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A flexibilidade articular

elevada tornou-se néo

apenas desejavel mas

também um verdadeiro

pré-requisito para

aceder a profissdo de

bailarino. (Xarez, 2012,

p.95)
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REsumMoO

O presente Relatorio de Estagio, elaborado no ambito do Mestrado em Ensino de
Danca, reflete todo o percurso e desenvolvimento da nossa pratica de Estagio
implementado na Escola de Danca do Orfedo de Leiria (EDOL). O Estagio teve como
objetivo de estudo investigar e aprofundar o tema da flexibilidade e as suas implicacdes,
definindo e diferenciando flexibilidade articular de alongamento. Pretendeu que o
docente encontrasse uma melhor compreensdo destes dois termos permitindo-lhe
trabalhar no sentido de obter um aumento da flexibilidade articular no contexto de uma

aula de TDC, com alunos do 1° ano, do Ensino Artistico Especializado da Danga.

Para a realizagdo deste estdgio adotou-se a Metodologia Qualitativa na sua

vertente de Investigacdo-acéo.

Foram efetuados exercicios especificos para a promocao da flexibilidade em todas
as aulas realizadas durante o periodo de estagio, nos momentos de warm up
(aquecimento) e cool down (arrefecimento) da aula de Técnica de Danga Classica
(TDC).

Foram realizados trés momentos de medigdes articulares, para comparar
resultados e validar, ou ndo a importancia do trabalho de flexibilidade nas aulas de
TDC. Os instrumentos de avaliacdo utilizados foram o “Teste de sentar e alcancgar”, o

“Flexiteste” e a “Goniometria” que mede em graus a amplitude articular.

Foi elaborado um portefélio individual de aluno com o registo da evolucdo

verificada no decorrer do Estagio.

Através da analise dos dados obtidos foi possivel verificar que o trabalho regular

de flexibilidade promove o aumento ROM, indispensavel na TDC.

Palavras-chave: Flexibilidade articular, alongamento, ROM.



ABSTRACT

The current internship report written within the scope of “Master in Dance
Teach” developed at the “Escola de Danga do Orfedao de Leiria (EDOL)”, had as its
main purpose investigating the theme of flexibility and its implications, defining and
differentiating between stretching and range of movement (ROM). One of its aims was
that the author could better understand these two topics, allowing the development of
work towards obtaining increased range of movement during TDC lessons with year 1
dance students.

The qualitative methodology in its investigation-action variant was adopted to
develop this internship.

Specific exercises for the promotion of flexibility were performed in all TDC
lessons throughout the internship, during warming up and cooling down.

Three joint measurements were carried out to compare results and to validate the
relevance of range of movement related work developed during TDC lessons. The
assessment tools used were the ‘Sitting and reaching test’, ‘Flexiteste’ and Goniometry
that measures joint amplitude in degrees.

Individual student portfolios were created recording specific evolution during
the measurement period.

Through the analysis of the data obtained it was possible to verify that the
regular work of flexibility promotes a ROM increase, a TDC building block.

Keywords: flexibility, stretching, range of movement (ROM).
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INTRODUCAO

Este Relatério Final de Estagio realizou-se no &mbito do Curso de Mestrado em Ensino
de Danca (MED), ministrado pela Escola Superior de Danga (ESD), do Instituto Politécnico de
Lisboa (IPL), com vista a obtengdo do grau de Mestre e a profissionalizacdo para a docéncia.

Tendo em consideragdo as linhas orientadoras delineadas para o ciclo de estudos do 3° e
4° semestres deste Mestrado, este documento visa elucidar e fundamentar a importancia dada, na
pratica pedagogica, ao reforco do trabalho de flexibilidade nas aulas de técnica de danca

classica.

A pratica pedagogica desenrolou-se na Escola de Danga do Orfedo de Leiria (EDOL), na
turma mista (rapazes e raparigas) de 1° ano, na disciplina de Técnica de Danca Classica (TDC).
Teve como objetivo promover um trabalho especifico de exercicios de flexibilidade em dois
momentos particulares da aula de TDC — o warm up e o cool down - de forma a promover o

aumento da amplitude articular dos alunos.

Na préatica da danga, a flexibilidade é uma qualidade fisica que assume cada vez mais um
papel de extrema importancia. A flexibilidade, o rigor e a exigéncia do gesto técnico
entrelagcam-se tornando-se num requisito obrigatorio para qualquer bailarino, ou, “aspirante” a

bailarino.

Sendo a flexibilidade tdo importante, e a realidade do ensino artistico especializado do
nosso Pais tdo pouco preparado para esta abordagem (a percentagem de alunos que acedem ao
ensino artistico especializado em danga com preparacdo anterior € muito baixa, sendo que a
maioria ndo tem experiéncia anterior) é fundamental perceber como podemos, num curto espaco
de tempo, melhorar esta condig&o fisica, a fim de preparar um corpo para a pratica da danga?
Como podemos melhorar a flexibilidade das trés principais articulagdes mais solicitadas para a

pratica da TDC, nomeadamente as da coluna, coxofemoral e pé?

O que comummente se chama de flexibilidade é referente a flexibilidade articular, isto e,
ao grau de amplitude de movimento que cada articulagdao tem (range of movement - ROM). Na
pratica da TDC ha segmentos articulares que sofrem uma exigéncia muito elevada em termos de
mobilidade, sdo eles, a articulagdo coxofemoral em rotacdo externa (com a exigéncia do en
dehors e da extensdo dos membros inferiores), a articulagao tibiotarsica a nivel da flexdo plantar
(o chamado cou de pied), e a extensdo da coluna vertebral (todos os port de bras, com a

utilizacdo do tronco: [en avant, en arriére e posteriormente en rond]. Xarez, 2012)



De acordo com a literatura foram aplicados exercicios especificos de flexibilidade
executados durante os periodos de warm up e cool down para confirmar se estes conferiam ou

ndo uma melhoria da amplitude articular.
Este relatorio final de estagio esta organizado em cinco capitulos:

No capitulo | é apresentado um enquadramento geral da EDOL, a caracterizacdo da

escola cooperante e 0s objetivos deste estudo.

O capitulo Il faz referéncia a definicdo de conceitos e as orientagBes teoricas que

fundamentaram este estudo.

O capitulo 111 explana a metodologia de investigacdo escolhida para a realizagéo deste
relatorio de estagio, assim como, 0s instrumentos e técnicas de recolha de dados; os
instrumentos de avaliagdo utilizados nas medicoes; recolha de dados das medicbes; a amostra; a
planificacdo do estagio e o plano de acdo, que descreve todo o processo de agdo da pratica
pedagogica.

O capitulo IV € dedicado a apresentagao e analise dos dados.
O capitulo V elucida acerca das conclusdes a que se chegaram.

Seguem-se a Bibliografia e os anexos.

Nota: O presente relatorio de estagio encontra-se redigido ao abrigo do novo acordo ortografico. Nao obstante, todas as citagdes

nele incluidas respeitam a grafia presente na fonte.



CAPITULO | - ENQUADRAMENTO GERAL

1. Pertinéncia e motivacdo do estudo

El trabajo corporal basado en la biomecanica mejora la respiracion para
oxigenar el movimento, elonga la musculatura y otorga mayor plasticidade y
elasticidade, tambien mejora la distribuicion de su ser, permite bailar
descontracturado sin hacer de la danza una técnica de gimnasia dura y no

artistica. (Gurquel, 2010)

Da experiéncia adquirida ao longo dos anos, pudemos constatar que muitos alunos
se encontram reféns em corpos pouco flexiveis, onde o sonho de poder fruir e progredir
livremente na TDC é uma miragem longinqua. Apesar da qualidade artistica que muitos
possuem, poucos conseguem singrar no mundo da Danca, pelo simples fato de ndo
possuirem a flexibilidade “natural”, exigida para a consecucdo com rigor técnico e
artistico dos “passos” que estdo na base da especificidade da TDC.

De acordo com a linha de pensamento de Xarez (2012), Walker (2011), Gurquel,
(2010), Dantas (2005), Franklin (2004) entre outros, podemos considerar que a
flexibilidade é uma das qualidades principais de um bailarino.

A exigéncia do gesto técnico e de grandes amplitudes é tdo elevada, que leva a
maioria dos estudantes de danga a desistirem antes de se tornarem bailarinos, fazendo
do ensino da danga uma estrutura piramidal, com um grande numero potencial de
bailarinos na sua base mas que, ao seu topo apenas chegam uma percentagem minima,
tendo um reflexo pouco motivador, também, para os docentes.

A prética docente na area da Danca Classica acaba assim por ver pouco reflexo
do seu investimento de tantos anos: sdo muitos os alunos que iniciam os estudos em
Danca, e poucos sdo 0s que chegam a profissionais.

Por tudo isto pensamos que € indispensavel debrucarmo-nos sobre a tematica da
flexibilidade, condicdo indispensavel para a boa pratica da TDC, para conhecermos e

compreendermos, 0 mais possivel, tudo o que lhe diz respeito.



A escolha do tema “flexibilidade” deveu-se essencialmente & necessidade de
percecdo e compreensdo dos seus mecanismos de funcionalidade e desenvolvimento a
partir da realidade anatomica de cada aluno. O porqué de uns alunos serem téo flexiveis
e outros tdo pouco? Porque ndo podemos ser todos flexiveis? Sera que o trabalho do
professor na aula pode influenciar o grau de flexibilidade de cada um? Sera que é
possivel, num curto espaco de tempo transformar, um corpo pouco flexivel num corpo
mais flexivel? De que forma € que o professor o pode fazer?

No fundo o objeto deste estagio foi tentar encontrar respostas para todas estas
perguntas. Tentar conhecer, através dos processos fisioldgicos, como se desenvolve e
funciona a flexibilidade de forma a haver uma maior consciéncia anatémica e

fisiol6gica sobre o tema e, obviamente, um reflexo de positivo na pratica docente.

2. Objetivos

* O objetivo geral: Aumento ROM

*  Objetivos especificos:
o Compreender a flexibilidade como ferramenta basilar no processo de
aumento da amplitude articular dos alunos em estudo.
o Realizar exercicios especificos de flexibilidade nos momentos de warm

up e cool down.
» Avaliacgdo dos objetivos:

o Medicdes antropométricas regulares.

o Construgdo de um portefolio individual.



Exercicios especificos de

Co&?(irte)”eigzgzda flexibilidade no Warm up e

Cool Down
Aumento
ROM

Medicdes antropométricas

regulares Portefélio individual

Figura 1 - Objetivo geral e objetivos especificos e de avaliacéo

Como se pode verificar na figura, para a concretizacdo do objetivo geral, foram
tracados dois objetivos especificos e aplicados dois instrumentos de avaliagdo/medicao
e afericdo dos resultados da aplicagdo dos exercicios propostos e que serviram de base
de sustentacédo de todo o estudo realizado.

Conscientes de que nossa problematica é muito abrangente e que o objetivo geral
se apresenta bastante ambicioso, correndo o risco de nédo ter resultados significativos.
Fruto de contratempos alheios a nossa responsabilidade ou vontade, ndo pudemos dispor
de duas turmas para fazermos um estudo comparativo inviabilizando assim a validagéo

dos exercicios que apresentam melhores resultados.

N&o quisemos, no entanto, abandonar o nosso objetivo e, reconhece-se, face ao
referido que este estudo ndo se encerra em si proprio, e € para ser trabalhado e

continuado futuramente.

3. Caraterizacao da Escola Cooperante

O estagio teve lugar na Escola de Danca do Orfedo de Leiria Conservatério de
Artes (EDOLCA).

3.1. Enquadramento Histérico do Orfedo de Leiria
Conservatorio de Artes (OLCA)

Na pagina oficial do OLCA refere que a 15 de Julho de 1946 reuniu-se a primeira

assembleia geral constitutiva do atual Orfedo de Leiria, herdeiro da tradicdo coral
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Leiriense. Desde os primeiros instantes que se desenvolveram outras praticas artisticas,
nomeadamente as variedades e a promoc¢édo de concertos. Em 1977 foi criada a Escola
de Bailado. Em 1990 foi criada a Escola de Musica do Orfedo de Leiria, Conservatorio
de Artes (EMOL/CA) e em 2000 a Escola de Danca do Orfedo de Leiria, Conservatério
de Artes (EDOL/CA), com Ensino Oficializado ao abrigo do Despacho n°25 549/99 do
Ministério de Educacdo. O OL é uma entidade de referéncia cultural, tendo sido
distinguida por diferentes governos com a Medalha de Mérito Cultural, desenvolvendo a

sua atividade ao longo destes 67 anos.

3.2. Caraterizacdo do meio do OLCA

Como informacdo recolhida na pagina oficial da Camara Municipal de Leiria, a
Cidade de Leiria ¢ a capital de distrito, situada geograficamente na Regido Centro, zona
do Pinhal Litoral, tendo aproximadamente 55 500 habitantes. Apresenta-se como uma
area de grande influéncia socioecondmica e fortemente representativa do total da regiao.
Leiria é o centro de uma regido que alia a agricultura e a pecuaria a indudstria vidreira,
dos moldes, da ceramica, metaldrgica, serracdo de madeiras, resinagem, cimentos,

serracdo de marmores, construcgao civil, comércio e turismo.

3.3. Caraterizacao Cultural do OLCA

De acordo com o Projeto Educativo da EDOL observou-se que ao longo dos anos
a cidade de Leiria tem crescido, quer na criacdo de novos espacos culturais, quer na
criacdo de novos publicos. Tem sido uma cidade rica na criacdo de talentos em diversas
areas de destaque a nivel nacional. Ainda assim a musica ocupa um papel de relevo. O
Orfedo de Leiria organiza ha 32 anos o Festival de Mdsica em Leiria (FML), onde
durante este periodo de tempo foi a instituicdo responsavel por trazer a cidade o que de
melhor se fazia no Pais e por vezes tambem fora deste. Durante anos a danga nédo
ocupou um lugar de relevo na vida cultural leiriense, foi com a realizacdo do FML que a
cidade de Leiria teve acesso e comegou a criar o habito de apreciar espetaculos de
Danca; desde 1983 que o Orfedo de Leiria trazia a cidade as apresentacdes do Ballet
Gulbenkian (BG), e da Companhia Nacional de Bailado (CNB). Neste momento o
panorama tem vindo a modificar-se, essencialmente devido & maior informacédo, e

formacdo. Desde 2001 com a oficializacdo da EDOL/CA, a criacdo do TILT — Nucleo



Coreografico de Leiria e a organizacdo do Festival de Danca em Leiria (FDL), em
parceria com a Camara Municipal de Leiria (CML) tém sido mais frequentes o0s
espetaculos de qualidade a oferecer ao publico, a formagdo de alunos e professores e
consequentemente a maior procura por estes eventos. A EDOL/CA tem também
desenvolvido campanhas de sensibilizacdo junto das escolas, da comunidade e dos
dirigentes locais. Tem contado com a colaboragdo de profissionais de renome para a
remontagem ou criagdo de pecas para o TILT, quer para a formacdo de professores,
servindo assim um dos grandes objetivos da EDOL/CA que visa a sensibilizacdo e

divulgacéo da danca, assim como a valorizagéo profissional.

3.4. Enquadramento Juridico da EDOL

A EDOL é uma escola de ensino artistico especializado em danca, sujeita ao
Estatuto Particular e Cooperativo, tutelada pelo Orfedo de Leiria Conservatério de
Artes. Em Leiria, é a Unica escola de danca reconhecida oficialmente pelo Ministério de
Educacdo, tutelando a formacao artistica do 2° e 3° ciclos do Ensino Basico de acordo
com os principios consagrados na Portaria n°® 225/2012, de 30 de Julho (anexo 1). A
EDOLCA oferece também a frequéncia da danga em regime de cursos livres de pré

primario e 1° Ciclo do Ensino Basico.

3.5. Caraterizacdo da EDOL

Tendo como referéncia o Projeto Educativo da EDOL esta tem como objetivo
principal dar aos alunos um ensino de qualidade técnico e artistico, tendo como linhas

orientadoras:

Realizar campanhas de divulgacdo e de sensibilizagdo para a Dancga nas escolas de
ensino basico e secundario, através da criacdo de projetos e parcerias, proporcionando
um contacto direto com as diversas areas desenvolvidas numa escola de ensino artistico

especializado da danga;
Promover o gosto, 0 conhecimento e a apeténcia dos alunos na area da danca;
Educar na vivéncia de experiéncias enriquecedoras;

Envolver a comunidade educativa na oferta cultural da regido, como um fator de

progresso social;



Contribuir para a formacéo e qualificacdo de novos publicos;
Desenvolver o espirito critico e sentido estético da comunidade;

Promover projetos em que haja uma ligacdo entre as diversas expressfes artisticas,

valorizando as que integram novas tecnologias.



CAPiTULO Il — ENQUADRAMENTO TEORICO

O capitulo 1l apoia e fundamenta todo o conhecimento cientifico que serviu de
base a elaboracdo deste relatdrio. Neste capitulo vamos compreender e familiarizarmo-

Nnos com conceitos e teorias acerca do tema da flexibilidade.

Procuraremos colocar em pratica as teorias que fomos encontrando no processo de
recolha de literatura, tentando sempre aplica-las ao servico da pratica pedagdgica

atraves de exercicios especificos de flexibilidade.

Desta forma, a nossa pesquisa recaiu no entendimento do funcionamento dos
musculos e das suas unidades motoras para melhor compreendermos a flexibilidade e as
suas especificidades, para melhor podermos organizar e planear as nossas estratégias de

acao.

1. Os Musculos

Figura 2- [Imagem de Andreas Vesalius da contracapa do livro Clemente, 2008]



Para melhor compreendermos a flexibilidade temos que ter um conhecimento mais
aprofundado do corpo humano e do seu funcionamento, assim sendo temos que olhar

para 0s musculos e tenddes e perceber como estes funcionam.

Segundo (Howse & McCormack, 2009), os musculos sdo a parte “carnuda” que

constitui o corpo humano, e sdo responsaveis por todo o movimento deste.

O sistema muscular esquelético constitui a maior parte da musculatura do corpo,
formando o que se chama comummente de carne. Essa musculatura recobre totalmente o

esqueleto e estd presa aos 0ssos, sendo responsavel pela movimentacéo corporal.

Existem trés tipos de mdsculos, que tém funcBes bastante especificas e

diferenciadas. Vamo-nos centrar no musculo esquelético ou estriado.

Ol aY

tsqu-eléilco ou
estriado

Cardiaco Liso

Figura 3 - Diagrama dos trés tipos de fibras musculares

Mdsculo estriado ou esquelético — Também chamado de musculo voluntario, pois é
controlado pelo cérebro e pelo sistema nervoso central. Inclui os musculos dos membros,
os musculos faciais e os musculos respiratorios. E também conhecido por musculo
estriado porque visto ao microscopio apresenta faixas alternadas transversais, claras e
escuras. Essa estriagdo resulta do arranjo regular de microfilamentos formados pelas
proteinas actina e miosina, responsaveis pela contracdo muscular. A célula muscular
estriada chamada fibra muscular, possui inGmeros nucleos e pode atingir comprimentos
que vdo de 1mm a 60 cm. O musculo-esquelético é composto por feixes de fibras

cobertas por tecido conectivo que se dispdem longitudinalmente pelo ventre muscular.

Cada fibra muscular é composta por miofibrilas que também percorrem o

comprimento do musculo.
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E nas miofibrilas que se d4 o mecanismo da contragdo muscular. Cada miofibrila é

dividida longitudinalmente em compartimentos chamados sarcomeros.

