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RESUMO 

 
O balé clássico demanda elevado rigor cinético e técnico, expondo bailarinos 

a vulnerabilidade persistente e traumas do aparelho locomotor. A presente 

pesquisa propôs-se a investigar a contribuição das técnicas fisioterapêuticas na 

prevenção dessas lesões musculoesqueléticas em bailarinos, com foco no balé 

clássico. Realizou-se uma revisão de literatura entre agosto de 2025 e maio de 

2026 nas bases de dados PubMed, PMC e Biblioteca Cochrane. Foram incluídos 

artigos em português e inglês, publicados entre 2016 e 2026, que abordavam 

práticas preventivas em bailarinos profissionais e estudantes. Na pesquisa foram 

identificados 48 artigos, desses forma excluídos 40 artigos por não atenderem 

aos critérios de inclusão. Após a aplicação dos critérios de elegibilidade, 8 artigos 

foram selecionados para a análise final. Os achados indicaram que intervenções 

baseadas em treinamento neuromuscular, exercícios de equilíbrio (pliometria 

combinada), alongamentos e programas estruturados como o "Dance 11+" 

reduziram significativamente os fatores de risco e a incidência de lesões. O 

método Pilates e o treinamento com kettlebell demonstraram benefícios no 

alinhamento postural, ganho de força, aumento de flexibilidade e estabilidade do 

core. Diferentes técnicas de alongamento, incluindo a facilitação neuromuscular 

proprioceptiva, ampliaram a flexibilidade sem comprometer a potência ou o 

equilíbrio. Concluiu-se que intervenções fisioterapêuticas estruturadas e 

multifatoriais são eficazes na redução de lesões e na melhora do desempenho 

funcional de bailarinos. A implementação precoce dessas estratégias durante a 

formação profissional favorece a longevidade na carreira e o autocuidado 

corporal. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Descritores: Fisioterapia; Fenômenos Biomecânicos; Prevenção de 

Doenças; Lesões Musculoesqueléticas; Dança. 
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ABSTRACT 

 
Classical ballet demands high physical and technical performance, exposing 

dancers to constant risks of musculoskeletal injuries. This study aimed to analyze 

the contribution of physiotherapy techniques in the prevention of these 

musculoskeletal injuries in dancers, focusing on classical ballet. A literature 

review was conducted between August 2025 and May 2026 in the PubMed, PMC, 

and Cochrane Library databases. Articles in Portuguese and English, published 

between 2016 and 2026, addressing preventive practices in professional and 

student dancers were included. The search identified 48 articles; of these, 40 

were excluded for not meeting the inclusion criteria after applying the eligibility 

criteria, and 8 articles were selected for final analysis. The findings indicated that 

interventions based on neuromuscular training, balance exercises (combined 

plyometrics), stretching, and structured programs such as "Dance 11+" 

significantly reduced risk factors and the incidence of injuries. The Pilates method 

and kettlebell training have demonstrated benefits in postural alignment, strength 

gain, increased flexibility, and core stability. Different stretching techniques, 

including proprioceptive neuromuscular facilitation, have increased flexibility 

without compromising power or balance. It was concluded that structured and 

multifactorial physiotherapy interventions are effective in reducing injuries and 

improving the functional performance of dancers. Early implementation of these 

strategies during professional training promotes career longevity and body self-

care. 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
Keywords: Physical Therapy Modalities; Biomechanical Phenomena; 

Disease Prevention; Musculoskeletal Injuries; Dancing. 
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INTRODUÇÃO 

 
A dança constitui uma expressão artística que exige elevado desempenho 

físico, técnico e emocional. Bailarinos, tanto profissionais quanto em formação, 

estão frequentemente expostos a rotinas intensas de ensaio, o que os torna mais 

vulneráveis à lesões musculoesqueléticas, sobretudo nas regiões lombar, 

quadris, joelhos e tornozelos.1,2 A literatura sugere que a incidência de danos 

musculoesqueléticos entre bailarinos é proporcional aos observados em atletas 

de alto rendimento, com proeminência em dores lombares e disfunções nas 

articulações dos membros inferiores.3-5 

Nesse contexto, a fisioterapia preventiva assume papel essencial no fomento 

ao bem-estar desses profissionais, a partir de estratégias direcionadas à 

correção de desequilíbrios musculares, ao aprimoramento do alinhamento 

postural e ao mitigar a probabilidade de lesões e recidivas.6,7 Intervenções como 

