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RESUMO

O bailarino ¢ um artista com demandas fisicas e psiquicas comparaveis a de um
atleta de alta performance e a um profissional de dedicagdo integral, com um longo
periodo de formacdo. Os bailarinos apresentam altas incidéncias de lesdes musculo
esqueléticas. Os estudos relativos aos fatores de risco a satide do bailarino ainda sdo
conflitantes e inconclusivos, com pouca énfase na dindmica do processo de trabalho.
O objetivo do presente estudo foi de conhecer os elementos do processo saude e
doenga e suas relagcdes com o trabalho de bailarinos profissionais, sob a perspectiva
destes trabalhadores. Foi realizado um estudo transversal, qualitativo, com uma
amostra composta pelos 22 bailarinos profissionais de uma companhia da danga
contemporanea de Minas Gerais. Inicialmente foi realizada uma observacao
participante para uma aproximagdo da pesquisadora com os bailarinos e seu
contexto. Foi aplicado um questiondrio para caracterizar estes bailarinos com um
enfoque nas lesdes musculoesqueléticas e aplicada ainda uma lista livre - free list
para identificar os elementos do dominio cultural. Apos tabulacdo dos dados das
listas e dos questionarios, foi realizado um grupo focal, para discutir as relagdes
entre saude e trabalho. De posse dos dados coletados, realizou-se uma analise por
triangulacdo de métodos, um cruzamento entre os dados quantitativos do
questionario, do grupo focal ¢ do dominio cultural e dos pressupostos da literatura.
Os atores deste processo se definem como artistas, bailarinos, intérpretes e
trabalhadores, categorias que se sobrepdem e se diferenciam. As representagdes dos
bailarinos indicaram um processo complexo de satde, doenga e trabalho. Os
bailarinos elencaram uma grande diversidade de elementos do processo saude
doenga: aspectos da organizagdo, da gestdo, do ambiente, do reconhecimento, das
relacdes de trabalho, caracteristicas pessoais, aspectos psicologicos, da lesdo e do
cuidado a saude; sendo que esses elementos se inter relacionam num mesmo
contexto. Grande parte dos elementos descritos tem uma forte relagdo com o
trabalho, indicando a importincia de incluir tais aspectos nos estudos relativos a
satude do bailarino.

Palavras chave: Bailarinos, Saude do trabalhador, lesdes da danca, processo saude
doenca



ABSTRACT

The dancer is an artist with physical and psychological demands as high
performance’s athletes and a professional of integral dedication, with a long
formation period. The dancers present high incidence of musculoskeletal injuries.
The studies showed that dancer health’s risk factors still conflicting and
inconclusive, with little emphasis in the dynamics of the work process. The
objective of the present study was to know the elements of the health and illness
process and their relationships with the professional dancer’s work, under these
workers perspective. A transversal, qualitative study was accomplished, with a
sample composed by the 22 professional dancers of a company of the contemporary
dance of Minas Gerais. Initially a participant observation was conducted for an
approach of the researcher with the dancers in their context. A questionnaire was
applied to characterize these dancers, focused in the musculoskeletal injuries and
also applied a free list to identify the elements of the cultural domain. After data
tabulation from the lists and questionnaires, a focal group was performed, to discuss
the relationships between health and work. With the collected data, an analysis for
triangulation of methods was performed, crossing the quantitative data from the
questionnaire, the focal group, the cultural domain and from the literature
presuppositions. The actors of this process define themselves as artists, dancers,
interpreters and workers and these categories are overlapped and distinct. The
dancers manifested great diversity of elements from the health and illness process:
aspects of the organization, the management, the environment, the recognition, the
work’s relations, psychological features, individual characteristics, the injury and
the health care. The major part of the described elements has a strong relationship
with the work, indicating the importance of including such aspects in the relative
studies about dancer's health.

Key words: Dancer, Worker’s health, Dance injuries, Health and illness process
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1. INTRODUCAO

“O ballet profissional ndo é apenas algo que vocé faz, na

verdade; é quem vocé é.” (WAINWRIGHT et al, 2005)

Esta citagdo de um depoimento de um bailarino representa muito do bailarino
profissional. Algumas vezes descrito como um artista e um atleta de alta
performance (TOLEDO et al, 2004; STRETANSKI e WEBER, 2002; HAMILTON
et al,1992; BRONNER ¢ BROWNSTEIN, 1997), sob pressao intensa, em busca do
mais apurado nivel técnico, em busca enfim, da perfeicio (STRETANSKI e
WEBER, 2002). Para isso, sdo necessarios anos de treinamento, com uma carreira
que, normalmente, se inicia na infncia e resume-se a repetir movimentos, inimeras
vezes, em posi¢oes nao fisioldgicas, criando grande carga e tensdo em musculos e
ligamentos (ASKLING et al/, 2002, NILSSON et al, 2001). A comparacdo com 0s
atletas tem sido cada vez mais reafirmada, em virtude da evolugdo da danca, que
vem exigindo um corpo mais atlético. Estressores biomecénicos, hipermobilidade,
movimentos repetitivos, menstruagdes irregulares, amenorréia, falta de seguranga no
emprego e a competitividade da companhia fazem do bailarino um atleta como

nenhum outro (HANSEN e REED, 2006).

A danca ¢ uma atividade de alta demanda fisica que requer forga, flexibilidade e
resisténcia (STRETANSKI e WEBER, 2002; TOLEDO et al, 2004). Os
movimentos extenuantes e exagerados excedem a ADM normal e os ossos e tecidos

moles sdo expostos a grande estresse, levando a uma tendéncia a lesao.

Autores relatam altas incidéncias de lesdes musculoesqueléticas entre bailarinos
(HINCAPIE et al, 2008, BYHRING e BO, 2002; BRONNER ¢ BROWNSTEIN,
1997; EVANS et al, 1996). Segundo Nilsson et al(2001), em um estudo realizado
por 12 meses no Ballet Nacional da Noruega, a incidéncia de lesdo foi de 75%. Na
danca, hd um incentivo para dangar lesionado, pois sempre ha a possibilidade e o
temor da substituicdo (BRONNER e BROWNSTEIN, 1997). Muitas vezes, 0s
bailarinos ndo admitem a presenca de lesdo devido a intensa competi¢ao profissional
(SOHL e BOWLING, 1990) e negligenciar a dor torna-se atitude comum
(WAINWRIGHT et al, 2005). O retorno precoce aumenta o risco de reincidéncia de
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lesio (HANSEN e REED, 2006) e os bailarinos que ndo apresentam lesdes
recorrentes podem ser preferidos aqueles que sempre se machucam (GARRICK e
REQUA, 1993). A falta de repouso e tratamento inadequado parecem ser
responsaveis pela auséncia aos ensaios devido a dor (BYHRING e BO, 2002).

A lesdo que pode causar a interrupgdo abrupta e irrevogavel da carreira ¢ a maior
ameaca a identidade do bailarino (WAINWRIGHT e TURNER, 2003). Porém, ¢
percebida pelos bailarinos como parte inevitadvel da carreira (WAINWRIGHT et al,
2005).

Muitos sdo os fatores de risco descritos de lesdo entre bailarinos, destacam- se
fatores classicos como idade, sexo e tempo de pratica, fatores fisicos, como indice
de massa corpdrea, treino suplementar, fatores biomecanicos, € mais recentemente,

foram descritos fatores psicologicos.

Menger (2005) descreve, no artista, valores como implicagdo, realizagdo de si e uma
identificacdo pessoal com a atividade, o que leva a um encantamento ideologico do
trabalho artistico, e permitiu a Marx (apud Menger, 2005) apontar o trabalho
artistico como um exemplo do trabalho nao alienado, devido a grande realiza¢ao do
sujeito nesta atividade. Estas caracteristicas do trabalho artistico dificultam a visdo

do bailarino profissional como um trabalhador.

Nota-se que fatores relativos a dindmica e ao processo de trabalho e aspectos
organizacionais nao sao pesquisados, oferecendo uma compreensao pouco ampla do

universo do processo saude e doenga do bailarino profissional.

Este estudo parte dos questionamentos da autora, que tem um forte vinculo com a
danca, sendo uma bailarina amadora e como fisioterapeuta, ja realizou tratamentos
de bailarinos profissionais, que falavam de algo mais que o relato da literatura até

entdo.
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2. JUSTIFICATIVA

Profissionais estdo pesquisando questdes basicas que venham a contribuir com a
prevencdo e o tratamento de problemas musculoesqueléticos associados com a
danga (GILBERT et al, 1998). Apesar do crescimento e desenvolvimento da
medicina da danga ter levado a um grande nimero de estudos que tragam perfis
sobre o tipo e a incidéncia de lesdes em companhias profissionais (BYHRING e BO,
2002; NILSSON et al, 2001; EVANS et al, 1996) e escolas (ASKLING et al, 2002;
COPLAN, 2002), ainda ha uma necessidade de pesquisas cientificas bem
fundamentadas sobre prevaléncia, diagndstico e tratamento relacionados a lesdes na
danga (HINCAPIE et al, 2008; SOHL ¢ BOWLING, 1990). Esses estudos sdo
realizados para uma melhor compreensdo da prevaléncia e dos fatores de risco, ja
que anteceder a causa da lesdo ¢ central para avangar o conhecimento,

principalmente para a prevengao (EVANS et al, 1996).

O desenvolvimento da medicina da danca tem acompanhado a trajetéria da medicina
esportiva e vem utilizando-se dos modelos e conceitos desta area, para compreender
o bailarino profissional. A compreensdo do bailarino enquanto trabalhador é pouco
descrita na literatura ¢ o foco na lesdo e seus fatores, proveniente da medicina
esportiva, tem sido preferido. Entender o bailarino em sua singularidade, sem
compara-lo ao atleta, o que tem sido feito de forma sistematica na literatura, exige
um maior entendimento do universo da danga, do processo de trabalho e do

profissional bailarino.

A proposta de analisar o artista como trabalhador ¢ trabalhada a partir de uma
perspectiva sociologica por Menger (2005), que descreve o trabalho artistico dentro
do contexto social atual e aponta o artista como o possivel trabalhador do futuro: em
que a flexibilizagdo, a precarizacdo, a intensa competi¢do profissional e a grande
mobilizacdo das competéncias, se reinem em um cenario de incertezas e

insegurancas de trajetorias profissionais (MENGER, 2005).

Esta proposta da sociologia aponta a situagcdo deste trabalhador, mas ndo pretende

questionar a interface deste cendrio com a saude.
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Diante desta demanda, a saude do trabalhador desponta como possibilidade de
elucidar questdes, uma vez que busca a compreensao do processo satde e doenga,
de forma articulada com o conjunto de valores, crengas, idéias e representacdes
sociais dos trabalhadores (MENDES e DIAS, 1991). A saude do trabalhador oferece
um olhar amplo, reconhecendo varios dmbitos que permeiam a vida do profissional
e o processo saude e doenga, explorando, por exemplo: fatores relacionados ao
processo e organizagdo do trabalho, que sd@o pouco descritos ou descritos de forma

superficial na literatura da danga até entdo.

A saude do trabalhador rompe com a concepcdo hegemdnica que estabelece um
vinculo causal entre agravo e um agente especifico ou a um grupo de fatores de
risco, desconsiderando a subjetividade. Insere-se a participagdo do trabalhador, na
compreensao do seu proceso saude e doenga (MENDES e DIAS, 1991). Enquanto
campo de investigacdo, a saude do trabalhador adota determinados métodos de
analise, conceitualizagdes ou "approaches", por tratar-se de uma éarea que desafia a
capacidade explicativa simples, exigindo uma teorizagdo dialética e complexa,

(MINAYO-GOMES, 1997).

A proposta aqui ¢ de compreender a saude do bailarino dentro do conceito do
processo saude e doenca, que segundo Laurell (1982), estd baseado, entre outros
aspectos, no desenvolvimento das forcas produtivas e relagdes sociais de producio.
Uma vez que, ha uma necessidade de se avancar na constru¢ao de uma interpretacao
distinta do processo saude-doenga que pode impulsionar a geracdo de um novo
conhecimento a seu respeito, agregando alguns elementos novos e oferecendo a
possibilidade de abordar a problematica de saide de forma diferenciada

(LAURELL, 1982).

A grande parte dos estudos, até entdo, pesquisam na saude dos bailarinos os fatores
associados ou de risco, sem uma aproximacao do trabalhador, o que dificulta a

compreensdo de toda a complexidade deste campo.

A visdo da saude coletiva aponta, atualmente, na direcdo da complexidade, tanto em
termos de produ¢do do conhecimento como de intervencao de estilos de expressao,
a redug@o dessa enorme complexidade a um paradigma Unico, significa reduzir o
campo a uma unica dimensdo, diminuindo-o e empobrecendo-o nos niveis

analisados no trabalho (LUZ, 2009).
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Parte-se, portanto para uma perspectiva participativa e um intercambio de saberes e
representacdes, que pretende mais que uma ampliagao do repertdrio dos fatores que
intervém no processo satude e doenga, em um modelo monoldgico (HERNAEZ,
2008). Pretende-se uma compreensdo da complexidade deste processo, dentro de

uma proposta dialogica, na qual os saberes se relacionam de forma mutua.

Logo, esse estudo poderd nortear uma melhor compreensdo do bailarino
profissional, baseando-se na andlise do processo saide e doenca, sob o marco

teorico da saude do trabalhador e da sociologia das artes.
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3. OBJETIVOS

3.1 Objetivo geral:

Conhecer os elementos do processo saude e doenca e suas relagdes com o trabalho

em bailarinos profissionais.

3.2 Objetivos especificos:

a) Conhecer os agravos a satde, com énfase nos musculo-esqueléticos;
b) Identificar os elementos do processo saude/doenca
c) Investigar o significado do trabalho/danca para os bailarinos;

d) Identificar as estratégias de prevengao e protecdo de saide na perspectiva

dos profissionais.
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4. REVISAO DE LITERATURA

4.1 O processo de trabalho

A danga profissional ¢ um emprego de dedicagdo integral. Bailarinos passam cerca
de 17 a 29 horas por semana em ensaios ¢ 8 a 20 horas por semana em aulas
técnicas, além de diversas apresentacdes ao longo do ano (BATSON, 2007). As
demandas fisicas € emocionais sao bem diferenciadas das ocupagdes tradicionais e
esta rotina diaria de atividades pode contribuir para o desenvolvimento de lesdes

musculoesqueléticas (HANSEN e REED, 2006).

O processo de trabalho do bailarino inclui principalmente: aulas, ensaios e
apresentacoes. As aulas de ballet comecam com um aquecimento, que pode incluir
técnicas basicas, alongamento, atividades de coordenacao, fortalecimento e
movimentos aerdbicos Os exercicios comecam numa barra, nas qual os bailarinos
realizam exercicios com o suporte, depois sdo realizadas atividades de “diagonal”,
com exercicios mais complexos como saltos e giros, cruzando a diagonal da sala.
Em seguida, sdo realizadas atividades no centro, que inclui rotinas coreograficas,
com acompanhamento musical. Algumas aulas tém relaxamento no final, com
atividades de baixa demanda fisica. Os ensaios tém uma estrutura diferente, o
aquecimento pode ser orientado pelo ensaiador ou fica sob responsabilidade dos
bailarinos, o diretor orienta quanto as pecas que serdo ensaiadas. Algumas vezes, o
bailarino ndo participa de alguma parte e permanece por longos periodos sem
ensaiar ¢ nesse periodo estd livre para realizar alongamentos ou treinar. Nas
apresentacdes, os bailarinos chegam com antecedéncia de algumas horas, realizam
aquecimento por conta propria ou sob orientagdo do diretor e realizam algumas
atividades no palco, organizando o figurino, a maquiagem e aguardam o inicio da

apresentacao (HAMILTON, 1997).

Recentemente, segundo Miller (2006), o Pilates se tornou a forma de se exercitar
mais popular entre os bailarinos, sendo reconhecido como um trabalho de maior
consciéncia sensorial e refinamento das sensagdes na pratica fisica, perturbando os
movimentos habituais e promovendo a auto organizagdo. Além do Pilates, outras
praticas tais como Alexander, Feldenkrais, técnicas de consciéncia corporal sdo

populares entre bailarinos (BATSON, 2007).
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4.2 A identidade do bailarino

Os artistas tém na profissdo além da necessidade de se prover, a sua paixao, fator
que o diferencia de outras profissdes (HANSEN e REED, 2006). Os bailarinos ainda
se diferenciam dos outros trabalhadores em importantes aspectos, principalmente
por serem considerados mais que uma ocupacao e sim um forte vocagao - um padrao
sistematico de disciplina e comportamento que produz uma personalidade (SHAH,
2008). Desta forma, a identidade do bailarino ¢ desenvolvida ao longo de sua vida
profissional e tragos como a tolerancia a dor, a disciplina profissional, o
perfeccionismo, a forte auto critica e esforcar-se a0 maximo, sao aspectos da
identidade do bailarino. As demandas fisicas e psiquicas levam a uma cultura de
perfeicdo na danca (WAINWRIGHT et al, 2006; WAINWRIGHT ¢ TURNER,
2003).

A lesdo tem papel importante na formacdo desta identidade. Alguns bailarinos a
descrevem como fator importante para o desenvolvimento da sensibilidade artistica
e um sinal de vocagdo. Segundo Wainwright e Turner (2003), a lesdo, a dor e o
desconforto sdo mascarados pela cultura da danga, comprometidos com a idéia de
que o show deve continuar, apesar de representar uma ameaca a identidade do
bailarino, pois se dancar preenche a vida, ou se a danga ¢ a sua vida, logo nao dancar
inevitavelmente resulta em sentir-se perdido e vazio (WAINWRIGHT et al, 2005).
Logo, ao mesmo tempo em que a lesdo pode provocar a interrup¢do na carreira, €

aceita também como aspecto inevitavel da vida do bailarino.
4.3 Carreira

A carreira de um bailarino comeca ainda na infancia, as meninas em média aos 4 a 9
anos e os meninos entre 12 e 16 anos (SHAH, 2008; HANSEN e REED, 2006). Ha
um grande esforco da familia, desde a infancia, para formacao do futuro artista.
Desde entdo, a crianga ¢ incentivada a dancar com dores sob orientacdo dos
professores, que se tornam importantes mentores nas carreiras dos artistas. A
questao da estética corporal ¢ imposta também na infancia, quando da inicio a uma
adaptagdo do corpo, de acordo com parametros estéticos pré-determinados

(HAMILTON, 1997).
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A carreira como profissional comeca no fim da adolescéncia, e ¢ caracterizada por
grande devogdo. Muitos bailarinos se mudam de sua cidade para trabalhar em uma
companhia, ainda muito novos (HAMILTON e HAMILTON, 1991). A presenca
permanente da lesdo, da dor, do afastamento ¢ da ameaga da aposentadoria precoce

sdo aspectos constantes ao longo da carreira do bailarino.

Bailarinas classicas encerram sua carreira entre 26 ¢ 27 anos, na danga moderna em
média 30 anos (HANSEN e REED, 2006, SHAH, 2008). Segundo Ostwald e
colaboradores (1994), a aposentadoria precoce ocorre devido ao declinio de forca e
as lesdes cumulativas ou ainda uma lesdo incapacitante que provoca uma carreira
relativamente curta e as vezes tragica. Ao fim da carreira, muitos bailarinos se
mantém na companhia em fun¢des administrativas ou educativas, ou realizam pecas
com menor demanda e virtuosismo ( WAINWRIGHT et al, 2006). Deixar o palco
envolve uma re-invencao de sua identidade, uma nova forma de se apresentar
(WAINWRIGHT et al, 2006), o que leva a desequilibrios psicolégicos, maior uso
de drogas e 4alcool e, pensamentos suicidas. Para quem passou a vida trabalhando
em algo que ama, a aposentadoria ¢ um momento de uma série de perdas

(HAMILTON e HAMILTON, 1991).

4.4 A organizacdo- instituicao

A estrutura institucional de danca determina a carreira dos bailarinos
(WAINWRIGHT et al, 2006). A companhia de danga é mais que o lugar de
trabalho; o convivio social cria uma identidade cultural da companhia e neste
ambiente, a lesdo passa a ser uma constru¢ao social (WAINWRIGHT e TURNER,
2003). Os bailarinos relatam diferencas entre as companhias com relacao a forma de
lidar as lesdes; algumas companhias podem favorecer os bailarinos, gerenciando e
oferecendo suporte. Logo, a instituicdo tem impacto direto na forma e apresentacdo
da lesdo. Wainwright e Turner (2003) acreditam que as lesdes sdo produto de
mudancas no treinamento dos bailarinos, da coreografia, da estrutura de carreira, das
expectativas do publico diante da performance e de forma importante: os aspectos

institucionais na companbhia .

Sinal destas diferengas entre institui¢des sdao as diferengas entre bailarinos de
diferentes formagdes, o bailarino que vem de outra companhia tem dificuldade de se

adaptar. A cultura da instituicdo tem importante papel na identidade dos bailarinos e
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cada companhia “molda” os bailarinos, de acordo com suas caracteristicas

(WAINWRIGHT et al, 2005).

A figura do diretor ¢ muito poderosa nas companhias e percebida pelos bailarinos
como autoritaria, eles apresentam uma conformidade que representa uma crenga
inquestionavel na opinido do diretor. Hamilton e colaboradores (1991) realizaram
entrevistas semi-estruturadas com os bailarinos, sobre o diretor da companhia: 86%
descreveram-no como uma autoridade onipotente. Mais da metade descreveram um
senso de familia e seguranca, ou ainda relagdes de mutuo respeito, e disciplina
devido as experiéncias compartilhadas com os outros membros da companbhia.
Porém, alguns descreveram trabalhar na companhia como algo restritivo e negativo
e as criticas do diretor como danosas a auto-estima e cruéis. Além disso, 83%
relataram se sentirem vulneraveis e dependentes na relagdo com o diretor

(HAMILTON et al, 1991).

O mundo da danca ¢ tradicionalmente muito autoritario. Desde crianca, as bailarinas
sdo orientadas a ndo opinar sobre suas atividades e esta influéncia nem se quer ¢
desejada pelo bailarino (RAMEL e MORITZ, 1998). Questdes organizacionais sao
pouco estudadas, apesar da sua relevancia. A influéncia dos bailarinos no processo
de trabalho tem modificado, em virtude das mudancas nas organizacdes € na
sociedade nas Ultimas décadas, ha maior participacdo dos bailarinos nas tomadas de

decisdo.
4.5 A saude do bailarino

As lesdes musculoesqueléticas sdo o maior enfoque da literatura, em virtude das
altas incidéncias. A maioria das lesdes descritas em bailarinos ocorre nos membros
inferiores, sendo principalmente entorses, estiramentos e tendinites (BRONNER e¢
al, 2003, SOLOMON et al, 1999). As lesdes de overuse sao mais comuns que as
traumaticas. A maioria das lesdes ocorre no inicio da temporada e principalmente
nos ensaios (SOLOMON et al, 1999), provavelmente devido a maior fadiga e
repeticdo (SCIALOM et al, 2006). As lesdes traumaticas sd3o mais comuns durante
as apresentagdes (BRONNER et al, 2003). A dor ¢ mais freqliente no periodo de
montagens e espetaculos, periodo no qual o bailarino estd sujeito a maior estresse

fisico e emocional (DORE e GUERRA, 2007).
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Devido a exigéncia estética de um corpo magro, ¢ comum a ocorréncia da triade da
mulher atleta, sendo freqiiente a presenca de transtornos alimentares (MILLER,

2006), atraso da menstruagdo e amenorréia (HAMILTON e HAMILTON,1994).

Adoecimentos ndo musculo-esqueléticos, tais como stress e ansiedade tém um efeito
negativo para a performance (MILLER, 2006) e o sucesso nas apresentagdes
demanda energia intelectual e emocional. Desta forma, outros problemas como
depressdo e ansiedade também estdo relacionados ao bailarino, apesar de pouco

descritos (OSTWALD et al, 1994).

4.6 Tratamento e prevencao

Segundo Wainwright e colaboradores (2005), hd um crescimento de estratégias para
manter a satide dos bailarinos. Algumas companhias tém colocado a disposi¢ao dos
bailarinos uma equipe para lhes oferecer um melhor atendimento médico,

demonstrando interesse na prevencao de lesdes (SHAH, 2008).