Cada sarcomero tem uma combinacdo de dois tipos de filamentos de proteinas: a

actina e a miosina.

A contracdo muscular da-se quando ha um deslizamento da proteina de actina pela

miosina, encurtando cada sarcémero.

Muscle bundle
of fibers

Bone y
Myofilaments

Myofibrils

Tendon Muscle fiber

Sarcolemma =

Sarcomere

Figura 4 - Feixe Muscular, Sarcoémero (Walker, 2011, p.8)

Este processo de contragdo ocorre atraves de uma estimulagdo neural, quando um

impulso nervoso ativa as fibras a que esta ligado.

O tecido conectivo que envolve as fibras musculares vai convergir para o fim do
musculo para formar um tenddo que vai ligar ao 0sso. Os grupos musculares estdo por

sua vez envolvidos por um tecido conectivo denso e elastico chamado fascia.

O mausculo esta agarrado por cada extremidade, sendo uma a origem e a outra a
insercdo. A origem € a extremidade mais proximal, a que geralmente se mantém estatica,

e a insercao é a extremidade mais distal, a que geralmente se move.

A acdo de cada musculo é controlada por um ou mais nervos. Muitos masculos tém
ligacdo a varias fibras nervosas. Quando estas fibras nervosas entram no musculo, véo-se
dividindo gradualmente até uma fibra nervosa se ligar a uma fibra muscular. Quando uma

fibra nervosa é estimulada vai por sua vez estimular a fibra muscular para esta se contrair
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totalmente. A fibra muscular ndo tem a capacidade de se contrair parcialmente. A
contracdo vai encurtar o feixe muscular. Dependendo do numero de fibras musculares
estimuladas temos a quantidade de forca exercida e a quantidade de musculo que é

solicitado para a agéo.

Os masculos podem contrair-se tanto isotonica como isometricamente, mas a
maioria das contra¢@es ¢ uma mistura dos dois tipos. Na contracdo isotonica ha alteracédo
do comprimento do musculo, mas o tonus sobre ele permanece constante; na contracao
isométrica ndo ha alteracdo no comprimento do musculo — ndo se dando o deslizamento

das miofibrilas nem realizacdo de trabalho. O gasto de energia € menor.

Para que 0s musculos possam agir de forma coordenada, o Sistema Nervoso Central
(SNC) necessita de informacdo continua acerca da posi¢cdo dos membros e do estado de
contracao dos diferentes muasculos que participam nestes movimentos, esta informacdo
sensitiva denomina-se de propiocecéo.

A flexibilidade esta limitada por um conjunto de reflexos neuromusculares (que se
desencadeiam cada vez que chegamos proximo do maximo da amplitude articular) que
existem para proteger a integridade do nosso corpo, ndo nos deixando ultrapassar 0s

limites seguros de mobilidade.

Os musculos esqueléticos e os tendBes contém unidades sensoriais especializadas
que sdo sensiveis ao alongamento e a contracdo muscular. Estas unidades sensoriais sao
chamadas de Fuso Neuromuscular - FNM e de Orgdo Tendinoso de Golgi — OTG e sdo
responsaveis por detetar, responder e regular a extensdo do musculo, e 0s recetores

cinestésicos.

Estas unidades sensoriais produzem reflexos: reflexo miotatico e o reflexo

miotatico inverso, que estdo na origem na flexibilidade:

1.1. Reflexo miotatico

Nos musculos existe uma estrutura chamada ”fuso neuromuscular” (FNM) que esta
ligada a célula muscular. Os FNM sdo compostos por fios em espiral (intrafusal fibers) e
terminagbes nervosas ambos encaixados numa bainha de tecido conjuntivo, que
monitorizam a velocidade a que um musculo é alongado. Se um mdsculo for alongado

muito depressa, os fusos neuromusculares disparam informacdo, através da espinal
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medula para o sistema nervoso (reflexo miotatico), para que seja enviado de volta um
impulso nervoso que faca com que o musculo alongado contraia, prevenindo assim a

lesdo. Este reflexo é involuntario.

Muscle

Bone .

Periosteum —

\ "\ Intrafusal fibers

/
\

\ / \
A / N

Golgi tendon organ Muscle spindle

Figura 5 - Anatomia do FNM e OTG (Walker, 2011, p.13)

1.2. Reflexo miotatico Inverso

A semelhanca dos musculos, na zona de unido do masculo com o tenddo também
existe um 6rgéo propriocetor (Orgdo Tendinoso de Golgi - OTG) que tem como funcéo

desencadear um reflexo exatamente oposto ao que vimos acima.

Este 6rgdo propriocetor capta as alteracdes de tensdo e informa-nos da forca da
contragdo muscular. Quando esta é excessiva e pode danificar alguma estrutura,
desencadeia um reflexo inibidor que relaxa o masculo para que cesse a tensdo e contraia
os antagonistas. O OTG é tdo sensivel que consegue detetar a contracdo de uma sé fibra
muscular. Este 6rgédo é inibidor por natureza, e tem como funcgdo protetora reduzir o
risco de lesdo. Quando estimulado, o OTG é inibidor dos mdsculos agonistas e

estimulador dos antagonistas.

Os recetores cinestésicos situam-se a volta das capsulas articulares e nos
ligamentos. S&o pequenas variagcdes de mecanorreceptores estimulados com a pressao.

Captam o0s movimentos articulares (aceleracdo e desaceleracdo) e cooperam na
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propriocecdo articular. Quando ha uma tensdo excessiva sobre a articulacdo, sdo
capazes de desencadear um reflexo de inibicdo semelhante ao dos 6rgédos tendinosos de

Golgi.

Figura 6 - Orgdo tendinoso de Golgi (Correia, 2012 p.52)

1.3. Caracteristicas do Tecido Muscular Esquelético

Os musculos tém quatro caracteristicas funcionais:

« Contractilidade - O muasculo contrai para produzir forca.

« Excitabilidade - Reage a estimulos eletroquimicos. A excitabilidade est4
relacionada com a sensibilidade dos muasculos aos impulsos nervosos ou a estimulos
mecanicos externos como picadas, mudancas de temperatura, passagem de corrente

elétrica, etc.

« Extensibilidade — A capacidade de o muasculo se alongar sem lesdo. Segundo
(Hamil & Knutezen, 1999) extensibilidade é a capacidade do musculo para se alongar
além do comprimento de repouso. E uma caracteristica dos tecidos (musculos, tenddes,

tecido conjuntivo das fascias, pele, etc.) que consiste na capacidade destes se
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estenderem para além do seu comprimento normal, esta extensibilidade é fundamental

para a obtencao de maior flexibilidade articular.

Viscoelasticidade — A capacidade do musculo em adquirir a morfologia primaria
apos uma contracdo ou alongamento com base na sua capacidade eldstica. No entanto,
este processo ndo se faz de imediato devido a sua viscosidade. Segundo (Hamil &
Knutezen, 1999) é a capacidade da fibra muscular para retornar ao seu comprimento de

repouso depois da forca de alongamento do musculo ser removida.

2. Alongamento

Entende-se por alongamento “(...) a capacidade do tecido de se estender para

além do seu comprimento normal.” (Xarez, 2012, p.96)

Flexibilidade e alongamento sdo muitas vezes definidos da mesma forma, embora
sendo conceitos distintos, e tendo formas de medicdo diferentes. Em contexto de aula
quando se realiza 0 aquecimento (warm up) ou o retorno a calma (cool down), um dos
componentes principais é o alongamento dos maiores segmentos musculares que foram

utilizados, mas este exercicio ndo € sindnimo de treino de flexibilidade.

Alongamento refere-se aos tecidos moles do nosso corpo, enquanto flexibilidade

faz referéncia as estruturas articulares.

Quando queremos trabalhar a flexibilidade especificamente temos que nos centrar
nas articulacbes e na relagdo dos segmentos corporais que lhes estdo ligados. Se
queremos ampliar a flexibilidade, trabalhamos necessariamente o alongamento, mas

nem sempre os alongamentos se traduzem num aumento da flexibilidade.
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Tabela 1 — Diferenga entre alongamento e flexibilidade (Freitas, 2013, p.12)

Alongamento VS Flexibilidade

Aos tecidos Direciona-se... As articulactes
Deformacéo dos tecidos Expressa-se por... Variagdo da amplitude angular
Nas caracteristicas dos tecidos Centra-se ... Nas a¢des dos segmentos adjacentes as articulagdes
Unidades de comprimento Mede-se por... Unidades angulares
Deformacéo dos tecidos Treina-se através da... Variacdo das amplitudes articulares

O grau de extensibilidade dos

tecidos Objetivo principal As expressdes de amplitude articular
Propriedade E uma... Qualidade fisica
3. Flexibilidade

Flexibilidade é uma “qualidade fisica responsavel pela execucdo voluntaria de um
movimento de amplitude angular maxima, por uma articulagdo ou conjunto de
articulacdes, dentro dos limites morfolégicos, sem o risco de provocar lesdo.” (Dantas,
2003, p.176).

A flexibilidade ¢ “(...) Quando em causa esta a amplitude de movimento ou
Range of Movement (ROM) de uma articulagdo.” (Xarez, 2012, p.95), esta € mensurada
em graus e refere-se a relacdo entre dois segmentos 0sseos com o fulcro numa
articulacdo. O treino da flexibilidade tem que ser orientado de forma a corresponder as
expectativas individuais de cada bailarino, pois esta é uma qualidade fisica bastante
especifica, queremos com isto dizer que quando trabalhamos a flexibilidade de
determinada parte do corpo ndo a conseguimos generalizar para o corpo todo, assim
podemos ter segmentos corporais bastante mais flexiveis do que outros. E a
especificidade de cada técnica de danca que vai formando o corpo do bailarino. Sem
davida que na TDC a exigéncia de uma grande flexibilidade articular da-se ao nivel da
articulagdo coxofemoral (rotacdo externa dos membros inferiores, a sua flexdo e
extensdo), da coluna vertebral (extensdo) e do pé (flexdo plantar), ou seja ha a exigéncia

em ter um bom en dehors, um bom cou de pied e um bom cambré.
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De acordo com a linha de pensamento de Xarez (2012) a flexibilidade é um fator
determinante para a execucdo da Técnica de Danga Classica, o bailarino procura
constantemente desafiar os seus proprios limites, ambicionando sempre ser mais
flexivel, pois através da flexibilidade conquista maior amplitude de movimento e por
conseguinte uma melhor performance, deve contudo ter cuidado para ndo ultrapassar 0s
niveis maximos, pondo em causa 0s seus limites fisiologicos. Assim quanto maior for a

exigéncia da performance, maior deve ser a atencdo dada a flexibilidade.

Quanto estamos a trabalhar a flexibilidade devemos sempre fazer um
aqguecimento, de forma ao organismo ter tempo de se adaptar, onde devemos elevar a
pulsacdo cardiaca, aumentar a respiracdo (sem chegar a ficar ofegante e muito cansado)
e aumentar a temperatura nos masculos, porque atraves deste aquecimento lubrificamos
as articulagdes que ficam mais fluidas e maledveis através do aumento de temperatura
do liquido sinovial. O treino da flexibilidade contribui também para a manutengao geral
da satde do individuo, visto promover a irrigacdo sanguinea pelos tecidos subjacentes e

lubrificar as articulacdes.

Segundo Minatto, Ribeiro, Junior, & Santos (2010) aléem da especificidade da
flexibilidade que vimos anteriormente, esta varia com a individualidade bioldgica de
cada um, mantendo-se estavel até por volta dos dez anos de idade, comecando,
posteriormente, a perder-se desde que ndo seja treinada. Na idade adulta os autores
acima citados defendem que o género feminino tem revelado maior flexibilidade, sendo

este bastante semelhante entre géneros até aos seis, sete anos de idade.

De acordo com a opinido de diversos autores (Walker, 2011; Dantas, 2005) a
flexibilidade é influenciada por fatores internos (0ssos, ligamentos, massa muscular,
extensdo muscular, tend@es e pele) e por fatores externos ao individuo, estes restringem
a capacidade de mobilidade de cada articulagdo. Walker (2011) defende ainda que a
perda da flexibilidade estd intimamente relacionada com o processo de envelhecimento
“ It 1s no secret that with each passing year muscles and joints seem to become stiffer
and tighter. This is part of the ageing process and is caused by a combination of

physical degeneration and inactivity....” (Walker, 2011 p.8).

A flexibilidade é de suma importancia na realizacdo de determinados movimentos
e gestos técnicos e desportivos que, de outra forma, seriam impossiveis de realizar sem

essa capacidade fisica. Ela aumenta a eficiéncia mecénica dos movimentos, fazendo
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com que o atleta ou bailarino, tenha um desperdicio menor de energia na execucao das
suas atividades, além de ajudar na profilaxia de lesGes e dos vicios posturais, reduz as

tensdes musculares e auxilia na melhoria da contragdo muscular.

Ao contrario de todas as outras qualidades fisicas, a flexibilidade ndo é melhor
quanto maior for. Cada pessoa tem o seu nivel 6timo de flexibilidade, consoante a
modalidade que pratica. Um nivel de flexibilidade acima do necessario, aléem de néo
beneficiar na performance, nem de diminuir o risco de lesdo, poderd acarretar um

aumento de luxacgoes.

3.1. Beneficios da Flexibilidade

Brad Walker no seu livro Ultimate guide to stretching and flexibility de 2011,
aborda a problematica da flexibilidade, onde faz referéncia aos seus beneficios, que

passamos a descrever abaixo:

Aumenta a amplitude de movimento articular:
Através do alongamento dos musculos, estes vdo reduzindo a tensdo muscular e

aumentando assim a amplitude de movimento.

Aumenta a forca muscular:
Aumentando a extensdo muscular esta-se a aumentar a distancia sobre a qual se pode
dar a contracdo. Isto resulta num aumento da for¢a muscular, o que reforca a capacidade

atlética, melhora o equilibrio e o controlo muscular.

Diminuicdo do cansago muscular:

Alongar como uma parte integrante do cool down ajuda a diminuir o cansa¢o muscular,
pois da-se um aumento da circulagdo sanguinea o que permite remover o “lixo
organico” (acido lactico, vasos sanguineos quebrados, toxinas, etc.) que ficam

acumulados nos muasculos depois do exercicio.

Reducéo da fadiga:
A fadiga é um problema incontornavel da atividade fisica. Este resulta na diminuicdo da
performance fisica e mental. Com o aumento da flexibilidade através de alongamentos

ajudamos a reduzir os efeitos da fadiga, tirando a pressdo dos mdsculos que estdo a
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trabalhar (os agonistas). Para cada musculo agonista no corpo hd um musculo
antagonista. Se este € mais flexivel, os agonistas ndo tém que exercer tanta forga contra
estes. Assim cada movimento dos musculos agonistas é realizado com menor esforco,

resultando menos fadiga, e prevenindo a lesao.

Melhora a postura:
Seguir um programa de alongamentos resulta numa melhor postura, numa melhor
capacidade de resposta corporal, numa melhor coordenagdo, promove a circulacdo, o

relaxamento, aumenta a energia e a libertacao de stress.

Favorece uma maior mobilidade nas atividades diarias e performativas.
Quanto menor for a flexibilidade de um musculo, pior é a sua qualidade de contracao.
Para treinar a flexibilidade deverdo ser realizados exercicios de alongamento que
mobilizem todas as articulacdes, com destaque para o0 tronco, membros superiores e
inferiores.

A limitar a flexibilidade existem também as capsulas articulares, os masculos, 0s
tenddes, 0s 0ssos e a propria pele, sendo que aproximadamente 90% desta limitacéo se

da pela capsula articular e pelos masculos, como podemos ver no quadro abaixo.

Tabela 2 - Influéncia dos diferentes tipos de tecido na flexibilidade (Dantas, 2003, p.178)

Influéncia dos diferentes tipos de tecidos na Flexibilidade
Cépsula articular 47%
Musculos 41%
TendGes 10%
Pele 2%

Segundo Dantas (2003) também contribuem para o desempenho da flexibilidade
fatores internos e externos ao nosso organismo, como podemos verificar na tabela

abaixo:
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Tabela 3- Fatores que influenciam a flexibilidade

Idade — quanto mais velho menos flexivel

Sexo — as mulheres sdo, geralmente, mais flexiveis

Individualidade bioldgica — referente ao colagénio

Fatores
Tipo de articulagdo e sua condi¢éo

intrinsecos

Condicao fisica — quanto mais treinado mais flexivel

Tonicidade muscular

Concentragéo

Hora do dia — varia de individuo para individuo

Fatores Temperatura ambiente — o frio reduz e o calor aumenta a elasticidade
extrinsecos muscular

Exercicio - aquecimento

3.2. Tipos de flexibilidade

Existem muitas formas de trabalhar a flexibilidade, estas podem ser agrupadas em
duas categorias: flexibilidade ativa e flexibilidade passiva. Podem ambas ser trabalhadas

de forma estatica ou dindmica, caso tenham ou ndo movimento associado.

Existem regras e técnicas que maximizam os seus beneficios e minimizam os
riscos de lesdo. N&o existe um tipo de flexibilidade melhor que o outro, ambos tém
vantagens e desvantagens, a chave para atingir um bom resultado é conseguir tirar 0s

beneficios de cada técnica em funcdo do objetivo que se pretende trabalhar.

Por exemplo segundo Walker (2011, p.21), a Facilitacdo Propriocetiva
Neuromuscular (FPN) e a flexibilidade passiva sdo excelentes para criar aumentos
permanentes na flexibilidade, mas ja ndo sdo adequados no warm up ou ha preparacao

do corpo para a atividade. Por outro lado a flexibilidade dindmica é excelente para se
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utilizar durante o warm up, mas pode ser perigosa para a integridade fisica se for

aplicada na reabilitacdo de lesdes.

Passemos a descrever cada uma delas:

3.2.1. Flexibilidade ativa

A flexibilidade ativa é o maximo da amplitude articular que se consegue usar em
movimento. E chamada flexibilidade ativa quando a amplitude articular se dé através de
contracbes musculares voluntarias num determinado movimento (contracdo dos
musculos, e alongamentos dos antagonistas — que sdo 0s musculos que trabalham em
oposi¢do aos outros musculos, movendo uma estrutura na posi¢do oposta). Temos como
exemplo “...o grand jeté, salto em que no plano sagital se pretende o afastamento
méaximo dos dois membros inferiores entre si, procurando atingir uma amplitude
maxima pela soma da flexdo maxima de um e da extensdo méaxima de outro”. (Xarez,

2012, p.97).

3.2.2. Flexibilidade passiva

A flexibilidade maxima articular sem movimento é chamada de flexibilidade
passiva, associada a acdo da gravidade, ao peso do prdprio corpo, ou aliada a uma ajuda
externa. Para ilustrar um exemplo de flexibilidade passiva temos o grand écart ou
espargata, desta feita realizada no solo, ou 0 pé na mdo ou na barra, onde a nossa mao
“puxa” a perna encurtando a distancia entre os dois segmentos dos membros inferiores,
ou quando deslizamos na barra com um dos pés apoiados e usamos a gravidade e 0 peso
do nosso corpo para ampliar a mobilidade. Este tipo de flexibilidade passiva é sempre
superior a flexibilidade ativa, podemos entdo trabalhar a flexibilidade ativa no sentido

de chegar aos resultados obtidos na flexibilidade passiva.

Estes dois tipos de flexibilidade que vimos anteriormente podem dar-se com ou
sem movimento, designando-se assim de flexibilidade estatica ou dinamica,

respetivamente.