o método Pilates, o treino neuromuscular, o condicionamento físico e o controle 

motor têm demonstrado resultados eficazes, favorecendo maior flexibilidade dos 

músculos isquiotibiais e melhor postura — aspectos indispensáveis na execução 

eficiente das práticas utilizadas na dança.8-10 

Além das exigências físicas, fatores psicológicos e emocionais interferem no 

desempenho e na suscetibilidade a lesões. Frequentemente bailarinos 

interpretam a dor como um fator inerente à prática artística, reforçando o quanto 

a escuta ativa e a cooperação entre professores e fisioterapeutas são 

fundamentais. Essa integração interdisciplinar contribui para ambientes de treino 

mais equilibrados, saudáveis e sustentáveis.10 

Apesar do crescimento do número de estudos sobre lesões relacionadas à 

dança e suas respectivas abordagens fisioterapêuticas, ainda há carência de 

sistematização de estratégias preventivas e na sua aplicação rotineira entre 

bailarinos. A literatura enfatiza a relevância de intervenções personalizadas e 

multidisciplinares, que considerem aspectos biomecânicos, fisiológicos e 

psicossociais.11-13 

Diante da alta ocorrência de lesões musculoesqueléticas nessa população, 

justifica-se a pertinência do presente trabalho, que buscou contribuir com 

medidas preventivas fundamentadas em evidências científicas e aplicadas à 

prática fisioterapêutica. 
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Assim, este estudo teve como propósito ampliar o entendimento sobre os 

planos de ação fisioterapêuticos voltados à prevenção de lesões em bailarinos, 

especialmente no balé clássico, investigando a percepção desses profissionais 

quanto à dor, à prevenção e ao autocuidado corporal. 
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MÉTODO 
 
 

 
Esta revisão de literatura foi conduzida por meio de pesquisa bibliográfica, 

realizada entre agosto de 2025 e maio de 2026. As buscas ocorreram nas bases 

de dados PubMed, PMC, Biblioteca Cochrane e em periódicos científicos 

especializados. Foram utilizados descritores em português e inglês, tais como 

fisioterapia, dança, lesões musculoesqueléticas, prevenção, bailarinos, Pilates, 

neuromuscular training, dance injuries, injury prevention, ballet e rehabilitation. 

Foram incluídos artigos publicados entre 2016 e 2026, disponíveis na íntegra, 

nos idiomas português e inglês, que abordam práticas fisioterapêuticas 

preventivas aplicadas à dança e que envolvem bailarinos profissionais, pré-

profissionais ou estudantes. Foram excluídos estudos voltados exclusivamente 

ao tratamento pós-lesão, pesquisas referentes a outras modalidades esportivas, 

duplicadas ou com informações insuficientes, além de revisões de literatura. Os 

trabalhos selecionados foram organizados conforme suas abordagens temáticas 

e objetivos, permitindo uma análise crítica e comparativa dos resultados 

encontrados. 
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RESULTADOS 

 
A busca foi realizada nas bases de dados PubMed, Cochrane, PMC e 

Periódicos Científicos Especializados, abrangendo o período de 2016 a 2026. 

Foram inicialmente identificados 48 registros. Destes, 17 foram excluídos por 

não envolverem bailarinos, não abordarem prevenção de lesões e estudos 

epidemiológicos ou revisões. Dos 31 registros restantes foram excluídos 21 por 

não atenderem os critérios como intervenção, período relacionado aos últimos 

10 anos ou não estavam disponíveis na íntegra. Após a exclusão de 2 registros 

duplicados, 8 estudos foram incluídos na revisão para análise e síntese dos 

dados (Figura 1). 
 

Figura 1. Fluxograma evidenciando o desenvolvimento de busca, seleção e inclusão dos artigos. 
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A análise dos artigos incluídos no presente estudo com a extração dos seus 

dados de forma resumida está evidenciada no Quadro 1. 