Mainwaring e colaboradores (1994) descreveram a dificuldade dos bailarinos para
buscar tratamento: a questdo financeira, pois ndo podem pagar por atendimentos; o
atendimento com profissionais que desconhecem a realidade profissional e, a
limitagdo de tempo na agenda profissional. Os bailarinos temem a orientacao médica
de afastamento das atividades e tendem a questionar o diagnostico médico. A
propria cultura da danca ajuda a perpetuar esta relutdncia em procurar um
profissional da satde. Desta forma, os bailarinos tendem a buscar tratamentos nao-
tradicionais como: acupuntura, massagem ¢ tratamentos com ervas, fazendo do uso
de terapias alternativas uma extensdo do modo de vida alternativo adotado pelos

bailarinos.

A prevencdo de lesdo deve ser prioridade dos profissionais de saude (PEER e
DUBOIS, 2005) para tal deve-se conhecer as lesdes, pois o acompanhamento da
ocorréncia de lesdo e o conhecimento das circunstancias destas lesdes ¢ importante
para tragar taticas e estratégias de prevencdo (LIEDERBACH e RICHARDSON,
2007). Miller (2006) sugere que as estratégias devem se pautar em um conceito

multifatorial, figurando a possibilidade de prolongar a carreira do bailarino.

Atualmente, sdo desenvolvidos programas de prevencdo em grandes companhias

com resultados importantes. Em um estudo prospectivo de 5 anos, realizado por
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Solomon e colaboradores (1999) no Boston Ballet Company, a implementacdao de
um programa de cuidado a satde dos bailarinos, promoveu uma diminui¢do no
percentual de bailarinos lesionados por ano e uma economia de um milhdo e

duzentos mil doélares, indicando a boa resposta ao programa preventivo implantado.

Em outro estudo sobre o efeito de uma programa de acompanhamento de incidéncia
de lesdes e afastamentos em uma companhia de danga moderna, por 5 anos, Bronner
¢ colaboradores (2003) observaram a diminuicao da severidade ¢ da incidéncia de
lesdes, com a diminui¢ao do total de dias de afastamento de 230 para 58 dias e,

conseqiiente, diminui¢ao nos gastos financeiros.

Apesar das vantagens para todos os envolvidos no processo: os bailarinos mais
satisfeitos e saudaveis, uma melhor imagem da companhia e o resultado financeiro

ainda sdo esparsos os programas preventivos na danca.

4.7 Fatores associados as lesdes:

Virios fatores associados e de risco sdo descritos na literatura, a maioria ndo possui
um consenso, uma vez que os estudos apresentam resultados inconsistentes ou
divergentes. A seguir serdo descritos os fatores de risco mais relatados na literatura e

os resultados até entdo encontrados.

4.7.1 indice de Massa Corporal — IMC

Uma das maiores demandas artisticas da danca € a obsessdo com a forma (REID,
1988). Os bailarinos constantemente anseiam um baixo peso corporal. A incidéncia
de desordens alimentares como a anorexia e a bulimia ¢ alta entre bailarinos, tanto
estudantes quanto profissionais (STRETANSKI e WEBER, 2002). Escolas de danga
chegam a realizar pesagem regular das bailarinas, sob o risco de serem excluidas de
papéis ou da companhia devido ao “excesso” de peso. O peso das bailarinas de
classico ¢ em média 12 a 15% menor que o ideal, nas companhias de danga moderna
que permite uma maior variedade de formas, esta média ¢ de 6% (HAMILTON e

HAMILTON, 1994, HAMILTON, 1997).

A combinagdo de deficiéncia nutricional, anormalidades menstruais e treinamento
extenuante podem predispor os bailarinos a lesdes esqueléticas como fraturas de

stress (KADEL et al, 1992). Devido a necessidade do corpo ideal para a pratica da
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danca os bailarinos apresentam valores 82- 89% mais baixos que o peso corporal da

populagao normal (STRETANSKI e WEBER, 2002; HAMILTON et al, 1992).

Em um estudo com bailarinos estudantes, Askling e colaboradores (2002)
pesquisaram a relacdo entre as lesdes de isquiotibiais e indice de massa corporal
(IMC), uma vez que a falta de intervalos para refei¢des ¢ a ambigao pelo baixo peso
poderiam comprometer o processo de disponibilidade de energia. Porém, ndo foram

encontrados dados significativos que relacionassem as lesdes estudadas ao IMC.

Porém, em outro estudo, bailarinas com IMC menor que 19, apresentaram maior
tempo para se recuperar de lesdes que aquelas que apresentam IMC superior a 19.
Logo, parece haver alguma relagdo entre as lesdes da danca ¢ IMC (BENSON,
1989).

4.7.2 Lesdo prévia de tornozelo

Muitos estudos reportam a tor¢ao lateral de tornozelo, como a lesdo mais comum na
dang¢a (STRETANSKI ¢ WEBER, 2002; NILSSON et al, 2001; LEANDERSON et
al; 1996; SOHL e BOWLING, 1990). O mecanismo de lesdo ocorre na posicao de
flexdo plantar com inversdo. A total flexdo plantar no trabalho de ponta ¢ uma
posicdo estavel, uma vez que a tibia bloqueia o calcaneo. Porém, quando nao ¢
atingida a amplitude de movimento (ADM) méxima, o tornozelo torna-se vulneravel
as instabilidades em inversao (TOLEDO et al, 2004). A reincidéncia dessa lesdo ¢
comum (STRETANSKI e WEBER, 2002; LEANDERSON et al, 1996) assim como
a ocorréncia de sensacao subjetiva de instabilidade nesta articulagdo. Apds a torcao,
os bailarinos apresentam déficits proprioceptivos, com conseqliente aumento da
oscilacdo postural, que permanece por mais algumas semanas. O controle postural
alterado predispde os sujeitos a recorréncia de lesdes ligamentares do tornozelo.

(LEANDERSON et al, 1996).

Sem uma intervencao adequada, o bailarino com lesdo do tornozelo mantera uma
instabilidade e desenvolverd problemas cronicos (SOHL e BOWLING, 1990). Em
um estudo, realizado em uma companhia da Broadway, uma bailarina perdeu 71%
das performances devidos a lesdes recorrentes de tornozelo (BRONNER e

BROWNSTEIN, 1997).
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Wiesler et al (1996) constataram que prevaléncia de novas lesdes ¢
significativamente maior em bailarinos que apresentam lesdo prévia (71%) que
bailarinos nao lesionados previamente (44%). Logo, a lesdo prévia seria preditiva de

uma nova lesao.

4.7.3 Uso da sapatilha de ponta

O trabalho de ponta ¢ resultado de um treinamento gradual e lento de todo o corpo
(quadril, joelho, perna, pé), coordenacdo de movimentos e posicionamento do corpo,
no qual o corpo ¢ elevado a partir dos pés com os joelhos estendidos, maxima flexao
plantar, apresentando perfeito equilibrio, sem tendéncia a deslocar o eixo do corpo

para frente ou para tras (KHAN, 1995).

Na posi¢cdo de ponta, ¢ necessaria grande atividade do soleo, gastrocnémio e flexor
longo do halux para estabilizar o tornozelo ¢ o pé. Para desenvolver o trabalho de
ponta, o bailarino deve ter forca e equilibrio suficientes para realizar corretamente a
posicdo de ponta (TOLEDO et al, 2004). Devido ao fato das bailarinas,
especialmente do ballet classico, apresentarem uma grande demanda de flexibilidade
de tornozelo ao dancar na ponta, estas apresentam uma maior ADM de flexao
plantar (WIESLER et al, 1996). A ADM de tornozelo exigida varia de 90° a 100° de
flexdo plantar, provenientes das articulagdes tibiotarsica, subtalar e mediotarsica.
Esse movimento ¢ resultado de um alongamento constante e talvez, algum nivel de
modificacdo esquelética nas bailarinas jovens em fase de crescimento (HAMILTON

et al, 1992).

Em funcdo desta demanda peculiar, as bailarinas desenvolvem lesdes caracteristicas
como a tendinopatia do flexor longo do halux, halux rigido e sesamoidite (TOLEDO
et al, 2004). Logo, sugere-se a possibilidade de uma associacao entre o trabalho de

ponta e uma maior incidéncia de lesoes.
4.7.4 Lado dominante

Existe uma impressao de que os bailarinos giram mais para direita que para
esquerda e essa preferéncia ndo tem relagdo com a dominancia de membros
superiores. Uma das justificativas seria o fato de grande parte das coreografias

exigirem giros para a direita. Nas companhias estudadas por Hamilton e
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colaboradores (1992), 100% das bailarinas e 75% dos bailarinos giravam para

direita.

Ao avaliar a oscilagdo postural em bailarinos, Leanderson et al (1996) encontraram
diferenca significativa entre o lado esquerdo e lado direito. Segundo estes autores,
bailarinos normalmente rodam sobre a perna esquerda, o que poderia contribuir para

as diferengas encontradas.

Em um estudo com a companhia de ballet profissional da Suécia, foi observado uma
incidéncia significativamente maior para as lesdes de tornozelo do lado direito em
relacdo ao lado esquerdo (NILSSON et al, 2001). Adicionalmente, Wiesler et al
(1996) observaram que os bailarinos modernos apresentavam 2,04 maior nimero de

lesdes do lado direito, comparado com bailarinos classicos.

Segundo Stretanski e Weber (2002), exercicios de barra realizados unilateralmente
podem demonstrar desequilibrios de cadeias cinéticas e de forca muscular. Esses
desequilibrios podem ser reabilitados especificamente com um modelo biomecanico

especifico da danca.

A questdo da lateralidade do bailarino parece ser negligenciada pela literatura,
apesar de varios estudos demonstrarem diferengas de ADM e incidéncia de lesdao

entre os membros.

4.7.5 Tempo de treinamento

Longas horas de prética tém sido consideradas um fator de risco de lesdes na danca
(REID, 1988). Em um estudo sobre fraturas de stress em bailarinos, o tempo de
treinamento foi um fator de risco significante. Trinta e um por cento das bailarinas
com treinamento didrio inferior a 5 horas diarias apresentaram fratura de stress, esse
numero foi de 50% para as bailarinas que treinavam mais de cinco horas por dia

(KADEL et al, 1992).

Para que seja possivel a compara¢do de resultados relacionados com o tempo de
treinamento, ¢ necessario que se utilize o conceito de tempo de exposi¢ao
(BYHRING e BO, 2002). Esse conceito foi usado no estudo realizado por Nilsson
et al (2001) na Companhia de Ballet Profissional da Suécia, no qual o numero de

lesdes foi de 0.62/1000 horas de treinamento. Em outro estudo realizado por Evans
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et al (1996), o indice de lesdes foi de 5,1 por 1000 performances e 4.8 por 1000

horas de treinamento.

Contudo, devemos lembrar que pelo fato da carga de treinamento depender da
coreografia ou do numero de bailarinos disponiveis, os ensaios podem ser
extenuantes ou ter longos periodos de espera. Logo, ¢ dificil utilizar o conceito
tempo de exposigdo para registrar lesdes na danca. Pode-se usar tempo do
treinamento por semana, porém ¢ importante ressaltar que quando ocorre uma lesao

esse tempo de treinamento ¢ modificado (BYHRING e BO, 2002).

Hé uma necessidade de conhecer a freqiiéncia de lesdes com base no tempo de
treinamento, como por exemplo: horas por semana, performances por semana ou

semanas por temporada (BRONNER e BROWNSTEIN, 1997).

4.7.6 Rotacdo externa de quadril

A posicao de rotacdo externa, presente no ballet, tem sua necessidade justificada
anatomicamente, uma vez que permite a abducdo de quadril sem impacto com o
trocanter maior. Porém, uma rotacdo externa moderada ¢ suficiente para esse

propésito (REID, 1988).

O en dehors ¢ uma habilidade basica do ballet necessaria para a execucdo dos
movimentos da danga. O ideal ¢ que o bailarino posicione seus pés formando um
angulo de 180° com rotag@o externa dos membros inferiores. A rotacdo externa de
quadril ndo ¢ fator limitante para o en dehors, uma vez que movimentos

compensatorios ocorrem em outras articulagdes (GILBERT et al, 1998).

Os estudantes de danga posicionam os seus pés a 180° com os joelhos e quadris
fletidos e forcam estes em extensdo. No pé, essa forma inadequada de atingir o en
dehors leva a uma abducdo e pronagdo excessiva subtalar. Isso predispde a
sesamoidite, estresse tibial medial (shin splint) e lesdo de tenddo de Aquiles, na
perna. Nos joelhos, esse posicionamento em rotagdo externa do pé pode levar a
problemas patelo femorais e alongamento de estruturas mediais (ligamento e
capsula), podendo contribuir para tendinopatia patelar, sindrome patelo femoral e
sindrome de fric¢do da banda ilio-tibial. Quando os joelhos se estendem, a pelve
tende a deslocar-se anteriormente, levando a flexdo de quadril secundaria. Porém, os

bailarinos tendem a retificar a lombar, corrigindo a lordose com deslocamento
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posterior da pelve e assim, predispondo estruturas anteriores do quadril a lesdes.
Além disso, as articulagcdes coxofemorais, lombares e a articulagdo sacroiliaca sao
comprometidas (KHAN et al, 1995). Quanto mais cedo o bailarino comega o

treinamento mais adaptagdes de ligamentos e outras estruturas ocorrem (REID,

1988).

Gilbert e colaboradores (1998) observaram que o angulo de rotacdo externa de
quadril era cerca de 13 a 17° menor que o en dehors, demonstrando a participagao
das outras articulagdes para alcancar maxima ADM . Segundo Hamilton et al
(1992), a maioria das lesdes de overuse sao encontradas em mulheres com menor
amplitude do en dehors e plié ( movimento em que o bailarino dobra os joelhos
lentamente, com os membros inferiores rodados externamente (KHAN et al,1995).
Sessenta e nove por cento das mulheres com maior nimero de lesdes apresentavam
um menor en dehors. Em outro estudo, 70% das bailarinas apresentavam um angulo
de rotagdo externa do quadril menor que o en dehors. Foi demonstrado que
bailarinas com historia de lesdo apresentavam maiores compensacdes no en dehors,
pois provocam um stress nas articulagdes potencialmente lesivo para coluna e nos

membros inferiores (COPLAN, 2002).

4.7.7 Tempo de profissionalismo

Em um estudo realizado por Nilsson et al/ (2001), nove bailarinos apresentaram mais
de 10 lesdes em 12 meses e todos eles haviam sido empregados na companhia nos
ultimos 4 meses. Em outro estudo realizado com bailarinos da Broadway, dois
bailarinos que perderam 71% das performances eram os mais novos do elenco

(BRONNER e BROWNSTEIN, 1997).

Por outro lado, Evans ef a/ (1996) citam o fato de atuar muitos anos como bailarino
profissional como um fator de risco para lesdao, sendo o risco de lesdo 3,8 vezes

maior.

Logo, os dados apresentados na literatura sdo conflitantes. A relacdo da frequéncia
de lesdes com um maior ou um menor tempo como profissional ainda ndo foi

estabelecida de forma consensual.

4.7.8 Posicdo do bailarino
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Os solistas sdo os papéis principais do ballet e muitas vezes t€ém como proposito
demonstrar o virtuosismo técnico (ACHCAR, 1998), logo existe uma maior

demanda fisica o que poderia justificar um maior niumero de lesdes.

No tUnico estudo que analisou esta varidvel, as lesdes traumadticas de joelho

ocorreram principalmente nos solistas (NILSSON et al, 2001).
4.7.9 Sexo

Observam-se diferencas de localizacao e tipo de lesdo entre os sexos. Apenas em
uma temporada, a incidéncia de lesdes nos homens foi maior, enquanto as mulheres
tiveram maior incidéncia em quatro temporadas, de acordo com o estudo de Nilsson
et al (2001) realizado por cinco anos na Companhia de Ballet da Suécia. As
mulheres apresentam mais lesoes agudas de isquiotibiais , lesdes em geral e dores
que os homens (ASKLING et al, 2002; EVANS et al, 1996; RAMEL e MORITZ,
1998).

No ballet, os homens realizam movimentos de equilibrio e altos saltos, além de
realizarem suportes (levantamento das bailarinas), o que pode explicar lesdes
traumaticas de joelho, tornozelo e de membros superiores. J4 a mulher realiza
movimentos de ponta e meia ponta (NILSSON et al, 2001), o que justifica sua maior
flexibilidade bilateral para flexdo dorsal e plantar da tibiotarsica e flexdo dorsal da

1° metatarsofalangiana (WIESLER et al, 1996).

Homens comegam a dangar mais tarde que a mulheres (KLEMP e CHALTON,
1989). Essa diferenca ¢ geralmente de quatro anos (NILSSON et al, 2001).

Devido as diferencas entre homens e mulheres na danca, o sexo parece ter

correlagdo com a freqiiéncia de lesoes.
4.7.10 Idade

Os bailarinos mais novos tém maior tendéncia a lesdio (BRONNER e
BROWNSTEIN, 1997, BRONNER et al, 2003). Segundo Nilsson e colaboradores
(2001), a incidéncia de tor¢do de tornozelo era quatro vezes maior em bailarinos
com idade inferior a trinta anos. Além disso, os bailarinos com fratura de stress

tinham uma média de idade inferior 4 média da companhia. Porém, outros estudos
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demonstraram que bailarinos mais velhos apresentam maior nimero de lesdo

(HAMILTON e HAMILTON, 1994, SOLOMON et al, 1999).

Ja foi observado que o padrio geral de flexibilidade observado na populagdo de
bailarinos (maior ADM de rotacdo externa, flexdo e abducao e quadril, extensao de
joelho e diminui¢ao da ADM de rotagdo interna e aducao de quadril) € mais visivel
em praticantes mais velhos, sendo essa tendéncia observada principalmente quanto a
ADM de adugdo de quadril (REID et al, 1987). Bailarinos que adquirem flexao
anterior de tronco com os joelhos totalmente estendidos e as palmas da mao
totalmente apoiadas sdo significativamente mais jovens que os bailarinos que ja

possuem essa habilidade (KLEMP e CHALTON, 1989).

A idade, portanto, esta intimamente relacionada com o tempo de préatica

conseqiientemente parece ter relacdo com a ocorréncia de lesoes.

4.7.11 Fatores psicossociais

Devido a grande expectativa de exceléncia artistica, pressdo para manutengdo do
corpo magro, treinos exaustivos, intensa competicdo profissional e falta de
seguranga no emprego, os bailarinos sdo expostos a grandes doses de ansiedade e
stress (ADAM et al, 2004). Os custos emocionais da vocagdo de artistas tém
importante impacto na vida dos mesmos e hoje, questiona-se se estes artistas estdo
preparados para lidar com estas dificuldades e se esta habilidade pode ser melhorada
de alguma forma (HAMILTON, 1997). Apesar do crescimento do interesse dos
pesquisadores neste aspecto, ha necessidade de mais estudos sobre os aspectos

psicologicos e as lesdes da danca.

Em um estudo realizado no Ballet Nacional da Coré¢ia (NOH e MORRIS, 2004), os
bailarinos apresentaram uma quantidade substancial de stress de diferentes fontes
como: fatores fisicos (necessidade de estar em forma, cansago e estar lesionado);
fatores psicoldgicos (desejo de ser promovido, mau humor);, fatores sociais
(relacionamento com o diretor e os colegas) e ainda, fatores situacionais
(dificuldades financeiras e demandas de performances). Foram descritos ainda as
habilidades de lidar com o stress, que foram classificadas como relaxamento fisico,
estratégias psicologicas e comportamentais. Os diretores de danga foram descritos

como maiores fontes de stress.
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No estudo de Ramel e Moritz (1998) sobre os fatores psicologicos, os bailarinos
apresentaram alta satisfacdo no trabalho: 86% relataram que gostam do seu trabalho
e 94% relataram a danga como um prazer. Porém, 45% relatam que nao tem
oportunidade de utilizar toda sua capacidade. Quanto a influéncia sobre o trabalho,
58% relataram ndo ter influéncia sobre o seu trabalho e a maioria descreveu
quantidade de treinamento ser totalmente uma decisdo de outra pessoa. O apoio
social mais presente foi o apoio de familia e amigos, além disso, 81% relataram

tensao antes das apresentacoes.

Hamilton e colaboradores (1995) descrevem outros fatores como fonte de stress:
programacdes erradas do trabalho, isolamento, demandas conflituosas, relagdo com
supervisores ¢ avaliagdes profissionais pouco claras. Tais estressores ocupacionais
sdo prevalentes em varios artistas e variam de acordo com as formas de arte. A
dificuldade de lidar com os estressores apresenta efeitos como problemas de humor,

abuso de drogas e problemas de relacionamento.

Os fatores psicoldgicos e a dificuldade de lidar com os mesmos tém sido
relacionados com as lesdes. Tais fatores podem ter influéncia da personalidade , das
experiéncias prévias, da habilidade de lidar com stress entre outros (RAMEL e

MORITZ, 1998).

Adam e colaboradores (2004) encontraram uma relacdo significativa entre os
bailarinos que perderam mais ensaios € apresentacdes € a presenca de estressores
psicologicos. A duracdo das lesdes foi correlacionada com a qualidade do sono e o
apoio social e a presenca de lesdes foi correlacionada ao stress percebido e aos
estados de humor (tensdo, ansiedade, depressdo, raiva, hostilidade, fadiga,
confusdo). A correlacdo positiva dos fatores psicologicos indicou menor
afastamento em ensaios e apresentacdes para aqueles com maior apoio social e

duragdo do sono.

Em outros estudos, o stress foi correlacionado com ocorréncia e duragdo das lesoes
(NOH e MORRIS, 2004, MAINWARING et al,1994) e a dor com a tensdo antes
das apresentagdes, a insatisfagdo com o trabalho e a subutilizacdo de capacidade,
enquanto o apoio social ndo apresentou correlacio (RAMEL e MORITZ, 1998). A

paixdo obsessiva pela danca também foi correlacionada a uma maior duragdo de
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lesdes cronicas (RIP et al, 2006). A auto estima ndo apresentou correlagdo com a

ocorréncia de lesdes, segundo Mainwaring e colaboradores (1994).

Noh e Morris (2004) correlacionaram a baixa habilidade de lidar com fatores
psicologicos com a freqiiéncia e a duracdo das lesdes, indicando que intervencdes
para melhorar tal habilidade t€ém impacto na ocorréncia e na duragdo da lesdo.
Ramel e Moritz, (1998) sugerem que se os bailarinos tivessem mais
responsabilidade sob seu treinamento e mais influéncia no planejamento e nas
condi¢des do seu trabalho, haveria menor nimero de lesdes. Diante das grandes
demandas dos bailarinos, pequenas alteragdes nos comportamentos relativos a
concentracdo e a saude, podem favorecer a associacdo entre lesdes e fatores
psicolédgicos. E ainda, os fatores psicoldgicos podem ser desenvolvidos em virtude
das lesdes (ADAM et al, 2004). Logo, os fatores psicologicos devem ser levados em
conta no tratamento e prevengao de lesdes da danca, situacao de duplo ganho para as

companhias e para os bailarinos.

4.8 Sintese da revisdo

A literatura ¢ recente e muito heterogénea, o que limita conclusdes mais consistentes

(HINCAPIE et al, 2008). Apesar do crescimento ¢ desenvolvimento da medicina da

danca ter levado a um grande numero de estudos, ha uma necessidade de pesquisas

cientificas bem fundamentadas.

A maioria dos fatores associados a lesdo descritos na literatura ndo possui um consenso,

uma vez que os estudos apresentam resultados inconsistentes ou divergentes, indicando

a necessidade de mais estudos ou ainda, de uma nova abordagem. A incidéncia de lesao

¢ alta e parece ser subdimensionada, pois muitos bailarinos ndo asumem a presenca de

lesdo até o momento de uma limitagdo importante. A saude do bailarino ¢ ainda

abordada de forma reducionista pela literatura, sem considerar aspectos da organizagao

do trabalho, enfatizando caracteristicas individuais e poucos aspectos do treinamento.
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S METODOLOGIA

Trata-se de um estudo transversal, qualitativo, com uma amostra composta pelos 22
bailarinos profissionais de uma companhia da danca contemporanea, estatal, de

Minas Gerais.

A escolha de um estilo especifico deve-se a heterogeneidade entre diferentes estilos
de danca. A companhia selecionada para esse estudo ¢ de danga contemporanea.
Assim como nos esportes, hd diferencas da freqiiéncia e dos padrdes de lesdo; na
danca, o nivel, o estilo e o grau de treinamento do bailarino diferenciam as lesdes

(BRONNER ¢ BROWNSTEIN, 1997).