E necessario especificar exatamente o que se quer trabalhar, pois as agdes no nosso
corpo sdo tdo complexas, que podemos pensar que estamos a trabalhar os mesmos

segmentos, mas estes tém direcdes opostas, ora vejamos: voltemos ao exemplo do grand
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écart e do grand jeté, aparentemente os membros inferiores estdo na mesma posicao,
mas em movimento as a¢des musculares envolvidas sdo completamente opostas (Xarez,
2012). No grand écart, trabalhamos a flexibilidade passiva e no grand jeté, trabalhamos

a flexibilidade ativa.

Aumentar a flexibilidade passiva ndo se traduz, necessariamente, num aumento da
flexibilidade ativa. A flexibilidade apenas pode ser explorada ao maximo das suas
capacidades em movimento se houver forca e coordenacgdo suficientes para mover 0s
membros para posi¢des a que as articulacdes permitam. Dai surgir a importancia de

associar o trabalho de forga ao trabalho de flexibilidade.

Uma técnica eficaz para obter uma boa flexibilidade envolve um alongamento
lento e estatico, o que permite diminuir ou desaparecer o reflexo miotatico ao longo do

alongamento.

3.3. Meétodos de Treino da Flexibilidade

De acordo com a literatura de Xarez (2012), Correia (2012), Walker (2011),

Dantas (2005) no treino da flexibilidade existem trés tipos de métodos mais conhecidos:

3.3.1. Método estatico

Neste método destaca-se a execucdo lenta e controlada dos movimentos até ao
limite maximo da amplitude articular e do alongamento maximo do musculo ou dos
grupos musculares. E mantida a posicdo alguns segundos (Barbanti, 2001, p.84). O
alongamento é executado sem a necessidade de cargas extra, usando o peso do proprio
corpo, ou a ajuda de fora (outra pessoa) para forcar a posicdo. Os masculos devem estar
0 mais relaxados possivel, deve-se usar a respiracdo adequada a fim de proporcionar um
relaxamento muscular e obter uma maior amplitude de movimento (Lima, 2003,
pag.144). Este € um método bastante seguro no que se refere ao risco de lesdo. “Static
stretching is a very safe and effective form of stretching, with a limited threat of injur.”

(Walker, 2011, p.21).
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3.3.2. Meétodo Balistico

Este método era bastante popular na década de 70, sendo que se executam
exercicios de forma ritmada e rapida, com insisténcias (1,2,3...), sendo que a velocidade
é o fator que contribui para o alongamento. E dos trés o método mais arriscado,
doloroso e menos eficiente, comparando-o com outros métodos. S80 movimentos que
envolvem insisténcias para ganhar amplitude (Barbanti, 2001). Na TDC verifica-se a
aplicacdo deste método quando executamos determinados exercicios durante a aula,

como por exemplo, grands battements en cloche.

3.3.3. Método Facilitacdo Propriocetiva Neuromuscular
(FPN)

Neste método sdo utilizados os reflexos miotaticos (0s propriocetivos) em nosso
proveito, ou seja, como facilitadores da flexibilidade. Neste método usa-se 0 movimento
pretendido até proximo do limite articular (sem dor), nesse ponto, com a ajuda de um
par que vai impedir o movimento, faz-se uma contracdo isométrica maxima dos
musculos antagonistas (sempre no sentido oposto ao que queremos ampliar). Mantém-se
esta contracdo durante 5-6’, e com a ajuda do par este for¢a um pouco mais o limite da

amplitude durante 20-30".

Figura 7 - Método FPN (Correia, 2012, p.215)
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Segundo (Correia, 2012 p.215) a “ Técnica FPN ¢é baseada na inibigdo autogénica.

A — Um alongamento passivo dos musculos posteriores da coxa do sujeito
(S1), como o semitendinoso, é produzido por um ajudante (S2). O
alongamento vai estimular o FNM e aumentar a atividade do reflexo
miotatico e, consequentemente, o tonus dos musculos alongados. Esse

aumento de tensdo limita o alongamento.

B — Quando o sujeito (S1) atinge 0 méximo de alongamento dos muasculos
posteriores da coxa, produz durante breves segundos uma contragao
isométrica intensa desses musculos, fazendo forca no sentido da extensdo da

coxa. O ajudante (S2) oferece resisténcia com a mao.

C — A contracdo intensa dos musculos posteriores da coxa estimula 0s OTG
desses musculos, ativando o reflexo miotatico inverso ¢ promovendo uma

reducdo de tensdo muscular.

D — Essa reducdo de tensdo pode ser aproveitada para aumentar um pouco o

grau de alongamento dos musculos posteriores da coxa.”

3.4. Divisdo dos métodos de flexibilidade segundo cada fase

Segundo Dantas (2003), para trabalhar a flexibilidade a longo prazo cada método

deve ser aplicado consoante a finalidade que se pretende. Vejamos assim na tabela

abaixo:
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Tabela 4- Distribuicdo dos métodos de flexibilidade pelas diversas fases de treino

e Enfase na elasticidade muscular, nas articulagdes que
ivo
necessitam preservar a sua estabilidade
Basica
x . Enfase na mobilidade articular, na musculatura que
Adaptacéo e Passivo _ o i
x necessita de poténcia ou sustentacéo
Preparacéo
- Obtencdo do arco de movimento necessario para a
Especifica FNP
performance
Manutencgéo - Alongamento | Manutengdo da flexibilidade obtida sem risco de leséo
Transicdo - Passivo Aumento do nivel geral de flexibilidade

3.5. Tempo de insisténcia

Para (Weineck, 1999; Pollock & Wilmore, 1998) o tempo ideal de insisténcia para
promover ganhos significativos ao nivel da flexibilidade é de 10 a 60 segundos, ndo
tendo sido representado um tempo minimo ideal para a deformacdo dos componentes
plasticos. Dantas (2005) aconselha tempos de insisténcia de 10 a 15 segundos. Araujo
(1999) e Hall (1993), por sua vez recomendam cerca de 10 a 20 segundos, procurando
simultaneamente relaxar a musculatura a ser alongada. Contudo, nem todos os autores
validam esses tempos de insisténcia. Corbim & Noble (1980) e Corbim (1984) apontam
um minimo de 6 segundos. Achour (1998) aconselha que o tempo mais indicado para
manter a insisténcia é de 30 a 60 segundos.

Conceicdo (2004) realizou um estudo onde comparou tempos de insisténcia de
10, 20, 40 e 60 segundos em diferentes grupos, através do treino de alongamento
passivo, ndo tendo havido diferenca significativa entre eles. O autor acabou por

concluir, que o tempo ideal de insisténcia € de 10 segundos.
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3.6. Principios do treino de flexibilidade

Pedro Pezarat Correia em 1997 publica um artigo na Revista de treino
desportivo — Secretaria de Estado do Desporto, Flexibilidade: Fundamentos,
consideracOes e analise dos exercicios, onde faz referéncia aos principios de treino no
trabalho de flexibilidade:

« O musculo podera alongar mais quanto menor for a tensdo que desenvolve (manter

um bom relaxamento);

e Trabalhar num ambiente calmo, confortavel, sem distracBes externas e com

temperaturas amenas;

Os exercicios devem ser executados em posturas corporais equilibradas e

confortaveis;
A respiracdo deve ser calma, dando-se uma especial atencdo a fase expiratoria;

Cada posigdo deve ser mantida por um periodo minimo entre 15”° ¢ 30”’, podendo

prolongar-se até 1’ a 2’;
Indicam-se trés a cinco repeti¢des de cada posigdo de alongamento;

Os exercicios devem repetir-se pelo menos trés vezes por semana.

4. Importancia do WARM UP

Entende-se como Warm Up o “ (...) Conjunto de atividades preliminares a uma
aula, um ensaio, ou espetaculo de danca, que visam preparar o organismo do ponto de
vista fisico e psicolégico, para o evento que vem imediatamente a seguir.” (Xarez, 2012,
p. 27). Tal como a tradugdo da palavra invoca Warm up é um aumento da temperatural
corporal através da elevacdo do ritmo cardiaco, promovendo assim a um aumento do
fluxo sanguineo nos musculos e articulagdes. Segundo Franklin (2004) “Beneficial
Warm up exercises are ones that raise the pulse rate gradually and warm up and
lubricate the joints to make them more fluid.” (p.9). Vemos entdo que esta fase da aula

serve para preparar o organismo para introduzir o trabalho de flexibilidade.
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Os exercicios de aquecimento sdo fundamentais para qualquer programa de treino

fisico. A importancia do aquecimento ndo deve ser subestimada, nem minimizada.

Executar um aquecimento antes de qualquer atividade fisica é crucial e produz um
namero razoavel de beneficios. O seu principal objetivo é preparar o corpo e a mente

para a atividade fisica, prevenindo deste modo a lesdo.

O momento mais adequado para a realizacdo do trabalho de flexibilidade sera
ap6s um aquecimento. Devemos controlar a dor habitual nos alongamentos, parando
sempre que se der uma dor “anormal”. Se a dor se mantiver depois da aula, devemos

durante uns dias ndo voltar a alongar.

Devemos evitar fazer grandes alongamentos imediatamente antes de uma aula

intensa ou de um espetaculo, pois da-se o risco de lesdo.

O aquecimento deve ser planeado e estruturado como parte integrante do plano de
aula. Obviamente é importante comecar de um modo energético crescente, isto €,
devemos comecar com a atividade mais facil e suave em primeiro lugar e ir fazendo o
build up com atividades mais enérgicas até o corpo estar preparado para realizar a

atividade principal.

Segundo Walker (2005) ha quatro elementos chave para a realizacdo de um bom

aquecimento:

e Aquecimento geral
e Alongamento estético
e Aquecimento especifico

e Alongamento dinamico

Estas quatro fases do aquecimento sdo igualmente importantes e nenhuma deve
ser negligenciada. E fundamental respeitar estas fases e pela ordem em que se

apresentam.

O aquecimento geral deve consistir de uma atividade fisica leve como andar,
correr, saltar, pular, etc. A intensidade e a duracdo desta fase estd condicionada a
condicdo fisica do aluno, breves minutos sdo suficientes, para refletir no aluno um leve
suor. O objetivo desta fase é simplesmente elevar a frequéncia cardiaca e respiratoria.

Por sua vez, aumenta o fluxo sanguineo que facilita o transporte de oxigénio e
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nutrientes aos musculos; aumentando também a temperatura muscular, tornando o

alongamento estatico mais eficaz.

O alongamento estatico ¢ uma forma bastante segura de alongamento base. Existe
um risco minimo de lesdo e é bastante benéfico para a flexibilidade em geral. Nesta fase
devem ser incluidos todos os grandes grupos musculares. Existe alguma controvérsia
sobre se o alongamento estatico deve ser incluido ou ndo nos exercicios de
aquecimento; estudos recentes tém demonstrado que os alongamentos estaticos podem
ter um efeito adverso na velocidade da contracdo muscular, e assim, prejudicar 0s
atletas que necessitem de elevados niveis de poténcia e velocidade. Por este motivo esta

fase precede a fase dos exercicios especificos e dos alongamentos dindmicos.

Nesta fase de aquecimento especifico o corpo esta preparado para responder as
exigéncias especificas da cada modalidade. Devem ser executados exercicios

especificos que reflitam as acdes que irdo ser desempenhadas na atividade principal.

Finalmente, o warm up, deve terminar com alongamentos dindmicos. Deve
contudo ter-se em atencdo que esta forma de alongamento acarreta alguns riscos de
lesdo, se executados de forma incorreta. Esta € a fase final do aquecimento, onde é
suposto que o aluno tenha atingido um pico fisico e mental, e que esteja assim mais

preparado para a exigéncia e o rigor técnico que se ird seguir na atividade principal.

“A regular warm up and flexibility training program, consistently employed over
the long term, is the only way to permanently improve your range of motion and
become a better athlete.(...) Stretching is beneficial when used correctly.” (Walker,
2011, p. 32).

5. Importancia do COOL DOWN

Assim como ndo € boa ideia iniciar uma aula de repente sem aguecimento, é

perigosa termina-la abruptamente.

O warm up e o cool down tém o mesmo grau de importancia quando colocados

lado a lado. Enquanto que o principal objetivo do warm up é o aquecimento e a
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preparacdo do corpo fisico e mental para a atividade extenuante que se vai seguir, o cool

down vai ajudar a promover o processo de recuperagdo do organismo.

The main aim of the cool down is to promote recovery and return the body to a pre
exercise, or pre work level. During a strenuous work out your body goes through a
number of stressful process. Muscle fiber, tendons, ligaments get demaged, and

waste products buil up within your body. (Walker, 2005, p. 14).

Assim sendo, dever-se-a, no final de cada aula, dedicar 15’ ao “arrefecimento”.
Este ¢ definido como o “(...) retorno a calma, [que] engloba o conjunto de atividades
predominantemente motoras que se situam apoés a atividade principal e visam preparar 0

organismo para o regresso as atividades quotidianas”. (Xarez, 2012, p.33).

Lactic acid Blood pooling

Torn muscle fibers Broken blood vessels

Figura 8 - Musculos doridos, acido lacteo, rotura de vasos (Walker, 2011, p. 19)

A paragem repentina no final de uma aula sem fazer o cool down, faz com que o
sangue desca abruptamente para os membros inferiores, o coracdo e todo o sistema
corporal pare muito rapidamente, o que faz com que as toxinas acumuladas pelos
musculos durante o exercicio ndo sejam removidas dos tecidos tdo facilmente, como se
for feito um periodo de cool down. Como resultado teremos musculos doridos e
cansados, articulagbes mais presas e menos resisténcia no dia seguinte. Segundo a
perspetiva de Franklin (2004, p.11).
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A proper cool down may consist of recapitulating some of the movements that were
taught in class, but in a more leisurely manner, winding down for at least five
minutes. Once the body as slowed down, it is also good to do mild stretching,
focusing on the main muscle groups that were used during the exercise sequence,

class, or rehearsal.

Um cool down eficiente pode recapitular alguns dos movimentos que foram
executados na aula de uma forma mais vagarosa, assim que o0 corpo tiver acalmado é
conveniente fazer alongamentos pelo menos durante 5°, focando este alongamento nos

grupos musculares mais solicitados durante a aula.
Walker (2005, p.15) refere 3 elementos chave para um cool down eficiente:

e Exercicios suaves
e Alongamento

e Re-fuel

A semelhanca do aquecimento todas as 3 partes sdo importantes e devem

acontecer por esta ordem.
Segundo Walker, (2005, p.16-17)

e Os exercicios suaves devem, ser semelhantes aos efetuados na atividade
principal

¢ Incluir respiracdes profundas, a fim de promover a oxigenacgao

e Executar alongamentos estaticos, ou PNF (com precau¢éo)

¢ Hidratar o organismo com bastante 4gua, comida facilmente digerivel pelo

organismo, como a fruta.

E aconselhavel que o trabalho intenso de flexibilidade executado no cool down da
aula, seja feito com cuidado, pois além dos musculos necessitarem de tempo para
recuperar do esforgo anterior, estes estdo com a sua sensibilidade alterada, o que podera
ser perigoso e incorrer em risco de lesdo, pois o bailarino podera levar o seu corpo a

niveis de mobilidade articular muito além da sua amplitude e lesionar-se. Devemos sim
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alongar para repor os niveis de mobilidade, e ndo estirar, com o objetivo de aumentar a

amplitude!

“No final do arrefecimento o praticante de danca devera sentir-se calmo, relaxado

e com energia para retomar as atividades do dia-a-dia”. (Xarez, 2012, p.36).
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CAPIiTULO Ill - METODOLOGIA DE INVESTIGACAO

O desenvolvimento do tema do Estagio teve como base a Investigacdo qualitativa
devido ao seu carater educacional e pedagdgico, apoiando-se na metodologia qualitativa

sob a forma de Investigagao acéo.

1. Investigacdo qualitativa

No tipo de investigacdo aqui apresentada, a abordagem qualitativa é a que melhor

Serve 0 N0sso proposito.

A investigacdo qualitativa teve origem no idealismo de Kant (1724-1804), onde a
realidade ndo é Unica, nem tdo pouco objetiva; admitindo-se deste modo tantas
interpretacdes quantos os individuos intervenientes no processo. Este tipo de
investigacdo ndo procura “leis” que sirvam para uma populagdo inteira, mas sim a
compreensao de determinadas atitudes, comportamentos. Esta corrente de interpretacao
é mais voltada para a compreensdo dos comportamentos do que, propriamente, para a
sua quantificacdo. Este tipo de investigacdo permitiu a aceitacdo da subjetividade e da
prépria intuicdo e opinido do préprio investigador. De acordo com Bogdan e Biklen
(1991), citado por Sousa (2005).

Um campo que era dominado por questdes de mensuracdo, definicbes operacionais,
variaveis, testes de hipéOtese e estatistica, alargou-se, para contemplar uma
metodologia de investigacdo que enfatiza a descricdo, a inducdo, a teoria
fundamentada e o estudo das percepcOes pessoais. Designamos esta abordagem por

“Investigacao Qualitativa. (p.31)

1.1. Investigacdo-acao

O presente relatorio teve como alicerce a metodologia qualitativa de Investigacdo-
acao.
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Epistemologicamente a palavra Investigagdo-acdo tem origem no latim:
investigativo, que significa pesquisar, examinar, procurar, interrogar; e a palavra atio,
que significa ato ou efeito de agir. Chegamos assim a um tipo de estratégia de estudo

aplicada geralmente pelo professor aos seus alunos através de uma pratica pedagogica.

Halsey (1972), refere-se a Metodologia de Investigacdo-agdo como “uma
intervencdo em pequena escala na sala de aula e um estreito exame dos efeitos dessa

interven¢do” como citado por (Sousa, 2005, p. 95).

Segundo Stenhouse (1979), citado por Sousa (2005) este tipo de método tanto
pode ser levado a cabo pelo professor com os seus alunos, como num estudo mais
abrangente envolvendo modificagbes pedagdgicas num grande numero de escolas,
envolvendo varios professores. Seja qual for o cenario, o fundamental do estudo recai

sempre sobre a mesma premissa — procurar estudar a situacdo pedagogica.

Sousa (2005) cita Cohen e Manion (1987) que se referem a investigacdo-acao

como sendo

...um procedimento in loco, visando lidar com um problema concreto localizado
num contexto imediato. Isto significa que o processo é constantemente controlado
passo a passo (numa situacao ideal) durante periodos de tempo variaveis, utilizando
diversos modos de avaliagdo (diarios, narrativas, entrevistas, questionarios e estudos
de casos, por exemplo), de modo que os resultados obtidos levem a reformulacdes,
modificagdes, ajustamentos e mudancas de direcdo, conforme as necessidades, de
modo a orientar a investigacdo no caminho mais adequado. (p.96)

A Investigacdo-acdo € um tipo de investigacdo que alia a teoria a prética, tendo
como objetivo desenvolver o conhecimento através de um projeto de ac¢do, tendo que
para tal, delinear estratégias de acdo que os professores vdo adotando face as suas
necessidades educativas. Tem como finalidade resolver problemas que véo surgindo na

pratica do docente, intervindo no funcionamento do real, sendo feita uma analise

detalhada dessa intervencéo.
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Este método formula questbes e tenta obter as respostas a fim de compreender e
melhorar 0 ensino e todas as suas envolvéncias. Estd sempre presente um ciclo de
reflexdo-acdo-reflexdo através do qual o professor cientifica o seu trabalho. Este ao
colocar questdes quer a si quer ao seu ambiente de trabalho, torna-se mais informado, e
0 seu desempenho enquanto professor mais rigoroso, além de desenvolver as
capacidades de formacdo continua. Deve ser feita uma monotorizagdo constante (com
instrumento de recolha de dados: questionarios, entrevistas, observacgdes, etc.). Estdo
presentes um conjunto de fases que se desenrolam de forma continua: planificacao,
acdo, observacdo (avaliacdo) e reflexdo (teorizacdo). Este ciclo em movimento da

origem a um novo ciclo que ird originar novas espirais de ciclo de investigacdo-acéo.

i Ciclo
Ciclo 2

1

e e

Figura 9 - Espiral de ciclos de investigacdo-agdo (Latorre, 2007, p.32)

Obijetivo dos projetos é a melhoria das praticas docentes, pelo que este ciclo se vai

repetindo no tempo.