 
Quadro 1. Extração de dados 

 

Autores/ 
ano 

Tipo de estudo Características 
da amostra 

Tipos de intervenção Principais variáveis 
analisadas 

Resultados 
significativos 

Yan Y et 

al14 (2025) 

Ensaio clínico 

randomizado. 

Bailarinas 

universitárias. 

 
 

 
N: 30 

GC: 15 

GI: 15 

GC: treinamento com 

exercícios de 

pliometria. 

GI: treinamento com 

exercícios de 

pliometria e equilíbrio 

por 12 semanas. 

Equilíbrio 

dinâmico, DPSI, 

Deslocamento do 

COP, Estabilidade 

Dinâmica, LSI. 

Treino combinado de 

equilíbrio e pliometria 

aumentam 

significativamente o 

equilíbrio dinâmico, 

reduz o DPSI, 

deslocamento do 

COP e melhorias na 

estabilidade dinâmica, 

reduzindo o risco de 

lesões em bailarinos. 

Yan R et 

al15 (2025) 

Ensaio clínico 

randomizado 

cruzado. 

Bailarinos 

contemporâ-

neos de nível 

universitário. 

N: 24 

F1:24 

F2: 24 

F1: realizado testes 

de Sentar e Alcançar, 

Salto com 

Contramovi-mento e 

Equilíbrio em Y logo 

após o alongamento. 

F2: Teste de Sentar e 

Alcançar realizando 

antes do 

alongamento e após 

os 5, 10 e 15 minutos 

pós-alongamento. 

FNP, AE e AD. Os alongamentos 

FNP, AE e AD 

melhoram 

efetivamente a 

flexibilidade em até 15 

minutos após o 

alongamento, sem 

impactar a potência 

ou o equilíbrio. 

Kolokythas 

et al16 

(2025) 

Ensaio clínico 

randomizado. 

Bailarinas pré-

profissionais. 

 
 

 
N:76 

GC:38 

GI:38 

GC: treinamento 

habitual. 

 
GI: treinamento com 

exercícios 

neuromusculares, as 

medidas incluíram 

salto com 

contramovimento, 

índice de força 

reativa, tração 

isométrica na altura 

da coxa e assimetria 

intermembros 

Eficácia do 

programa de 

exercícios 

“11+Dance”, 

adaptações em 

potência, força da 

parte inferior do 

corpo e assimetria 

intermembros. 

Melhorias não 

estatisticamente 

significativas foram 

observadas para o GI 

quanto para o GC em 

todas as medidas de 

resultado. 

Kolokythas 

et al17 

(2022) 

Ensaio clínico 

randomizado 

de 

viabilidade. 

Bailarinos pré-

profissionais. 

 
N:22 

GC:11 

GI:11 

GC: treinamento 

habitual. 

 
GI: treinamento 

neuromuscular, cinco 

vezes por semana, 

antes das aulas de 

balé durante 10 

semanas. 

Adesão, 

fidelidade e 

praticidade para a 

utilização do 

treinamento 

neuromuscular 

em bailarinos pré-

profissionais. 

A adesão à 

intervenção foi baixa 

(38%) com maior 

participação no início. 

Não houve efeitos 

adversos, mas os 

motivos para a 

desistência incluíram 

DMT, medo de 

hipertrofia muscular e 

fadiga. 
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Long et 

al18 

(2021) 

Ensaio clínico 

misto. 

Bailarinos 

profissionais, 

aprendiz e 

estagiários. 

N: 6 

GC:0 

GI:6 

GI: Todos os 

bailarinos realizaram 

o DFOS durante os 

quatro meses de 

intervenção, uma 

bateria de testes de 

desempenho físico, 

aulas de 

condicionamen-to 

físico e prevenção de 

lesões por cinco 

semanas. 

Controle motor, 

estabilidade, 

equilíbrio, função 

e lesões. 

Ao final da 

intervenção foram 

observadas melhorias 

significativas no 

DFOS, no equilíbrio, 

melhora no salto 

unipodal e no 

desempenho do teste 

de Cadeia Cinética 

Fechada dos 

Membros Superiores. 