Sabe-se que a danga contemporanea nao possui uma definicdo clara de estilo,
(MARINHO, 2005) e ¢ caracterizada pela multiplicidade, onde ndo ha um elemento
puro, € sim um vasto repertorio de informagdes (SILVA, 2005). A escolha de uma
companhia deve-se as grandes diferengas entre o tipo de trabalho desenvolvidos em
companhias, devido a grande diversidade de elementos, caracteristicas, tendéncias e
estilos na danga contemporanea (SILVA, 2005), o que reflete no trabalho e no
treinamento das companhias. Além disso, € interessante pesquisar uma companhia
brasileira, uma vez que as nuances da danca contemporanea passam também pela
questdo cultural e a literatura possui informagdes, principalmente de companhias
estrangeiras. A escolha desta companhia foi intencional, devido a maior facilidade

de acesso da pesquisadora ao grupo.

Segundo Bronner e Brownstein (1997), ¢ importante especificar o tipo de danga,

definir a carga de trabalho e a historia da companhia.

A companhia estudada foi criada em 1971, em uma época na qual havia um
estimulo ao nascimento de companhias de danga no teatro, para atender a montagem
de 6pera ou de repertodrio classico. A companhia foi criada neste momento, em que
foram criadas outras companhias mantidas pelo poder publico, municipal ou
estadual. A proposta inicial de trabalhar com a danca classica foi aos poucos sendo
modificada, ao longo dos anos 80. Propostas inovadoras, de uma concepg¢do de
danca mais moderna foram ganhando espaco. Ao longo, dos anos 90, a danga
contemporanea foi se consolidando enquanto estilo da companhia. Mais

recentemente, foi implementado um olhar que da énfase a pesquisa, em que o
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bailarino passa a ser um criador de propostas a partir de suas pesquisas e
experimentacdes. A companhia realiza turnés nacionais e internacionais e
desenvolve trabalhos em diversas regides do Estado, numa proposta de ampliacao
do acesso & cultura nas comunidades. E mantida pelo poder publico e através de

subsidios das leis de incentivo a cultura.

O projeto de pesquisa foi encaminhado ao Comité de Etica sendo aprovado, através

do parecer ETIC 015/09 (ANEXO1).

O processo de coleta e andlise de dados foi realizado segundo a seqiiéncia

apresentada e descrita a seguir (FIGURA 1).

CONVITE A COMPANHIA

REUNIAO COM A DIREGAO

APRESENTACAO AO BAILARINOS

OBSERVAGAO

APLICAGCAO DO QUESTIONARIO

REALIZAGAO DOS GRUPOS FOCAIS

TRANSCRICAO E TRATAMENTO DOS DADOS

ANALISE DOS DADOS

Figura 1 - Estrutura metodoldgica (coleta e analise de dados)

Inicialmente, foi encaminhada uma carta convite & Companhia (APENDICE 1) ¢ o
projeto de pesquisa foi apresentado a diretoria artistica. Apds a permissdo para

realizagdo dos estudos, foi realizada uma reunido com os bailarinos, para
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apresentacdo do projeto e convite para participacdo, quando foram assinados os

termos de consentimento livre e esclarecido (APENDICE 2).

A primeira fase do estudo foi uma observagdo nas companhias para uma
aproximacdo da pesquisadora com os bailarinos e seu contexto de trabalho. A
segunda fase foi realizada de forma individual, através de aplicagdo de um
questionario e de listas livres. O questiondrio busca caracterizar estes bailarinos a
partir dos dados apresentados na literatura com um enfoque nas lesdes
musculoesqueléticas. A lista livre - free list visa identificar os elementos do dominio
cultural dos bailarinos. Apos tabulagdo dos dados das listas e dos questiondrios, foi

realizado um grupo focal, para discutir as relagdes entre satde e trabalho.

De posse dos dados coletados, realizou-se uma andlise por triangulacdo de métodos,
através da combinacdo e o cruzamento de multiplos pontos de vista (MINAYO,
2005). No presente estudo, foi feito um cruzamento entre os dados do questionario,
do grupo focal, do dominio cultural e dos pressupostos da literatura, identificados a
partir da revisdo previamente apresentada. A triangulacdo metodoldgica parte da
constatacdo de que cada método, por si s6 ndo seria capaz de responder a certas
questdes, ¢ para isso, figura-se a possibilidade de articulacdo de estudos de
compreensdo de forma complementar, ao integrar vantagens da analise tradicional,
com a abordagem qualitativa e complementos de processos participativos

(MINAYO, 2005).
5.1 COLETA DOS DADOS

5.1.1 Observacao participante

Foi realizada uma observagdo participante, através de um contato direto da
pesquisadora com os bailarinos no seu processo de trabalho, com a finalidade de
obter informacdes sobre o cotidiano, o processo do trabalho e as particularidades do

universo destes profissionais.

A observagdo participante pode ser descrita como um processo no qual um
investigador estabelece um relacionamento multilateral com uma associa¢do
humana na sua situa¢do natural com o proposito de desenvolver um entendimento

cientifico de grupo (MAY,2001).
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Na observagdo participante o pesquisador vivencia pessoalmente o evento de sua
analise para melhor entendé-lo, percebendo e agindo diligentemente de acordo com
as suas interpretacdes daquele mundo; participa nas relacdes sociais € procura
entender as agdes no contexto da situagdo observada. As pessoas agem e dao sentido
ao seu mundo se apropriando de significados a partir do seu proprio ambiente.
Assim, na observagao participante o pesquisador deve se tornar parte de tal universo
para melhor entender as acdes daqueles que ocupam e produzem culturas, apreender
seus aspectos simbolicos, que incluem costumes e linguagem. A importancia desta
técnica estd na possibilidade de captar varios detalhes, situagdes ou fendomenos

diretamente ligados a realidade (MAY,2001).

Os bailarinos foram informados previamente dos objetivos do estudo e da presenga
da pesquisadora durante as atividades da companhia. Durante a observagdo foi
utilizado um diario de campo - instrumento elaborado a partir das anotacdes das

percepgdes, angustias, questionamentos e informagdes coletadas na observacao.

A pesquisadora esteve presente nas aulas, ensaios, apresentagdes, intervalos e
reunides; no estudio, nos camarins € no palco, somando um total de 71 horas de

observacao.

5.1.2 Questionario

Nao ha questionarios validados neste campo e portanto foi utilzado um questionario
formulado por Byhring e Bo (2002) e adaptado pela pesquisadora, coma autorizagao
dos autores (APENDICE 3). Esse questiondrio foi escolhido uma vez que, foi
utilizado em um estudo (BYHRING E BO, 2002) com o desenho semelhante a essa
pesquisa e apresentou resultados em concordancia com a literatura, além de ser
baseado em estudos prévios sobre incidéncia e prevaléncia de lesdes na danca.
Segundo Ramel et al (1999), um questionario auto aplicavel ¢ uma metodologia
mais rapida, barata e uma fécil alternativa para conhecer a situacdo de saude de

companhias de danga.

O questionario auto aplicavel foi entregue aos bailarinos para preenchimento,
durante o horario de trabalho e no momento da devolugdao dos mesmos, as duvidas
foram esclarecidas com respostas previamente padronizadas, evitando dar

informacdes extras ou sugestionar os pesquisados.



36

O questionario traz informagdes sobre idade, sexo, peso, altura, tempo que danga
profissionalmente, tempo que danca na companhia, participagdo nas aulas de
aquecimento e aperfeicoamento, presenca de lesdo desde que ¢ profissional,
profissional consultado devido a lesao, tipo, freqiiéncia e presenca de prescri¢ao de
medicacdo, decisdo sobre a participagdo em aulas e ensaios e presenga €
caracterizacdo de treinamento suplementar. Apresenta ainda um detalhamento das
lesdes nos ultimos 12 meses, com relacao ao local da lesdo, necessidade e tempo de

afastamento, procura por tratamento e diagnostico apresentado.

A defini¢do de lesao é um desafio ¢ ainda nao ha consenso. O Sistema Americano
de Registro de Lesdes Esportivas (National Athletic Injury Registration System -
NAIRS) definiu como lesdo: “a limitagdo na participagdo por pelo menos 1 dia
devido a referente lesdo”. Na danca, a definicdo de lesdo por tempo perdido poder
subestimar as lesdes ao nao registrar as lesdes leves que nao resultam em
afastamento, gerando uma tendéncia nos estudos de registrar, principalmente, as
lesoes severas (BRONNER et al, 2006). As lesdes leves e moderadas sdo pouco
relatadas, porém sdo de extrema importancia, uma vez que nao diagnosticadas e
tratadas podem se tornas lesoes severas (BYHRING e BO, 2002). Meeuwisse ¢
Love (1997) sugerem o uso de uma defini¢do flexivel e a coleta do tempo de

afastamento devido a lesdo.

Logo, a defini¢ao de lesdo usada nesse estudo serd abrangente, sendo “qualquer dor

ou desconforto relacionada ao trabalho e que comprometesse a pratica da danga”.

O questionario foi respondido por 19 dos 22 bailarinos da companhia, duas
bailarinas haviam retornado ao trabalho ap6s periodo de licenca superior a 6 meses,
o que dificultaria o preenchimento do questiondrio retrospectivo dos ultimos 12
meses e um bailarino se recusou a responder, por ndo gostar de responder

questionarios.

Os dados do questionario passaram por uma andlise descritiva, de freqiiéncia e

percentuais.

5.1.3 Listas livres - Free list

A técnica descrita a seguir objetiva conhecer um pouco dos dominios culturais dos

bailarinos profissionais. O dominio, segundo Weller ¢ Romney (1988) pode ser
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definido como um conjunto organizado de palavras, frases, conceitos ou expressoes
que se referem a uma esfera conceitual determinada. Estes elementos se relacionam
através de conexodes semanticas, que geram uma logica e significados. Tais relagdes
indicam como um conjunto de atores, no caso — os bailarinos, pensam, organizam e
entendem o mundo. Logo, através desta metodologia, pretendeu-se o conhecimento

de um conjunto de significados construidos culturalmente, por esses profissionais.

Foi aplicado um questionario sobre dominios culturais entregues junto ao
questiondrio previamente descrito, para isso foi utilizada a técnica de lista livre (free
list), para conhecer alguns aspectos que permeiam o processo saude e doenga. Esta
técnica consiste em pedir aos informantes uma lista escrita de termos ou frases
relacionadas a uma esfera conceitual particular. O questionario constou de duas

perguntas:

1. O que, no seu trabalho, vocé acha que influencia sua satde?
2. Quais as suas estratégias de prevengao e cuidado da saude?

Os resultados foram sistematizados com software ANTHROPAC (versdao 3.02.
Columbia, Analytic Technologies). Foram agrupados os sindnimos ¢ as listas
obtidas foram tabuladas em termos de freqiiéncia e freqiiéncia proporcional ao
namero de participantes (%), ordem em que foram enumerados. Desta forma foram

obtidos os fatores de maior importancia cultural, a partir dos critérios acima.

A utilizacao desta técnica busca conhecer o dominio cultural dos bailarinos em
relagdo a satde e o trabalho destes profissionais. As free lists oferecem um olhar do
individuo e as semelhancas destes discursos, possibilitando ainda subsidios, para a

discussdo no grupo focal.

5.1.4 Grupos Focais

O grupo focal ¢ um método de pesquisa qualitativa que pode ser utilizado no
entendimento de como se formam as diferentes percepcdes e atitudes acerca de um
fato, pratica, produto ou servigo. O grupo focal pode ser considerado uma espécie de
entrevista de grupo, consiste justamente em se apoiar na interacdo entre seus

participantes para colher dados sobre topicos que sdo fornecidos pelo moderador.
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Em suma, trata-se de uma discussdo em grupo, focada em um tdpico especifico

(KRUEGER e CASEY, 2000).

Foram realizados dois grupos focais, com 11 bailarinos da companhia em cada
grupo, separados de forma aleatoria. Os grupos focais, compostos exclusivamente
por bailarinos, foram realizados durante a jornada de trabalho dos bailarinos em
horario e sala disponibilizados pela diretoria. Como a técnica de grupo focal
pressupde grupos homogéneos, diretores, ensaiadores e professores da companhia
ndo foram convidados para participar do grupo, para garantir a homogeneidade do

grupo.

O objetivo deste grupo focal foi conhecer o processo saude e doenga e suas relagdes

com trabalho, a partir da visdo do grupo.

A escolha desta metodologia deve-se ao fato do tema trabalhado nao ser abordado
com freqiiéncia e no grupo focal, os diferentes pontos de vista que se interagem,
discordam e concordam podem permitir uma reflexdo e formagdo de opinido a

respeito do assunto.

O roteiro proposto abordou as questdes apresentadas no quadro abaixo

(QUADROL1):
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Roteiro do Grupo Focal
v Como vocés se definem:
- artistas
- trabalhadores
- atletas
v" Qual o significado do trabalho/danga
- 0 que significa a danga para vocé
- 0 que trabalhar com danga significa para vocé
v' Qual a influéncia do seu trabalho para a sua saude?
- Aspectos negativos / aspectos positivos
v Como lidam com os agravos € como prevenir
- que fatores permeiam o processo saide doenca
- quais estratégias utilizadas neste processo (auto-cuidado, itinerarios)

v O que vocé sugere para melhorar ou mudar as condi¢des e relagdes de

trabalho?

QUADROI- Roteiro do grupo focal

Os grupos tiveram a participagdo de um relator ¢ um observador, ¢ a

pesquisadora foi a moderadora. As entrevistas em grupos foram gravadas e

posteriormente, transcritas.
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5.2 ANALISE DOS DADOS

Os dados coletados foram analisados pelo software Atlas.ti (Scientific Software

Development Gmbh, versdo 5.0).

Para tal andlise foram utilizados principios da metodologia da Grounded Theory ou
da teoria fundamentadas nos dados, desenvolvida pelos socidlogos Barney Glaser e
Anselm Strauss. A teoria fundamentada nos dados ¢ um processo complexo, sendo
um método sistematico de coletar, organizar e analisar dados que sdo extraidos do

mundo empirico (CASSIANI et al,1996).

Esta metodologia permite construir indutivamente uma teoria assentada nos dados,
através da andlise qualitativa destes e que, agregada ou relacionada a outras teorias,
poderd acrescentar ou trazer novos conhecimentos a area do fendmeno, sem a
pretensdo de provar ou negar uma hipotese, mas sim acrescentar novas perspectivas

ao entendimento do fendmeno (STRAUSS e CORBIN, 1990).

Apo6s uma leitura flutuante foi realizada a codificagdo ou andlise, processo no qual
os dados sdo divididos, conceitualizados e codificados estabelecendo relagdes. A
codificacdo substantiva dos dados ¢ feita, através da codificagdo aberta. A

codificacao teorica ¢ realizada através da codificagao axial.

Durante a codificagdo aberta foram codificados os incidentes em tantas categorias
quanto possivel. Neste processo, os dados foram codificados, comparados com

outros dados e designados em categorias.

A codificagdo axial ¢ realizada a partir da comparacdo dos dados que sdo
selecionados, através da reducdo - processo indutivo de agrupamento dos codigos
em categorias. Nele, as categorias ja formadas sdo analisadas comparativamente,
com o intuito de tentar identificar as mais significativas. Esse processo reduz o
nimero de categorias, pois estas se tornam mais organizadas (CASSIANI et

al,1996).

O agrupamento de categorias ¢ uma forma tedrica de analise, pois assim que as
integragdes emergem, as categorias reunidas formam outras mais gerais. A

codificagdo axial ¢ o meio que auxilia o pesquisador a realizar a integracdo das
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categorias. O objetivo ¢ reunir os dados elaborando conexdes entre as categorias e

as sub-categorias. (CASSIANI et al,1996).

Os codigos gerados na teoria fundamentada nos dados tém por objetivo ajudar o
pesquisador a desenvolver uma estrutura descritiva para o conteudo. As categorias
foram delimitadas quando elas se tornaram saturadas, ou seja, quando nenhum dado
relevante ou novo emergiu. Sendo o universo dos dados fruto da reducgdo,

delimita¢do e saturacdo de categorias (STRAUSS e CORBIN, 1990).

A partir desta andlise, dois grandes blocos de dados foram encontrados, a defini¢cao
de quem sdo os atores do processo saude e doenga e os elementos deste processo,

agrupados em virtude das semelhangas e da forma como foram apresentados.
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6. RESULTADOS E DISCUSSAO
6.1 QUEM SAO OS ATORES DO PROCESSO SAUDE E DOENCA

Dentre as formas que os bailarinos se definiram foram destacadas cinco categorias:

artistas, bailarino, intérpretes/bailarino-objeto, trabalhador e atleta.

A defini¢cdo enquanto artista foi a mais referenciada entre eles. Mas, ha diferencas
nesta defini¢do; alguns se definem enquanto artistas da danga ou do movimento,
pela necessidade de se localizar dentro do amplo conceito de artista, outros colocam

artistas como uma defini¢ao unica.

“Eu sou artista, e ponto, com todas as letras “- B14

“Eu me defino como artista, na verdade, como artista do

movimento, ou da danga.”- B4

Ha uma diferenciacdo entre o artista e o bailarino, que defende que o artista ¢ algo
maior e almejam alcangar este lugar, que pode ser transitorio, supondo que ha uma

“superioridade” do artista para o bailarino.

“Eu me defino como bailarino e sinto que eu fago essa
distingdo entre artista e bailarino. Eu acho que tem
diferencas e eu almejo chegar nesta categoria de

artista”’- B19

Mas, outros bailarinos ndo concebem tal diferenca, para eles, tais definigdes se

equivalem.

“eu me coloco como uma artista bailarina, porque vem da
arte, mas eu sou ligada ao ballet, a danga. E ai no caso,
quando as pessoas perguntam, eu digo que eu sou
bailarina, ndo digo que eu sou artista bailarina, porque

fica redundante. ”-B16

Estas diferengas motivaram a renomeac¢do do profissional da dang¢a na Classificacao
Brasileira de Ocupagdes (CBO, 2002), até entdo denominado bailarino, para artista
da danca, compreendendo a amplitude do campo de atuagdo do profissional, que
ultrapassa o “interpretar e criar coreografias”. Nessa readequacdo, sua atuacao
profissional ¢ ampliada (SANTOS, 2008). Segundo a descricdo da CBO, os artistas

da danga: “concebem e concretizam projeto cénico em danga, realizando montagens
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de obras coreograficas; executam apresentacdes publicas de danga e, para tanto,
preparam o corpo, pesquisam movimentos, gestos, dancam e ensaiam coreografias.

E podem ensinar dang¢a” (Brasil, CBO, 2002).

Esta mudanga estd diretamente relacionada a discussdo do grupo focal quanto a
defini¢dao do bailarino que oscilou entre bailarino, artista e intérprete. As diferengas
entre tais definigdes concentram-se na forma de se relacionar com a danca ¢ ainda
com as possibilidades de criagdo que se diferenciam de acordo com o tipo de
trabalho, a relacdo com o coredgrafo e contexto da companhia. A maior variedade
de fungdes descrita na revisdo da CBO de 2002 parece estar de acordo com o
discurso dos bailarinos que indicam o artista como uma classe superior ao intérprete,

mais envolvido com a criacdo artistica.

2628 :: Artistas da danca (exceto danca tradicional e popular)

2628-05 - Assistente de coreografia
2628-10 - Bailarino (exceto dancas populares) - Bailarino criador , Bailarino intérprete ,
Dancarino
2628-15 - Corebdgrafo - Bailarino coredgrafo , Coredgrafo bailarino
2628-20 - Dramaturgo de danga
2628-25 - Ensaiador de danca
2628-30 - Professor de dan¢a - Maitre de ballet
Fonte: CBO, MTE, Brasil, 2002

A relagdo dos bailarinos com o seu produto, a criacdo, foi ainda relacionada ao

conceito de artista.

“eu considero que artista é aquele que se enxerga no
produto final, naquilo que ele produziu ele se vé, ele se vé
como parte daquilo, sabe? Ndo é uma coisa alienada, que

eu fago e eu ndo me vejo no produto...”-B18

Marx (apud Menger 2005) ja enfatizava esta diferenca entre o trabalho artistico
como um exemplo do trabalho ndo alienado, no qual o sujeito de realizava em sua
plenitude e utilizava a totalidade de suas capacidades (MENGER, 2005). Esta
citacdo estd relacionada ainda com a forma como o bailarino se vé dentro do
processo de criagdo, situagdo colocada como moduladora das defini¢des de artista,
bailarino e intérprete. Segundo Menger (2005), o criador ¢ mais livre do que o

intérprete ou o colaborador, idéia constantemente colocada durante os grupos focais.
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Quando o bailarino se torna um bailarino criador, proposta hoje seguida pela

companhia hd uma maior aproximag¢do com a defini¢ao de artista.

Mas esta visdo da arte como um trabalho nio alienado, numa visdo de certa forma
“poética” das profissdes artisticas, parece um pouco antiquada, pois nosso tempo
ndo ¢ mais o do século XIX, no qual o idealismo sacrificial do artista se opunha ao
materialismo do trabalho calculado, ou mais ainda a figura do criador- original,
provocador e insubmisso, aquela do burgués com estabilidade de normas sociais
(MENGER, 2005). A falta de liberdade em alguns processos ndo condiz com a

defini¢do de um trabalho tao edificador, como proposto por Marx.

A presenga do coredgrafo ¢ colocada como um aspecto que afasta o bailarino do
processo de criagdo. O modelo do processo criativo diferencia as defini¢des e a
presenca do coredgrafo ¢ crucial segundo o relato desta bailarina: “se vem

coreografo, eu sou objeto, um objeto aberto, mas eu sou objeto”(B11).

Outra categoria proposta foi a de bailarino-objeto, descrito por um bailarino como
“um mero executor”(B3). Este ¢ um dissenso, alguns negam esta categoria, para
outros trata-se de “objetos da agdo do coredgrafo, eles ndo pensam e ndo falam

nada e tem que executar bem”(B14).

“Em relagdo a essa coisa que estavam falando aqui de
objeto, eu acho até antigo essa coisa de falar de objeto. A
pessoa pode vir e fazer uma coisa em cima de vocé. Mas,
depois que vocé pega essa coisa, vocé pode se apropriar.
Até antigamente, a pessoa falava assim, faca isso desse
Jjeito. Se ele levou isso pro palco e a platéia se emocionou

e ele passou a mensagem. Ele ndo é objeto mais.”-B12

A formacdo também modula a defini¢cdo, o bailarino objeto ¢ formado a partir de

uma cultura de adestramento.

“nessa historia da formagdo, é como se fosse um
adestramento, sabe, aquela coisa do bailarino objeto.
Isso vem da historia da danga, essa forma de ser como

artista.”’-B3
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Intérprete ¢ uma definicdo também usada e que pode ser modulada, de acordo com o
modo de fazer e o envolvimento. Tem alguma semelhanga com a categoria de

bailarino-objeto e se diferencia do conceito de artista.

“Se colocando, sendo autor- ser autoral- no sentido de
acreditar naquilo que ele faz, entendeu. Ndo significa que
ele tem que criar - este passo eu que fiz. Eu acho que ndo
passa por ai ndo, acho que é muito maior isso ai. Entdo eu

ndo consigo diferenciar, o intérprete do artista”- B13

“Acho que existe uma barreira em ser um bom intérprete
em alguma linguagem artistica e ser artista. Tem gente
que ¢ um bom intérprete, e tem gente que é intérprete e
artista, sabe? Tem que ultrapassar uma certa barreira

para passar de intérprete para artista.”’- B21

Outra varidvel que modula estas definigdes ¢ o contexto historico. A historia da

danca aponta para um envolvimento cada vez maior dos bailarinos na criagao.

“Isso € uma coisa recente entre nos, ha um tempo atrdas, e
a gente pode observar ai fora: o bailarino é um objeto, ele
executa coreografias, ele ndo sabe sequer justificar o
proprio fazer, o proprio trabalho. Isso é uma coisa que a

gente tem, de alguma forma amadurecido.”-B16

A propria danga contemporanea oferece uma maior liberdade para o bailarino, como
a técnica de improvisagdo que ¢ um exemplo desta aproximagdo com o processo de

criagao.

A produgido artistica da danga voltada para a improvisagdo se apresenta como uma
alternativa. Trata-se de uma tendéncia que estd ocupando lugar estratégico na
hierarquia da danga, por meio de elaboracdao e investigagdo de novas técnicas
corporais mais atualizadas com seu contexto. De acordo com Katz (2006), durante a
improvisagdo, “o bailarino se torna um DJ de si mesmo”, cabendo ao bailarino

descobrir um repertério de novos estimulos e modos de lidar com eles.