Tal como todos os métodos apresenta vantagens e desvantagens. Uma das
vantagens é a capacidade de resultarem desta investigacdo reflexdes tedricas que véo
contribuir para a resolucéo de problemas. Como desvantagem temos o fato da reflexdo
tedrica ser feita por quem realiza a acdo, este ponto tras algumas incertezas, pondo em

causa a sua validade.

Face ao enquadramento, entende-se por isso ser esta a metodologia de suporte
adequada ao desenvolvimento da nossa préatica de estagio e da elaboracdo do documento

(ue se apresenta.
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2. Instrumentos e técnicas de recolha de dados

Apos a explicagdo da metodologia adotada nesta investigacdo, segue-se a

explanacédo dos diferentes instrumentos e técnicas de recolha de dados utilizados.

A recolha de dados é um meio técnico que se utiliza para registar as observacoes

que se vao fazendo no processo pedagdgico.

Quando se investiga em educacdo os instrumentos de recolha de dados mais
usados sdo 0s questiondrios, entrevistas, videogravacoes, testes, diarios de bordo, check

lists, matrizes, tabela de observacédo, descri¢des, analises comportamentais, etc.

Depois de recolhidos os dados, ha que se proceder a sua analise para se poderem
inferir as conclusdes que irdo ou ndo validar as hipdteses colocadas durante o processo

de investigagao.

Segundo Sousa (2005) a estatistica tem sido uma das técnicas de analise de dados
mais utilizada, de tal modo que ja quase ndo se faz distincdo entre perspetivas
qualitativas e quantitativas. Acabando por ser a propria investigacdo que requer esta ou

aquela metodologia, independentemente da ideologia do investigador.

De acordo com a metodologia elegemos os instrumentos de investigacdo que
melhor suportariam a recolha de dados pretendidos. Podemos observar na tabela abaixo

0s objetivos e as respetivas Técnicas e/ou instrumentos de recolha de dados:

Tabela 5 - Objetivos e Técnicas/instrumentos de recolha de dados

Objetivos Técnicas/Instrumentos

- Levantamento do estado geral e individual da | - Registo em grelhas de observacdo, gerais e
turma em termos de flexibilidade para a | individuais
elaboracdo dos exercicios especificos de

flexibilidade

- Analise individualizada da flexibilidade - Registo em grelhas de observacéo individuais
articular - Observagdes empiricas (de observagéao ocular)
- Medic6es

- Observagdes instrumental (com instrumento de
medic¢ao)
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- Recolher o testemunho dos alunos e dos - Inquérito por questionario aos professores e aos
professores sobre o tema da flexibilidade alunos

- Compilagéo do estudo realizado durante o0 ano - Fotos dos 3 momentos de medices efetuadas,

- Elaboragéo de um portefélio individual de cada para a construgdo dos portefolios

aluno - Graficos comparativos dos dados recolhidos nos
3 momentos para leitura da evolucao individual

2.1. Instrumentos de medig0es

Na tabela abaixo podemos observar os instrumentos utilizados nas medicdes para
a recolha dos dados e avaliacao sistematica dos objetivos das etapas de desenvolvimento

do estudo:

Tabela 6 - Instrumentos de medi¢des antropomeétricas

Objetivos Instrumentos

- Levantamento do estado individual da turma em Medicdes antropométricas:

termos de flexibilidade articular - Balanca, Banco de Wells, Flexiteste,

- MedicOes antropométricas Gonidmetro, Fita métrica

- Méaquina fotografica Sony

- Compilacdo dos dados do estudo realizado - Fotos para construgao dos portefolios
- Elaboracao de um portefélio individual de cada - Dados colocados em gréaficos para facil leitura
aluno da evolucdo individual

Para realizar as medicdes foram selecionados diversos instrumentos de medicéo,
assim como diferentes técnicas para fundamentar os aumentos articulares. Assim sendo

passamos a descrever cada um deles:

2.1.1. Balancga

As medic¢des antropomeétricas foram realizadas atraves de uma balanca da marca

Jata hogar mod. 565 BL. Através da introducdo individual de dados como a altura a
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idade e o género, a balanca expressou dados relativos a percentagem de massa
muscular, hidratagdo, gordura e densidade 6ssea. As medi¢des na balancga foram todas
realizadas a 22 feira, pelo que todas as medicGes decorreram no periodo da manha, entre
as 10h e as 12h. Os alunos tinham ao primeiro tempo letivo a disciplina de musica e

seguidamente tinham TDC. Ver em anexo 3.

2.1.2. Banco de Wells

O Banco de Wells, também conhecido como teste de sentar e alcancar, foi
especialmente concebido para este efeito, com vista a obter uma leitura, em centimetros,
da flexibilidade geral da cadeia muscular posterior do tronco e pernas. Consiste num
caixa de madeira, com uma graduagdo em centimetros na parte superior. O aluno devera
sentar-se no chdo com as pernas bem esticadas, pés em flexdo plantar bem encostados
contra a caixa, e inclinar-se para a frente com os bragos estendidos, deslizando o mais
possivel a peca de madeira sobre a régua. O valor quantitativo da flexibilidade é
expressa em centimetros. Sdo realizadas 3 tentativas, contando a melhor marca. O
avaliador além de controlar a marca na fita metrica, certifica-se que as pernas do aluno
estdo sempre bem esticadas, que é feita uma expiracdo enquanto é realizada a flexdo e
gue o aluno consiga manter a posicdo durante pelo menos 2 segundos (Achour, 1996).
Wells e Dillon elaboraram uma tabela de referéncia para avaliacdo dos resultados. Apds
longa pesquisa ndo foram encontradas tabelas de referéncia que servissem 0 nosso

estudo para jovens bailarinos, assim tomamos como referéncia a tabela em anexo 4.

Figura 10 - Banco de Wells
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2.1.3. Flexiteste

O Flexiteste proposto por Pavel e Aradjo (1980) permite uma leitura de avaliagdo
direta da flexibilidade individual através de 20 movimentos articulares, numa escala
crescente entre 0 e 4, e 0s respetivos resultados expressos num Flexindice. Rocha (2004,
pag.134) indica que o Flexiteste é o teste mais utilizado pelos profissionais de educacdo

fisica para a medicdo da flexibilidade.

O Flexiteste engloba as articulagdes do tornozelo, joelho, anca, coluna, punho,

cotovelo e ombro.

Foi elaborado um Flexiteste adaptado apenas com 10 movimentos articulares que
eram pertinentes para o estudo (tornozelo, joelho, anca e coluna), ver em anexo 5. Ver

0s testes selecionados para 0 nosso estudo em anexo 6.

O teste foi realizado sem aquecimento prévio e cada um dos movimentos foi
medido numa escala crescente, tendo cinco valores possiveis, traduzidos num somatorio
de resultados (flexindice), ver anexo 7. A medicdo foi feita de forma passiva através de
movimentos lentos até obter o ponto maximo da amplitude e os resultados avaliados por
comparagdo com o mapa de avaliagdo. Podemos ver em anexo 8 as grelhas de registo

utilizadas para o flexiteste.

2.1.4. Goniometro Digital

Foi adquirido um goniémetro digital 2 in 1 Digital angle Rule de 300 mm para

medir em graus as amplitudes articulares.
Segundo (Norkin & White, 1977 p.21):
O termo goniometria ¢ formado por duas palavras gregas, “gonia”, que significa
angulo, e “metron”, que significa medida. Portanto, a goniometria refere-se a medida
de angulos, em particular as medidas dos angulos criadas nas articulagbes humanas
pelos ossos do corpo. (...) A goniometria pode ser usada para determinar tanto uma

determinada posic¢do articular como a sua quantidade total de movimento possivel.
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A goniometria é a forma ndo-invasiva mais precisa para mensurar a amplitude de
movimento. Para Dantas (2005), a goniometria tem sido amplamente utilizado em

trabalhos cientificos que procuram medir a flexibilidade de diversas partes corporais.

A utilizacdo do gonidometro serve para medir os angulos articulares do nosso
corpo. Sera utilizado um gonidémetro digital 360° para medicdes feitas nas articulactes
do tornozelo e pé, do joelho, da articulacdo coxofemoral e da coluna; e uma fita métrica

para medicdes da flexdo e extensdo da coluna vertebral.

Figura 11 - Gonidmetro digital 360°

Podemos na tabela abaixo ver um exemplo da realizacdo do protocolo com o
goniometro, foi elaborada uma tabela para todas as articulacGes, as restantes poderdo ser

consultadas nos anexos 9 a 19.

Tabela 7- Exemplo do protocolo realizado com o goniémetro

ARTICULAGCAO DO JOELHO (GONIOMETRO)

Flex&o O movimento efetua-se no plano sagital

Posicdo para o teste Deitado em posicdo supina com o joelho em extenséo.

Estabilizacdo Estabilizar o fémur, evitando a rotagéo, abducéo e adugdo da anca.
Sensagdo final normal Geralmente é macia devido ao contacto muscular da barriga da perna e da

coxa ou entre o calcanhar e as nadegas. Pode ser firme se houver tensao

muscular no vasto medial, vasto lateral e vasto intermédio.

Alinhamento do 1- Colocar uma toalha sob o tornozelo a fim de permitir a extenséo
completa do joelho.

2- Com a méo direita o examinador coloca o brago proximal do
goniémetro com a linha média da coxa (usando como referéncia
0 trocanter maior)

3- O examinador usa a mdo esquerda para manter a flexdo do
joelho e o alinhamento do brago distal do gonidmetro com a
linha média lateral da perna (tomando como ponto de referéncia
0 maléolo lateral e a cabeca do perénio)

Goniémetro

Valores de referéncia Rotagdo interna — 45°
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2.1.5. Maquina Fotografica Sony

Foi utilizada para os registos fotograficos, uma maquina fotografica da marca

Sony de 14,1 mega pixels, lente Carl Zeiss.

Os registos fotograficos foram todos realizados com a mesma maquina
fotografica, colocada em todos os momentos de registo a mesma distancia e com a

mesma orientacdo (ver as fotos tiradas para os portefélios nos anexos 34 a 51).

2.2. Recolha de dados das medicdes

Os dados foram recolhidos em trés momentos de medigdes, o primeiro teve lugar
em setembro, durante a segunda e terceira semanas de aulas, a segunda no final do

primeiro periodo e a terceira no final do segundo periodo.

As avaliagbes foram efetuadas nos horarios das aulas, antes do inicio das
atividades. Houve o cuidado de preparar em todas as sessdes as condi¢Oes da sala:
temperatura a 22° (controlada com o controlador de temperatura do aparelho de ar

condicionado), e os alunos estavam frios.

Foram utilizadas grelhas para os registos de medicdo dos diferentes testes e
elaborados registos fotograficos para a criagdo um historico individual de evolucao para
cada aluno compilado num portefélio individual. Os dados recolhidos foram analisados
e tratados, tendo sido apresentados em tabelas (ver anexos3, 4, 5, 6, 8,20, 21, 22, 23,
24).

3. Amostra

Quando a populacdo alvo do estudo é demasiado grande, em que ndo seja possivel
aplicar a investigagcdo de igual modo a todos os elementos, seleciona-se uma amostra

com as mesmas caracteristicas, que representara a populacéo alvo.

Devido a pequena amplitude do estudo, recorreu-se a uma selecdo néo-
probabilistica da amostra. Utilizdmos o tipo de amostragem de conveniéncia ou amostra

acidental, onde os grupos de amostra ja estdo definidos e aceites. Segundo Sousa (2005)
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este tipo de amostra tem como vantagem o facto de ndo ser necessario reunir 0s
elementos para a amostra, pois estes ja estdo naturalmente reunidos (na turma) e como
desvantagem a baixa probabilidade que esta amostra represente uma populagdo mais

alargada.

3.1. Caracterizacdo da amostra

Para a realizacdo do estagio foi escolhida a turma de 1° ano da EDOL (5° ano do
ensino regular). Esta experiéncia poderia ter sido levada a cabo em qualquer turma do
ensino articulado, no entanto, a escolha recaiu no primeiro ano pelo fato de estes alunos,
na sua maioria, nao terem experiéncia anterior em danca classica, pelo que se entendeu

mais interessante verificar os resultados obtidos.

A turma € formada por 18 alunos, 16 raparigas e 2 rapazes, com idades
compreendidas entre 0s 9 e os 10 anos de idade. Todos o0s alunos estdo no 1° ano pela
primeira vez, sendo que 5 alunas ja frequentavam a iniciacdo dos cursos livres da
EDOL. A turma é bastante heterogénea, os alunos apresentam corpos, niveis técnicos,
motivacdes, concentracdes e qualidades fisicas bastantes distintos. No que respeita a
atitudes e valores a turma ainda ndo conhece as regras em sala de aula e dispersa-se com
facilidade, € uma turma assidua, mas pouco pontual. Ndo tém qualquer conhecimento da
necessidade e da importancia do aquecimento e relaxamento antes e apds a aula. Tém

muito poucos conhecimentos acerca da flexibilidade.

De acordo com a ficha de anamnese (Anexo n°25) preenchida pelos alunos na 12

aula na analise dos dados, verificou-se que:

Dos 18 alunos, 12 dizem ter praticado danca, sendo que destes 12 apenas 7 ja
tinham praticado TDC. Dos 18 alunos, 13 indicaram que faziam treino de flexibilidade
(tendo verificado que os alunos ndo estavam conscientes do que isso era, e tendo
constatado que nenhum tinha efetivamente tido treino em flexibilidade). No quadro
abaixo podemos interpretar a experiéncia dos alunos por modalidade, por nimero de

horas e nimero de vezes por semana.
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Tabela 8 - Resultados da ficha de anamnese

Tabela de resultados das respostas da ficha de anamnese

Alunos P1 P2 P3 P4 P5 P6 P7
1 1 1 1,2 2 2 2 2
2 1 1 3 3 2 2 2
3 1 1 11,4,5,6,7,1 2 2 2 2
4 1 1 4 2 2 2 2
5 1 1 5 2 2 2 2
6 1 1 1 2 2 2 2
7 1 1 8 4 2 2 2
8 1 1 1 1 2 1 2
9 2 1 5 2 2 2 2
10 1 1 59 2 2 2 1
11 1 1 11 2 2 2 2
12 1 1 10 2 2 2 2
13 1 1 4,5 3 2 2 1
14 1 1 1,59 1 2 2 1
15 1 1 59 2 2 2 2
16 1 1 1 1 2 2 2
17 2 2 - - 2 2 2
18 1 1 2,59 5 2 2 1

P1 — Qual o seu sexo? R1 - Género feminino, R2 - Género masculino

P2 — Pratica exercicio fisico? R1 —sim R2 - ndo

P3 — Que modalidade? R1 — natacdo R2- ed.fisica R3-patinagem velocidade R4-hip hop
R5-tdc R6-breakdance R7-pentatlo R8- patinagem R9- danca criativa R10- danca
moderna R11-danga

P4 — Quantas vezes por semana? R1-1x R2-2x R3-3 R4-4

P5 — Faz treino especifico de flexibilidade? R1 —sim R2 - ndo

P6 — Possui alguma lesdo fisica atualmente? R1 — sim R2 - ndo

P7 — Teve alguma lesdo no passado? R1 —sim R2 —néo

4. Planificacao

Segundo os objetivos delineados no programa da Unidade Curricular de Estagio |
e I, o plano de acdo tem como etapas de intervencdo, que na sua totalidade deverdo

completar 60 horas:
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Tabela 9 - Etapas e horas previstas pelo regulamento de estagio

Etapas de intervencéo previstas pelo regulamente de Horas previstas pelo regulamento
estagio de estagio

Observacao estruturada 8 Horas
Participacdo acompanhada 8 Horas

Lecionagéo 40 Horas
Colaboracdo em atividades pedagogicas 4 Horas

Uma vez que na EDOL os blocos letivos sdo de 90 minutos a distribuicéo foi feita

do seguinte modo, transcritos em blocos:

Tabela 10 - Alteracédo de horas para Blocos letivos

Etapas de intervencéo ‘ Blocos previstos | Blocos dados

Observagdo estruturada 6 Blocos 6 Blocos

Participacdo acompanhada 6 Blocos 30 Blocos
Lecionacgdo 27 Blocos 109 Blocos
Colaboragao em atividades pedagogicas 3 Blocos 29 Blocos
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5. Calendarizagdo

De forma a termos uma melhor percecéo da distribuicdo temporal da planificacéo

da investigagdo passemos a observar a tabela abaixo

Tabela 11 - Planificagdo mensal do estagio

Total

mai
blocos

mar | abr jun

‘Set out | nov | dez Jan‘ fev

2013/14

Observagdes 3 3 6

Partipacdo acompanhada 10 10 10 30

Lecionagéo 10 14 | 12 8 12 | 12 10 6 12 9 105

Colaboracao atividades 5 6 6 2 10 29

Devido a alteracBes que se impuseram logo no inicio do ano letivo, por parte da
entidade financiadora do ensino artistico particular e cooperativo, tive que ficar

professora titular do 1° ano, pelo que lecionei todas as aulas ao longo do ano letivo.

6. Plano de Acgao

No plano de acgao definiram-se trés etapas fundamentais que serviram de estrutura
a toda a investigacdo. Estas trés etapas coincidiram com os trés periodos letivos ao
longo do ano. Teve que haver uma coordenacdo entre as planificacbes dos contetdos
programaticos da EDOL a ensinar ao longo do ano com o0s exercicios especificos que
prepusemos ao servico do nosso estudo. O 1° ano tem como carga horaria de TDC 3

blocos de 90 minutos que foram utilizadas na sua totalidade para o desenvolvimento do

estagio.
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6.1. Desenvolvimento do estagio

O estagio desenrolou-se de Setembro de 2013 a Junho de 2014. Dividiu-se em 3
fases fundamentais, distribuidas pelos 3 periodos do ano letivo. Foram elaboradas fichas
de anamnese, grelhas de observacdo, elaboradas medicdes antropométricas, tiradas
fotografias, elaborados questionarios e portefélios individuais de alunos. Podemos

observar na tabela abaixo a distribuicdo pelas 3 fases do estagio.