Vera et 

al19 (2020) 

Ensaio clínico 

randomizado. 

Bailarinos 

profissionais 

de ballet, >18 

anos, de uma 

única Cia de 

Ballet. 

N: 39 

GC: 19 

GI: 20 

GC: treinamento 

habitual. 

GI: Programa de 

prevenção de lesões 

(IPP) com exercícios 

de 30 minutos, 3 

vezes por semana, 

durante 52 semanas. 

Incidência de 

lesões; taxa de 

lesão; tempo 

entre lesões; tipo 

de lesão 

(traumática/ 

crônica). 

O grupo intervenção 

apresentou redução 

significativa na taxa 

de lesões e maior 

tempo entre episódios 

de lesão quando 

comparado ao grupo 

controle, indicando 

eficácia do programa 

preventivo. 

Grigoletto 

et al20 

(2020) 

Ensaio clínico 

randomizado. 

Bailarinas 

clássicas. 

N:23 

GC:10 

GI:13 

GC: Treinamento 

habitual. 

GI: Treinamento com 

Kettlebell 

denominado 

Simple&Sinister por 5 

meses substituindo a 

parte de salto e 

equilíbrio nas aulas 

de dança. 

 
Os dois grupos 

realizaram testes de 

equilíbrio e salto 

antes e depois da 

intervenção. 

Efeitos do 

treinamento 

Kettlebell sobre o 

desempenho de 

salto, equilíbrio, 

pressão arterial, 

frequência 

cardíaca nas 

bailarinas 

clássicas. 

GI apresentou 

melhorias 

significativas nos 

testes de equilíbrio, 

exercícios de salto, 

sendo que a pressão 

arterial e a frequência 

cardíaca diminuíram 

significativamente. 

Ahearn et 

al21 

(2018) 

Estudo 

quase-

experimental 

longitudinal. 

Bailarinas 

entre 17 e 22 

anos. 

N:20 

GC:0 

GI:20 

As bailarinas 

participaram de 14 

semanas de aula 

sem o Pilates, após 

esse tempo, 

participaram de 

workshop sobre 

alinhamento pélvico 

e incluíram duas 

aulas semanais de 

Pilates (no solo e nos 

aparelhos) por mais 

14 semanas. 

Treinamento de 

Pilates no 

alinhamento 

pélvico, força e 

flexibilidade; 

avaliação no 

AlignaBod, teste 

manual de 

musculatura 

abdominal 

superior, teste de 

flexão de pernas 

duplas, teste de 

elevação da 

perna estendida e 

teste de Thomas 

modificado. 

A intervenção resultou 

na diminuição do 

número de 

desalinhamentos 

posturais, a 

prevalência da 

postura da cabeça 

projetada para frente, 

hiperextensão de 

joelho diminuiu 

significativamente. 

Melhoria na 

estabilidade da 

musculatura do core, 

alinhamento pélvico, 

força e consciência 

corporal. 

Legenda: N: Número de amostra, GC: Grupo Controle, GI: Grupo Intervenção, LSI - Índice de Simetria dos 

Membros; COP - Centro de Pressão (medidas), DPSI: Índice de Estabilidade Postural Dinâmica, F1: Fase 1, 

F2: Fase 2, FNP: Facilitação Neuromuscular Proprioceptiva, AE: Alongamento Estático, AD: Alongamento 

Dinâmico, DMT – Dor Muscular Tardia, DFOS – Dance Functional Outcome Survey (Pesquisa de 

Resultados Funcionais da Dança). 
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DISCUSSÃO 

 

A presente revisão teve como propósito estudar os efeitos de diferentes 

estratégias de intervenção fisioterapêutica e de preparação física no 

gerenciamento de lesões em bailarinos. Em geral, os achados indicam que 

abordagens estruturadas, em especial as que envolvem treinamento 

neuromuscular, equilíbrio e ganho de força muscular, exercem papel relevante 

na redução de fatores de risco associados às lesões nessa população. 