Um dos moduladores das diferencas entre o artista e o bailarino ¢ o nivel de
envolvimento ¢ o modo de fazer de cada um, e ndo a posi¢do no mercado, ou o
cargo que ocupa. O nivel de envolvimento ¢ destacado nesta frase: “a forma que eu

me colocava (na danga) é que ia ser o grande diferencial, que eu ia estar ali inteiro,
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envolvido no que eu estava fazendo ou ndo” (B8). A forma de execuc¢do também

interfere na forma de se definir enquanto sujeito:

“Vai depender de quem ta fazendo, vai depender do
artista, vai depender de como ele vai executar aquilo ali
(...) entdo eu acho que vai depender da pessoa, ndo
importa onde vocé esteja, importa o que vocé esta fazendo

e como vocé estd fazendo”-B13
A definigdo de atleta é constantemente negada entre eles.

“essa coisa de ser atleta, de bailarino ser atleta, eu nunca

enxerguei isso em mim,entendeu? ’-B3

Mas semelhancas foram citadas, como a performance fisica exigida na danga e no
esporte, como descreve um bailarino: “bailarino é aquele que faz arte, mas que

tem uma vida de atleta.” (B15)

A comparacao com o atleta foi contestada pelos bailarinos, apesar das semelhangas
apontadas. Esta comparagao ¢ comum na literatura, mas, fica claro que os bailarinos
ndo se sentem confortaveis, pois ha uma grande diferenga entre o campo da arte e do

esporte.

“vocé se emprestar para algo mais que vocé tem. E eu
acho que a danga em si ela ja pede isso, por isso ela ndo é
um esporte. O esporte ndo tem que trazer este algo mais,
vocé traz o seu limite fisico, vocé explora ele, mas ¢ uma
performance de alto nivel. A danga é uma performance de
alto nivel, quando se exige técnica, mas eu ndo me

considero como atleta”-B2

O entendimento de que eles sdo trabalhadores parece ser uma realidade para os
bailarinos. A defini¢cdo de trabalhador ¢ colocada com referéncias a organizacao, ao
processo do trabalho e a profissdo-oficio. A descricdo do trabalhador ¢ colocada

como uma categoria ampla, na qual os bailarinos se incluem.

“Trabalhador é qualquer pessoa que trabalha
remuneradamente ou ndo, né. E ai vocé vem descendo e
tem a classe artistica que tem vdrias categorias dentro
delas, uma das quais é o bailarino. Eu me defino como

bailarino- artista- trabalhador. ”-B5
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Situagdes cotidianas do bailarino profissional, como validar o ponto e o registro
profissional, permitem uma reflexdo do bailarino, que se reconhece enquanto

trabalhador.

“E eu tive um momento muito interessante, em que uma
amiga minha veio assistir o espetdculo da gente e amou,
ficou emocionada. Ai, eu sai com ela pela porta de tras e
bati meu cartdo de ponto. E ela falou assim: nossa, mas
vocé quebrou minha magia toda agora (risos). E eu falei:
eu sou trabalhador e ela me fez eu me senti trabalhador,

porque eu sou um trabalhador da arte.”’- B9

“quando eu tirei meu DRT de bailarina e eu hoje coloco,
a minha profissdo é bailarina. E uma fun¢do dentro da
minha carteira de trabalho, eu tenho orgulho de ser

bailarina”- B4

A visao do bailarino enquanto trabalhador ¢ compartilhada entre eles, que
descrevem a dificuldade de se apresentarem enquanto trabalhadores, pois a
compreensdo da danga como trabalho ndo faz parte do imaginério das pessoas, que

muitas vezes questionam o fato do bailarino ser um profisional.

“as pessoas me perguntam: Vocé trabalha com que? Sou
bailarino. Mas vocé trabalha com que? (todos riem e
concordam). Vocé da aula? Nao sou bailarino. Entdo pra
mim, é um trabalho, no melhor sentido do trabalho, da
coisa do tecer, do fiar, do fazer, do artesanal, do oficio. O
oficio de trabalhar com a danga, de trabalhar meu corpo

com o movimento.”’-B2

Esta visao ¢ ainda mais dificil de ser reconhecida, no caso destes bailarinos que

além de trabalhadores sdo funcionarios publicos.

“Eu ndo lembro que eu sou funcionario publico, eu nunca
me lembro disso. Eu so me lembro quando acontece uma
coisa assim, quando alguém me vé bater ponto, ou alguém
fala assim: Ah, a companhia é do Estado? Ah, entdo vocé
é funciondrio publico. — E, sou mesmo. Eu nunca me
lembro disso, eu sei que eu sou artista e pronto. Agora as

pessoas assustam quando a gente fala: funciondrio
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publico. Como vocé é funcionario publico e ¢é bailarino? "-

Bi4
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6.2 ELEMENTOS DO PROCESSO SAUDE DOENCA (PSD)

O processo saude e doenca do bailarino foi descrito pelos bailarinos de diversas
formas, foram levantados elementos de diversos campos na observagdo, nos
questiondrios, nas free lists e nos grupos focais. Os dados das free lists das
perguntas 1 e 2, estdo nos apéndices 4 e 5, respectivamente. A seguir, serdo
descritos os elementos deste processo a partir da representacdo dos bailarinos,
conforme esquema do QUADRO 2. Estes elementos foram agrupados e assim serao

apresentados, apenas por uma questao didatica

Reconhecimento Gestdo

# Proprio # Diregao

# Dos pares # Programagdo

# Remunsracio # Verbas

# Publico # Tipode contratacdo

Organizagdo do trabalho Aspectos individuais
# 5 # Formacdo
23 =rvalos # |dade
# Planejamento PROCESSO # Género
# Carga horaria - # Estilo de vida
# Processode criacdo SAUDE E DOEN(;A DO i
Lesio BAILARINO
PROFISSIOMNAL Aspectos ambientais
# Assisténcia a saldde
# Afastamento # Figuring
# Substituicdo # Temperatura
# Prevencdo da lesdo # Umidade
# Pizo

Relacies de trabalho Aspectos psicoldgicos

Entre colegas
Bailaring/
Bailarino [ diretor

NI T
o e

QUADRO 2- Elementos do Processo saude e doenca do bailarino profissional
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6.2.1 Organiza¢do do trabalho

Virias situagdes do processo de trabalho foram descritas no processo de saude
destes profissionais. A partir da observagdo, pode-se ter uma melhor compreensdo

da dinamica deste processo e de como ele influencia a saude.

O processo de trabalho dos bailarinos desta companhia ¢ dividido em aulas, ensaios,
intervalos e espetaculos. H4 uma carga horaria de 28 horas semanais, cinco horas

diarias nas segundas e quartas- feira e seis horas nas tercas, quintas e sextas-feira.

A carga horaria ¢ menor que as descritas na literatura. Bronner e Brownstein (1997)
e Hansen e Reed (2006) descrevem uma média de 44-54 horas por semana. O tempo
de ensaio didrio varia de 5 a 8 horas por dia, segundo Scialom et a/ (2006) . A carga
horaria é descrita na literatura como um fator associado a lesdo, Stretanski et al
(2002) apontam que as lesdes de overuse sdo mais freqiientes quando o tempo de
ensaios e aulas ¢ superior a 60 horas por semana. Kadel et al/ (1992) relacionou a
fratura de stress com mais de 5 horas diarias de treinamento- podendo indicar a

sobrecarga.
Os bailarinos nao reconheceram a carga horaria como uma influéncia a saude.

Cerca de 2 a 3 horas didrias s3o dedicadas as aulas de cléssico, pilates,
contemporaneo ¢ ioga. As aulas tétm uma estrutura semelhante, com as mesmas
seqiiéncias, as quais os bailarinos sdo familiarizados, duram uma hora e meia em
média. As aulas sempre iniciam com atividades menos intensas € aumentam a
complexidade dos exercicios progressivamente. Alguns bailarinos ndo participam
das aulas, e se aquecem e se alongam sozinhos. A diretora ¢ quem libera a nao
participacdo nas aulas. Durante as aulas, os bailarinos pouco conversam e o0s
professores raramente fazem corre¢des ou ensinam novos exercicios, ja ha uma

familiaridade com a seqii€ncia das aulas.

As demandas das aulas tém um papel importante na preparacdo fisica, apontadas
como influéncia ao processo satide doenca. Durante a observacdo, a ensaiadora
sugeriu a dois bailarinos que se ausentassem da aula para ensaiar e eles se opuseram,

justificando a importancia da aula na preparagao fisica.
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“uma das coisas que eu observo é as técnicas estarem
vinculadas na prepara¢do do bailarino de danga
contemporanea (...), acho importante o bailarino fazer
pilates, fazer outros tipo de técnica de consciéncia

corporal.”-B12

As aulas aparecem como umas das estratégias de cuidado e tém papel importante na
preparacao fisica, sendo que as aulas de pilates e gyrothonics foram as mais

descritas nas free lists, como estratégias.

Alguns colocam que as aulas de ballet classico sdo insuficientes para preparar para
um repertorio moderno (BYHRING E BO, 2002), dado que reforga a necessidade de

aulas como o pilates, entre as atividades da companhia.

Os ensaios sdo mais desgastantes, pois hd uma repeticdo dos movimentos da
coreografia para aprimora-la. Duram de 2 a 3 horas por dia, de acordo com a fase de
montagem do espetaculo. Nestes momentos, sdo corrigidos os erros de contagem, de
execugdo e de posicionamento. Os ensaios ocorrem em grupos, pois nem sempre
todos os bailarinos estdo na cena que estd sendo ensaiada. Os bailarinos fora da cena
se alongam, aquecem, conversam ou observam os colegas que ensaiam. O ensaio €
varias vezes interrompido para solucionar questdes de contagem ou posicionamento,
em tais situacdes, os bailarinos participam dando opinides junto ao coreodgrafo ou a
diretora. Os ensaios gerais sdo aqueles em que todo o espeticulo ¢ ensaiado,
simulando a apresentagdo e pode se realizar no palco ou no estidio, com ou sem
figurino. Estes ensaios sdo comuns antes das apresentacdes € nao sao interrompidos,

mesmo quando ha erros ou davidas.

Os ensaios sao responsaveis por grande parte das demandas. Os bailarinos destacam
a repeticao excessiva e o desgaste fisico como pontos negativos a saude, como relata
uma bailarina: “E nesse espetdaculo muita gente se machucou, porque tem a
repeticdo exagerada”. Além disso, no questionario observou-se uma diferenga no
nivel de autonomia entre aulas e ensaios (TABELA 1), os bailarinos indicam uma

menor margem de decisdo propria nos ensaios que nas aulas.
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Decisao Aulas Ensaio
Inteiramente sua 15 (71%) 4 (20%)
Influenciada por outros 4 (19%) 10 (47%)

Determinante por outros 2 (10%) 8 (38%)
TABELA 1 - Decisdo da intensidade de treinamento

A estrutura das aulas e dos ensaios ¢ muito diferente. Durante os ensaios, ha um
padrdo de movimento e um nivel de performance que precisa de ser atingido para o
sucesso da apresentacao, logo, hd uma menor autonomia dos bailarinos € uma maior
cobranga por parte dos diretores, coredgrafos e ensaiadores. No estudo de Ramel e
Moritz (1998), 61% dos bailarinos sentiam que a quantidade de treinamento ¢ uma

decisdo de outra pessoa que ndo, o proprio bailarino.

Estas diferengas das demandas dos ensaios estdo demonstradas em estudos. No
estudo de Scialom et a/ (2006), com bailarinos de danca contemporanea, a maioria
das lesdes ocorreram em ensaios. Ja, Dore e Guerra (2007) indicam o periodo de
montagens dos espetdculos, momento no qual hd maior tempo de ensaio, como o
mais relacionado a dor, devido ao maior desgaste fisico e emocional. Este dado ¢
colocado também pelos bailarinos: “Mas normalmente a gente machuca é antes do

espetdculo- todos concordam” (B13).

Os espetaculos sdo realizados em uma temporada normalmente de 3 a 4 dias; o
nimero de temporadas ¢ varidvel, de acordo com o ano de montagem ou com a
verba para circulagdo. No dia do espetidculo, os bailarinos podem fazer aula e
ensaiar parte do espetaculo, quando necessario. Pouco antes da apresentagdo, os
bailarinos se maquiam e organizam o figurino. Durante os espetaculos, os bailarinos
estdo muito concentrados e atentos a hora da entrada, a musica e as trocas de
figurino, que devem ser realizadas muito rapidamente, nas coxias e no fundo do

palco.

Os espetaculos sdo aspectos do processo de trabalho que trazem demandas
diferentes das aulas e ensaios. A ansiedade e a pressdao sao maiores € hd uma maior
exigéncia fisica. Apos a temporada de quatro apresentacdes, durante a observagao,

os bailarinos se diziam ansiosos por um descanso.

Os intervalos ocorrem principalmente no meio da jornada, com duragdo de 30

minutos. Os bailarinos lancham, fumam, conversam e descansam. Hé ainda pausas
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das reunides da equipe para o repasse de informagdes da diretoria tais como o
planejamento, o figurino e discussdes sobre os ensaios. Diante da necessidade de

descanso, por algumas vezes, os bailarinos também negociam pausas.

As pausas e intervalos durante as aulas e ensaios também influenciam a saude. Em
algumas situagdes, as pausas sao muito longas, o que prejudica o aquecimento fisico
dos bailarinos. Durante a observagdo dos ensaios gerais, grande parte dos bailarinos
reclamava que eles “esfriavam e aqueciam” (o corpo), j& que o ensaio ¢

interrompido diversas vezes.

“Machuquei muito, machuquei porque ficava muito tempo
de reunido e ai vamos ensaiar: Pa! E ia fazer - e eu

machuquei.”- B10

No estudo de Bhyring e Bo (2002), longos periodos de pausas ou o contrario,

intervalos muito curtos também foram descritos como fatores associados a lesdo.

As pausas também podem ser reduzidas — durante a observagdo, os bailarinos
reclamaram pela falta de um intervalo de lanche no dia do espetaculo. Os lanches

oferecidos nos dias de espetadculos também sdo questionados pelos bailarinos.

“A gente teve um exemplo, que volta e meia a gente tem
nos espetaculos - que é uma questdo banal de lanche. A
gente tem um fazer que é darduo, que a gente chega muito
cedo e eles acham que um pdo de queijo e um café, é

suficiente pra gente.” - B19

O corpo ¢ um aspecto muito referenciado pelos bailarinos. Alguns colocam o corpo
como um instrumento, através do qual exercem sua atividade, mas ao mesmo tempo

o corpo ¢ produto do trabalho — que se modifica no processo.

“é o instrumento, o objeto, o nosso instrumento de
trabalho, é o corpo, pelo corpo. Por mais que seja um
conceito, mas assim, o meu corpo é agente e produto (...)
ao mesmo tempo meu corpo é objeto e a produgdo

também.”’- B2

A danca ¢ em si uma atividade profissional bastante complexa, sobretudo, por conta
do proprio corpo ser o principal instrumento de trabalho do bailarino, ou seja, o

capital em que se investe para participar e conquistar este metiér. Apesar da relacao
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do corpo na danga contemporanea ser distinta da praticada no classico, tanto em um
caso como em outro, a exigéncia corporal diz respeito as competéncias da profissdo

(GOMES, 2008).

Dentro da organizag¢do do trabalho, o planejamento das aulas foi um dos aspectos
citados. A programacao das atividades pode influenciar positiva ou negativamente a
satide dos sujeitos. A falta de planejamento foi citada nas free lists, nos grupos

focais e foi descrita como uma atribui¢ao da gestdo.

“falta de competéncia - incompeténcia mesmo, (...),
incompeténcia de gerir, de fazer uma planilha, vamos
programar, porque sendo eles estdo dando tiro no pé. A
gente fica uma semana de folga e em uma semana vai

montar dois balés? - B17

O planejamento ¢ um fator descrito na literatura como relevante para a satide do
bailarino; Batson (2007) sugere um planejamento com maiores intervalos de
repouso, que possam favorecer a aprendizagem motora e evitar a sobrecarga. No
estudo de Byhring e Bo (2002), um dos fatores descritos pelos bailarinos como
relacionados as lesdes foi o mau planejamento de ensaios, que requer que 0s
bailarinos dancem sem a preparacdo adequada ou em um curto periodo de
preparagao, situacao semelhante a descrita pela bailarina na citacdo acima. Ramel e
Moritz (1998) sugerem que se os bailarinos tivessem mais responsabilidade sob seu

treinamento e mais influéncia no planejamento haveria menor numero de lesoes.

Também sdo relacionados ao planejamento das atividades, o aquecimento e
alongamento inadequados, a preparagdo insuficiente, antes dos ensaios e
apresentagdes ¢ o treino pré temporada insuficiente descritos pelos bailarinos como
fatores associados a lesdo, no estudo de Bhyring e Bo (2002), enquanto Miller

(2006) aponta a importancia do aquecimento adequado.

Os bailarinos do presente estudo também indicam a importancia do preparo fisico,
sendo um dos itens mais citados no free list. O aquecimento e o preparo fisico
adequados sao apresentados como estratégias de cuidados pelos bailarinos, que nos
questionarios, indicaram que 84% praticam atividades fisicas suplementares,
realizando em média 4 horas semanais. As atividades praticadas sdo pilates (35%),

musculagdo (22%), ioga (22%), alongamento (17%) e treinos aerobicos (4%). Estes
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dados s3o condizentes com o estudo de Scialom et al/ (2006) no qual 83% dos
bailarinos de uma companhia de danga contemporanea brasileira realizavam treino
suplementar. Batson (2007) descreve a procura por outras atividades como pilates,
ioga, como forma de complementar ao treinamento, ja descrita como uma estratégia

para melhor preparacao fisica e prevengao de lesdo (BYHRING E BO, 2002).

Ainda no que se refere ao planejamento, a escolha dos profissionais ¢ uma das
questoes citadas nos free list e no grupo focal: “as vezes falta de competéncia de um
coreografo, de uma pessoa que esta dirigindo”’(B12). Os bailarinos colocam ainda a

importancia da escuta e da condugao destes profissionais:

“eu vou dizer que ele tem que ter olhar pra sensibilidade,
tem que ter consideracdo. E ter essa inteligéncia
emocional, porque a gente ta trabalhando ndo é com essa
coisa quantitativa, é uma coisa de qualidade. Entdo, se a
condug¢do, se a pessoa tem determinadas inteligéncias, se
ela se abre para as relagoes (... )Mas as vezes, vem s no

sentido do controle.”- B9

Diante das vivéncias do processo de trabalho, os bailarinos estdo atentos e avaliam

situacdes de risco e aprenderem com elas.

“quer dizer, eu machuquei pra aprender. Mas, hoje eu
acho que eu consigo entender. Por exemplo, se eu to
usando muito uma parte do corpo, a possibilidade de
tensdo no treinamento, ou recorrer a profissionais, a
abordar de outras maneiras, é mais real. Como eu acho

que eu ja tenho feito.”’- B15

A partir, dai tragam estratégias que evitam um maior desgaste fisico, como a
preparagao fisica adequada ja descrita ou o respeito aos seus limites - estratégia

presente nas free lists € nos grupos focais.

“Eu acho que a gente é responsavel e também é
responsavel de dizer qual é o seu limite. E muitas vezes, a
gente ndo fala (...) Vocé é responsavel pelo seu trabalho,

entdo, vocé tem que tomar uma atitude.’- B16
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Esta estratégia foi observada durante as aulas e ensaios, os bailarinos modificam e
adéquam os passos de acordo com as suas dificuldades, quando necessario. Para tal

os bailarinos destacam outra estratégia, a concentragao e a atengao:

“Estar em ateng¢do pode ser uma pratica, assim, ndo digo
controlar tudo, sabe, num tem como. Mas estar em
ateng¢do pode ser uma pratica, ate mesmo um padrdo de

funcionamento.”- B20

A partir dai, eles modificam o processo de trabalho, buscando muitas vezes diminuir
a demanda fisica como uma estratégia de prevengdo. Durante a observagao, por
varias vezes, os bailarinos falavam que iriam marcar a coreografia (quando o
bailarino apenas simula os movimentos que devem ser realizados, o que diminui a
intensidade do ensaio) ao invés de realizar com todo vigor. Em movimentos muitos

desgastantes, eles realizaram mudancgas da coreografia:

“quando vocé diz, eu ndo quero fazer esta perna, esta
coisa, porque isso esta me machucando. Eu ndo quero
fazer isso, eu vou fazer outra coisa. Vocé que estd no seu
corpo todos os dias, de poder falar: - Esta coisa eu ndo

vou fazer, porque isso me machuca.”’-B17

O processo de criagdo apresenta-se como o principal processo de produgdao dos
bailarinos. H4 um histdrico deste processo de criagdo, que vem evoluindo ao longo
dos anos e que ¢ marcado por uma aproximacao dos bailarinos com o processo de

criagao.

“Era assim: antigamente, o bailarino era mais o bailarino
objeto. A gente trabalhava com coredgrafos que vinham e
escolhiam a musica que ia ser dangada, o tema, os
movimentos, quem ia dangar, quem ndo ia, que parte da
musica, a contagem, tudo quem decidia era o coreografo.
Mas fato é, também ndo abre a sua boca. Mas ai tem o
respeito do coreografo, com a criagdo, o cara ta la
criando, tem uma forma de atitude que é respeitosa, o
cara vai fazer tudo praticamente. Mas, ao mesmo tempo,
ele era o responsavel pela obra, entdo o olhar do
bailarino era sempre assim: ele vai me trazer uma coisa
pronta, vou ter a chance ou ndo, vou ficar frustrado, mas

depois o que foi acontecendo (...) comeg¢aram a chamar
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gente pra trabalhar com a gente com outro perfil, que é
um perfil mais de tirar de vocé alguma coisa, de dar

idéias.”-B16

“Vocé ta trabalhando com alguém que quer que vocé
participe, que Vvocé traga coisas suas, vai ser
completamente  diferente. Foi essa mudanca de

esquema.”- B11

A maior apropria¢do do processo de criagdo pelo bailarino o torna mais ativo no

processo, logo, o trabalho deles passa a ser mais autoral.

“nos passamos a ser sujeitos da nossa arte, aléem de ter
uma técnica que sustenta isso. NOs contextualizamos isso
tudo e transformamos no nosso corpo, de uma forma que

é uma mensagem a mais.”’- B15

Esta maior proximidade do bailarino com o processo criativo, sugere uma
reaproximacao do trabalho, uma vez que o principal “processo de produgdo” da arte
diz respeito a criagdo. A possibilidade do bailarino ser criador pode ser vista como
um enriquecimento da atividade- na qual os bailarinos passam a ser mais ativos, ou

nas palavras de um deles:

“hoje ele (o bailarino) fala, ele é sujeito do préprio

trabalho.”- B16

Grande parte dos bailarinos destaca a maior participagdo no processo colaborativo como

uma conquista.
“Esta questdo de criar, né. Vocé se sente mais artista
mesmo. Por isso, hoje eu falo que eu sou artista bailarina,
porque antes eu falava bailarina. Agora eu ja me sinto.
Claro que eu sempre fui artista, quando eu tava no palco.
Mas o artista é aquele que cria, eu acho que isso é uma
coisa a mais, eu tenho orgulho disso, eu acho que todo

mundo tem.”- B12

Esta mudanga colocada como uma conquista pelos bailarinos tem contexto historico, na
propria evolugdo da danga. Os processos colaborativos vém sendo cada vez mais
visitados pelos grupos de danga nacionais e internacionais, tal como a técnica do BPI-

bailarino - pesquisador - interprete (RODRIGUES, 2003), utilizada na companhia. Esta
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técnica aponta a necessidade de estimular a conjuga¢do da criacdo com a atuacdo. Essa
possibilidade ¢ muito importante porque atenua o esquema de perda de autonomia do
bailarino sobre seu proprio corpo. Ao participar da criagdo, ao sugerir € usar seu corpo
para experimenta¢do, de algum modo, o bailarino deixa de lado a atitude daquele que

apenas executa o que ¢ exigido (RODRIGUES, 2003).

Mas o processo criativo tem seus pros e contras, bem como a sua relagdo como a

saude. Na fala deste bailarino, ficam claras as dificuldades deste novo caminho.

“No processo antigo, eu tive maus momentos e bons
momentos. No processo novo, eu tenho maus momentos e
bons momentos também. Mas ndo mudou muita coisa
ndo, entendeu...eu sofri muito com esse processo. Vocés
ndo sabem o que eu sofri, entendeu. Porque eu mostro

uma coisa e ndo serve, eu mostro uma coisa e ndo serve,

;

entdo eu prefiro que venha alguém, que venha e faca.”-

B7

6.2.2 Gestao

A gestdo ¢ um dos aspectos que influenciam o processo saide e doenga. A diregdo
da companhia interfere na satde dos bailarinos de diversas formas: na organizagao
da rotina, na escolha dos profissionais, nas mediacdes com a alta direcdo da casa e

através da forma de dirigir.