Tabela 12 - 3 Fases do estagio

FASE | — 1° PERIODO FASE Il1- 2° PERIODO FAsE Il — 3¢ PERIODO

32 Medicbes + fotos

Grelha de observagéo diagndstica Grelha de observacéo final

Ficha de anamnese Aplicagdo de um questionario

12 Medigdes + fotos Elaboragéo do portefélio individual

22 Medic0es + fotos

6.1.1. Fase |l - 1° Periodo

Nesta fase inicial foi crucial comecar a conhecer a turma, identificar as
dificuldades, tracar os objetivos a serem desenvolvidos, avaliar diagnosticamente o
nivel de flexibilidade articular, comparar evolucGes neste 1° periodo entre as primeiras
medicGes que decorreram em setembro, e as segundas medigdes que decorreram em
dezembro. Preparar planos de aula que contemplassem, para além do programa da
EDOL, momentos especificos de warm up e cool down, onde se integrariam o0s
exercicios de flexibilidade. Fotografar os alunos, em posi¢des previamente definidas e

explicadas pela estagiaria, para posterior elaboracdo do portefolio individual.
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6.1.2. Fase Il - 2° periodo

Nesta fase do estdgio foi mantido o plano tracado para o 1° periodo no que
concerne a elaboracdo dos planos de aula, tendo em vista o aumento da amplitude de
movimento. Para haver a certeza “cientifica” de que se esta perante uma real evolugdo a
nivel da flexibilidade articular, ha a necessidade de um terceiro e Gultimo momento de
medic¢des, assim como do respetivo registo fotografico. Este momento teve lugar em
Marco. Nao foram realizadas no final do periodo para se conseguir conciliar com a
calendarizacdo da EDOL que realizou os testes de final de periodo a 18 Margo, e as

aulas abertas a 22 de Marco.

6.1.3. Fase Ill — 3° Periodo

Nesta fase final, que decorreu no 3° Periodo optou-se por ndo se realizar um 4°
momento de medicOes, além deste periodo ter sido bastante curto, cerca de um més e
meio, ndo haveria tempo de implementar os exercicios e proceder as medicbes (que
ocupam cerca de 15h cada) em simultdneo com as atividades da EDOL, no que respeita
a avaliacOes praticas e espetadculos. Assim sendo, por uma questdo de calendario
escolar, optou-se por se realizarem mais 3 blocos de observacgdo estruturada, que se
refletiu numa grelha de observacdo final geral e individual. Foi assim possivel,
comparar estes dados com os dados recolhidos com a grelha de observac¢do diagndstica
realizada no inicio do estagio. Foi elaborado um questiondrio aos alunos e aos
professores de Tecnica de Danga Contemporanea e Expressdo Criativa, que tinha como
finalidade perceber se estes percebiam a diferenca entre alongamento e flexibilidade, e
até que ponto o trabalho de flexibilidade desenvolvido teve reflexo nas restantes
disciplinas praticas. Foi elaborado um portefolio individual de aluno com os registos

efetuados ao longo do ano.
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CAPITULO IV - ESTAGIO APRESENTACAO E ANALISE DE DADOS

Para Sousa (2005) depois de recolhidos os dados nas observacBes através dos
diferentes instrumentos, ha que se analisa-los para se chegarem a inferéncias que irdo ou

ndo validar as hipoteses da investigacao.

Assim sendo, ap0s a recolha dos dados efetuada com os instrumentos e técnicas
de recolha de dados anteriormente selecionadas, passamos a descrever 0S passos

trilhados para a elaboracao deste relatorio.

1. Fasel

A primeira fase do estagio desenrolou-se durante o 1° periodo, tendo tido inicio a

16 de Setembro e o seu términus a 14 de Dezembro de 2013.

Este tipo de observacdo estruturada segundo Sousa (2005, pag.113) “...é
previamente organizada de modo a que a recolha de dados seja mais objectiva e
concreta... [partindo] da formulagdo do problema para estruturar uma estratégia de
observacdo que vise directamente a recolha de dados que interessam para a

validacdo...das hipoteses”

1.1. Observacéo estruturada

A nossa observacao classifica-se entdo como observacdo estruturada, para tal foi
criado um sistema de registo em grelha, onde foram registadas as observacdes
diagnosticas gerais da turma, e de cada aluno especificamente. A grelha foi elaborada
tendo em conta a planificacdo da observacéo, onde se delineou, a partida, o que € que
deveria ser observado e o que devia ser tido em conta. Tendo sempre presente o tema da
flexibilidade, a observacdo geral foi registada a nivel qualitativo e quantitativo e
expresso em escala numérica de 1 a 5 (sendo 1- ndo observado; 2— insuficiente; 3-
suficiente; 4- bom; 5- muito bom). A nivel individual a planificacdo da observacgao

centrou-se na rotacdo externa da articulagdo coxofemoral, na flexdo/extenséo da coluna
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vertebral, na amplitude da articulacdo coxofemoral e na flexdo dorsal da articulacdo
tibiotarsica, que se traduzia numa classificagdo numérica de 1 a 5, e uma observacédo
qualitativa sempre que relevante (ver tabela de observacdo diagnostica em anexo 21 e
22).

As observagdes foram ndo participantes, uma vez que a estagiaria ndo se integrou
no contexto que estava a observar, permanecendo do lado de fora da acdo. O papel da
estagiaria era essencialmente de espectadora, apenas a observar 0s acontecimentos, sem
se envolver diretamente, apenas focando a sua atencdo em determinadas situacdes
especificas. A observacdo torna-se assim mais objetiva, isenta e rigorosa. Estas
observagdes revelaram-se essenciais para a elaboracdo dos planos de aulas nas fases

seguintes do Estégio.

1.1.1. Calendarizacéao

No decorrer desta primeira fase foram realizados 3 blocos de 90 minutos de
observacdo estruturada. Estas observagdes tiveram lugar logo em setembro, nas
primeiras aulas, tendo sido a professora Ana Manzoni a lecionar as aulas. Esta etapa
teve extrema importancia para delinear as estratégias e 0s exercicios a desenvolver

posteriormente na lecionacéo.

1.1.2. Objetivos

Conhecer o historial individual de cada aluno com as respetivas especificidades:
Conhecer o grau de contetidos técnicos de TDC anteriormente adquiridos,
Conhecer o grau de motivacao pela disciplina,
Conhecer o grau de flexibilidade geral da turma e individual de cada aluno,
Conhecer as dificuldades gerais da turma,
Conhecer o grau de motivagdo dos alunos sobre o tema da flexibilidade,
Realizar medi¢des antropométricas,
Realizar planos de aula com a integracdo de exercicios especificos de, flexibilidade nos
momentos de warm up e cool down e nas transi¢Ges da barra para o centro,

Realizar registos fotograficos para a elaboracédo do portefolio individual.
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1.1.3. Desenvolvimento

Na primeira aula, realizada a 16 de setembro de 2013, foi feita uma apresentacéo
dos alunos e dos professores. Foi-lhes explicado pela professora Ana Manzoni —
diretora pedagdgica da EDOL e professora cooperante — que iriam fazer parte de um
estudo onde a professora titular seria estagiaria, e onde foram distribuidas as
declaracdes protocolares de consentimento de participacdo do estudo e da cedéncia de
imagens (anexo 26, 27). Nesta primeira aula foi também entregue aos alunos a ficha de

anamnese, que foi respondida in loco e entregue de seguida.

As 3 aulas seguintes foram lecionadas pela professora Ana Manzoni, e foram
preenchidas as grelhas de observacao diagndstica. Estas grelhas - a geral e a individual,
expressas quantitativamente de 1 a 5 (sendo 1 ndo observado, 2 insuficiente, 3
satisfatério, 4 bom e 5 muito bom) - possibilitaram a recolha dos dados que

apresentamos e analisamos, detalhadamente, a seguir.

1.13.1. Grelha geral diagnoéstica (anexo 21)

A turma no geral revelou pouca flexibilidade e por consequéncia pouca aplicacao
da mesma, tendo-se traduzido num 2. A nivel da flexibilidade passiva e ativa a turma
revelou algumas fragilidades. Apenas 3 elementos que revelam boa flexibilidade, tendo-
se traduzido num 3. A turma revelou dificuldades na manutencdo do en dehors, tendo
obtido um nivel 2. A turma revelou ainda pouca qualidade de movimento, dificuldades
ao nivel da coordenacéo e de projecao artistica, tendo obtido também um nivel 2. Como
avaliacdo geral da turma esta tem uma média de nivel 2 a nivel da flexibilidade geral e
da aplicacdo da mesma. Podemos verificar na tabela abaixo que em 4 itens de avaliacao

a turma obteve 3 itens negativos.

Tabela 13 - Resultado da interpretacéo da grelha de observagdo diagnostica — geral

Nivel  ObservacGes

Nivel geral da flexibilidade e aplicacdo da mesma

Nivel da flexibilidade passiva e ativa

Facilidade na aplicacdo propriocetiva do movimento

Qualidade de movimento

Total niveis negativos
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Qualidade de movimento 2
Facilidade na aplicagéo propriocetiva do movimento 2
Nivel da flexibilidade passivae ativa 3
Nivel geral da flexibilidade e aplicacdo da mesma 2
1 1 1
1 2 3 4

= Nivel

1.1.3.2.

Gréfico 1 - Resultado da grelha de observacao geral diagndstica

Grelha individual diagndéstica (anexo 22)

A grelha individual diagnédstica teve como objetivo recolher informacdo sobre a

qualidade fisica de flexibilidade individual dos alunos.

O nivel geral da flexibilidade dos alunos ndo é satisfatorio, sendo que a turma

apresenta uma media negativa em todos os itens avaliados. Numa escala de 0 a 5 o

resultado geral obtido foi de 2,5. O nivel de avaliacdo que se repetiu mais vezes na

amplitude da coxofemoral e da flexdo/extensdo da coluna é negativo, o nivel que se

repetiu mais vezes na flexdo dorsal da articulacao tibiotarsica e na rotagdo externa da

coxofemoral é positivo. Numa escala de 1 a 5, nenhum aluno obteve nenhuma das

classificagcdes extremas de 1 ou 5 valores.

Tabela 14 - Resultado da interpretagdo da grelha de observacéo diagnostica — individual

Rotacéo
externa da cf

Flexao,
extensao
coluna

Amplitude da

coxofemoral

Flexao dorsal
tibiotarsica

Totais
negativos
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Apenas 1 elemento apresentou nivel 4 em todos os campos. Concluimos, aqui
também, que a maioria dos elementos da turma apresenta niveis negativos nos 4 itens de
avaliagdo. Cruzando os dados com a tabela anterior verificamos que o nivel geral e
individual da turma é negativo. No grafico abaixo podemos verificar a média de valores

de cada item de avaliacéo.

0% 20% 40% 60% 80% 100%

Graéfico 2 - Resultado da grelha de observacéo individual

1.1.4. Reflexdes

Apo6s a analise das fichas de anamnese, das grelhas de observacdo geral e
individual, e das observacbes realizadas ficou claro que a turma revela grandes
dificuldades a nivel da flexibilidade. No geral os alunos apresentam pouca amplitude de
movimento, o que dificulta em muito a introducdo do vocabulario de TDC. Com base
nesta recolha diagnostica ja existe a nogdo clara do que se deve implementar na fase de

lecionacéo, que exercicios escolher e que prioridades devem aplicadas.

1.2. Participacdo acompanhada

A participacdo acompanhada teve o proposito de servir a realizagdo das medigdes.
Para a realizagdo do nosso estudo era fundamental tornar mais credivel os resultados
obtidos, sendo que se tornou indispensavel registar de forma mais “cientifica” a real
condigao fisica de cada aluno, e ndo fazer meramente uma observagdo “a vista”, que

pouca clareza e credibilidade trariam ao nosso estudo.
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1.2.1. Calendarizacéo

Nesta fase do Estagio, o regulamento dita como minimo obrigatério 8 horas de

participacdo acompanhada.

Durante esta Primeira fase foram realizados 2 momentos de medicGes que se
traduziram em 20 blocos de 90°, ou seja 30h de participagdo acompanhada. Um
primeiro momento realizou-se em setembro apos as aulas de observacao estruturada, e 0
2° momento realizou-se em dezembro, no final do 1° periodo. Em ambos 0s momentos
de medicg0es, os tempos letivos de TDC ndo foram suficientes, tendo sido necessario
pedir aos colegas de TDContemporanea, Expressdo Criativa e Musica a cedéncia de
algumas aulas, a fim de conseguir cumprir todas as medic¢Ges, que se realizaram durante

2 semanas seguidas em cada um dos momentos de medicoes.

1.2.2. Objetivos

Registar todos os dados resultantes dos diversos testes, nas grelhas elaboradas
para o efeito.
 Realizar todas as medicGes antropométricas
 Realizar as medic¢des do banco de Wells
 Realizar as medicdes do flexiteste
» Realizar as medicdes de goniometria

 Realizar os registos fotograficos

1.2.3. Desenvolvimento

As medigOes foram todas realizadas tendo em conta determinadas premissas:

» Osalunos estavam sempre frios, sem terem realizado aulas antes

« A sala estava sempre a temperatura de 22°C

 Foi colocada uma escala em cm na parede, onde se procedia a medicdo da altura, 0s
alunos eram medidos descalgos.

« Com a altura aferida, os dados de altura e idade eram colocados na balanca, que
automaticamente calculava (através de algoritmos préprios) o peso, % de hidratacéo,
% de massa gorda, % de massa muscular, densidade ¢ssea e calorias recomendadas.

Os alunos eram pesados descalgos.
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» Seguidamente era executado o teste de sentar e alcancar. O banco de Wells era
colocado encostado a parede e os alunos eram chamados um a um para a realizacao
do teste. O teste era realizado no chéo e os alunos estavam descalcos.

« Seguidamente era executado o flexiteste. Era utilizado com colchdo de baixo perfil e
os alunos eram auxiliados pela estagiaria. Houve sempre a ajuda de uma aluna no
registo dos dados, previamente explicados pela estagiaria

« Seguidamente era realizada a goniometria. Para tal era necessario uma fita métrica,
um goniometro digital 360°, uma mesa e um colchdo de baixo perfil. Mais uma vez
foi necessaria a ajuda de um aluno, quer para o registo, quer no auxilio da
manutencao das posic¢des dos colegas.

» Depois de recolhidos todos os dados nas respetivas grelhas, eram passados os dados

para 0 computador para posterior analise.

1.2.4. Reflex0es

Os 10 blocos de participacdo acompanhada foram realizados todos seguidos, sem
interrupgdes. Em jeito de andlise as medi¢cdes demoraram mais tempo a serem
realizadas do que o que seria desejavel. Duas semanas sem a aula de TDC ndo &, de
todo, o cenario ideal para este estudo, que se quer continuo e sem interrupcdes. Como
ndo seria viavel os alunos voltarem a EDOL fora dos tempos letivos, ndo houve outra
alternativa sendo realizar as medi¢Ges deste modo. Tentou-se contudo ser o mais

eficiente possivel, a fim de minimizar ao maximo as perdas sentidas.

Nesta fase | do estagio foram realizados dois blocos de medi¢des que ja refletem
resultados: como podemos verificar nos graficos abaixo houve uma variacdo positiva
nos 3 testes de avaliacdo. Os dados foram tratados no programa Excel, onde foram
achadas a media, desvio padrdo, moda, e percentagens, e realizados os testes estatisticos
de Mann-Whitney e o indice de correlacdo de Spearman’s a fim de se encontrarem as
variacOes entre medicdes e as respetivas evolugdes. Sendo que a nivel da flexibilidade
geral da turma, no Teste de sentar e alcancar da 12 para a 22 medicdo houve um aumento
de 16,28%, no Flexiteste houve um aumento de 22,15% e na Goniometria houve um

aumento de 7,9%.
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Teste sentar e alcangar
Flexiteste 22,15%

Goniometria

25

Gréfico 3 - Variagdo entre a 12 e a 22 medigdo

1.3. Lecionacéao

1.3.1. Calendarizacao

Esta fase do estagio decorreu durante todo o ano letivo, devido ao fato da
estagiaria ser professora titular da turma. Ao invés das 40h exigidas pelo regulamento
de estagio, foram dadas 66h de lecionagdo (44 blocos de 90°), apenas nesta Primeira

fase. As aulas de TDC decorreram as segundas, tercas e quartas-feiras de cada semana.

1.3.2. Objetivos

Na lecionacao os objetivos eram bem claros:

« Introducdo do programa de estudos da EDOL,
* Aumento ROM.

Estes objetivos iam sendo trabalhados todos os dias atraves dos planos de aula
previamente delineados trabalhando simultaneamente a flexibilidade, nos momentos de

aquecimento, transi¢cdo da barra para o centro e arrefecimento.
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1.3.3. Desenvolvimento

As aulas foram planeadas tendo em consideragéo a planificagdo efetuada para o 1°
ano da EDOL (anexo 52), e tendo sempre presente a revisao bibliografica acerca da

flexibilidade. Assim os planos de aula foram idealizados do seguinte modo:

1.3.3.1. Warm up

Segundo Xarez (2012), Franklin (2004), Walker (2011), entre outros o warm up é
fundamental para preparar o corpo para agdo que vem a seguir, para a “elevagdo da
temperatura corporal, permit[lindo assim] uma melhor eficiéncia dos sistemas
cardiovascular, muscular ¢ nervoso” (Xarez, 2012, p. 28). Assim sendo e de acordo com
a literatura foi contemplado em todos os planos, e cumprido em todas as aulas um
aquecimento de 15° que englobava exercicios, em roda, para ativacdo cardiovascular,
exercicios de centro e de chdo para aquecimento articular e exercicios de alongamento
estatico e balistico. Como indica Xarez (2012, pag.30) todo o aquecimento deve ser
dividido em 3 fases “a primeira centrada no trabalho cardiorrespiratorio, uma segunda
no despertar das articulacdes e uma terceira nas habilidades especificas que serdo
abordadas na atividade principal”. Xarez 2012, pag.101, diz-nos que um bom
aquecimento promove ganhos na flexibilidade que podem rondar os 20%. Para Walker
(2011a) o trabalho de flexibilidade realizado antes e depois da atividade tém propdsitos
bastante diferentes. Para o autor o trabalho de flexibilidade no inicio da atividade tem
uma vertente preventiva da lesdo, na medida em que ao alongarmos 0s nossos masculos
e tenddes estamos a aumentar o nosso ROM, permitindo-nos mover com menos

restricdes e com menos riscos.

1.3.3.2. Barra

Seguidamente seguiam para a barra onde se iria desenvolver a atividade principal,
0 programa da EDOL seria introduzido sempre com especial enfoque nas questdes
inerentes a flexibilidade. Desde cedo fez-se sentir a exigéncia nesta area em especial na

rotacdo externa, na elevacdo dos membros inferiores, no trabalho de pés e costas.
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1.3.3.3. Transi¢do da barra para o centro

Na transicdo da barra para o centro eram dedicados mais 5’ ao alongamento
estatico dos membros inferiores e ancas e 0 método de PNF. Segundo a revisdo da
literatura constatamos que o tempo de permanéncia nos alongamentos estaticos ndo era
consensual, havendo discordancias na sua aplicacdo, vimos diversos autores que
preconizavam diferentes tempos de permanéncia, indo desde os 10”’ assim como Dantas
(2005), Aradjo (1999), Hall (1993); aos 60°” assim como Achour (1998). Pelo que a
opcédo foi de permanecer 30’ em cada posi¢gdo. No método PNF foram utilizados mais
uma vez os tempos aconselhados por Correia (2012), de 6’ na contracdo isométrica e
de 20°” a 30"’ de relaxamento. Este método apenas era utilizado neste momento, nas

aulas em que ndo ia haver grande solicitagdo de saltos no centro.

1.3.3.4. Centro e diagonais

Seguidamente vinha o trabalho de centro e de diagonais, onde era introduzido o
programa da EDOL, com especial enfoque e cuidado no trabalho da articulacéo
tibiotarsica, no trabalho de equilibrio, na qualidade de movimento e na projegdo
artistica. Nesta fase da aula era aplicada e reforcada a flexibilidade dinamica, quer

através dos exercicios de adagio, quer das grandes desloca¢des nas diagonais.

