram orientados a inspirar profundamente até 
atingir sua capacidade inspiratória máxima, ocluir as narinas usando um clipe nasal 
e, por fim, expirar, de forma constante e vigorosa diretamente no bocal preso à boca, 
estando ocluído na abertura posterior pelo avaliador.

Visando manter a confiabilidade dos valores pressóricos obtidos com a 
avaliação de cada indivíduo, todos os resultados considerados discrepantes entre si 
foram automaticamente descartados, requerendo a realização de uma nova manobra 
correspondente.

Apenas os maiores valores de PImáx e PEmáx de cada indivíduo foram 
selecionados para os cálculos de média e desvio padrão, sendo comparados 
posteriormente com os valores ideais de PImáx e PEmáx preditos pelas equações 
de Neder et al (1999), descritas na tabela 1:
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Parâmetro Equação Tolerância

PImáxM -0,80 (idade) + 155,3 ±17,3

PImáxF -0,49 (idade) + 110,4 ±9,1

PEmáxM -0,81 (idade) + 165,3 ±15,6

PEmáxF -0,61 (idade) + 115,6 ±11,2

Tabela 1: Equação de Neder et al para pressões respiratórias máximas

Para a classificação dos valores individuais coletados, foram atribuídos os 
termos “acima da média” (superior à tolerância máxima estipulada), “normal” (entre 
as tolerâncias), considerados satisfatórios, e “abaixo da média” (inferior à tolerância 
mínima estipulada), considerado insatisfatório.

A coleta de dados foi realizada em instalações disponibilizadas pelas próprias 
instituições. As salas eram reservadas, contendo apenas a mobília solicitada (maca, 
mesa e cadeiras) e contando com a presença de apenas um avaliador. Os dados 
foram coletados em momento único para cada instituição mediante o preenchimento 
de fichas de avaliação elaboradas pela equipe de pesquisa, sendo posteriormente 
organizados e processados por meio do programa Microsoft Office Excel® 2010, a 
partir do qual foram obtidas todas as variáveis estatísticas (máximo, mínimo, média 
e desvio padrão).

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO

42% dos bailarinos obtiveram valores de PImáx abaixo da média. Considerando 
o sexo, 62,5% da amostra masculina e 31% da feminina atingiram valores pressóricos 
insatisfatórios. O valor médio de PImáx masculino foi de (-116,25 ± 19,23) cmH2O e 
o feminino foi de (-101,25 ± 21,56) cmH2O.

Amostra PImáx Média ± DP Mínimo Máximo Acima Normal Abaixo

Total (-106,25 ± 21,63) cmH2O -80cmH2O -160cmH2O 12% 46% 42%

Feminina (-101,25 ± 25,56) cmH2O -80cmH2O -160cmH2O 19% 50% 31%

Masculina (-116,25 ± 19,23) cmH2O -100cmH2O -150cmH2O - 37,5% 62,5%

Tabela 2: Pressão inspiratória máxima dos bailarinos



 
Alicerces e Adversidades das Ciências da Saúde no Brasil 3 Capítulo 14 127

Ao averiguar a literatura pertinente, observou-se que os resultados de estudos 
que avaliaram a PImáx em indivíduos saudáveis (LARANJEIRA et al., 2010; MORENO 
et al., 2007; PEREIRA et al., 2015; SANTOS, CACELLIERO-GAIAD, ARTHURI, 
2015) foram inferiores aos obtidos pelos bailarinos deste estudo.

54% dos indivíduos obtiveram valores de PEmáx abaixo da média. Considerando 
o sexo, 75% da amostra masculina e 44% da feminina atingiram valores pressóricos 
insatisfatórios. O valor médio de PEmáx masculino foi de (123,75 ± 15,98) cmH2O e 
o feminino foi de (94,38 ± 14,59) cmH2O.

Amostra PEmáx Média ± DP Mínimo Máximo Acima Normal Abaixo

Total (104,17 ± 20,41) cmH2O 80cmH2O 140cmH2O 4% 42% 54%

Feminina (94,38 ± 14,59) cmH2O 80cmH2O 140cmH2O 6% 50% 44%

Masculina (123,75 ± 15,98) cmH2O 100cmH2O 140cmH2O - 25% 75%

Tabela 3: Pressão expiratória máxima dos bailarinos

Comparando os resultados de PEmáx obtidos pelos bailarinos com o estudo 
de Laranjeira et al (2010), realizado com 128 indivíduos saudáveis, e considerando 
apenas os 26 indivíduos na faixa etária de 20 a 30 anos, observou-se que a PEmáx 
média da amostra masculina foi inferior enquanto a feminina foi superior.

O estudo de Pereira et al (2015), realizado com 35 indivíduos saudáveis, sendo 
25 mulheres e 10 homens, apresentou resultados de PEMáx superiores para ambos 
os sexos com relação aos bailarinos.

Santos, Cacelliero-Gaiad e Arthuri (2015) avaliaram a PEmáx de 10 mulheres 
saudáveis na faixa etária de 20 a 30 anos. Os resultados da sua amostra foram 
superiores aos obtidos pelas bailarinas do presente estudo.

Em comparação com o estudo de Moreno et al (2007), realizado com 20 homens 
sedentários, distribuídos em grupo controle e grupo intervenção, observou-se que os 
bailarinos obtiveram resultados de PEmáx inferiores.

4 | 	CONCLUSÃO

Os achados do estudo indicaram alterações de força muscular respiratória 
em uma parcela considerável de bailarinos. A quantidade de valores pressóricos 
abaixo da média foi expressiva, principalmente no momento expiratório e na 
amostra masculina. Entretanto, ao comparar com estudos realizados com indivíduos 
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saudáveis, observou-se que os resultados não foram exatamente negativos, tendo 
em vista que na maioria dos casos os valores pressóricos obtidos pelos bailarinos 
foram superiores. Ademais, os valores preditos podem não se adequar à população 
avaliada, ainda não se pode afirmar que os valores pressóricos abaixo dos preditos 
são de fato insuficientes e muito menos que são decorrentes da prática prolongada 
do balé clássico.
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