Nas free lists, um dos pontos colocados foi a forma de dirigir € o autoritarismo.
Questao apresentada também nos grupos focais, descrevendo a dificuldade dos

bailarinos de serem ouvidos por esta direcao.

“«

. € muito uma coisa da nobreza, da autoridade. Quem

ta a frente daquilo. - Eu mando e vocé faz.”’- B13

A programagdo ¢ a freqiiéncia dos espetaculos também podem influenciar a saude.
No grupo focal, os bailarinos comentaram a possibilidade de duas apresentacdes de
dois espetaculos diferentes com apenas uma semana de ensaio apdés uma semana de
folga. A confirmag¢do dos eventos ¢ colocada como um fator que dificulta o
planejamento da direcdo e provoca insatisfacdo entre os bailarinos, que ndo tém

tempo adequado para se preparar. A programacao dos espetaculos varia muito e as
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variagdes tém a ver com a captagdo de recursos e as fases de montagem de

espetaculo.

A captacdo de recursos esta ligada a politica publica e influencia as atividades de
planejamento e de programacado, refletindo a relagdo do campo econdmico e

artistico.

Menger (2005) apresenta a necessidade de entender que o campo da criagdo nao ¢
uma excecdo as leis do mundo, hd uma patrimonializacdo crescente das producdes
culturais e artisticas. Os mundos artisticos aprenderam a conviver com pressdes de
eficacia econdmica e com os critérios de aproveitamento, ndo para deles se
exonerarem, mas para acomodar seus principios orientadores: modificando seus
modos de organizacdo, o comportamento dos seus atores e os seus sistemas de
financiamento que combinam os mecanismos de economia de mercado. Este ponto ¢
colocado por diversas vezes, pelos bailarinos. A organizacao do trabalho esta ligada
a captacdo e a disponibilidade de verbas, a politica econdomica e no caso da
companhia estatal, aos interesses do Estado. Esta subordinacdo da danga a estes

aspectos impacta na satde.

No Brasil, a maioria das verbas destinadas a cultura, vém do Programa Nacional de
Apoio a Cultura (Pronac), criado em 1991, com o objetivo fomentar e promover a
producao cultural no pais, sendo formado por trés mecanismos: o Fundo Nacional
de Cultura (FNC), o Incentivo Fiscal (Mecenato) e o Fundo de Investimento
Cultural e Artistico (Ficart). A Lei Federal de Incentivo a Cultura ¢ conhecida como
Lei Rouanet ou Mecenato. Trata-se da base de uma politica de relagcdes entre o
Estado e o capital corporativo, at¢ mesmo estatal, por meio de renuncia fiscal para
investimento em cultura. Nos ultimos anos, vem sendo observado um crescimento
do niimero de incentivadores, levando mais recursos para o campo artistico. Mas os
investimentos ainda sdo escassos. Além da lei de incentivo federal, ha também leis

estaduais de incentivo a cultura (SEGNINI, 2008).

Desta forma, a companhia, como outras instituicdes artisticas, depende de recursos
disponibilizados através das leis de incentivo para desenvolver seus projetos. Além
disso, ha o contexto externo, do quadro politico e econdmico, que tem acdo direta na

participagdo dos patrocinadores.
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A institui¢do pesquisada ¢ uma institui¢do publica-estatal, logo a hierarquia e a
estrutura de uma companhia de danga estatal também ¢ um elemento do processo. A
mudanca da direcdo de 4 em 4 anos ¢ colocada como uma dificuldade no trabalho
da Cia, descrita como “refém da politica”(B5). A mudanca de dire¢ao provoca

mudangas no processo de trabalho.

“Eu percebo um processo de burocratiza¢do muito forte,
sabe, institucional e interfere na questdo artistica. Vejo
também que isso é uma politica do Estado, é uma politica

dessa casa.”- B19

O fato de ser uma companhia estatal influencia ainda os regimes de contratacdo e de
cargos, e estd relacionado a satide. Na companhia hd duas formas de contratagdo,
através do concurso publico para os cargos efetivos e audiéncia publica para os cargos
comissionados. Os cargos efetivos tém estabilidade de funcionarios publicos
estatutdrios, os cargos comissionados ndo tém garantias ou seguranga, como relato da

dire¢do: “eles podem ser mandados embora a qualquer momento, assim como podem se

desligar a qualquer momento, e sai sem nenhum beneficio, sai com uma mdo na frente e outra

>

atras.’

Os bailarinos estao insatisfeitos com essas diferengas de contratagao:

“tem o cargo de comissionado, que a gente quer uma
regularizac¢do, mas que também ndo acontece. Entdo, até

que ponto isso interfere no nosso fazer artistico.”- B2

“Porque seguranca, nos ndo temos nenhuma, como

’

bailarino, nenhuma, nada, falando como trabalhador.”-

Bi6

Entre as duas formas diferentes de contratacdo: os estatutarios e os comissionados -
a principal diferenca ¢ a seguranca, os comissionados nao tém garantias e podem ser
dispensados a qualquer momento. A inseguran¢a dos artistas ¢ retratada por Menger
(2005) , o que levou a alguns paises, como Portugal e Franca, a criarem uma
legislagdo especifica para os bailarinos. Em Portugal, foi criado o Estatuto do
Bailarino, com leis previdenciarias especificas. Na Franca, o Movimento dos
Intermitentes da Danca conquistou um regime diferenciado para o seguro

desemprego e normas para recolocagdo no mercado para bailarinos mais velhos.
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A precarizagdo do trabalho ¢ apresentada ainda de forma incipiente na companbhia,
pelo exemplo dos cargos comissionados. Porém, um quadro descrito na literatura e
ndo retratado neste estudo, uma vez que todos os pesquisados estdo empregados em
uma companhia permanente, ¢ a falta de emprego, a dificuldade de encontrar
subsidios para a criagdo de espetaculos, o crescimento do consumo de cultura de
massa. Tais fatores contribuem para que o medo do desemprego, a flexibilizag¢ao e a
precarizacao do trabalho se intensifiquem entre os artistas. As formas de emprego
estaveis e formais sdo uma minoria no universo de trabalho das artes. No Brasil, o
trabalho com registro em carteira, considerado formal, compreende 37,5% dos
trabalhadores ocupados; em Artes e Espeticulo esta porcentagem ¢ reduzida para
11,5% (PNAD, 2004), o que indica que o trabalho formal, ndo ¢ uma realidade

freqiliente entre os artistas, o que torna o grupo estudado uma excegao.

Desta maneira, os artistas nao estdo a margem do sofrimento vivenciado pelos sujeitos

inscritos nas sociedades globalizadas nas quais a taxa de desemprego aumenta , o que

leva ao crescimento das formas flexiveis, intermitentes de trabalho, freqiientemente

precarias (SEGNINI, 2007; SEGNINI, 2006).

O regime de contratacdo publica influencia também o perfil etario dos bailarinos, uma

vez que os estatutarios tém estabilidade e permanecem dangando mesmo depois dos 30

anos, idade média do fim da carreira descrita na literatura.

“O que determina o perfil de quem ta aqui? Porque numa
companhia privada, é o mercado. Alias, nos temos uma
peculiaridade, que maior parte dos bailarinos da
companhia tem acima de 35 anos.. a gente jamais veria

isso na iniciativa privada (os outros concordam).”- B17

6.2.3 Aspectos relativos ao ambiente trabalho

Questdes do ambiente também foram citadas no processo saude e doenca. Fatores
como a temperatura, a limpeza e a umidade foram citados no free list. Os bailarinos
do estudo de Byhring e Bo ( 2002) descreveram como fatores relacionados a lesdao: o
espago, a temperatura, a ventilagdo e as condi¢des do piso; dados semelhantes aos

encontrados neste estudo.
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As alteragdes ambientais foram estratégias descritas, principalmente, durante a
observagdo. A adaptacdo do figurino foi realizada por bailarinos que usavam uma
faca para criar ranhuras no solado do sapato que era muito escorregadio, ou nos
pedidos a figurinista para mudangas no figurino para melhor adaptacdo durante a

execuc¢do da danga.

Ainda na observacao, durante o ensaio geral os bailarinos checavam a seguranga do
palco e a presenca de desniveis. Diante destes riscos, pediam as possiveis alteragdes.
Durante a observagdo, os bailarinos, muitas vezes, questionaram o piso do palco, a

superficie do cal¢ado e o desconforto do figurino, como nesta situagao observada:

“Um bailarino chama o coreografo e conversa sobre uma
questdo do palco: - Esta escorregando e o movimento fica
sujo. Neste momento o coredgrafo pede alteragoes” -

Observagdo

Além disso, a companhia usa, em algumas apresentacdes, uma manta acrilica que

tem como objetivo a absor¢ao do impacto.

No estudo de Evans et al (1996), as baixas temperaturas no palco, a pouca absor¢ao
de impacto e tipo de superficies nos palcos foram fatores descritos, mas ndo
confirmados como fatores de risco. O unico fator de risco do ambiente foi o palco
inclinado, que apresenta um adicional de 1,6 lesdes a cada 100 horas de
apresentagdes. Esta situacdo ndo ocorre na companhia estudada, que danga em

palcos planos.

Peer e Dubois (2005) também descreveram o piso de concreto e alguns pisos de
madeira sem amortecimento como fator extrinseco de lesdo. Miller (2006) propde
como estratégia de preven¢do, calgados e pisos adequados ou bem adaptados.
Enquanto Shah (2008) sugere que o ambiente de pratica deve ter um piso resiliente,
que equilibre absor¢do do choque e amortecimento, ndo podendo ser escorregadio e

nem agarrar. A questdo da qualidade do piso nao foi colocada pelos bailarinos.

6.2.4 Aspectos individuais

a) Formagao
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Dentre os aspectos individuais, a formagao ¢ um fator que influencia a satde, sendo

o tempo de formagao um elemento.

“Mas a nossa formacgdo é de no minimo 8 anos (...) pros
homens, no caso, acontece no Brasil um preconceito,
entdo, eles ndo conseguem ter essa formagdo de 8 anos.
Entdo, tem varios problemas porque comegam tarde. Ai,
podem ter varios problemas fisicos, porque ndo teve essa
Sformacgdo. Mas a formagdo mesmo é de 8 anos. Entdo
como que uma pessoa pode ser formar em 4 anos, e que
formagdo é essa? Que ndo formou aquele corpo desde

novo, ndo preparou ele pro movimento..”’- B16

A formagao ¢ variada, apesar de grande parte dos bailarinos ter se formado na danga
classica e nas palavras de uma bailarina: “O bailarino que vai para o palco é
formado na prdtica”(B1), indicando que ndo h4 uma formalizacdo na formagao do

bailarino.

O fato de grande parte dos bailarinos comegar no ballet classico ¢ descrito na
literatura, Scialom et al (2006) encontraram que 86% dos bailarinos de danca
contemporanea iniciaram no classico. O tempo de inicio na danca teve correlagao
com a dor no pescog¢o, no estudo de Dore e Guerra (2007). Além disso, a formagdo
pode influenciar ainda na adaptagdo do bailarino a companhia (WAINRIGHT,
20006).

O aprimoramento técnico, a busca do rigor da execugdo, da perfeicio dos

movimentos faz parte da formagao destes profissionais.

“Ja dancei balés apenas por uma questdo técnica mesmo,
porque eu queria buscar a qualidade, minha técnica
daquele movimento dentro de uma estrutura, ndo estava
muito preocupada se tinha conceito se tinha perspectiva.
Eu t6 ali porque eu quero que o meu giro saia com a
maior qualidade possivel. E isso ja me bastava como
estimulo real para eu estar em cena e buscando meu

movimento.”’- B19
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Este processo de formacdo permite a possibilidade de crescer em conhecimento,
poder experimentar e pesquisar: “estar aqui na Cia é um caminho de pesquisa, de

estudar, saber aquilo que vocé vai fazer” (B14).
b) Género

O grupo estudado possui dez homens e dez mulheres. A questdo do género também
esta intrinsecamente ligada a formacgao, conforme descreveu a bailarina (na citagao
anterior). No estudo de Dore e Guerra (2007), com bailarinos brasileiros, a maioria

dos homens comegou com mais de 15 anos.

A rela¢do do género ja foi pesquisada no campo artistico, Segnini (2007) destaca
uma unica dimensdo que desafia as relacdes de género na sua articulagdo entre
trabalho, familia e direitos sociais — a maternidade. Para as mulheres, cujo corpo ¢ o
principal instrumento de trabalho, a gravidez significa restricdes ndo vivenciadas
pelos homens, e ressalta ainda a questdo dos contratos temporarios, nos quais a

maternidade ndo € vivida enquanto direito do trabalhador (SEGNINI, 2007).

No presente estudo, esta questdo ndo foi colocada pelos bailarinos. No grupo, havia
uma bailarina que retornava aos ensaios apos a licenca maternidade. Foi observado
que ela participava parcialmente das atividades, sendo inserida gradativamente nas

atividades da companhia.

Além disso, a associag@o entre sexo e a presenca de lesdo, também ja foi diversas
vezes pesquisadas com resultados conflitantes (EVANS et al, 1996, ASKLING et
al, 2002, RAMEL e MORITZ, 1998, NILSSON et a/, 2001).

c) Idade

O grupo estudado, segundo dados dos questiondrios, tem uma média de idade de
38,6 anos (desvio padrao = 8,23), trabalham profissionalmente ha 18,6 anos em
média (desvio padrao = 8,14) e na companhia de danca por 14,4 anos em média

(desvio padrdo = 8,12).

O grupo apresentado possui uma média de idade maior que aquelas relatadas na
literatura, entre 26 e 28 anos (EVANS et al,1996, BYHRING e¢ BO, 2002,
NILSSON et al, 2001). Shah (2008) sugere que profissionais do ballet classico t€ém

idade média de 26 a 27 anos, ja os do ballet moderno t€ém uma média de 30 anos.
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Na literatura, a idade tem sido relacionada as lesdes de forma divergente, alguns
estudos atribuem aos bailarinos mais novos uma maior tendéncia a lesdo
(BRONNER et al, 2003; NILSSON et al, 2001; BRONNER ¢ BROWNSTEIN,
1997). Porém, outros estudos demonstraram que bailarinos mais velhos apresentam
maior nimero de lesio (HAMILTON e HAMILTON, 1994, SOLOMON et al,
1999).

Sendo a idade diretamente relacionada ao tempo de profissionalismo, Evans et al
(1996) apontaram o fato de ser profissional a mais tempo como fator de risco para
lesdo. O tempo na companhia demonstra uma longa permanéncia dos bailarinos no
grupo, o que parece estar relacionado ao tipo da companhia que ¢ publica, sendo que

alguns dos bailarinos tém estabilidade e permanecem dangando por mais tempo.

Além disso, na companhia estudada hd grandes diferencas de idade entre os

bailarinos, estas diferencas foram discutidas nos grupos focais.

“Essa mistura do jovem com as mais idosas (risos) é bom
demais, porque eles animam a gente. Vocé ta meio caida,
e ai vem uma e ta-ta-ta e vocé - opa! Também vou. E os
mais velhos ddo uma maturidade: Calma, vai dar tudo
certo... Mas tem uma bagagem, que talvez traz de uma
forma mais madura e os mais novos, tem uma
impulsividade que é um sangue muito vivo e isso renova
mais a maturidade dos mais velhos também. Acho que

vocé jogar com essas diferengas é muito saudavel. - Bl

Os bailarinos atribuem esta diferenga de idade, comparada as demais companhias,
ao tipo de instituicdo, que por ser tratar de uma organizacdo estatal, que permite
carreiras mais longas que as do mercado. As limitagdes do corpo, no caso dos mais
velhos, também foram abordadas: “Porque vocé ndo consegue mais fazer aquilo

que vocé acha que consegue fazer”’(B12).

A atualizacdo e a manutengao do corpo vivenciadas na criatividade, nos riscos, nas
dores superadas, no auto-conhecimento corporal, no virtuosismo, na habilidade de
técnicas distintas, entre outros, demandam um grau de esfor¢o, disponibilidade e

saude do fisico que s6 € possivel até uma determinada idade (GOMES,2008).
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Esta relagdo com idade ¢ discutida ainda diante da situagdo de outras companhias
estatais com bailarinos mais velhos, onde as companhias foram divididas, formando
duas companhias diferentes; uma com bailarinos mais jovens e outra com o0s

bailarinos mais velhos.

“Eu queria colocar uma coisa da idade... tentaram uma
solucdo de a Companhia 1 e a Companhia 2, em algumas
estatais.(...) Foi uma tentativa, porque esse processo de

trabalho, de trabalho de criacdo, ele é encarado, ele é

]

colocado pras pessoas mais velhas, acima de 35 anos.”-

B17

O trabalho mais focado na criacdo ¢ referenciado como uma proposta para os
bailarinos mais velhos, o que pode estar relacionado com uma proposta de criagdo

mais livre na companhia.

A relacdo entre o envelhecimento do corpo, a falta de expectativa profissional em
um futuro proximo e, consequentemente, a reconversao necessaria para outra
atividade ¢ um dos aspectos que fazem da danga uma pratica, desde sempre,

marcada pela incerteza (GOMES, 2008).

Apesar dos bailarinos terem uma maior média de idade, os bailarinos nao
comentaram sobre a possibilidade de aposentadoria, perspectivas futuras e

incertezas.
d) Estilo de vida

Os habitos e o estilo de vida também sdo descritos como influenciadores — 0 sono e
alimentacdo foram dos mais citados nas free lists. O cuidado com a alimentagdo e

com o sono foram estratégias citadas nas free lists, como protecdo da saide.

A grande maioria dos bailarinos, entrevistados por Trudelle e Rail (2007),
estabelece uma ligacdo clara entre a sua saide e seu estilo de vida. Seus
comentarios nos permitem distinguir dois tipos de estilo: estilo de vida em geral,
comum a todos, incluindo alimenta¢do e sono, e estilo de danga especifico, ou
praticas de formacdo e praticas de tratamento. Pela importancia que atribuem a
esses padrdes, os bailarinos mostram uma forte propensao para cuidar de sua saude,

dando aos individuos a responsabilidade pela sua saude.
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A boa alimentacdo ja foi descrita foi descrita por Miller (2006) como estratégia. O
sono foi apresentado como um influenciador dos estados de humor, com
repercussoes no sautde (NOH E MORRIS, 2004) e Adam e colaboradores (2004)
encontraram uma relacdo significativa entre a duracdo das lesdes e a qualidade do
sono. A correlagdo positiva dos fatores psicoldgicos indicou menor afastamento em

ensaios e apresentacdes para aqueles com maior duraciao do sono.

6.2.5 Aspectos psicoldgicos

Aspectos psicologicos positivos e negativos relacionados a danga foram descritos
pelos bailarinos. Dentre os aspectos positivos, o significado da danga para os

bailarinos é diverso e motivador do fazer.

O carater transformador da arte ¢ descrito com um dos significados da danca, capaz
de mobilizar os sujeitos. Os bailarinos citam a possibilidade de transformar e

sensibilizar as pessoas.

“O que que é a vida, a dan¢a?E o que que é o meu
movimento? E ai, tem muita transformagdo,(...)
independente de bom ou ruim, independente. Porque se ha
transformacdo em mim, hd no outro, independente se ele
goste ou ndo, mas que o toque de alguma forma. Isso pra

mim é um ponto fundamental.”- B2

Menger (2005) aponta uma das formas de reconhecimento do publico e mais ainda,
a elevagdo da produgdo artistica ao lugar de bem publico ou semi publico, por causa
dos beneficios da sociedade e at¢ mesmo pra humanidade, tendo em vista o papel
transformador da arte. Alguns bailarinos colocaram a possibilidade de

transformacdo da arte, indicando a valorizagao do proprio trabalho.

A danga ¢ ainda colocada como uma filosofia de vida, o ponto central da vida dos

bailarinos: “danc¢a é uma filosofia de vida. A dan¢a. Porque tem tanta coisa...(B4)”.

“ndo sei se reverbera para essa coisa da filosofia de vida,
de uma profissdo que realmente chama mesmo pra esse
lugar, de dedicagdo, de disciplina. Isso ¢ muito forte no
nosso campo, e acho que isso é uma das nossas virtudes.
Vejo isso como algo positivo, o lado saudavel deste lugar

da dedica¢do”- B19
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Esta forte relacdo com a danga ¢ disposta em outros estudos, como na fala deste
bailarino, em um estudo de Hamilton: “Dan¢ar é mais que uma profissdao, é uma
forma de vida, tao natural e necessaria quanto respirar’’- Hamilton (1991). Rip et
al (2006) apontam que uma paixao harmoniosa com a danca pode favorecer a um
menor sfress € a um maior controle emocional. Esta grande dedicacdo e entrega

emocional ¢ uma das peculiaridades deste profissional.

O aprimoramento também ¢ um dos motivadores do trabalho do bailarino, descrito
por um bailarino como “um processo de amadurecimento, seja fisico, seja mental.
Neste processo, ha uma constru¢do, ha uma entrega, que a gente passa por essa

etapa” (B10).

Logo, a danga ¢ vista por eles como uma possibilidade de crescimento como pessoa,
um aprimoramento de si mesmo, que ¢ relatado na frase de uma bailarina: “eu
costumo falar que eu ndo viveria sem a danga, porque eu acho que a dan¢a me faz

uma pessoa melhor” (B4).

Porém, a pressdo e a ansiedade sdo sintomas negativos do cotidiano do bailarino,
que foram citados nos free lists, nos grupos focais e durante a observag¢dao dos

espetaculos.

“...essa pressdo, e sGo poucos 0s que conseguem SUuportar
e mesmo questionar isso, né. Eu acho que é uma coisa
importante, que tem haver até com essa coisa de saude no

trabalho.”- B5

“Mas normalmente a gente machuca ¢é antes do
espetdculo, (todos concordam) muito ensaio, a pressdo é
muito alta, e ai vocé tem mais um stress... E muita

pressdo.”’- BI13

A sautde psicologica dos bailarinos ¢ diversas vezes descrita na literatura. Trudelle e
Rail (2007) apontam que as lesdes ndo sdo os unicos responsaveis pelo sofrimento
dos bailarinos e refletem também o sofrimento psicologico durante a sua formagao e
carreira. Tensdo interpessoal, fadiga, falta de confianga e ansiedade sdao os

problemas mais freqiientes vivenciados pelos bailarinos.
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Miller (2006) aponta os estudos psicolégicos como um campo emergente, para o
tratamento e preven¢do das lesdes dos bailarinos, e relaciona a ansiedade e o stress

como um efeito negativo nas apresentagdes, repercutindo no fazer artistico.

No estudo de Byhring e Bo (2002), 78% relataram um stress negativo, provocando
tensdo muscular, sendo que a tensdo muscular antes das apresentacdes ¢ fator

associado a dores incapacitantes segundo Ramel e Moritz (1998).

A ansiedade e a pressdo presente no discurso dos bailarinos t€ém origem diversa, e
inter-relacionam vérios elementos do processo saude doenca. Hamilton e
colaboradores (1995) apontam como fonte de stress: programagdes erradas do
trabalho, isolamento, demandas conflituosas, relagdo com supervisores e avaliacdes
profissionais pouco claras. Nos grupos focais, os bailarinos descreveram a pressao e
a ansiedade, principalmente relacionada aos ensaios e aos espetdculos, mas citam

ainda outras situagdes, de relacionamento e planejamento que geram ansiedade.

O prazer no trabalho foi outro aspecto presente na pesquisa. Os bailarinos relatam a
necessidade de sentir prazer no que fazem e a0 mesmo tempo, o sofrimento na auséncia

deste prazer.

“tem que ter prazer e eu sempre falo que tem que gostar.
Vocé gosta? Tem que gostar pra ser bailarino tem que

gostar.”’- B14

Ramel e Moritz (1998) constataram uma alta satisfacdo no trabalho e relacionam a
satisfacdo com o relato da dangca como um prazer. O prazer aparece por diversas
vezes nas discussdoes do grupo focal e ¢ referenciado pela literatura (SANTOS,
2008; SEGNINI, 2006). Trudelle e Rail (2007) preconizam que uma tentativa de
compreender a constru¢do da satide na danga contemporanea seria incompleta sem a
inclusdo de um aspecto da pratica emergente de opinides dos bailarinos, que ¢ de

"prazer" da danca e amor a arte.