1.3.3.5. Cool Down

No trabalho de Cool down eram realizados exercicios de relaxamento, para
progressivamente promover o retorno a calma e com isso todos os beneficios
referenciados na revisao bibliografica. Tal como no aquecimento Xarez (2012, pag.35),
diz-nos que o arrefecimento deve ser dividido em 3 fases, onde havera uma progressiva
reducdo da atividade para consequente retorno a calma; execugdo de exercicios de
alongamentos e exercicios de relaxamento. Para Walker (2011a, pag.26) o trabalho de
flexibilidade realizado depois da atividade principal, € indispensavel para recuperar 0s

musculos e tenddes do esforc¢o realizado, ajudando no processo de recuperacao.

Para maior explicitacdo da articulacdo das diferentes fases de desenvolvimento da
nossa pratica de lecionacado, apresenta-se na tabela abaixo, os objetivos gerais que foram

desenvolvidos no 1° bloco de aulas, assim como a distribuicdo dos mesmos nas
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diferentes fases da aula, e o tempo de duragdo de cada fase. Cada bloco de aulas era
composto por 2 aulas distintas. Na 22 tabela apresenta-se 0 exemplo de um plano de
aula, com a distribuicdo dos exercicios pelas diferentes fases da aula. Podemos verificar
que os exercicios de flexibilidade foram intercalados com os exercicios técnicos da aula
de TDC.

Tabela 15 - Objetivos do 1° bloco de aulas

OBJETIVOS A DESENVOLVER — 1° BLOCO DE AULAS

WARM UP 1. Exercicio de roda, utilizando passos elementares de TDC,

15’ 2. Exercicio de centro para aquecimento articular do pescoco, coluna e membros
superiores

3. Exercicio de centro para aquecimento articular da coluna e reforco muscular
abdominal e dorsal,

4. Exercicio de chdo para aguecimento articular de pés e anca,

5. Exercicio de chdo para aquecimento articular da anca e masculos dos membros
inferiores, através de movimentos balisticos

6. Exercicios de barra:
Introducgéo do programa da EDOL,
Especial enfoque no trabalho da articulacéo tibiotérsica,
Na colocacédo do en dehors,
No trabalho de port de bras

Na elevacdo dos membros inferiores.

TRANSICAO Treino especifico de flexibilidade: espargatas frontal e de lado
RYNEVV/e=\Napsloll 7. Alongamento estético, quer na barra, quer no chéo

5’ 8. Treino PNF na rotagéo externa

CENTRO/ 9. Exercicios de centro e de diagonal:

oAl Introdugdo do programa da EDOL,

25°

Especial enfoque no trabalho da articulacéo tibiotérsica,
No trabalho de equilibrio,
Na qualidade de movimento

Na projecdo artistica

(Ofele] MBI\ NRIIMN 10. Exercicios de relaxamento

11. Treino especifico de flexibilidade — alongamento estatico
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Podemos ver na tabela abaixo um exemplo de um plano de aula desenvolvido durante 1° bloco

de aulas:

Tabela 16 - Exemplo 1° bloco de aulas

WaARM UP
15’

EXEMPLO PLANO DE AULA — 1° BLOCO DE AULAS

Em roda: Ativacdo cardiorrespiratoria com galops e skips,

No centro: Ativagdo body parts: pescoco, ombros, bragos, Bounces,
Aquecimento coluna e alongamento cadeia posterior, flexdes e abdominais,
No chdo: Aquecimento pés e ancas: flex e point; borboleta e PNF,
Exercicios de rotacdo en dehors e en dedans,

Alongamento balistico: grand battement a frente,

© o N g B~ W b -

[
P = =Y
o oA w p PO

Rises,
Exercicios de colocacdo en dehors,
Demi-plié em 62, 12 e 22 posicéo,

Battement tendu em 62 e 12 posicéo,

. Battement glissé em 62 e 12 posicédo,

. Demi-rond de jambe a terre,

. Retiré,

. Relevé lent devant e a la seconde,

. Grand battement devant e a la seconde,

. Port de bras en avant e a la seconde,

[EEN
~

TRANSICAO
BARRA/
CENTRO 5’

[EEN
(o]

. Chéo: exercicios de flexibilidade — ancas, costas,

. Exercicio de flexibilidade — pernas — alongamentos estaticos,

CENTRO/ 19.

20.

DIAGONAL

25° 21.
22.
23.
24,

25.
26.

Port de bras com 18, 22, 52 posic¢do, bras bras e demi-seconde,
Divided battement tendu a la seconde,

Rise e relevé em paralelo e 1%posicéo,

Petit sauté em paralelo e 12 posi¢éo,

Petit sauté em 12 e 22 posicéo,

Diagonal:1 enchainement: Skips,

Il enchainement: galop,

111 enchainement: pony galop,

27.
28.
29.

Em roda: Classical walks,
Exercicios de flexibilidade estatica,

Reverence.
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1.3.4. Reflexdes

A nivel conclusivo desta etapa do estdgio, verificAmos de um modo muito
prazeroso, que houve bastantes progressos no aumento ROM. Este aumento era visivel
quer na aplicacdo cinestésica do movimento, quer de forma estatica durante os
alongamentos, quer no registo fotografico entre as primeiras fotos e as segundas (anexos
34 a 51), quer analisado de forma mais cientifica quando procedemos a analise dos
dados das medicGes, ou seja, através da analise comparativa dos dados recolhidos pelos

varios instrumentos de avalia¢do, fomos verificando que estdvamos no bom caminho.

1.4. Colaboracdo em atividades

Durante a Primeira fase de estagio houve a colaboragdo em diversas atividades da
vida da EDOL. No inicio do ano letivo foram desenvolvidas a¢6es de sensibilizacdo da
Danca junto de escolas do pré-escolar e do 1° ciclo. Em dezembro foram realizadas

aulas abertas de TDC para os encarregados de educacéo e publico em geral.

2. Fasell

A segunda fase do estagio desenrolou-se durante o 2° periodo, tendo tido inicio a
6 de Janeiro e o seu términus a 5 de Abril de 2014. Nesta segunda fase realizou-se a

participacdo acompanhada como 3° momento de medig0es e a lecionacao.

2.1. Participacdo acompanhada

Na fase Il de estagio a participacdo acompanhada desenrolou-se em margo, por
necessidade de conciliar o desenrolar do estagio com as restantes atividades da EDOL e
também de modo a respeitar o intervalo de trés meses entre medicdes realizado na fase
I. Uma vez mais a participacdo acompanhada teve o propdsito de servir a realizacdo das

medicdes.
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2.1.1. Calendarizacéao

Durante esta fase Il de estagio foi realizado um momento de medicBes que se
traduziram em 10 blocos de 90°, ou seja 15h de participagdo acompanhada. Este
momento de medi¢des realizou-se no inicio de margco. Uma vez mais 0s tempos letivos
de TDC ndo foram suficientes, tendo sido necessario pedir aos colegas de
TDContemporanea, Expressao Criativa e Musica a cedéncia de algumas aulas, a fim de

conseguir cumprir todas as medicdes, que se realizaram durante 2 semanas seguidas.

2.1.2. Objetivos

Este momento de medi¢cdes teve o propodsito de “avaliar” se as opcoes

pedagogicas tomadas estavam surtir ou nao efeito.

2.1.3. Desenvolvimento

O desenvolvimento das medic¢Oes decorreu exatamente como descritas na fase I.

2.1.4. Reflex0es

Como analise do 3° e ultimo momento de medicdes podemos verificar que: no
Teste de sentar e alcancar houve um aumento de cerca de 12% relativamente a
medicdo anterior, no Flexiteste houve um aumento de 24% relativamente a 22 medigdo

e na Goniometria, houve uma variagdo na ordem dos 12,5%.

Teste sentar e alcancar
Flexiteste 23,8%

Goniometria

Gréfico 4 - Variacdo entre a 2% e 32 medigéo
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Em comparacdo com as fotos registadas no 3° momento (anexos 34 a 51) e a
analise destes dados, podemos concluir que a turma teve um progresso total desde o
inicio das medicdes de quase 31% no Teste de sentar e alcangar; 51% no Flexiteste;

e de 21% na Goniometria.

Sentar e alcancar | 30,52%
Flexiteste | 51,3%
Goniometria | 21,32%
0 1I0 2IO 3IO 4IO SIO 6IO

Gréfico 5 - 3 testes - Variagdo entre a 12 e a 32 medicéo

Através do teste estatistico de Mann-Whitney® procurou-se verificar se estes
aumentos eram estatisticamente significativos, tendo-se concluido que, em todos os
testes de flexibilidade, a medicdo efetuada no 3° momento é superior a medicao
efetuada no 1° momento, o que significa que houve melhoria nos resultados. Como

podemos verificar na descri¢do abaixo:

Teste Sentar e alcangar

Valor-p = 2,826E-05 < 5%, 0 que leva a rejeitar a hip6tese nula, ou seja, o teste
de Mann-Whitney aponta para que a medicdo efetuada no 3° momento € superior a
medicéo efetuada no 1° momento, o que significa que houve melhoria, nos resultados do

teste sentar e alcancar de, em meédia, 9,7 (30,5%).

Flexiteste

Valor-p = 6,85E-6 < 5%, 0 que leva a rejeitar a hipétese nula, ou seja, o teste de
Mann-Whitney aponta para que a medicdo efetuada no 3° momento é superior a
medicgdo efetuada no 1° momento, o que significa que houve melhoria, nos resultados do
flexiteste de, em média, 17,5 (51,3%).

! Teste estatistico utilizado para comparar duas amostras independentes.
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Goniometria

Valor-p = 2,96E-7 < 5%, 0 que leva a rejeitar a hipotese nula, ou seja, o teste de
Mann-Whitney aponta para que a medigdo efetuada no 3° momento é superior a
medicéo efetuada no 1° momento, o que significa que houve melhoria, nos resultados da

goniometria de, em média, 338,6 (22,1%).

Através do Indice de Correlacio de Spearman'sz, mediu-se a correlacio entre as
varias medicdes, concluindo-se que ha correlacdo positiva entre todos os valores (isto é
quanto maior for o trabalho de flexibilidade maiores sdo os valores dos testes) sendo

que a mais proxima de +1 € no Teste de Sentar e alcancar, como podemos ver abaixo:

Teste Sentar e alcancar de 0,8464
Flexieste de 0,7014
Goniometria de 0,8266

2.2. Lecionacdo

2.2.1. Calendarizacéo

No decorrer da fase Il de estagio a lecionagdo decorreu de 6 de janeiro a 5 de abril
de 2014, tendo sido dadas 51h (equivalente a 34 blocos de 90°), tiveram a mesma

distribuicdo semanal da fase anterior.

2.2.2. Objetivos

Como objetivos da lecionagao, reforcam-se os delineados na fase anterior.
+ Continuagdo da introducédo do programa da EDOL
* Aumento ROM

» Reforco na qualidade de movimento

2 0 coeficiente de correlagdo de Spearman varia entre -1 e 1, sendo que quanto mais perto de 1 (ou -1) maior é a
correlagdo entre as duas varidveis. Quando é positivo, isso indica que as varidveis variam no mesmo sentido, se
negativo variam em sentidos opostos. Um coeficiente igual a zero indica que ndo hé evidéncia para concluir que uma
variavel aumenta (ou diminui) em fungdo da outra, ou seja, elas ndo se correlacionam.
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2.2.3. Desenvolvimento

A lecionacdo foi operacionalizada da mesma forma que na fase anterior. Os
exercicios do plano de aula iam modificando, sendo a estrutura principal mantida.
Podemos consultar na tabela abaixo os objetivos propostos neste exemplo de 2° bloco

de aulas.

Tabela 17 - Objetivos do 2° bloco de aulas

OBJETIVOS A DESENVOLVER — 2° BLOCO DE AULAS
WarmM UpP 1. Exercicio de roda, utilizando passos elementares de TDC,

15’ 2. Exercicio de centro para aquecimento articular do pescogo, coluna e membros
superiores e inferiores,

3. Exercicio de centro para aquecimento articular da coluna e alongamento da cadeia
posterior,

4. Exercicio de chdo para aquecimento articular de pés e anca,

5. Exercicio de chdo para alongamentos dinamicos,

6. Exercicios de barra:
Introducgéo do programa da EDOL,
Especial enfoque no trabalho da articulacéo tibiotérsica,
Na colocacdo do en dehors,
No trabalho de port de bras,

Na elevacdo dos membros inferiores.

ITN\E[ Yol Treino especifico de flexibilidade:

R ) 7. Alongamento estatico, quer na barra, quer no chao,
CENTRO 5

8. Treino PNF,
CENTRO/ 9. Exercicios de centro e de diagonal:

DIAGONAL

Continuag&o da introducdo do programa da EDOL,
25° - Especial enfoque no trabalho da articulagdo tibiotarsica,
Na qualidade de movimento,

Na projecéo artistica,

10. Exercicios de relaxamento,

11. Treino especifico de flexibilidade — alongamento estético.
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Podemos ver na tabela abaixo um exemplo de um plano de aula desenvolvido no

decorrer da fase 1l de estagio:

Tabela 18 - Exemplo do 2° Bloco de aulas

WARM UP

15°

TRANSICAO

BARRA/

CENTRO 5°

CENTRO/

DIAGONAL

25°

CooL
DowN 10’

EXEMPLO PLANO DE AULA — 2° BLOCO DE AULAS

Em roda: Ativacdo cardiorrespiratoria com skips, passo assemblé,

. No centro: Ativacdo body parts: pescoco, bragos, sways,
. Aquecimento coluna e alongamento cadeia posterior, plié, flexdes e abdominais,
. No chdo: Aquecimento pés e ancas: flex e point; borboleta e PNF,

. Alongamento dindmicos: grand battement a frente,

. Rise com plié,
. Transferéncia de peso por slide,
. Demi-plié e grand-plié em 12 e 22 posicdo,

Battement tendu em 12 posic&o,

. Battement glissé em e 12 posicéo,

. Demi-rond de jambe a terre e battement soutenu,
. Retiré com preparacgéo para pas de chat,

. Relevé lent nas 3 dire¢Bes, com port de bras,

. Grand battement nas 3 dire¢fes com sauteés,

. Relevé com échappé relevé,

. Transicdo com skips, galop, palmas, passo polka,
. Chéo: exercicios de flexibilidade — ancas, costas,

. Exercicio de flexibilidade — pernas — alongamentos estaticos,

. Port de bras e temps lié,

. Battement tendu com transferéncia de peso,

. Adagio com relevé lent e retiré,

. Rises e relevé em paralelo e 12posicdo, com uso do spot,
. Petit sauté em paralelo e 12 posicdo / preparaco tour en [’air (rapazes),
. Petit sauté em 12 e 22 posigao e échappé para 22p,

. Echappé (rapazes),

. Spring point e Spring hell,

. Passo de polka e galopes,

. Pas de chat,

. Diagonal: | enchainement: emboité e Spring point,

. Il enchainement: galop, temps levé en attitude,

. Il enchainement: pony gallop,

. Emroda: Classical walks,
. Exercicios de flexibilidade estatica,

. Reverence.
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2.2.4. Reflex0es

Como reflexdo desta etapa do estagio, verificamos de um modo geral, que a turma
tem reagido bem a implementacdo do estagio e as suas rotinas. De uma forma natural e
espontanea os exercicios de flexibilidade sdo encarados como parte integrante da aula
de TDC, havendo de certo modo uma vontade em cada aluno a superar-se e conseguir
ganhar maiores arcos articulares. A nivel da qualidade de movimento e qualidade

técnica notam-se francas melhoras desde o inicio do ano.

2.3. Colaboracdo em atividades

Nesta segunda fase a colaboragdo em atividades distribuiu-se por 14 blocos de 90’
(21 horas). Em fevereiro de 2014 6 blocos foram preenchidos com a reposi¢cdo do
espetaculo “A Fabrica do Tempo”, em marco foram preenchidos 6 blocos com a
organizacgdo e realizacdo dos Curso de Danca para alunos e professores, e 2 blocos
foram preenchidos com a realizacdo de aulas abertas para os encarregados de educacgao

e convidados.

3. Fase lll

A terceira fase do estagio desenrolou-se durante o 3° periodo, tendo tido inicio a
21 de abril e 0 seu términus a 28 de junho de 2014. Nesta terceira fase realizou-se a

lecionacdo e a observacdo estruturada, no final do periodo.

3.1. Lecionacgéo

3.1.1. Calendarizacéao

No decorrer da fase Il de estagio de lecionacdo foram dadas 40,5h (equivalente a

27 blocos de 90”), que tiveram a mesma distribuicdo semanal das fases anteriores.

3.1.2. Objetivos
Como objetivos da lecionacao, reforcam-se os delineados na fase anterior.
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+ Continuacgéo da introducdo do programa da EDOL
* Aumento ROM

» Reforgo na qualidade de movimento e na projecéo artistica

3.1.3. Desenvolvimento

A lecionagdo foi operacionalizada da mesma forma que na fase anterior. Os

exercicios do plano de aula iam modificando, sendo a estrutura principal mantida.

Tabela 19 - Objetivos do 3° bloco de aulas

OBJETIVOS A DESENVOLVER — 3° BLOCO DE AULAS

WarmM UP 1. Exercicio de roda, utilizando passos elementares de TDC,

15’ 2. Exercicio de centro para aquecimento articular do pescoco, coluna e membros
superiores e inferiores,

3. Exercicio de centro para aquecimento articular da coluna e alongamento da cadeia
posterior,

4. Exercicio de chdo para aquecimento articular de pés e anca,

5. Exercicio de chao para alongamentos dinamicos.

6. Exercicios de barra:
Introducdo e consolidacéo do programa da EDOL,
Especial enfoque no trabalho da articulacéo tibiotéarsica,
Na colocacdo do en dehors,
No trabalho de port de bras,

Na elevacdo dos membros inferiores.

IVNNS[ Yol Treino especifico de flexibilidade:

BARRA / 7. Alongamento estético, quer na barra, quer no chéo,

8. Treino PNF,

CENTRO 5’

CENTRO/ 9. Exercicios de centro e de diagonal:
DIAGONAL Continuac¢do da introducéo e consolidagdo do programa da EDOL,
25’ - Especial enfoque no trabalho da articulacéo tibiotérsica,

Na qualidade de movimento,

Na projecéo artistica.

10. Exercicios de relaxamento,

11. Treino especifico de flexibilidade — alongamento estético.
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Tabela 20 - Exemplo do 3° Bloco de aulas

WARM UpP

15’

TRANSICAO
BARRA/
CENTROS’

CENTRO/

DIAGONAL

25°

CooL
DowN 10’

EXEMPLO PLANO DE AULA — 3° BLOCO DE AULAS

Em roda: Ativacdo cardiorrespiratoria com trots, passo assemblé

No centro: Ativacdo body parts: pescoco, bracos, bounces

Agquecimento coluna e alongamento cadeia posterior, pliés, flexes e abdominais
No chdo: Aquecimento pés e ancas: flex e point; tendu; borboleta e PNF
Alongamento dinamicos: grand battement a frente e rotagédo en dehors

Transicdo para a barra com alongamento m.i. e skips

© © N|lo o &~ w NP

L~ T~ = S~ S S =
© O N o U~ W N ¢

Rise com plié
Transferéncias de peso e pas de cheval
Demi-plié e grand-plié em 12, 22, 32 e 42 posicao

Battement tendu de 3?2 posi¢do com cou de pied

. Battement glissé de 32 posicdo com cou de pied
. Rond de jambe a terre e assemblé soutenu

. Battement fondu de 3? posicéo

. Battement frappé de 32 posi¢éo

. Preparagdo para pirouettes com retiré

. Developpé nas 3 dire¢Bes, com port de bras

. Grand battement nas 3 direces com sautés

. Relevé com échappé relevé

. Transi¢do com embofté, petit jeté derriére

NN
= O

. Chao: exercicios de flexibilidade — ancas, costas

. Exercicio de flexibilidade — pernas — alongamentos estaticos, PNF

22.
23.
24.
25.
26.
217.
28.
29.
30.
3L
32.
33.