Observa-se que intervenções combinadas tendem a apresentar resultados 

mais consistentes quando comparadas a estratégias isoladas. Nesse sentido, 

Yan et al14. (2025) mostraram que associar treinamento de equilíbrio e 

exercícios pliométricos promoveu grande melhora no equilíbrio dinâmico, 

variável relacionada à diminuição da probabilidade de danos em membros 

inferiores. Esse resultado reforça a relevância do controle neuromuscular e da 

capacidade de resposta rápida diante das exigências biomecânicas da dança. 

Coerentemente, Vera et al19. (2020) evidenciaram que a implementação de 

um programa estruturado de prevenção contribuiu para a redução do número de 

lesões em bailarinos profissionais, com destaque na sistematização do 

treinamento preventivo. Resultados semelhantes foram observados por Long et 

al18. (2021), que identificaram melhorias no controle motor, estabilidade e 

funcionalidade após a aplicação de um protocolo específico de condicionamento 

neuromuscular voltado à dança. 

Embora as intervenções neuromusculares sejam eficazes, Kolokythas et al17. 

(2022) observaram que a adesão à intervenção foi baixa (38%), com 

desistências motivadas por fadiga e medo de hipertrofia muscular, o que 

demonstra a necessidade de estratégias que favoreçam a fidelidade do bailarino 

ao programa 

Os achados de Yan et al15 (2025) indicaram que os alongamentos de 

Facilitação Neuromuscular Proprioceptiva, Alongamento Estático e o 

Alongamento Dinâmico tiveram uma importante melhora na flexibilidade dos 

bailarinos preservando os níveis de explosão muscular e estabilidade. 

Outras abordagens, como o treinamento com kettlebell por Grigoletto et al20 

(2020) e o método Pilates Ahearn et al21 (2018), evidenciaram melhora 

significativa, principalmente relacionado ao ganho de força muscular, na 
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organização biomecânica e alinhamento postural. Embora não sejam 

intervenções exclusivamente preventivas, esses ganhos contribuem 

indiretamente para a redução do risco de lesões. 

Adicionalmente, o programa Dance 11+ por Kolokythas et al16 (2025) 

apresentou efeitos positivos em parâmetros fisiológicos, sugerindo que 

protocolos estruturados de aquecimento e prevenção, já consolidados em outras 

modalidades, podem ser adaptados com sucesso para o contexto da dança. 

Apesar dos resultados promissores, algumas limitações precisam ser levadas 

em consideração, como o tamanho reduzido das amostras, a heterogeneidade 

dos protocolos e a diversidade dos desfechos analisados. Esses fatores 

dificultam comparações diretas e indicam a necessidade de maior padronização 

metodológica em estudos futuros. 

Dessa forma, embora haja concordância entre os autores quanto à 

importância de estratégias preventivas estruturadas, ainda existem lacunas 

relacionadas à definição dos protocolos mais eficazes, duração ideal das 

intervenções e variáveis prioritárias a serem trabalhadas. 

Clinicamente, os achados reforçam o quanto é importante a relevância 

estratégica da intervenção fisioterapêutica no desenvolvimento de programas 

preventivos específicos para bailarinos, considerando as demandas particulares 

da modalidade. Incluindo exercícios voltados ao controle neuromuscular, 

estabilidade e fortalecimento que podem contribuir substancialmente para a 

atenuação de lesões, além de otimizar o desempenho funcional e prolongar a 

carreira desses indivíduos. 
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CONCLUSÃO 

 

Conclui-se que intervenções baseadas em treinamento neuromuscular, 

exercícios de equilíbrio e programas estruturados de prevenção apresentam 

efeitos positivos na redução de fatores de risco para lesões em bailarinos. 

Estratégias combinadas demonstraram maior eficácia quando comparadas a 

abordagens isoladas, com destaque na importância de protocolos multifatoriais.  

Ademais, a implementação precoce dessas intervenções, ainda no 

desenvolvimento da formação, pode contribuir tanto para a prevenção de 

lesões, quanto para a melhora do desempenho e longevidade na prática da 

dança. 

Dessa forma, reforça-se o papel fundamental do fisioterapeuta quando se 

trata da prevenção de lesões em bailarinos, ao aplicar estratégias específicas, 

com base em evidências científicas. 
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