As vivéncias de prazer indicam dois elementos: relativos ao sentimento de
satisfacdo, realizacdo, orgulho e identificagdo com um trabalho que atende as
aspiragdes profissionais e; relativos a liberdade no trabalho, ao sentimento de estar
livre para pensar, organizar e falar sobre o trabalho, considerando que o modo

particular de trabalhar é reconhecido pela chefia e colegas (SANTOS, 2008).
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A paixdo pela danga num primeiro momento representa uma condi¢do favoravel
para a saude, no entanto, em outras observagdes, a paixao que os artistas geralmente
mencionam nas entrevistas, também pode prejudicar a saude, diante da necessidade
de dancar a qualquer preco (TRUDELLE E RAIL, 2007). Esta paixao descrita como
obsessiva por Rip et al (2006) ja foi correlacionada a uma maior duragdo de lesdes

cronicas.

Santos (2008) estudou o prazer e sofrimento no trabalho artistico na perspectiva da
psicodinamica do trabalho, que caracteriza a saude pelo equilibrio da vivéncia de
prazer ¢ sofrimento, pela utilizacdo de mecanismos capazes de mobilizar os
trabalhadores para a busca de uma relagdo mais gratificante com o trabalho, e ainda,
pela dinamica de reconhecimento, considerada essencial no processo de construgao
da identidade social e pessoal do trabalhador. A autora conclui que ser bailarino

implica uma vivéncia constante e intensa do bindmio prazer-sofrimento.

Esta relagdo prazer - sofrimento foi descrita durante as discussdes, na fala dos

bailarinos.

“E muito claro e presente a relagdo que eu estabele¢o
com a dan¢a e com o meu objeto de prazer, ou o contrario

com o sofrimento” -B2

Seginini (2006), ainda na perspectiva da psicodinamica, descreve o trabalho
estruturante quando o sujeito transforma o sofrimento vivenciado no trabalho em

prazer através do reconhecimento e da sublimacao.

Dentre as estratégias psicoldgicas descritas, a busca do prazer foi amplamente
descrita, pelos bailarinos no grupo focal, como estratégia de protecdo: “Eu tenho

que descobrir um prazer naquilo, pra eu ndo ficar com dor ndo sei aonde”(B16).

“na hora que eu vi que, alguma coisa estava acontecendo,
por mais que outras pessoas interfiram nisso, sou eu que
tenho que dar um basta nisso. A partir dai(...)eu tenho que
saber onde eu estou, porque que eu estou aqui e procurar
fazer da melhor maneira. E tirar prazer o maximo que eu
puder. O que eu puder tentar, tirar assim, sangue para eu

transformar em prazer.”- B8
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Santos (2008) descreve esta estratégia como uma solugio tergpéutica, que consiste
em estimular a transformagdo da organizacdo do trabalho. A contribui¢do para esse
processo de transformagao permite aos sujeitos transformar o sofrimento, ndo anula-
lo, transforma-lo eventualmente em prazer: o prazer da reapropriagdo do vivido pela

acao.

O bom humor e rir foram estratégias descritas nos free lists e no grupo focal. O
preparo psicolégico e o cuidado mental foram mais uma das estratégias citadas

como cuidado a saude.

Hamilton (1997) questiona se os bailarinos estdo preparados para lidar com os
custos emocionais do fazer artistico e supde que tal habilidade pode ser melhorada.
Neste trabalho, os bailarinos apontaram o preparo psicoldégico como uma estratégia

de cuidado e prevencao.

Noh e Morris (2004) demonstraram a importancia de desenvolver agdes nas
questdes psicossociais para a prevencao de lesdes e descreveram algumas estratégias
usadas pelos bailarinos para lidar com o stress, como relaxamento fisico, estratégias
psicoldgicas e comportamentais. Foi correlacionada a baixa habilidade de lidar com
fatores psicologicos e a freqiiéncia e duragcdo das lesdes. No presente estudo,
estratégias como a concentracdo, o relaxamento, a concentragdo e a busca do bem-

estar foram citadas pelos bailarinos nas free lists.

No estudo de Trudelle e Rail (2007) com bailarinos de danga contemporanea, o
equilibrio, o bem-estar e a felicidade foram palavras usadas ao tentar definir a saude,
afirmando uma clara relacdo entre satde psicoldgica e funcionalidade do corpo.

Eles também salientaram a importancia de desenvolver a for¢a interior como uma

estratégia de saude.

Segnini (2006) aponta ainda que o adoecimento psiquico possa ter sua origem no
adoecimento do corpo; que pode tornar-se uma crise de identidade, uma vez que o

corpo do artista € o seu unico real instrumento de trabalho.

Durante o grupo focal, os bailarinos indicaram ainda um papel terapéutico da danga,
pela oportunidade de estar em contato com si mesmo e usufruir da liberdade que a

arte oferece.
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“Eu acho que um pouco ela (a arte) funciona como
terapéutica pra resolu¢do de muitos problemas
inconscientes da gente. As vezes, a gente usa a danga
como um tratamento, inconscientemente, a gente usa, mas

serve pra isso.” — B13

As relagdes entre as vivéncias da vida do bailarino e a danga também ¢ relatada,
indicando uma relagdo em que se torna dificil desvincular a vida profissional e a

vida pessoal.

“através do corpo, das minhas vivéncias em rela¢do ao
movimento, eu transformo muitas coisas na minha vida
inclusive alguma questdo psicologica, algum problema -

B6

Trudelle e Rail (2007) apontam que a sensibilidade dos dangarinos € constantemente
desafiada pela profissdo de interpretagao - parte inseparavel da sua vida privada e do
corpo. Quando os profissionais abordam a dimensdo psicoldgica da saude, eles
falam do investimento de corpo e alma que é da natureza de ser bailarina. Para
muitos, delinear o que pertence a esfera profissional do que ¢ o dominio do privado

e da intimidade é um desafio.

6.2.5 Relacdes de trabalho

As relagdes de trabalho sdo elementos do processo saide e doenga e possuem
caracteristicas positivas e negativas, que foram amplamente discutidas durante os

grupos focais e presentes nas free lists.

“Eu acho que isso é fortissimo nas rela¢des. A pessoa
acaba tendo um poder sobre vocé mesmo, te interfere,
vocé fica desmotivado, vocé fica insatisfeito, parece que
vocé ndo atingiu aquilo que vocé queria, por mais que

vocé tenha dado o maximo. - B15

As relagdes de trabalho dos bailarinos podem ser descritas em trés planos centrais: a
relagdo entre os bailarinos, do bailarino com o coreodgrafo e do bailarino com o

diretor.

No estudo de Trudelle e Rail (2007), quando os intérpretes falam de satde, eles

abordam varios aspectos das relagdes de trabalho. Estas relagcdes sao
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simultaneamente fonte de competi¢cdo pelo controle dos mercados e dinamismo
decorrente das relagdes de troca e de cooperagdo. Até a atividade mais solitaria de

criacdo mobiliza uma cadeia de cooperagdo (MENGER, 2005).

Os bailarinos revelam alguns aspectos das relagdes de trabalho que podem
influenciar a saude, incluindo a existéncia de relagdes de poder e as dificuldades

para fazer ouvir a sua voz (TRUDELLE E RAIL, 2007).

A relacdo entre os bailarinos ¢ descrita como uma segunda familia em virtude da grande

convivéncia. O apoio entre eles ¢ destacado.

“a gente trabalha 6 horas, a gente viaja, a gente fica
muito junto. Entdo tem algo de convivéncia que é muito

forte. E familiar, vira outra familia.”- B9

“é uma troca constante com o meio, com o outro, com o
meu colega. Entdo, a gente ¢ uma familia. E a gente
influencia muito o outro. Se eu ndo gosto de um trabalho e
vocé gosta, até que ponto eu te influencio, entende? -

Bi6

Esta comparagdo das relagdes entre os bailarinos com uma grande familia e a coesao
do grupo de bailarinos ¢ diversas vezes citada na literatura (WAINRIGHT et al,
2006; BYHRING E BO, 2002; WAINRIGHT e/ al, 2003; HAMILTON, 1991). A
relacdo de trabalho entre colegas tem esta semelhanca com as relagdes familiares,
pois apresenta um grande envolvimento e convivéncia. Caracteristica semelhante a
encontrada no estudo de Santos (2008) no qual os bailarinos disseram que a
companhia ¢ o melhor lugar que conhecem para o relacionamento entre as pessoas.
A associagdo entre o apoio social e as lesdes foi pesquisada por Adam et al (2004) e
Ramel e Moritz (1998) sendo encontradas correlagdes positivas com um menor
afastamento das lesdes. Dore e Guerra (2007) também encontraram correlagdo entre

dor lombar e as relagdes interpessoais.

Seginini (2006) aponta que o trabalho proporciona o prazer de se inserir no coletivo,
gerando um sentimento de pertencimento e cooperacdo. Durante a observagdo, os
bailarinos demonstraram cuidado com o bem-estar dos colegas, dividindo e
compartilhando as conquistas e os problemas. Situagdes de cooperacdo foram

observadas a todo o momento. Durante os ensaios, os bailarinos ajudam um ao outro
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na execucao dos exercicios, fazem massagem quando tem dores e corrigem erros

dos outros durante as aulas.

Dentro das relagdes, hd um importante aspecto que ¢ a competicdo profissional

descrita por alguns bailarinos.

“Como que se dao essas relagées de trabalho, que vocé ta
envolvido. Po, me respeita, eu t6 aqui..eu acho que essa
questdo, esse campo de trabalho.... Ta competitivo la fora
em qualquer profissdo, eu acho que sim, eu creio que sim.
(.)Agora, na danca tem muita coisa dos egos e a
competi¢cdo é um pouco mais cruel. Ainda mais porque
entra essa coisa dos egos, e entra essa coisa do artistico,

existe esse lugar também...”- B18

Menger (2005) descreve a competicdo profissional como um mecanismo de
concorréncia pela variedade e pela qualidade, e gera efeitos na saude, segundo
alguns autores (BRONNER ¢ BROWNSTEIN, 1997; SOHL ¢ BOWLING, 1990)
que atribuem a resisténcia dos bailarinos em se afastar ou tratar, quando lesionados a

tal concorréncia profissional.

O nivel elevado das exigéncias, da pressdo e da competicdo entre dancgarinos,
enfraquece a coletividade do trabalho e conduz as vezes a um relacionamento dificil
com coredgrafos. Neste relacionamento, os dancarinos ndo se sentem sempre

reconhecidos em seu valor justo (LEDOUX et al, 2009).

Nas relagdes de trabalho, coexistem tipos diferentes de relacionamento, como a
relagdo empregador-empregado que assume certa distancia (TRUDELLE E RAIL,
2007). Menger (2005) aponta a divisao vertical das relacdes de trabalho na arte
como: relagdes de controle, supervisdo, autoridade e subordinagdo Ele dd o exemplo
da organizacdo do trabalho no interior de uma orquestra, na qual ha uma hierarquia
de fungdes - uma cotacdo graduada dos postos de trabalho, tarefas, qualidades e
competéncias. Esta estrutura ha também na companhia de danga — na figura do

diretor, do coredgrafo e do ensaiador.

As relagdes com coredgrafo sao marcadas por situagdes de cooperagao, hierarquia e
discussdes; observadas e descritas pelos bailarinos. O coredgrafo tem grande poder

de decisdo, os bailarinos opinam, mas a decisado final ¢ do coredgrafo.
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“Eu tenho muita dificuldade de fazer, uma coisa que o

coredgrafo fala: -Faz assim, sabe..”- B3

A divisdo do trabalho justapde relagdes de interdependéncia, passando da
cooperacdo a concorréncia € ao conflito, mas ndo os situa numa relagdo direta e
organizada, conferindo pesos diferentes na cadeia de interdependéncias, diante de

um controle explicitamente imposto (MENGER, 2005).

As relagdes com o coredgrafo, segundo Menger (2005), encarnam a idéia de um
empregador e iniciador da criagdo, ou seja, uma figura de autoridade. Esta posicao
do coredgrafo no modelo de processo de criagdo colaborativo se desfaz e traz novas

possibilidades.

Uma das estratégias ¢ a busca do didlogo nas relagdes com coredgrafo e a constante

negociagao e a cooperagao entre pares, direcao e coredgrafo.

“Se eu ndo tiver um pouquinho de didlogo, eu fico assim,
eu ndo agiiento. E o que que aconteceu, eu tive essa troca
com ele, a gente criou um duo junto, apesar de ter um

tanto de coisa que eu achava péssimo..”’- B3

Trudelle e Rail (2007) apontam que em um contexto de colaboragdo, o trabalho
criativo pode ser extremamente gratificante para os artistas: "um verdadeiro
prazer"”, segundo discurso dos bailarinos, mas esse prazer pode se transformar em

desconforto ou mesmo insuportavel, quando o relacionamento perde este valor.

O relacionamento com a dire¢do ¢ também uma relacdo em que ha um desgaste,
tanto dos bailarinos quanto da diretora. Durante a observagao, por diversas vezes, 0s
bailarinos questionam a dire¢do e discutem entre si, o poder e a autoridade da

direc¢do. Eles nao se sentem representados.

“importancia da relagdo, por exemplo, com a diretora.
Pra mim, ela muito importante, muito, muito importante
mesmo. E eu sinto que é um lugar, que é um ralo, que me
escorre muita energia mesmo, pra eu tentar ficar bem, pra
eu estar trabalhado bem, porque que ndo concordo com
coisas que a diretora fala e faz, entdo é um ralo de sumir
energia. Eu fico me controlando para ndo machucar, para
estar bem, para querer estar aqui todos os dias. E um ralo

que me esgota.”- B13
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R TR ~ . , .
A direg¢do da casa ndo representa aquilo que é interesse

dos bailarinos, dos artistas como um todo.”’- B20

No estudo de Trudelle e Rail (2007), varios comentarios descrevem as relacdes
desiguais de poder que podem influenciar muito a saude dos intérpretes. No estudo
de Noh e Morris (2004), os diretores de danga foram descritos como maiores fontes
de stress. Hamilton (1991) identificou que 86% viam o diretor da Cia como uma
autoridade onipotente. Byring e Bo (2002) destacam as diferencas entre as relagdes,
uma vez que o apoio social entre os colegas foi relatado por 92% e o apoio dos

supervisores foi de 70%.

Trudelle e Rail (2007) destacam que ndo existe um modelo unico nas relagdes de
trabalho entre os coredgrafos e dancarinos: alguns bailarinos falam da sensibilidade
e da precisdao da visao do coreografo, outros se reconhecem como colaboradores no

processo criativo.

Durante o grupo focal, os bailarinos apontam um grande desgaste na relacdo com a
direcdo, ponto reiterado pela diretora. Os bailarinos ndo se sentem representados
pela direcdao na instituicdo e questionam a falta de voz ativa em algumas questdes.
Trudelle e Rail (2007) também descrevem o que chamam de uma cultura
predominante de siléncio no estidio, mas aponta que quebrar esta lei do siléncio ¢
possivel, quando o artista goza de um reconhecimento de seu status como um
colaborador (TRUDELLE E RAIL, 2007). Apontando a colaboracdo, novamente

como uma estratégia nesta relagao.

O trabalho em equipe aparece como uma proposta de cuidado das relagdes e da

saude.

“Eu vou dar um exemplo, uma ensaiadora - falta
conhecimento, falta jeito de lidar com o trabalho. Entdo,
quanto mais ela for sua parceira: - Vamos la, eu vocé e a
obra. Nos vamos ter que dar conta dela dia 20,
independente de eu ser simpatica ou de vocé ser
simpadtica, esse negocio vai ter que sair. Entdo, acho que
se colocar no lugar de vamos trabalhar em equipe, vamos

ter esse espirito...”- B15
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A cooperacao foi descrita como uma estratégia de prevengao e protecdo a saude. A
cooperacao ¢ um grau suplementar na complexidade e na integracdo da organizagao
do trabalho, que assegura a vontade das pessoas de trabalharem juntas e de
superarem coletivamente as contradicdes que surgem da propria natureza ou da
esséncia da organizacdo do trabalho (SANTOS, 2008). J& a falta de cooperagdo
entre os pares ¢ a falta de reconhecimento do grupo pode possibilitar o adoecimento

psiquico (SEGNINI, 2006).

Santos (2008) apresenta ainda que diante das raras e pequenas possibilidades de
participacdo na concep¢do € a restrita autonomia que marcam a forma de
organizagdo do trabalho na danca, a estratégia de enfrentamento dos bailarinos
restringe-se a tentativas de sugestdes, pontuagdes cautelosas e adequagdo ao estilo
do coreografo. Durante a observacdo na companhia, os bailarinos opinaram por
diversas vezes, com relagdo a contagem, ao figurino, aos passos da danga e muitas

dessas sugestdes foram aceitas.

As observacdes de Trudelle e Rail (2007) permitem destacar que esta cultura de
siléncio ¢ estabelecida no inicio da formacdo. Uma das bailarinas da Companhia
chama esta forma¢ao de adestramento na qual o bailarino ¢ “educado”, nos moldes

desta cultura de siléncio.

Segundo Santos (2008), a imposi¢ao dos movimentos previamente definidos pelo
coreografo, que aparecem no momento de montagem das coreografias, e a
dificuldade de executar esses movimentos geram vivéncias de sofrimento nos
bailarinos. Com a livre organizacdo do trabalho impedida, as formas de

enfrentamento sao muito particulares e parecem variar de pessoa para pessoa.
6.2.7 Lesao

Como ja descrito na literatura, uma alta incidéncia de lesdo foi apresentada pelos
bailarinos, através dos dados dos questionarios. Dos 19 bailarinos, 90%
desenvolveram algum tipo de lesdo, nos ultimos 12 meses. No estudo de Bronner e
Brownstein (1997), com bailarinos da Broadway, 40% do grupo lesionou numa
temporada de sete semanas, mas este periodo foi composto principalmente de
apresentacdes. Outros estudos, como o de Byhring e Bo (2002) indicaram que 80%

dos bailarinos lesionaram num periodo de 12 meses, periodo que compreendia todas
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as fases do processo (preparacdo, montagem dos espetaculos, ensaios e
apresentacdes). Dore e Guerra (2007) mostraram que 60% dos bailarinos tinham dor

durante a pratica laboral, o que pode indicar a presenca de lesao.

Foram relatadas 79 lesdes com uma média de 4,2 lesdes por bailarino. Nilsson et a/
(2001) encontraram uma média semelhante de 3,8 lesdes por bailarino, sendo que
5% ndo apresentaram lesdes. Entre os bailarinos da companhia estudada, 10,5% nao
apresentaram nenhuma lesdo no periodo de 12 meses. Quarenta e trés por cento das
lesdes relatadas tiveram diagnostico, que estdo listados no apéndice 6. A
comparacao desses dados deve ser feita de forma cautelosa. Uma das dificuldades
de comparar estudos epidemiologicos ¢ a falta de uniformidade da definicdo de

lesdo.

Lierderbach e Richardson (2007) reforgam a necessidade de uma definicao
padronizada da lesdo na danga. Os estudos usam formas variadas de definir a les3o.
Bronner e Brownstein (1997) utilizaram a defini¢do a partir do tempo perdido nas
apresentacdes, com trés possibilidades: auséncia na apresentagdo, habilidade de
completar parcialmente, habilidade de dangar toda a apresentacdo, sendo que as
queixas foram descritas como uma lesdo sem auséncia nos ensaios. Evans e
colaboradores (1996) nao pré-determinaram um critério e a lesao foi definida por
auto-relato, segundo o significado para cada bailarino. Garrick e Requa (1993)
utilizaram o critério de gastos financeiros para a defini¢do de lesdo. De forma
semelhante, Bronner et a/ (2003) definiram como uma queixa musculo-esquelética,
que resultasse em gasto financeiro e, propuseram uma classificacdo a partir do
tempo de afastamento. Bronner et al (2006) utilizam um conceito amplo: “qualquer
queixa fisica sustentada pelo bailarino, devido a performances, ensaios, e aulas
técnicas”. Defini¢do que mais se aproxima da utilizada neste estudo de: “qualquer
dor ou desconforto relacionada ao trabalho e que comprometesse a pratica da
danca”. Wainright e Turner (2003) sugerem que o conceito de lesdo ¢ socialmente
construido, podendo ser reconhecido a partir da necessidade de afastamento ou da
procura por um profissional de satde e ser mediado pela cultura da companhia ou do

grupo de bailarinos.

As lesdes ocorreram principalmente nos membros inferiores, conforme apresentado

no GRAFICO 1.
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16%

Grafico 1- Distribui¢ao dos locais de lesdes

Os locais de lesdo mais freqiientes foram joelho e ombro, seguidos da coluna
lombar. Tornozelo e pé somaram 14% das lesdes, o que parece corroborar com
resultados da literatura de maior incidéncia nestas articulagdes. No estudo de
Bronner e Brownstein (1997), os locais mais lesionados foram pé e tornozelo,
seguidos da regido lombo-pélvica e joelhos, resultado semelhante ao encontrado por
Garrick e Requa (1993). A maioria dos estudos indica uma predominancia das
lesdes nos membros inferiores, entre 52%, 68% e 75% das lesGes ocorrem em
membros inferiores (EVANS et al, 1996 ,SOLOMOM et al,1997, NILSSON et al,
2001), sendo que as articulagdes lesionadas apresentam padrao semelhante: joelhos,
pés e tornozelo. Com relagao a presenca de dor, Ramel e Moritz (1998) encontraram
a maior freqiiéncia de dor na regido lombar, pés e tornozelo. Enquanto, Dore e

Guerra (2007) observaram maior freqiiéncia de dor na coluna lombar.

Interessante notar que, os estudos sempre indicam os membros inferiores e a coluna
lombar como locais de maior freqiiéncia, mas os relatos de lesdes nos membros
superiores sao reduzidos. No presente estudo, o ombro foi um dos locais com maior
freqliéncia de lesdo. Uma das possiveis, justificativas seria o estilo da danca, uma

vez que parte dos estudos utiliza grupos de danga do ballet classico, moderno e de
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musicais. Scialom et al (2006) pesquisaram uma companhia de danga
contemporanea brasileira, mas as lesdes mais freqiientes foram joelho e tornozelo.
Porém, ha de se considerar que a danga contemporanea possui muitas diferencas de
companhia para companhia. A companhia estudada neste estudo tem uma énfase de
trabalhos no chdo, em que os membros superiores sdo mais demandados, o que
poderia justificar os resultados. Além disso, a grande parte dos bailarinos se formou
no ballet cléassico, atividade na qual os bracos sdao pouco trabalhados, o que ndo
permitiria um condicionamento muscular para as demandas da danga

contemporanea.

Em relagdo a recorréncia de lesdes, 18% dos bailarinos apresentaram recidivas de
lesoes. Hansen e Reed (2006) relacionam as recidivas ao retorno precoce, mas este

sinal foi observado em um grupo pequeno de bailarinos.

A lesdo em si, além de ser um desfecho do processo saude doenga, ¢ descrita
também como uma influéncia. Para o bailarino lesionado, ha uma culpabilizagao
pela lesdo. Durante a observagao, uma das lesdes foi atribuida a postura do bailarino
durante o ensaio e a sua propensao a lesdo. Ha ainda certa desconfianga por parte da

dire¢do e dos colegas da necessidade ou ndo de afastamento.

“Uma coisa problematica é quando acontece a questdo do
machucado. E fica uma coisa: serd que vocé machucou
mesmo? Sera que vocé ndo machucou?
Moderadora: Tem essa suspeita?
- Tem. Porque vocé ndo se cuidou? Como é que td a sua
cabega?”’- B3

Durante a observacdo dois bailarinos tiveram lesdes e foram afastados. O

afastamento provoca muitas mudangas na rotina da Cia e no processo de trabalho

como um todo.

Dentre as 79 lesdes descritas no questionario, trinta € nove por cento das lesdes
levaram ao afastamento do trabalho, com um total de 292 dias de trabalho perdidos
devido as lesdes. Resultado semelhante foi encontrado por Evans et al (1996) no
qual 37% das lesdes provocaram afastamento. Valor superior foi apresentado por
Koutedakis et al (1997) e Nilsson et al (2001) com 50% e 71%, respectivamente,
dos bailarinos afastados por pelo menos 1 ou mais dias, devido a lesdo musculo-

esquelética. Enquanto Byhring ¢ Bo (2002) encontraram um valor bem menor de
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15,6% das lesdes provocando afastamento. O tempo de afastamento ¢ muito variado
e usado para classificar a severidade da lesdo. A presenca de um lesdo grave com
grande periodo de afastamento pode elevar a média geral de dias perdidos. Nilsson
et al (2001) descreveram um tempo médio de afastamento de 16 dias; no presente
estudo esta média foi de 13,2 dias. Ainda ha de se considerar as diferentes
defini¢cdes de lesdes usadas nestes estudos, que impede uma comparagdo imediata

dos resultados.