1° e 3° Port de Bras de Cecchetti

Battement tendu com cou de pied e chassé de coté
Rond de jambe a terre

Adagio com relevé lent e retiré

Relevé com preparagdo para pirouettes

Petit sauts em paralelo e 12 e 22 posicéo
Soubressaut

Petit sauté e échappé sauté

Petit jeté derriére e spring point

Diagonal:l enchainement: posé retiré, galopes
Il enchainement: galop, spring point

Il enchainement: galops de coté, pas de chat, temps levé

34.
35.

Em roda: Classical walks

Exercicios de flexibilidade estatica; 36. Reverence
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3.1.4. Reflexdes

Esta Gltima etapa de lecionacdo foi bastante intensa, pretendendo-se dizer com
isto que houve muito trabalho a realizar para muito pouco tempo letivo. Os alunos
tiveram teste de avaliagdo pratica a 27 de maio, 0 que nos deu apenas 3 semanas de

introducdo programatica e preparacgao para o teste.

3.2. Observacao estruturada

3.2.1. Calendarizacgéo

A semelhanca da fase |, a observagio estruturada decorreu durante o periodo
letivo, tendo as aulas sido lecionadas pela professora Ana Manzoni, a fim de a estagiaria

poder realizar a observacao e proceder ao respetivo registo nas grelhas.

3.2.2. Objetivos

» Comparar o grau de flexibilidade geral da turma e individual de cada aluno,

« Comparar os resultados desta observacdo com a observacdo realizada na fase I,
traduzindo-os para um grafico,

« Distribuir os inquéritos sobre a flexibilidade aos alunos, e aos restantes professores
das disciplinas praticas (ver em anexos 28, 29),

» Conhecer o grau de motivacao dos alunos sobre o tema da flexibilidade.

3.2.3. Desenvolvimento

Nesta terceira fase do estagio foram dedicados 3 blocos de 90’ a observagdo
estruturada, equivalente a 4,5h. Neste momento foram preenchidas as grelhas de
observacgdo geral e individual finais a fim de comparar com as grelhas resultantes das
observac0es realizadas na Fase Il do estdgio. Esta comparacdo servira como mais um
reforco na analise da evolucdo quer da turma, quer a titulo individual. Nesta fase foram
distribuidos inquéritos aos alunos e aos professores das restantes disciplinas praticas, a
fim de perceber o efeito que 0 nosso estudo produziu quer nos alunos, quer nas restantes

disciplinas praticas.
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3.2.3.1.

Grelha geral diagndstica final (Anexo 23)

A turma no geral revelou boa flexibilidade e por consequéncia boa aplicacéo

desta, tendo-se traduzido num 4. Ao nivel da flexibilidade passiva e ativa a turma

revelou bastantes facilidades, tendo-se traduzido num 5. A turma revelou progressos na

manutenc¢do do en dehors, na qualidade de movimento e projecéo artistica, tendo obtido

nivel 4. Como avaliacdo geral da turma esta tem uma média de nivel 4. Podemos

verificar na tabela abaixo que em 4 itens de avaliacdo a turma obteve 0O itens negativos.

Tabela 21 - Resultado da interpretacdo da grelha de observacéo final — geral

Nivel Observagdes

4

Nivel geral da flexibilidade e aplicacdo da mesma

Nivel da flexibilidade passiva e ativa

Facilidade na aplicacéo propriocetiva do movimento

Qualidade de movimento

5
4
4
0

Total niveis negativos

Facilidade na aplicacdo propriocetiva do

Nivel da flexibilidade passiva e ativa

Nivel geral da flexibilidade e aplicagdo da

Qualidade de movimento

movimento

mesma

Gréfico 6 - Resultado da grelha de observacéo geral final

3.2.3.2. Grelha individual final (Anexo 24)

O nivel geral é bastante satisfatorio, sendo que a turma apresenta numa escala de 0

a 5 uma média de 4 valores em todos os itens avaliados. O nivel de avaliacdo (moda)
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que se repetiu mais vezes na rotacdo externa e na amplitude de movimento da
coxofemoral foi de 5 valores; da flexdo/extensdo da coluna e da flexdo dorsal da
articulacéo tibiotarsica foi de 4 valores. Numa escala de 1 a 5 nenhum aluno obteve

classificagdes negativas de 1 ou 2 valores.

Desta feita 3 elementos apresentaram nivel 5 em todos os campos. Cruzando 0s
dados com a tabela anterior verificamos que o nivel geral e individual da turma

melhorou significativamente.

Tabela 22 - Resultado da interpretagdo da grelha de observacdo final - individual

10‘11‘12‘13‘14‘15

Rotacéo externa

. dacf 53|43 |4|5|5|5]|5]5 0
Flexao, extensdo
coluna 4 13|43 |4|5|4|5|4]5 0
Amplitude da
- coxofemoral | 5|14 |4 |3 |5|5|4|5|4]/|5 0
Flexao dorsal
| tibiotarsica | 4 0
BEEENEEYS 0 | 0 | 0O | 0O | O (0] O0O|O0O|]O0O|O0O|0]|0O 0 0
Rotacdo externa da cf S 8 4442
1 ml
Flexdo, extensdo coluna 570 6 6,6 m2
| 3
Amplitude da coxofemoral | & 0,00 w4
Flexao dorsal tibiotarsica 8,89 8 m5
0% 20% 40% 60% 80% 100%

Gréfico 7 — Resultado da grelha de observacéo individual

3.2.3.3. Inquéritos aos alunos e professores (anexos 28, 29)

Foram realizados dois inquéritos por questionario no final do periodo. Um
dirigido aos alunos 18 e outro dirigido aos 2 professores de danga. O intuito era
perceber o grau de satisfacdo e a utilidade que o nosso estudo teve para os alunos e em

que medida os outros professores tinham sentido os efeitos do nosso trabalho.
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Seguem-se duas tabelas (dirigida aos professores e alunos respetivamente), onde

podemos verificar as perguntas e as respostas obtidas:

Tabela 23 - Perguntas e respostas do questionario dos professores

‘ Perguntas / Professores ‘ Sim ‘ No
Sabe a diferenca entre flexibilidade e alongamento? 2
Acha que o trabalho de flexibilidade é importante para a pratica da danga? 2
Consideraria realizar trabalho especifico de flexibilidade na sua aula? 2
Acha que os alunos tém melhorias a nivel da flexibilidade? 2
Acha que a flexibilidade trabalhada na TDC teve reflexo na sua aula? 2

Tabela 24 - Perguntas e respostas do questionario dos alunos
Perguntas / Alunos ‘ Sim | Nao
Sabia a diferenca entre flexibilidade e alongamento no inicio do ano? 4 14
Acha que o trabalho de flexibilidade é importante para a pratica da danca? 18 0
Gosta de trabalhar flexibilidade? 18 0
Acha que tem melhorado a nivel da flexibilidade desde o inicio do ano? 18 0
Acha que a flexibilidade trabalhada na TDC tem reflexo nas outras aulas? 18 0
Acha que a flexibilidade trabalhada na TDC tem reflexo ]
nas outras aulas? 18
Acha que tem melhorado a nivel da flexibilidade desde
o inicio do ano? 18
Gosta de trabalhar flexibilidade? 18 H Néo
Acha que o trabalho de flexibilidade é importante para a ®Sim
préatica da danca? 18
Sabia a diferenca entre flexibilidade e alongamento no 14
inicio do ano? 4
0 10 20

Gréfico 8 - Andlise das respostas do questionario de alunos

Como reflexdo dos inquéritos realizados ficamos a compreender que tantos os alunos
como os professores ndo sabiam a diferenca entre flexibilidade e alongamento. Todos os
respondentes consideraram a flexibilidade importante para a pratica da danca. Ficamos a saber

que os alunos gostam de trabalhar a flexibilidade e que sentiram progressos ao longo do ano,



opinido partilhada também pelos professores, que consideram, de futuro, trabalhar a

flexibilidade nas suas aulas.

3.2.4. Reflexdes

Como podemos constatar no grafico abaixo houve uma evolucdo bastante positiva
desde o inicio até ao final do ano letivo. Em setembro a avaliagdo distribuia-se de igual

modo entre o nivel 2 e o nivel 3; ja em junho a avaliagdo dividiu-se entre o nivel 4 e 0

nivel 5.
Rotacéo externa da cf 5,0
Flexdo extensdo da coluna 40
1 ’ M Setembro
Amplitude da coxofemoral 5,0 i Junho
Flexdo dorsal tibiotarsica 4,0
00 10 20 3,0 40 5,0

Grafico 9 - Comparacdo da moda de resultados entre setembro e junho

Podemos no grafico abaixo ter uma vista global da evolucgéo obtida ao longo do

ano, pelos 18 alunos, no Teste de sentar e alcancar.

50

45

40 -

35 - ® 12 Medigdo
m 22 Medicdo

30 i
= 32 Medicdo

25 -

20 A

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

Graéfico 10 - Teste sentar e alcancar - 3 medicOes
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Podemos no grafico abaixo ter uma vista global da evoluc¢éo obtida ao longo do

ano, pelos 18 alunos, no Flexiteste.

65
60
55 -
50 -
45 -
40 -
35 |
30 -
25 -
20 -

m 12 Medicdo
m 228 Medicdo
= 32 Medicdo

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

Graéfico 11 - Flexiteste - 3 medicdes

Podemos no grafico abaixo ter uma vista global da evolugéo obtida ao longo do

ano, pelos 18 alunos, na Goniometria.

2100

2000

1900 -

1800 -
= 12 Medicdo

m 28 Medicdo
= 32 Medicdo

1700 -

1600 -

1500 -

1400 -

1300 -

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

Gréfico 12 - Goniometria - 3 medigdes

Os graficos dos testes acima indicados expressam a evolugao significativa que a

turma teve no decorrer do estagio nos 3 testes realizados.
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3.3. Colaboracédo em atividades

A 27 e 28 de junho tivemos o 1° Festival de Musica no Castelo, onde a EDOL
participou com a integracdo de toda a escola, nas dez horas de programagdo que o
festival teve. Foram dois dias de espetaculo, com a masica e a danca a preencherem a
programacgdo. As coreografias foram todas apresentadas com mdusica ao vivo, 0 que
enriqueceu o espetaculo e a experiéncia de palco dos alunos. Foi sem davida alguma um
espetaculo de grande qualidade técnica e performativa. Com um cenario maravilhoso
(castelo de Leiria), foram ocupados espacos ao ar livre e no saldo nobre, onde o publico,
como numa danca permanente, era levado a assistir aos diversos momentos quer de
masica quer de danca, espalhados pelo espago. Foi um espetaculo sem precedentes, que
superou todas as espectativas, quer nossas, quer do publico, quer das entidades
municipais, que ja fizeram sentir que este foi o I festival de muitos... Foi um prazer e

uma honra fazer parte desta equipa.
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CAPITULO V - CONCLUSOES

1. Relagdo com a institui¢éo

A proposta da realizacdo do estagio, no &mbito da disciplina de TDC, teve todo
0 apoio por parte da EDOL. A escola sempre se demonstrou com a maior recetividade
para a realizacdo de projetos que se traduzissem numa mais-valia quer para 0s docentes,
quer para os alunos, quer para a instituicdo. Desde logo pareceu natural escolher a

EDOL para implementacao do estagio, dada a proximidade da minha residéncia.

De realcar todo o apoio, da direcdo, da direcdo pedagogica, dos colegas, dos
funcionarios que sempre se demonstraram disponiveis, companheiros e amigos para

superar qualquer dificuldade.

2. Reflexao sobre o trabalho desenvolvido

Finalizado o nosso estudo, importa percebermos se a problematica a que nos
propusemos no inicio foi alcancada ou ndo. Assim como se ficou clara a diferenca entre
alongamento e flexibilidade, e se esta pode ser ou ndo ampliada através de exercicios
especificos realizados com determinada frequéncia. De que maneira 0 nosso estudo foi
sentido pelos alunos, restantes professores de danga e pelos encarregados de educacéo.
E de que forma deve ser tido em consideracdo pela escola cooperante a continuidade

deste trabalho.

2.1. Desde logo parece-nos importante referir a dificuldade sentida de nos ter sido
retirada uma turma de 1° ano, pela entidade financiadora POPH. Isto levou-nos a
realizar o estudo sem uma turma piloto. Desta forma, ndo tivemos ponto de comparacédo
entre as 2 amostras, o que teria sido o ideal. Assim sendo, apenas nos pudemos focar na
evolucdo ganha, comparando os aumentos ROM individuais dos alunos durante este
periodo bem como dos valores medios da turma em que se inseriam. Verificar por favor

os portefolios individuais dos alunos do anexo 34 ao 51.
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2.2. Podemos entdo afirmar que os conceitos de alongamento e flexibilidade sdo
distintos. Que o primeiro reporta aos musculos e tenddes e o segundo as articulacoes.
Sendo o alongamento uma propriedade e a flexibilidade uma qualidade fisica, devem

ser desenvolvidos, nas aulas, de forma regular diferenciada e especifica.

2.3. Ficou evidente o aumento ROM dos alunos apds a aplicagdo dos exercicios
especificos de flexibilidade durante o ano. Estes apresentaram grandes melhorias no
arco de flexibilidade individual (anexo 34-51), como se pode constatar nos dados
recolhidos (ver graficos da pagina 72 e 73). No teste estatistico de Mann-Whitney
aponta que a medicdo efetuada no 3° momento é superior a medicdo efetuada no 1°
momento, o que significa que houve melhoria, nos resultados do Teste de sentar e
alcangar de 30,53% no Flexiteteste de 50,31% no Teste de Goniometria e 22,14%. N&o
obstante a amostra ter sido pequena, a nivel estatistico, concluimos que os resultados

obtidos tém significancia.

2.4.  No seguimento do ponto de vista anterior, € de evidenciar o empenho e a
dedicacdo dos alunos aos exercicios de flexibilidade (gréafico 8, p.71). A vontade que
estes demonstravam em se superar dia apos dia, e a admiracdo estampada nos seus
rostos a cada conquista era um ganho acrescido. Os professores das restantes disciplinas
praticas reconheceram a importdncia do trabalho dedicado a flexibilidade e
manifestaram a vontade de o aplicar nas suas aulas de uma forma regular e
sistematizada como se pode verificar na pagina 71, tabela 23, com a opinido dos
professores dos dados recolhidos nos inquéritos. Os encarregados de educacgdo, por sua
vez, aquando das aulas abertas nos finais dos periodos e nos espetaculos foram

concordantes acerca da evolucdo fantastica dos seus educandos.

2.5. Concluimos assim que faz todo o sentido a escola cooperante incluir nos seus
programas curriculares o trabalho especifico de flexibilidade e a sua aplicacdo em todas
as aulas ao longo do ano letivo. Sem duvida que os alunos e a escola irdo beneficiar com
a melhoria desta qualidade fisica tdo indispensavel nos dias de hoje para a formagéo de

bailarinos.
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Anexo 1

Plano de estudos para o 2° ciclo do Ensino Basico de acordo com 0s principios

consagrados na Portaria n°® 225/2012, de 30 de Julho

Carga honiria semanal {a) {5y

Componentes do curricubs
5.7 ann fi.* ano Tatal dao cicle
Areas disciplinares
Linguas e Estudos Sociais .. ... ... ... .. {c) 12 {e) I2 24
Inglés.
Histdria e Geografia de Partugal.
Matematica e CI8mcias . . .. ... ou e in i cea e () @ (dy @ I8
Matematica.
Ciencias Naturais.
EducagBo Wisual. . ... ... ..o i 2 2 4
Formagdo Wocaciomal. . ... .. ... e 14 i4 28
Técnicasde Danca(e) ... ..o e a 10 10 20
L 2 2 4
Expressio Criativa. . ... ... i 2 2 4
Educagio Moral e Religiosa () .. ... ... ... .. ... (1) 1)) 2)
L e 1 )] 2
Tempo a cumpriv ... ... ... .. 37138 37138 7476
(3839 (3839 [T&ITH)
Oferta Complementar (k). .. ... .. ... . ... ... 2} i2) fd)
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Anexo 2

Direcao

. Conselho
Assembleia Geral \
Fiscal

Festivais

Danca em Leiria

EDOL/CA EMOL Corais Musica Tradicional st eun et

Direcgéo
Pedagogica
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Pedagdgico

Representantes dos Representante dos Representante do Representante da
grupos disciplinares EE dos Alunos pessoalndo docente Direccao

TILT
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Danca Livres de Leiria

Classes de Iniciagédo

Figura 12 - Organograma OL (retirado do Projeto Educativo da EDOLCA)
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Anexo 3

Tabela 25 - Caracteristicas antropométricas do aluno

VALORES ANTROPOMETRICOS - INDIVIDUAL

NOME: Ne

VARIAVEIS VALORES

12aMEDICAO 22 MEDICAO 32 MEDICAO

IDADE (ANOS)

ALTURA (METROS)

PESO (KG)

IMC (KG/M2)

GORDURA (%)

HIDRATAGAO (%)

DENSIDADE MINERAL OSSEA (%0)

MuscuLo (%)

CALORIAS RECOMENDADAS




Anexo 4

Tabelas de avaliagdo e de registo da flexibilidade para o banco de Wells

Tabela 26 - Tabela de Wells e Dillon — Banco de Wells

Idade Fraco Regular Medio Bom Otimo
<20 <245 25-30 31-35 36-39,5 >40
20-29 <25,0 26-30 31-34 35-38 >39
30-39 <240 25-28 29-33,5 34-38.5 >39
40-49 <225 22,5-28 29-32,5 33-37,5 >38
50-59 <21,5 22-27 28-32,5 33-37,5 >38
>59 <21,5 22-26,5 26,5-31 31-32,5 >33

Tabela 27 - Tabela de registos do teste sentar e alcancar

(Wells & Dillon, 1952)

TESTE SENTAR E ALCANGCAR - INDIVIDUAL

ALUNO:

Ne

12 MEDI

NiVEL

23 MEDI

NiVEL

32 MEDI

NiVEL 42 MEDI NiVEL
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Anexo 5

Flexiteste Adaptado

MOVIMENTO 1 (FLEXAO DORSAL DO TORNOZELO| MOVIMENTO Il (FLEXAO PLANTAR DO TORNOZELC MOVIMENTO V (FLEXAO DO QUADRIL) MOVIMENTO Il (FLEXAO DO JOELHO)

R £ mé@;@m

‘ |

e
¥ e
s

= gga

MOVIMENTO VI (EXTENSAO DO QUADRIL) MOVIMENTO X (EXTENSAQ DO TRONCO) MOVIMENTO VIII {ABDUCAO DO QUADRIL)
o/ 0
o 3
.
0 1
1 2
2

MOVIMENTO X1 (FLEXAO LATERAL DO TRONCO) MOVIMENTO IX (FLEXAO DO TRONCO) MOVIMENTO IV (EXTENSAO DO JOELHO)
0 1
0 1
. 2
2 3
0 ! 2
\
3 2 3 4
‘ &
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ANEXO 6

Tabela com o flexiteste completo, a sombreado estdo os testes selecionados para

0 nosso estudo

Tabela 28 - Descrigdo cinesioldgica dos movimentos do flexiteste

DESCRICAO DOS MOVIMENTOS DO FLEXITESTE

MOVIMENTO | DESCRICAO

I* Flex&o do Tornozelo

> Extensdo do Tornozelo

Hn* Flex&o do Joelho

Iv* Extensdo do Joelho

V* Flex&o da anca

VI* Extensdo da anca

VII Aducéo da anca

VII* Abducéo da anca

IX* Flex&o do tronco

X* Extensdo do tronco

XI* Flex&o lateral do tronco

Xl Flexdo do punho

X Extensdo do punho

XV Flex&o do cotovelo

XV Extensdo do cotovelo

XVI Aducéo posterior do ombro com 180° de abducéo
XVII Extensdo com aducao posterior do ombro

XVIII Extensdo posterior do ombro

XIX Rotacédo Lateral do ombro com 90° de abdugéo e cotovelo fletido a 90°
XX Rotacdo Medial do ombro com 90° de abduc&o e cotovelo fletido a 90°

*Exercicios utilizados no estudo

88




Anexo 7

Tabela 29 - Escala de pontuacdo do Flexiteste

Escala de Pontuacdo do Flexiteste

Muito Pequena 0
Pequena 1
Média 2
Grande 3
Muito Grande 4

Tabela 30 - Tabela de pontuagdo do Flexiteste completo (Araljo, 1987, apud Dantas, 1999, p.128)

Grelha de Resultado dos testes do flexiteste

Classificacdo Pontuacao
Muito pequeno <20
Pequeno 21a30
Médio negativo 31a40
Médio positivo 41a50
Grande 51a60
Hipermobilidade >60
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Anexo 8

Tabela 31 - Registos individuais flexiteste adaptado

TABELA DE REGISTOS DO FLEXITESTE ADAPTADO — INDIVIDUAL

NOME: No
12 22 3 4a
VARIAVEIS MEDICAO MEDICAO MEDICAO MEDICAO TESTE
D E D E D E D E

TORNOZELO(F) 1
TORNOZELO (E) 2
ANCA (F) 5
COLUNA (F) 9
JOELHO (F) 3
ANCA (E) 6
COLUNA (E) 10
ANCA (ABD) 8
COLUNA (FL) 11
JOELHO (E) 4
SOMATORIO

90




Anexo 9

Procedimentos dos testes com o gonidmetro:

Tabela 32 - Procedimentos de Goniometria - Coluna vertebral - flexao

COLUNA VERTEBRAL DORSAL E LOMBAR (FITA METRICA)

Flexao

O movimento efetua-se no plano sagital

Posicéo para o teste

De pé

Estabilizacéo

Estabilizar o pélvis, evitando a sua inclinacao anterior

Sensacao final normal

Firme

Alinhamento da fita

métrica

1- Com o aluno na posicdo vertical, medir a distancia entre a C7 e a S1,

sendo esta a posicdo inicial zero.