Adam e colaboradores (2004) encontraram correlacao do afastamento devido a lesdao
com stress, distirbios do sono e estados de humor negativos (tensdo, depressao,
raiva, fadiga e confusdo). Os bailarinos, durante o grupo focal, descrevem uma

angustia em ter que se afastar e a possibilidade de prejudicar a performance do

grupo.

“Quando eu falto, eu fico pensando, o que estdo fazendo,
eu ndo consigo desligar ndo. Eu t6 la, doente; mas falta

uma pessoa ali, ¢ um buraco.”-B 8

“Vocé chega a se sentir culpada de vocé ndo vir de vocé

ndo estar ali”’- B16

O afastamento ¢ muitas vezes questionado pela companhia e pelo grupo, apesar
deste afastamento representar uma oportunidade de realizar repouso para a adequada
recuperagao de uma lesdo. Mas, ha outros fatores que influenciam a decisao do

bailarino de se afastar ou nao.

“eu acho importante colocar: a gente tem um cartdo
alimentagdo, que quando o bailarino se machuca ou se
afasta trés dias, quatro dias, os dias que forem, é cortado
dele o valor deste dias. Isso gera toda confusdo, porque a
pessoa fica e ela vai ser prejudicada se ela se afastar.

-Em todos os sentidos.

-Entdo vocé ndo quer tirar uma licenca pra se

recuperar.”-B1, BS

O afastamento ¢ uma estratégia de cuidado. Mas muitas vezes ¢ postergado, por
varias situagdes, como a participagdo em um espetaculo. Mas, a possibilidade de

interromper a atividade ¢ muitas vezes a alternativa para melhorar de uma lesao.
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A substituicdo ¢ uma rotina diante dos afastamentos, durante a observacao, em um

diadlogo da diretora e do coredgrafo fica clara trivialidade da questdo:

“Diretora: A bailarina X machucou.

Coredgrafo: E ela vai s6 marcar?

Diretora: Nao, ela ja foi

Coreografo: Nossa! Entdo foi seriamente. O que ela
estava fazendo?

Diretora: E alguma coisa que ela jd estava sentindo.
Coreografo: Entdo ela ja foi?

Diretora: E bom que olhe logo e resolva. Se for atestado,

que alguém aprenda a parte dela.” - Observagdo

Neste caso, o coreografo e a diretora discutem a necessidade de substitui¢do e
convocam o substituto que tem sua carga de trabalho aumentada, pois precisa

aprender e ensaiar a nova coreografia.

Os substitutos tém demandas diferenciadas, pois realizam passos que muitas vezes
ndo estdo familiarizados, devido as grandes diferencas de intensidade, da
coreografia, do bailarino a ser substituido (BRONNER E BROWNSTEIN, 1997).
Durante a substitui¢do de uma das bailarinas que machucou, o coredgrafo teve que

fazer mudancas de coreografia para adequar ao estilo da substituta.

A assisténcia a saide em si foi descrita como uma estratégia de cuidado, a busca por

profissionais de saude foi citada nos free lists como estratégia.

Nos questiondrios, foram apontados os profissionais procurados devido as lesdes e
suas freqliéncias: o médico (34%), o instrutor de pilates (28%), o fisioterapeuta
(25%), massoterapeuta (6%), o acupunturista (3%) e o personal trainner (3%). No
estudo do Bhyring e Bo (2002), o profissional com maior demanda diante das lesdes
foi o fisioterapeuta. Na companhia, ha aulas de pilates, logo a facilidade de acesso
dos bailarinos a este profissional pode justificar a procura mais freqiiente dos
bailarinos. Durante a observacao, por algumas vezes, os bailarinos falavam de dores
e lesdes com a professora de pilates, em busca de orientacdes. Miller (2006) ja
destaca a grande procura do pilates entre os bailarinos, sendo reconhecido como um
trabalho de maior consciéncia sensorial e refinamento das sensagdes na pratica

fisica.
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A busca por este tratamento ¢ muitas vezes postergado, segundo relato da literatura.
E uma decisdo do bailarino que depende de varios fatores como a necessidade de
afastamento e a dificuldade que encontra por parte dos profissionais da satde, que
pouco compreendem o universo da danca. Krasnow (1994) descreveu varias
questdes que dificultam a procura de tratamento: os bailarinos dizem que os médicos
ndo entendem suas necessidades especificas e geralmente sugerem que o bailarino
deve se afastar, o que ndo agrada aos bailarinos que muitas vezes questionam 0s
diagndsticos médicos, uma vez que conhecem o corpo muito bem. Além disso, a
busca por atendimento exige um tempo que muitas vezes nao cabe na programacao
dos bailarinos, € o custo também ¢ considerado uma dificuldade. H4, ainda, uma
cultura na danca de ndo procurar tratamento para as lesdes e um grande niimero
procura por tratamentos alternativos. Miller (2006) destaca a necessidade do
profissional de saide entender da técnica, da linguagem e dos aspectos especificos

da satde da danga.

O servico de saude a que os bailarinos tém acesso ¢ um servigo oferecido ao
funcionario do Estado, sem nenhuma especificidade para a danga. Os bailarinos
sugerem que a procura do tratamento ¢ uma decisdo propria, bem como o

afastamento.

“Os bailarinos comentam o caso da bailarina que esta
afastada:

- O que que ela teve?

- Contratura.

- Evai ficar afastada 7 dias?

- E ela foi no médico, e no médico quando esta com dor
manda parar.

- E, mas pega atestado se quiser...” - Observacdo

Quando afastados, os bailarinos devem passar por uma pericia que eles chamam de

BIM.

“ Bim, é quando vocé se machuca mais de um dia, e vocé
tem que marcar uma pericia médica no Estado, pra te

liberar ou te suspender”.- B12
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Mas, muitas vezes, os bailarinos preferem nao se afastar, por mais de um dia, devido
a necessidade de passar pela pericia, por uma questdo de tempo e por comprometer a

rotina da companhia.

As agdes terapéuticas, descritas como praticas restaurativas por bailarinos sao ditas
essenciais, dada a persisténcia da lesdao na vida dos bailarinos. (TRUDELLE E

RAIL, 2007).

Bailarinos de danga contemporanea ja descreveram o tratamento dos efeitos do
trabalho como estratégia, eles apontam fazer fisioterapia e massagens para a reducao
de dores e restabelecimento da musculatura, além de investirem em acupuntura e
shiatsu para organizar o corpo (SANTOS, 2008). Estratégias semelhantes as

descritas, nas free lists, questionarios e grupos focais.

A prevencao de lesdes, principalmente de areas mais “predispostas”, também ¢
descrita como uma estratégia, que depende de um estado de aten¢do do bailarino

com a sua saude.

“Por exemplo, se eu té usando muito uma parte do corpo,
a possibilidade de tensdo no treinamento, de recorrer a
profissionais e abordar de outras maneiras, é mais real.

Como eu acho que eu ja tenho feito.”’- B20

Este comportamento preventivo vem sendo descrito na literatura, e os bailarinos ja
encaram a importancia disso. No estudo de Evans et al (1996), 62% dos bailarinos
acharam que as lesdes que tiveram poderiam ser prevenidas. Bronner et al ( 2003)
propdoem um modelo de duas vertentes de intervencdo: preven¢do primaria, para
evitar a lesdo e secunddria, para minimizar os efeitos da lesdo. O conhecimento
sobre prevengdo foi uma das estratégias descritas pelos bailarinos, no estudo de
Byhring e Bo (2002). Nas free lists, os bailarinos também descreveram a prevengao

como uma estratégia.

Interessante destacar que, algumas companhias vém desenvolvendo programas
sistematicos de acompanhamento e prevencdo de lesdo com diminui¢do no
percentual de bailarinos lesionados, da severidade de lesdo, dos dias de afastamento
e dos gastos financeiros com saude (BRONNER et al, 2003, SOLOMON et al,
1999).
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6.2.8 Reconhecimento

O reconhecimento ¢ um elemento descrito no processo satide e doenga, nas free lists
e nos grupos focais. H4 varias formas de reconhecimento, ou seja, de valorizagdo

deste trabalho.

Uma das formas colocadas, diz respeito a uma auto-valorizagdo, que se exprime, no

orgulho de ser bailarino e nas conquistas de sua profissao.

“Quando eu comecei com esse negocio de querer ser
bailarina mesmo, com 17 anos, as pessoas perguntavam:
Ah, mas vocé vai viver de qué? Vou viver de danga, vou
fazer ballet, vou viver. Pra mim, era tdo claro isso. Entdo
eu me sinto realmente uma pessoa muito orgulhosa de ter
conseguido construir uma carreira de 24 anos, sabe... Eu

tenho orgulho disso, eu construi uma vida mesmo.”’- B16

O trabalho artistico ¢ portador de especificidades que se exprimem na criagao e que
fornecem ao artista a possibilidade de manter um sentido para si proprio da sua
atividade profissional, através desejo de expressar arte e de ser reconhecido através

do trabalho realizado (SEGNINI, 2006).

O reconhecimento dos pares ¢ outro motivador. Durante a observacao em diversas

situagdes, os bailarinos eram elogiados e ficavam satisfeitos, recompensados.

O reconhecimento material — a remuneragao e os beneficios também foram citados e

questionados em relacdo a valorizagdo do seu trabalho.

“A gente vé um sucateamento nosso salarial, fortissimo. E
um dos saldrios mais baixos do pais. Entdo, a gente fica

assim: Que valor é esse do nosso trabalho? - B19

Com relagdo ao retorno material, os bailarinos questionam a valorizacdo do
trabalho, tendo por base a baixa remuneracdo ¢ a falta de seguranca. Esta situacdo de
insegurancga, varios empregos, baixos salarios foram condi¢des de trabalho descritas
na literatura (TRUDELLE E RAIL, 2007, MENGER, 2005) e ja comentadas

anteriormente.

Outro fator ¢ o reconhecimento do publico, descrito como uma das justificativas do por

que dangar.
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“Ja fui pra cena so pra proporcionar pro publico,
também. Eu quero estar aqui para este publico que veio
me ver e ele merece assistir a minha performance digna,

com respeito a ele.”- B9

“O publico, o retorno... Nossa, isso ai nem fala. Entdo eu

me sinto uma pessoa muito orgulhosa, muito rica assim,

’

de conseguir uma coisa que sdo poucos que conseguem. -

Bi6

O reconhecimento publico € essencial para a realiza¢do do artista, pois € no coletivo
que o artista se reconhece e ¢ reconhecido como tal. Se ndo existir o publico, nem o
colega, ndo existe o espetaculo e por conseqiiéncia ndo existe o artista, mesmo que a
criacdo permane¢a no campo das idéias. Fazendo da busca por uma relacdo mais
gratificante com o trabalho e da dindmica de reconhecimento, essenciais no processo
de construcdo da identidade social e pessoal do trabalhador (SEGNINI, 2006).
Durante as discussdes, os bailarinos descrevem um grande orgulho e uma realizagao

pessoal em trabalhar com a danca e valorizam o retorno do publico.

O sentido e a significagcdo do trabalho importam nas suas relagdes com os desejos e
as motivagdes, colocando a intencionalidade de um comportamento que depende do
ponto de vista simbdlico (SANTOS, 2008). Durante o grupo focal foi perguntado,
qual o significado e a fun¢do da danga no trabalho dos bailarinos. Uma das
motivagdes diz respeito ao reconhecimento. Segnini (2006) sugere que o

reconhecimento do proprio trabalho ¢ uma necessidade do bailarino.

Logo, os bailarinos buscam este reconhecimento. Uma estratégia colocada ¢ a
defesa de um discurso que valorize o trabalho por eles realizado, em busca de mais
espaco ¢ mais voz. Por vdrias vezes, durante a observagdo, os bailarinos se tornam
mais ativos no processo de trabalho, em busca de mais voz - eles opinam,

questionam e reivindicam.

Os bailarinos falam da importancia de defender um discurso que busque a
valorizacdo do seu trabalho. E justificam algumas conquistas, através desta defesa

do valor do trabalho, como descreve este bailarino:

“A gente tem um salario irrisorio, a gente tem que estar

lutando pra melhorar as condigoes, pra reconhecer a
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nossa profissdo, valorizar a nossa profissdo. Eu acho que
a partir desse ponto, que a gente ganha em reflexdo e
ganha em discurso também. Porque se a gente ndo abrir a
boca. Ndo dizer, perai, me respeite, porque eu tenho uma
trajetoria, eu sei o que eu faco e meus colegas
compartilham de pontos de vista semelhantes. A gente
diverge em muita coisa, mas é capaz de estar unissono
nestes pontos aqui. Entdo, ¢ nesse sentido que eu falo que

a gente aprende a falar (...) a gente amadurece.”- B19

No estudo de Ramel e Moritz (1998), 58% dos bailarinos sentiam que ndo tinham
influéncia nas decisdes do trabalho, aspecto também pesquisado por Bhyring ¢ Bo
(2002) que apontaram que 64% sentiam ndo ter influéncia nas decisdes das
condi¢des de trabalho. Esta situacdo tem evoluido; Wainright et al (2006)
descrevem uma maior participagdo do bailarino nas tomadas de decisdo do processo
de trabalho no Royal Ballet, como um espelho de mudancas das organizagdes e da

sociedade nas ultimas décadas.

As interferéncias dos bailarinos durante os ensaios sdo sinal desta maior
participacdo, e as colocagdes sdo aceitas diversas vezes pela diretora ou pelo

coreografo.

r

A voz coletiva dos bailarinos é apresentada como uma forma de buscar o
reconhecimento social, essencial para a saude dos bailarinos e comunidade da danca
(TRUDELLE E RAIL, 2007). O desejo de ser reconhecido através do trabalho
realizado pode levar o artista a vivenciar conflitos psiquicos e provocar o sofrimento

(SEGNINI, 2006).
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7 CONSIDERACOES FINAIS

O processo saude e doenga do bailarino profissional tem diversos elementos
relacionados ao trabalho, que segundo as representacdes descritas indicam uma

grande influéncia da danca enquanto trabalho, na satde dos bailarinos.

Encarar o bailarino como um trabalhador é antes de mais nada uma necessidade,
sugerida pelos bailarinos, que muitas vezes véem um estranhamento das pessoas na
compreensdo da danca como profissdo. Este estranhamento relaciona-se com a visao
do artista apresentada por Menger (2005) ' que tem valores como implicagdo,
realizagdo de si e identificacdo pessoal com a atividade, que provoca um
encantamento ideoldgico do trabalho artistico, e valoriza as vantagens nao
monetdrias. Esta caracterizacdo pressupde aceitar sacrificios pelo exercicio da sua
arte e pelas satisfagdes que esta lhe traz. Esta grande implicagdo e paixao pelo que
faz levam a compreensdo do fazer artistico como um fazer muito diferente do
trabalho tradicional. A plasticidade da organizacdo do trabalho nas artes tem poucos
equivalentes das suas formas de trabalhar que atestam uma inventividade que

contraria a critica classica do trabalho segmentado.

Nas representagdes atuais, o artista ¢ hoje quase uma representacdo do trabalhador
do futuro: mével, rebelde perante as hierarquias, intrinsecamente motivado, que vive
numa economia de incerteza ¢ mais expostos a concorréncia inter-individual e as
novas insegurangas das trajetdrias profissionais. Mais ainda, a anélise do mundo do
trabalho artistico parece nos constituir um bom guia para identificar as seducdes e os
perigos do enriquecimento do trabalho — realizado com autonomia,

responsabilidade, criatividade.

A interpretacdo ou criacdo do artista ndo ¢ sO resultado de inspira¢dao inventiva e
original, mas também de um processo de formagdo e de condi¢des de trabalho. O
mundo da arte estd inserido nas logicas de mercado, ainda que artistas e obras se
orientem por uma coeréncia particular no espago social de trabalho e estejam em
tensdo constante entre a liberdade e a pureza de sua arte e, os principios economicos

da sociedade'.

! MENGER, P. M. Retrato do Artista Enquanto Trabalhador - Metamorfoses do Capitalismo.
Lisboa, Editora Roma, 2005.
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Os bailarinos deste estudo tém uma realidade especifica: estdo empregados e fazem
parte de uma companhia publica, deve-se destacar que outras realidades coexistem e
devem ser levadas em conta. Desta forma, comparacdes com outras companhias

devem ser feitas com cautela, diante da especificidade desta amostra.

A metodologia pretendeu buscar diversas fontes de dado, a partir da perspectiva
participativa, valorizando o saber dos principais atores deste processo. E interessante
notar que os bailarinos referenciaram mais os elementos e as estratégias individuais
nas free lists, situacao na qual ele respondeu de forma individual e os elementos da
organizacao, dos relacionamentos e da gestao foram mais abordados no grupo focal,
momento em que eles se colocavam dentro de um discurso coletivo. Indicando
formas diferentes de representar o processo como individuo e como grupo, o que
justifica a utilizacdo de métodos complementares, para uma maior cobertura das

representacoes destes trabalhadores.

A categoria artista foi a mais referenciada pelos bailarinos, que valorizam a
possibilidade de criar, mais que a posicdo de intérprete ou de bailarino. A
apropriacdo do processo de criagdo foi um importante modulador das defini¢des
deste atores. Este ponto merece destaque, uma vez que a criagdo ¢ o processo de
trabalho do artista e a maior participagdo do bailarino como um criador equivale a

uma aproximagao do trabalhador com o trabalho.

A proposta da sociologia e da saude do trabalhador de considerar a formagao, as
condi¢des de trabalho e todo o contexto sécio e econdmico, parece uma das
alternativas para os estudos que, até entdo, ndo encontram resultados conclusivos,
uma vez que, levam em conta poucos aspectos deste processo que tem uma

complexidade muito maior.

No presente estudo, os bailarinos elencaram uma grande diversidade de elementos
do processo saude e doenga: aspectos da organizacdo, da gestdo, do ambiente, do
reconhecimento, das relacdes de trabalho, aspectos psicologicos, caracteristicas
individuais, da lesdao e do cuidado a satde. Grande parte dos elementos descritos
tem uma forte relagdo com o trabalho, indicando a importancia de incluir tais
aspectos nos estudos relativos a satide do bailarino e mais ainda, compreender a
complexidade deste processo e das relagdes entre tais elementos que se interagem e

ndo atuam de forma isolada.
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A apropriacao do conceito “processo de trabalho” como instrumento de
analise possibilita reformular as concep¢bes ainda hegemonicas que ao,
estabelecerem articulacoes simplificadas entre causa e efeito, numa
perspectiva uni ou multicausal, desconsideram a dimensdo social e
histérica do trabalho e da satde e doenca, revestindo-se de um carater

reducionista 2.

Esta aproximacao do processo do trabalho foi resultado das impressées e
conceitos dos bailarinos do processo saude e doenca, descrito através de
uma grande interface entre satude e trabalho. Os temas apresentados
como a organizagao do trabalho e seu planejamento, as forma adotadas
pela gestao, as relacoes de trabalho entre pares e supervisores, a busca
do reconhecimento e da valorizacao do trabalho, os aspectos psicologicos
desencadeados pela dinamica deste processo de trabalho, e o préprio
desfecho deste processo que muitas vezes é a lesdo, indicam a forte

influéncia do trabalho na saude destes profissionais.

2 MINAYO-GOMEZ, C.; THEDIM-COSTA, SM.F. A constru¢io do campo da saade do
trabalhador: percurso e dilemas. Cadernos de Saude Publica, n.13,p-21-32, supl.2,1997.



91

REFERENCIAS BIBLIOGRAFICAS

1. ACHCAR, D. Balé: uma arte. Rio de Janeiro, Ediouro, 1998.

2. ADAM, M.U.; BRASSINGTON, G. S.; MATHESON, G. O. Psychological
factors associated with performance-limiting injuries in professional ballet
dancers. Journal of Dance Medicine and Science, v 8, n2, p. 43-46, 2004.

3. ASKLING, C.; LUND, H.; SAARTOK, T.; THORTENSSON, A. Self-
reported hamstrings injuries in student-dancers. Scandinavian Journal of
Medicine and Science Sports, v. 12, p. 230-235, 2002.

4. BATSON, G. Revisiting overuse Injuries in dance in view of motor learning
and somatic models of distributed practice. Journal of Dance Medicine and
Science,v. 11, n. 3, p.70-75, 2007.

5. BRASIL, Ministério do Trabalho e Emprego. Classificacdo
Brasileira de Ocupac¢bes (CBO). Brasilia, 2002. Disponivel em: htpp://
www.mtecbo.gov.br Acesso em: out.2008.

6. BRONNER, S.; BROWNSTEIN, B. Profile of dance injuries in Broadway
shown: a discussion of issues in dance medicine epidemiology. Journal of
Orthopaedic e Sports Physical Therapy, v. 26, n. 2, p. 87-94 , 1997.

7. BRONNER,S.; OJOFEITIMI, S.; ROSE, D. Injuries in a Modern Dance
Company: Effect of Comprehensive Management on Injury Incidence and Time
Loss. The American Journal of Sports Medicine, v. 31, p. 365-373. 2003.

8. BRONNER, S.; OJOFEITIMI, S.; MAYERS, L. Comprehensive
Surveillance of Dance Injuries: A Proposal for Uniform Reporting Guidelines for
Professional Companies. Journal of Dance Medicine and Science, v.10, n. 3/4, p.
69-80, 2006.

9. BYHRING, S.; BO, K. Musculoskeletal injuries in Norwegian National
Ballet: a prospective cohort study. Scandinavian Journal of Medicine and
Science Sports. v. 12, p. 365-370, 2002.

10. CASSIANI, S.H.B., CALIRI, M.H.L..PELIA, N.T.R. A teoria fundamentada
nos dados como abordagem da pesquisa interpretativa Revista Latino Americana
de Enfermagem , v.4,n. 3, p.75-88, 1996.



92

11. COPLAN, J. A. Ballet dancer’s turnout and its relationship to self-reported
injury. Journal of Orthopaedic e Sports Physical Therapy, v.32,n. 11, p. 579-
584, 2002.

12. DORE, B. F.; GUERRA, O.R. Sintomatologia dolorosa e fatores asociados
em bailarinos profissionais. Revista Brasileira de Medicina do Esporte, v.1,n.2 ,
p.77-80, 2007.

13. EVANS, R. W.; EVANS, R. I.; CARVAJAL, S.; PERRY, S. A survey of
injuries among Broadway performers. American Journal of Public Health, v. 86,
n. 1, p. 77-80, 1996.

14. GARRICK, J. G.; REQUA, R. K. Ballet injuries: an analysis of
epidemiology and financial outcome. The American Journal of Sports Medicine,
v. 21, n. 4, p. 586-590, 1993.

15. GILBERT, C. B.; GROSS, M. T.; KLUG, K. B. Relationship between hip
external rotation and turnout angle for the five classical ballet positions. Journal
of Orthopaedic e Sports Physical Therapy, v.27,n. 5, p. 339-347, 1998.

16. GOMES, J. N. S. Capital Corpo: Mercado de trabalho, discurso e formas
artisticas da danca. In: 32° Encontro Anual da Anpocs, 2008, Caxambu. 32°
Encontro Anual da Anpocs 2008. Sao Paulo. 2008.

17.HAMILTON, L.H.; HAMILTON, W. G. Classical ballet: balancing the cost
of artistry and athleticism. Medical problems of performing artists, v.6, n.2, p.39-
44, 1991.

18. HAMILTON, L., H.; STRCKER, G.; JOSEPHS, L. The Organizational
aspects of classical ballet: transference and the role of the leader. Medical
Problems of Perfoming Artists, v.6, n.3, p.78-83, 1991.

19. HAMILTON, W. G.; HAMILTON, L. H.; MARSHAL P.; MOLNAR, M. A
profile of musculoskeletal characteristics of elite professional ballet dancers. The
American Journal of Sports Medicine, v. 20, n. 3, p. 267-273, 1992.

20. HAMILTON, L.H.; HAMILTON, W. G Occupational stress in classical
ballet: the impact in different cultures. Medical Problems of Performing Artists,
v.9,n.2, p.35, 1994.

21. HAMILTON, L. H.; KELLA, J. J.; HAMILTON, W. G. Personality and
occupational stress in elite performers. Medical Problems of Performing
Artists,v.10, n.3, p. 86-89, 1995.



http://www.sciandmed.com/mppa/
http://www.sciandmed.com/mppa/
http://www.sciandmed.com/mppa/

93

22. HAMILTON, L. H The Emotional Costs of Performing:. Interventions for
the Young Artist., Medical Problems of Performing Artists,v.12, n.3, p.67-71,
1997.

23. HANSEN, P. A.; REED, R. Common Musculoskeletal Problems in the
Performing Artist. Physical Medicine and Rehabilitation Clinics of North
America, v. 17,n. 4,p. 789 — 801,nov. 2006.

24. HERNANEZ, A. M. Antropologia Médica — Teoria sobre La cultura, e
poder y La enfermedad. Barcelona. Anthropos Editorial, 2008.

25. HINCAPIE, C.A., MORTON, E.J., CASSIDY, J.D. Musculoskeletal injuries
and pain in dancers: A systematic review. Archives of physical medicine
Rehabilitation, v.89, p.1819-1829, 2008

26. KATZ, H. O coredgrafo como DJ. In: PEREIRA, Roberto e SOTER, Silvia
(Orgs.). Ligoes de Danga 1. 2* Ed. Rio de Janeiro. UniverCidade Editora, 2006.

27. KADEL, N. J.; TEITZ, C. C.; KRONMAL, R. A. Stress fractures in ballet
dancers. The American Journal Sports Medicine, v. 20, n. 4, p. 445-449, 1992.

28. KHAN, K.; BROWN, J.; WAY, S.; WAS, N.; CRICHTON, K_;
ALEXANDER, R.; BAXTER, A.; BUTLER, M.; WARK, J. Overuse injuries in
classical ballet. Sports Medicine, v. 19, n. 5, p. 341- 357, 1995.

29. KLEMP, P.; CHALTON, D. Articular mobility in ballet dancers: a follow-up
study after four years. The American Journal of Sports Medicine, v. 17,n. 1, p.
72-75, 1989.

30. KRUEGER, R.A; CASEY, M. A. Focus groups: a practical guide for
applied research. London, SAGE, 2000.

31. LAURELL, A. C. A saude-doenga como processo social, 1982. In: NUNES,
Everardo Duarte (Org.). Medicina social: aspectos historicos e teoricos. S0
Paulo. Global, 1983.

32. LEDOUX, E.; CLOUTIER,E.; OUELLET, F.; GAGNON, I.; THUILIER,
C.; ROSS, J. Occupational Risks in the Performing Arts An Exploratory Study
Work Context and OHS - Institut de recherche Robert-Sauvé en santé et en
sécurité du travail (IRSST) , 2009.


http://www.sciandmed.com/mppa/journalviewer.aspx?issue=-1&year=1997
http://www.sciandmed.com/mppa/

94

33. LEANDERSON, J.; ERIKSSON, E.; NILSSON, C.; WYKMAN, A.
Proprioception in classical ballet dancers: a prospective study of the influence of
an ankle sprain on proprioception in the ankle joint. The American Journal of
Sports Medicine, v. 24, n. 3, p. 370-374, 1996.

34. LIEDERBACH, M.; RICHARDSON, M. The importance of Standardized
Injury Reporting in Dance. Journal of Dance Medicine and Science, v.11,1n.2, p.
45-47,2007.

35.LUZ, M.T. Complexidade do campo da Saude Coletiva:
multidisciplinaridade, interdisciplinaridade, e transdisciplinaridade de saberes e
praticas - analise sdcio-historica de uma trajetoria paradigmatica. Saude e
Sociedade, v. 18, n. 2, p-304-311, 2009.

36. MAINWARING, L.; KERR, G.; KRASNOW, D. Psychology of dealing
with the injured dancer. Medical Problems of Performing Artists, v.9, n.1, p.7-9,
1994.

37.MAY, T. Pesquisa social - Questoes, métodos e processos. Porto Alegre,
Artemed, 2001.

38. MEEUWISSE, W. H.; LOVE, E. J. Athletic injury reporting: development
of universal systems. Sports Medicine, v. 24, n. 3, p. 184-204, 1997.

39. MENDES, R.; DIAS, E. C. Da medicina do trabalho a saude do trabalhador.
Revista de Saude Publica, Sao Paulo, n.25, p.341-349, 1991.

40. MENGER, P. M. Retrato do Artista Enquanto Trabalhador - Metamorfoses
do Capitalismo. Lisboa. Roma Editora, 2005

41. MILLER, C. Dance Medicine: Current Concepts. Physical Medicine and
Rehabilitation Clinics of North America, v.17,n.4 , p. 803 — 811,2006.

42. MINAYO-GOMEZ, Carlos; THEDIM-COSTA, Sonia Maria da Fonseca. A
constru¢ao do campo da satude do trabalhador: percurso e dilemas. Cadernos de
Saude Publica, n. 13, p. 21-32. Supl. 2, 1997.

43. MINAYO, M. C. S Conceito de avaliagao por triangulacao de métodos. In:
MINAYO, M. C. S.; ASSIS, S. G.; SOUZA, E.R. Avalia¢do por triangulagdo de
métodos: abordagem de programas sociais. Rio de Janeiro. Fio Cruz, 2005.



95

44, NILSSON, C.; LEANDERSON, J.; WYKMAN, A.; STRENDER, L. The
injury panorama in a Swedish professional ballet company. Knee Surgery, Sports
Traumatology, Arthroscopy, n. 9, p. 242-246, 2001.

45.NOH, M.E.; MORRIS, T. Designing Research-Based Interventions for the
Prevention of Injury in Dance Young. Medical Problems of Performing Artists,
v.19, p. 82-89, 2004.

46. OSTWALD, P. F.; BARON, B. C.; BYL, N. M.; WILSON, F. R. Performing
Arts Medicine. West Journal Medicine, v. 160, n.1, p48-52, 1994.

47. PEER,K.S.; DUBOIS, K. Preventing Injuries to dancers - Part 2: Keeping
dancers on their feet. Athletic Therapy Today, v.10, n.1, p. 46-48, 2005.

48. PESQUISA NACIONAL DE AMOSTRA POR DOMICILIO/ Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica, 2004 . Disponivel em: www.ibge.gov.br
Acesso em dezembro 2008.

49. RAMEL, E.; MORITZ, U. Psychosocial factors at work and their association
with professional ballet dancers’ musculoskeletal disorders Medical Problems of
Performing Artists, v.13, n.2, p. 66-74, 1998.

50.RAMEL, E. M.; MORITZ, U.; JARNLO, G. B. Validation of a Pain
Questionnaire (SEFIP) for Dancers with a Specially Created Test Battery.
Medical Problems of Performing Artists, v.14, n. 4, p.196-200, 1999.

51.REID, D. C. Prevention of hip and knee injuries in ballet dancers. Sports
Medicine, v. 6, p. 295-307, 1988.

52.REID, D. C.; BURNHAM, R. S.; SABOE, L. A.; KUSHNER, S. F. Lower
extremity flexibility patterns in classical ballet dancers and their correlation to
lateral hip and knee injuries. The American Journal of Sports Medicine, v. 15, n.
4, p.347-352, 1987.

53.RIP, B.; FORTIN, S.; VALLERAND, R. J. The Relationship between
Passion and Injury in Dance Students. Journal of Dance Medicine e Science,
v.10, n.1, p. 14-20, 2006.

54.RODRIGUES, G. O método BPI (Bailarino, pesquisador, intérprete) e o
desenvolvimento da imagem corporal: Reflexdes que consideram o discurso de

bailarinos que vivenciaram um processo criativo baseado neste método.
Doutorado, UNICAMP- Instituto de Artes, Campinas, 2003.


http://www.sciandmed.com/mppa/journalviewer.aspx?issue=-1&year=1999
http://www.sciandmed.com/mppa/
http://www.ibge.gov.br/

96

55.SANTOS, E. A. O trabalho dos bailarinos profissionais de uma companhia
de dan¢a contempordanea uma perspectiva psicodinamica. Disponivel:
http://tede.biblioteca.ucg.br/tde busca/arquivo.php?codArquivo=464 Acesso em:
setembro 2009.

56. SEGNINI, L. R. P. . Arte, politicas publicas e mercado de trabalho. In: XI
Simposio Internacional Proceso Civilizador, 2008, Buenos Aires. Anales XI
Simposio Internacional Proceso Civilizador. Buenos Aires, Universidade de
Buenos Aires, p. 545-557, 2008.

57. SEGNINI, L.R.P. Rela¢des de Género nas profissdes artisticas: Comparagao
Brasil-Franca. In: Anais do Seminario Internacional Mercado de Trabalho e
Género - Comparagoes Franga-Brasil, 2007.

58. SEGNINI, M. P. . Prazer e sofrimento no trabalho artistico. In: Congresso
Internacional de Psicopatologia Fundamental, 2006, Belém (Para). Anais do
Congresso Internacional de Psicopatologia Fundamental, 2006.

59. SCIALOM, M.; GONCALVES, A.; PADOVANI, C.R. Work and injuries in
dancers: Survey of Professional dance company in Brazil. Medical Problems of
Performing Arts, v.21,n.1., p.26-33, 2006.

60. SHAH, S. Caring for the dancer: special considerations for the performer and
troupe. Current Sports Medicine Reports, v.7,n. 3, p. 128-132, 2008.

61. SOHL, P.; BOWLING, A. Injuries to dancers: prevalence, treatment and
prevention. Sports Medicine, v. 9,n. 5, p. 317-322, 1990.

62. SOLOMON, R.; SOLOMON, J.; MICHELL, L. J;; MCGRAY, E. The "Cost"
of Injuries in a Professional Ballet Company: A Five-year Study. Medical_
Problems of Performing Artists, v.19, n.4, p.164-170, dez.1999.

63. STRAUSS, A.; CORBIN, J. Basics of qualitative research. Thousand Daks,
Lage Publications, 1990.

64. STRETANSKI, M. F.; WEBER, G. J. Medical and rehabilitation issues in
classical ballet. American Journal of Physical Medicine and Rehabilitation, v.
81, p. 383-391, 2002.

65. TOLEDO, S.D.; AKUTHOTA, V.; DRAKE, D. F.; NADLER, S. F.; CHOU,
L. H. Sports performing arts medicine. 6. Issues relating to dancers. Archieves of
Physical Medicine and Rehabilitation, v. 85, supl. 1, 2004.


http://www.sciandmed.com/mppa/
http://www.sciandmed.com/mppa/
http://tede.biblioteca.ucg.br/tde_busca/arquivo.php?codArquivo=464

97

66. TRUDELLE, S., RAIL, G. La sant¢ en danse contemporaine: un itinéraire en
zone trouble. PISTES, v.9, nl, p. 1-23, 2007.

67. WAINWRIGHT, S. P.; TURNER, B. S. Corps de Ballet: the case of injured
ballet dancer. Sociology of Health and Ilness, v.25, n.4, p. 269-288, 2003.

68. WAINWRIGHT, S. P.; WILLIAMS, C.; TURNER, B. S. Fractured
Identities: injury and balletic body. Health (London), v.9, p. 49-66, 2005.

69. WAINWRIGHT, S. P.; WILLIAMS, C.; TURNER, B. S. Varieties of
habitus and the embodiment of ballet. Qualitative research, v.6, p. 535- 558,
2006.

70. WELLER, S. C.; ROMNEY, A. K. Systematic data collection. Newbury
Park. Sage, 1988.

71. WIESLER, E. R.; HUNTER, D. M.; MARTIN, D. F.; CURL, W. W_;
HOEN, H. Ankle flexibility and injury patterns in dancers. The American
Journal of Sports Medicine, v. 24, n. 6, p. 754-757, 1996.



98

Apéndice 1 - CARTA-CONVITE A COMPANHIA DE DANCA

Belo Horizonte, de de 2009.
A Cia,

Este ¢ um convite para a participagdo de um estudo cientifico relativo a saude do
bailarino profissional, realizado pela mestranda Caroline Silveira Bolling, da
Universidade Federal de Minas Gerais, da Faculdade de Medicina, do Departamento de
Saude Publica, sob orientagdo do Professor Doutor Tarcisio M. Magalhdes Pinheiro.

O estudo consiste em pesquisar os aspectos mais relevantes do processo saude e
doenca do bailarino profissional e sua relacdo com o trabalho. Este estudo foi gerado a
partir da escassez de estudos nesta area e com intuito de possibilitar uma melhor
abordagem da saude do bailarino e compreender as lesdes dos bailarinos ja que quando
estes profissionais se machucam, os prejuizos sdo diversos, desde uma diminui¢do na
qualidade e duracdo do treinamento até um afastamento completo das atividades da
Companhia.

Iremos realizar uma coleta de dados junto aos bailarinos profissionais desta
companhia de danga contemporanea. Esta coleta serd feita com os bailarinos que se
dispuserem a responder ao Questionario de Lesdes Musculoesqueléticas e participar de
um grupo focal- atividade de discussdo sobre um tema em grupo, com duragdo de cerca
de 120 minutos. Importante esclarecer que a coleta de dados ndo oferece nenhum risco
ou prejuizo aos bailarinos participantes.

Logo em seguida, serd realizada uma analise dos dados e os resultados serdo
apresentados aos partcipantes para o conhecimento das conclusdes do estudo.

Junto a esta carta-convite envio carta selada e enderegada para que a Companhia
mande sua resposta a pesquisadora.Contamos com a disponibilidade da Companhia em
participar deste estudo que s tem a permitir o crescimento da danca com profissao.

Obrigada.

Caroline Silveira Bolling
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Apéndice 2 — Termo de consentimento livre e esclarecido

Titulo do Projeto: “Relacdo entre os agravos a saude e o trabalho em bailarinos
profissionais”

Pesquisadora Responsavel: Caroline Silveira Bolling; RG: MG11102989; CPF:
045.982.816-93; Telefones: (31) 32231038/ (31) 88173918

Orientador: Professor Dr. Tarcisio M. Magalhdes Pinheiro

Vocé estd sendo convidado(a) para participar, como voluntario, em uma
pesquisa. Os avangos na area da danga ocorrem através de estudos como este, por isso
sua participacdo ¢ importante. Apos ser esclarecido sobre as informagdes a seguir, no
caso de aceitar fazer parte do estudo, assine ao final deste documento, que estd em 2
vias. Uma delas ¢ sua e a outra da pesquisadora responsavel. Em caso de recusa, vocé
ndo sera penalizado(a) de forma alguma.

O objetivo deste estudo ¢ pesquisar os aspectos mais relevantes do processo
saude e doenca do bailarino profissional e sua relagdo com o trabalho. Caso vocé
participe, sera necessario responder a um Questionario sobre lesdes musculoesqueléticas
no ballet, participar de um grupo focal- atividade de discussdo sobre um tema em grupo,
com duragdo de cerca de 120 minutos. Ndo serd feito nenhum procedimento que lhe
traga qualquer desconforto ou risco a sua vida.

Voceé podera ter todas as informagdes que quiser e podera desistir da pesquisa ou
retirar seu consentimento a qualquer momento, sem prejuizo algum para voce.

Pela sua participagdo no estudo, vocé ndo recebera qualquer valor em
dinheiro, mas tera a garantia de que todas as despesas necessarias para o estudo nao
serdo de sua responsabilidade. Seu nome nao aparecerd em qualquer momento do
estudo, pois vocé sera identificado com um nimero.

Vocé nao tera nenhum beneficio imediato e direto, porém estard colaborando

para o desenvolvimento da danga como profissao e arte.

Eu, ,RG: ,CPF:

, abaixo assinado, concordo em participar do estudo “Relagdo entre os
agravos a saude e o trabalho em bailarinos profissionais”, como sujeito.
Declaro que fui devidamente informado e esclarecido pela pesquisadora

Caroline Silveira Bolling sobre a pesquisa e os procedimentos nela envolvidos, assim
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como os possiveis riscos e beneficios decorrentes de minha participagdo. Foi-me
garantido que posso retirar meu consentimento a qualquer momento, sem que isso leve a
qualquer penalidade.

Belo Horizonte,  de de 200 .

Nome: Assinatura:

Presenciamos a solicitacdo de consentimento, esclarecimentos sobre a pesquisa e
aceite do sujeito em participar.
Testemunhas:

Nome: Assinatura:

Nome: Assinatura:
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Apéndice 3 -Questionario “Lesdes musculoesqueleticas na Dan¢a”

Questionario traduzido e modificado de BYHRING, S. Questionaire

“Musculoskeletal injuries in the Norwegian National Ballet ”,

1. Nome:

2. Data de nascimento: _/ / Idade:
3.Enderego: Telefone:
4.Sexo:oM ©oOF

5. Peso: 6. Altura:

7. H& quantos anos vocé danga profissionalmente?
8. Ha quantos anos vocé danga nesta companhia?
9. Qual o seu lado dominante:
-MMSS: o Direito o0 Esquerdo
-MMII: o Direito 0 Esquerdo
LESOES NO SISTEMA MUSCULOESQUELETICO
Para as proximas questdes considere como defini¢do de lesdo: “qualquer dor ou

desconforto relacionada ao trabalho e que comprometesse a pratica da danga”.

10. Vocé teve alguma lesdo relacionada a danga nos tltimos 12 meses?
oSim o Nao
Se a resposta para o item 10 for “nd0”, entdo va para a questdo 15. Se foi “sim”,

por favor responda as questdes a seguir:

Indique a parte do Essa lesdo o limitou a trabalhar? Vocé buscou tratamento
corpo Se sim, marque quantidade de para sua lesdo? E qual
dias de afastamento. foi o diagnostico da lesdo
Pescoco nao nao
nao sim sim
sim numero de dias Diagnostico:

namero de semanas
numero de meses

Ombro nao nao
nao sim sim
sim,direito numero de dias Diagnostico:
sim,esquerdo nimero de semanas

sim,ambos numero de meses
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Cotovelo ndo nao
nao sim sim
sim,direito numero de dias Diagnostico:
sim,esquerdo namero de semanas____
sim,ambos numero de meses
Punho ndo nao
nao sim sim
sim numero de dias Diagnéstico:
numero de semanas
numero de meses
Maos/ Dedos nado nao
nao sim sim
sim,direito numero de dias Diagnostico:
sim,esquerdo numero de semanas__
sim,ambos numero de meses
Toérax/ Barriga nao nao
nao sim sim
sim numero de dias Diagnostico:
namero de semanas
numero de meses
Coluna Toracica nao nao
nao sim sim
sim numero de dias Diagnostico:
numero de semanas
numero de meses
Coluna Lombar nado nao
nao sim sim
sim numero de dias Diagnostico:
nimero de semanas
numero de meses
Pelve nao nao
nao sim sim
sim numero de dias Diagnostico:
nimero de semanas____
numero de meses
Virilha nao nao
nao sim sim
sim numero de dias Diagnostico:
nimero de semanas__
numero de meses
Quadris ndo nao
nao sim sim
sim,direito namero de dias Diagnostico:
sim,esquerdo namero de semanas____
sim,ambos numero de meses
Coxas nao nao
nao sim sim
sim,direito numero de dias Diagnostico:

sim,esquerdo
sim,ambos

numero de semanas
namero de meses
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Joelho ndo nio
nao sim sim
sim,direito numero de dias Diagnostico:
sim,esquerdo namero de semanas
sim,ambos namero de meses

Perna nao nao
nao sim sim
sim,direito numero de dias Diagnostico:
sim,esquerdo namero de semanas____
sim,ambos numero de meses

Tornozelo nao nao
nao sim sim
sim,direito numero de dias Diagnéstico:
sim,esquerdo numero de semanas
sim,ambos numero de meses

Pés nao nao
nao sim sim
sim,direito numero de dias Diagnostico:
sim,esquerdo numero de semanas
sim,ambos numero de meses

Dedos dos pés nao
nao sim nao
sim,direito numero de dias sim
sim,esquerdo numero de semanas__ Diagnéstico:

sim,ambos

numero de meses

11. Vocé lesou a mesma parte do seu corpo com um intervalo de no minimo 1 més

entre essas lesdes?

Se “sim”, qual parte do corpo?

O sim

12. No ultimo ano, vocé€ buscou tratamento para sua lesao? Qual profissional da area

da satide vocé consultou?

o médico

o fisioterapeuta

O outro (especificar qual)

13. Nos ultimos 12 meses, apresentou algum problema de satde, que vocé relacione

ao trabalho?

o Nao

o Sim, qual?

MEDICACAO
14. Vocé usou algum dos medicamentos seguintes, nos ultimos 12 meses?
_analgésico: O nao

O sim, ocasionalmente



104

O sim, regularmente
_ antiinflamatorio: O ndo
O sim, ocasionalmente
O sim, regularmente
_outros (especificar): 0 ndo
O sim, ocasionalmente
O sim, regularmente
Recebeu prescricao médica?

O nao O sim

ROTINA DE TREINAMENTO
15. Quem decide a intensidade fisica do se treinamento durante
_as aulas? o decisdo inteiramente sua
0 decisdo influenciada por outros
O decisdo determinada por outros
_os ensaios? O decisdo inteiramente sua
o decisdo influenciada por outros
0 decisdo determinada por outros
16. Vocé suplementa seu treinamento didrio com outras atividades de treinamento?

0 nao o sim Quantas horas por semana?

17. Se sim, por favor especifique
O treino de forga
O resisténcia
O alongamento
O Pilates/ controle corporal
0 Yoga
O Aerobico

O outros -liste quais:
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Apéndice 4 : Free list 1 - O que, no seu trabalho, vocé acredita que influencie a sua

saude?

Palavras citadas Frequéncia | Percentual
Relacionamentos 8 53
Desgaste fisico 7 47
Planejamento 6 40
Repeticio 6 40
Treinamento 5 33
Stress 5 33
Resisténcia fisica 4 27
Energia/sintonia 4 27
Folgas 4 27
Limpeza 3 20
Remunerag¢do 3 20
Autoritarismo 3 20
Bem estar 3 20
Ambiente 3 20
Pressao 3 20
Prazer 2 13
Temperatura 2 13
Reconhecimento 2 13
Alimentacdo 2 13
Emocional 2 13
Equilibrio 2 13
Fadiga 2 13
Otimizagao 2 13
Musica alta 1 7
Salubridade 1 7
Qualidade 1 7
Bom senso 1 7
Estimulo X desestimulo 1 7
Respeito ao corpo 1 7
Coordenac¢do motota 1 7
Contato com musica 1 7
Ansiedade 1 7
Sono 1 7
Humor 1 7
Manipulagdo 1 7
Direcdo do trabalho 1 7
Consisténcia 1 7
Confianga 1 7
Colegas doentes que trabalham 1 7

Apéndice 5 - Free list 2- Quais a suas estratégias de prevencao?
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Palavras citadas Frequéncia | Percentual
50
44
44
38
38
25
25
25
19
19
13
13
13
13
13

Alimentagdo

Condicionamento

Concentragao

Preparo psicologico

Sono

Aquecimento adequado
Pilates
Respeitar os limites

Massagem

Me poupar

Humor

Atencao
Aulas
Disciplina

Boa convivéncia

Relaxamento

Didlogo

Atividade de suporte

Soltar as tensdes na danca
Ler
Discernimento

Tomar vitaminas

Paciéncia

Ocio criativo
Felden Krais
Escrever

Tratamento

Argumentar

Compreensdo

Descanso

Estimulo

Responsabilidade

Me encaixar

Cha anti inflamatorio

Medicagdo

Distanciamento

Bom senso

Estudo e conhecimento

Clareza

Otimizar
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Limite

Apéndice 6- Diagnoésticos das lesdes descritas nos questionarios



Pescoco

Estiramento

Contratura

hérnia de diso, desgaste ¢ ostedfitos

Ombro

rompimento parcial ligamento

microlesdes na regido escapular

instabilidade escapulas

fraqueza muscular

Subluxagdo

Punho

Tendinite

Toracica

contratura muscular e retificagio

retificagdo, ostedfitos e reducdo espacos

Lombar

desalinhamento quadrado lombar

Contratura

diminui¢do espagos L.3-L.4

Lombalgia

Contratura

Contratura

desgaste L3-1L.4

Virilha

distensdo cronica

Quadril

Contratura

artrose quadril femur

Coxa

estiramento muscular

Joelho

Tendinite

menisco medial/LCA

tendonopatia patelar

condromalacia/colateral

Tornozelo

Tendinite

Pé

rompimento de ligamento

desequilibrio muscular

fratura de stress/bursite intermetatarsiana

Dedos pés

halux rigidus
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Apéndice 7 - Cronograma

YV V.V V V V V V VY

Busca, selecdo e leitura de artigos: abril a agosto de 2008
Elaboragao do projeto: Setembro e outubro de 2008
Qualificagdo: Dezembro de 2008

Encaminhamento do projeto ao COEP: janeiro de 2009
Contato com a comapnhia: margo de 2009

Coleta de dados: maio e junho de 2009

Interpretacdo dos dados: julho e agosto 2009

Finalizacdo do estudo: agosto a novembro 2009

Defesa da dissertagcdao: dezembro de 2009