2- Pedir ao aluno para fletir a coluna no maximo, mantendo os joelhos

bem esticados.

3- Mantém-se como ponto fixo a C7 e no ponto da S1 deixa-se passar a

fita.

4- A diferenca entre o ponto inicial e o ponto final indica a flexdo Dorsal

e lombar.

Valores de referéncia

80 cms - 3,7°
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Anexo 10

Procedimentos dos testes com o gonidmetro:

Tabela 33 - Procedimentos de Goniometria - Coluna vertebral - extensdo

COLUNA VERTEBRAL DORSAL E LOMBAR (FITAMETRICA)

Extensao

O movimento efetua-se no plano sagital

Posicdo para o teste

De pé

Estabilizacao

Estabilizar o pélvis, evitando a sua inclinacéo anterior

Sensacao final normal

Firme

Alinhamento da fita

métrica

1-

Com o aluno na posicao vertical, medir a distancia entre a C7 e a S1,
sendo esta a posicao inicial zero.

Pedir ao aluno para se inclinar para trds no maximo, mantendo os
joelhos bem esticados e colocando as mdos nas nadegas.

A caixa da fita esta na mdo que aponta para aC7, quando o aluno
executa a extensdo a fita métrica desliza na caixa..

A diferenca entre o ponto inicial e o ponto final indica a extensao
Dorsal e lombar, sendo esta medida menor no final do que no inicio.
A ADM total é a diferenca entre as posices inicial e final da ADM.
Estes registos séo feitos em Cms.

Valores de referéncia

20-30 Cms - 41,2°
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Anexo 11

Procedimentos dos testes com o gonidmetro:

Tabela 34 - Procedimentos de Goniometria - Coluna vertebral - flexdo lateral

COLUNA VERTEBRAL DORSAL E LOMBAR (GONIOMETRO)

Flexdo Lateral

O movimento efetua-se no plano frontal

Posicéo para o teste

De pé

Estabilizacao

Estabilizar o pélvis, evitando a sua inclinagdo anterior

Sensacao final normal

Firme

Alinhamento do

goniémetro

1- Centrar 0 eixo do gonidmetro no processo espinhoso da S1
2- Alinhar o brago proximal perpendicularmente ao solo

3- Alinhar o braco distal com o processo espinhoso da C7

Valores de referéncia

Lado direito — 35; 37,6°

Lado esquerdo — 35; 38,7°
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Anexo 12

Procedimentos dos testes com o goniémetro:

Tabela 35 - Procedimentos de Goniometria - Anca — Flexdo

ARTICULAGCAO ANCA (GONIOMETRO)

Flexao O movimento efetua-se no plano sagital

Posicéo para o teste Deitado em decubito dorsal, com o joelho fletido

Estabilizacdo Estabilizar a pélvis, evitando a rotacdo ou o balanceio posterior
Sensagdo final normal Geralmente é suave. Podera ser firme devido a tenséo da capsula articular

posterior e do gluteo superior.

Alinhamento do 1- Centrar o goniémetro na face lateral da articulagdo do Anca (usar
Goniémetro como referéncia o grande trocanter do fémur)
2- Alinhar o braco proximal com a linha média lateral da pélvis
3- Alinhar o brago distal com a linha média lateral do fémur (usar
como referéncia o epicondilo lateral)
4-  Fletir o joelho
Valores de referéncia Flexdo — 120°
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Anexo 13

Procedimentos dos testes com o goniémetro:

Tabela 36 - Procedimentos de Goniometria - Anca — extensdo

ARTICULAGCAO ANCA (GONIOMETRO)

Extensao

O movimento efetua-se no plano sagital

Posicdo para o teste

Deitado em decubito ventral, com o joelho estendido. Se o joelho estiver

fletido, a tensdo no madsculo reto da coxa podera restringir o movimento.

Né&o colocar almofada sob a cabega.

Estabilizacdo

Estabilizar a pélvis, evitando a rotagdo ou o balanceio anterior

Sensacao final normal

Firme. Devido a tensdo da capsula articular anterior.

Alinhamento do

Goniometro

1-

4-

Centrar o goniémetro na face lateral da articulacdo do Anca (usar
como referéncia o grande trocanter do fémur)

Alinhar o brago proximal com a linha média lateral da pélvis

Alinhar o brago distal com a linha média lateral do fémur (usar
como referéncia o epicdndilo lateral do fémur)

Levantar a perna

Valores de referéncia

Extensdo - 30°

95




Anexo 14

Procedimentos dos testes com o goniémetro:

Tabela 37 - Procedimentos de Goniometria - Anca — Abdugéo

ARTICULAGCAO ANCA (GONIOMETRO)

Abducéo

O movimento efetua-se no plano frontal

Posicdo para o teste

Deitado em decubito dorsal

Estabilizacdo

Estabilizar a pélvis, evitando a rotacdo ou o balanceio lateral

Sensacao final normal

Firme. Devido a tensdo da capsula articular

Alinhamento do

Goniémetro

1-

Alinhar o brago proximal do goniémetro com as espinhas iliacas
antero-superiores.

O brago distal é alinhado com a linha média da patela (rétula)
Marcar esta posi¢do no goniémetro como 0°

Abrir a perna para fora, no final da ADM de abducdo da Anca o
braco distal do goniémetro € alinhado com a linha média da
patela, e o proximal com as espinhas iliacas antero-superiores.

Valores de referéncia

Abducéo -45°
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Anexo 15

Procedimentos dos testes com o goniémetro:

Tabela 38 - Procedimentos de Goniometria - Anca — aducao

ARTICULAGCAO ANCA (GONIOMETRO)

Aducéo

O movimento efetua-se no plano frontal

Posicdo para o teste

Deitado em decubito dorsal

Estabilizacdo

Estabilizar a pélvis, evitando a rotacdo ou o balanceio anterior

Sensacao final normal

Firme. Devido a tensdo da capsula articular

Alinhamento do 1- Para medir a perna direita, afastar a esquerda para dar espaco
Goniémetro para a medicéo
2-Alinhar o brago proximal do goniémetro com as espinhas iliacas
antero-superiores e 0 braco distal ao longo da linha média
anterior do fémur.
3- Colocar o &ngulo de 90° a zero
4-  Aduzir a perna. No final da ADM a méo do examinador sustenta
0 gonidmetro sobre as espinhas iliacas. O examinador evita a
rotacéo do anca.
Valores de referéncia Aducéo - 30°
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Anexo 16

Procedimentos dos testes com o goniémetro:

Tabela 39 - Procedimentos de Goniometria - Anca — rotacéo interna

ARTICULAGCAO ANCA (GONIOMETRO)

Rotacdo interna

O movimento efetua-se no plano transverso, em torno do eixo vertical

Posicdo para o teste

Sentado numa superficie com os joelhos fletidos a 90°.

Estabilizacdo

Estabilizar a extremidade distal do fémur, evitando a adu¢éo ou a flexdo
posterior da anca. Evitar as rotacdes ou o desnivelar da pélvis.

Sensacao final normal

Firme. Devido a tensdo da capsula articular posterior e do ligamento

isquiofemoral.

Alinhamento do

Goniometro

1- Centrar o goniémetro com o meio da patela.
2- Alinhar o braco proximal perpendicularmente ao solo

3- Alinhar o brago distal com a linha média anterior da perna (usar
como referéncia a crista da tibia e um ponto a meio dos dois
maléolos)

4- No final da rotagdo interna, o braco proximal estd paralelo ao
chdo. O braco distal é alinhado ao longo da crista da tibia.

Valores de referéncia

Rotacéo interna — 45°

98




Anexo 17

Procedimentos dos testes com o goniémetro:

Tabela 40 - Procedimentos de Goniometria - Anca — rotacdo externa

ARTICULAGCAO ANCA (GONIOMETRO)

Rotacéo externa

O movimento efetua-se no plano transverso, ao redor de um eixo

longitudinal.

Posicdo para o teste

Sentado numa superficie com os joelhos fletidos a 90°.

Estabilizacdo

Estabilizar a extremidade distal do fémur, evitando a abducéo ou a flexéo
posterior da anca. Evitar as rotacdes ou o desnivelar da pélvis.

Sensacao final normal

Firme. Devido a tensdo da capsula articular, do ligamento iliofemoral e do

ligamento pubofemoral.

Alinhamento do

Goniometro

1- O alinhamento é idéntico ao da rotagdo interna

2- No final da ADM da rotacdo lateral da anca, o examinador usa a
mdo esquerda para suportar a perna do aluno e manter o
alinhamento do braco distal do goniémetro, o braco proximal
pende perpendicular ao solo.

Valores de referéncia

Rotacdo interna — 45°
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Anexo 18

Procedimentos dos testes com o goniémetro:

Tabela 41 - Procedimentos de Goniometria - Joelho —flexdo

ARTICULAGAO DO JOELHO (GONIOMETRO)

Flex&o O movimento efetua-se no plano sagital

Posicdo para o teste Deitado em posicéo supina com o joelho em extenséo.

Estabilizacdo Estabilizar o fémur, evitando a rotacéo, abdugéo e aducdo da anca.
Sensacao final normal Geralmente é macia devido ao contacto muscular da barriga da perna e da

coxa ou entre o calcanhar e as nadegas. Pode ser firme se houver tensdo

muscular no vasto medial, vasto lateral e vasto intermédio.

Alinhamento do 4- Colocar uma toalha sob o tornozelo a fim de permitir a extenséo

Goniémetro completa do joelho.

5- Com a mdo direita 0 examinador coloca o brago proximal do
goniémetro com a linha média da coxa (usando como referéncia
0 trocanter maior)

6- O examinador usa a mao esquerda para manter a flexdo do joelho
e 0 alinhamento do brago distal do goniémetro com a linha média
lateral da perna (tomando como ponto de referéncia o maléolo
lateral e a cabecga do perdnio)

Valores de referéncia Rotacdo interna — 45°
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Anexo 19

Procedimentos dos testes com o goniémetro:

Tabela 42 - Procedimentos de Goniometria - Articulacgéo tibiotarsica - flexao dorsal/plantar

ARTICULAGCAO TIBIOTARSICA (GONIOMETRO)

Flexdo Dorsal / Plantar O movimento efetua-se no plano sagital

Posicdo para o teste Posicdo sentada ou supina, com o joelho fletido em pelo menos 30°. O pé

é posicionado em inversao e eversao a 0°.

Estabilizacdo Estabilizar a tibia e o perdnio, evitando 0 movimento do joelho e a rotagao
da anca.

Sensacao final normal Firme

Alinhamento do 1- Centrar o goniémetro no maléolo lateral

Goniémetro

2- Alinhar o brago proximal com a linha média lateral do peronio,
usando como referéncia a cabega do perénio.

3- Alinhar o brago distal paralelamente ao 5° metatarso.

4- Colocar o tornozelo de modo a que o gonidmetro fique a 90°.
Marcar 0°. Medir a partir daqui.

Valores de referéncia Flexdo plantar- 20°

Flexdo dorsal — 50°
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Anexo 20

Tabela 43 - Registo individual da Goniometria

Tabela de Registos da amplitude de movimento - Goniometria

Nome:

N° Medicdo N°

Examinador: Alexandra Figueira Instrumento: Gonidémetro digital 360°

Esquerdo

Direito

| Data \ \ |

Coluna toracolombar

Flexao 0-80°

Extensao 0-25°

Flexao lateral 0-35°

Comentarios:

Anca

Flex&o 0-120°

Extensao 0-30°

Abducéo 0-45°

Aducdo 0-30°

Rotacéo interna 0-45°

Rotacdo externa 0-45°

Comentarios:

Joelho

Flexdo 0-135°

Extensao 0-135°

Comentarios:

Tornozelo

Flexao dorsal 0-20°

Flex&o plantar 0-50°

Comentarios:
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Anexo 21

Tabela 44 - Grelha de observagao geral - Diagnostica

GRELHA DE OBSERVACAO GERAL - DIAGNOSTICA

Nome do professor Observado: Ana Manzoni

Data: 17/09/2013 Turma: 1°ano Disciplina: T.D.CLASSICA

NIVEL GERAL DA TURMA NA APLICAGCAO PROPRIOCETIVA DA FLEXIBILIDADE

Nivel*
Observacoes:

A turma revela pouca flexibilidade e por consequéncia pouca

aplicacdo da mesma. X

Nivel
Nivel de Flexibilidade passiva e ativa

Observagoes:

A turma revela fragilidades a nivel da flexibilidade passiva e
ativa, tendo apenas 3 elementos que apresentam boa
flexibilidade.

Nivel

Facilidade na aplicacéo propriocetiva do movimento

Observacoes: X

Revelam dificuldades na coloca¢do e na manutencdo do en
dehors.

Nivel

Qualidade de movimento

Observacgoes: X

A turma revela pouca qualidade de movimento, dificuldades ao
nivel de coordenacao, e da projecdo artistica.

* LEGENDA: 1 — NAO OBSERVADO; 2 — INSUFICIENTE; 3 —SATISFATORIO; 4—BoM; 5— Muito Bom

RUBRICA DO PROFESSOR COOPERANTE: RUBRICA DO PROFESSOR:
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Anexo 22

Tabela 45 - Grelha de observagao individual- Diagndstica

GRELHA DE OBSERVACAO INDIVIDUAL - DIAGNOSTICA

Nome do professor observado: Ana Manzoni

Data: 17, 18, 23/09/2013
TDCLASSICA

Turma: 1°ano

Disciplina:

Rot. externa da
articulacdo Coxofemoral

Flexao /Extensdo da
Coluna

Amplitude da articulacéo
Coxofemoral

Flexdo dorsal da
articulacdo tibiotarsica

Ne:
1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
1 3 2 2 2
Obs: Dificuldades na manutencéo do Dificuldade na flexdo da coluna Pou;o_ _ _alongamento dos lelcu[dade nfi manutencdo da
en dehors isquiotibiais extensdo do pé
2 2 2 2 2
. Grande rotagdo interna dos m.i. _Pout?o_ . 'alongame_nto dos Pouco alongamento dos | Articulagdo tibiotarsica com
Obs: . . isquiotibiais, refletindo-se na | . . . . . - N
joelhos varum, pé pronador M isquiotibiais pouca mobilidade na flexdo
flexéo da coluna
3 3 2 3 2
. - - . . Articulagdo tibiotarsica com
M ficul L « Ampl 1, .
Obs: as d" iculdade  na.rotagdo Dificuldade na flexdo da coluna mplitude razoavel, -pom pouca mobilidade quer na
externa a dta alongamento dos isquiotibiais M .
flexdo quer na extenséo
4 2 3 2 2
Obs: Dificuldades na manutencdo do Dificuldade na flexdo da coluna I_Douc_:o_ _ _alongamento dos Artlcula(;aq . tibiotarsica com
en dehors isquiotibiais pouca mobilidade
5 3 3 2 3
. Mais dificuldade na rotacdo Pouco alongamento dos | Articulagdo tibiotarsica com
Obs: N ST -
externa a dta isquiotibiais pouca mobilidade
6 2 2 2 2
Obs: Dificuldades na manutencéo do Dificuldade na flexdo da coluna Pou;o_ _ _alongamento dos Artlcula(;aq _ tibiotarsica com
en dehors isquiotibiais pouca mobilidade
7 4 2 3 3
. Mais dificuldade na rotacéo - « . Articulagdo tibiotarsica com
Obs: externa a dia Dificuldade na flexdo da coluna | Boa amplitude pouca mobilidade
8 2 3 2 3
Obs: Mais dificuldade na rotagdo Dificuldade na flexdo da coluna Muito pouco alongamento dos | Articulagdo tibiotarsica com

externa a esq

isquiotibiais

pouca mobilidade

104




9 3 3 2 3
Obs: Dificuldades na manutencdo do Muito pouco alongamento dos | Articulagdo tibiotarsica com
: en dehors isquiotibiais pouca mobilidade
10 3 2 2 3
Obs: Mais d\lflculdade na rotacdo Dificuldade na flexdo da coluna I_Douc_o_ _ _alongamento dos Artlculagaq . tibiotarsica com
externa a esq isquiotibiais pouca mobilidade
11 2 2 2 3
Dificuldades na manutencdo do | Dificuldade na flexdo da coluna | Pouco alongamento dos | Articulagdo tibiotarsica com
Obs: en dehors isquiotibiais pouca mobilidade na flexdo e
na extenséo
12 2 3 2 2
. Dificuldades na manutencdo do Pouco alongamento dos | Articulagdo tibiotarsica com
Obs: L - .
en dehors isquiotibiais pouca mobilidade na flexdo
13 3 2 2 3
Obs: Dificuldades na manutencdo do | Dificuldade na flexdo da coluna | Pouco alongamento dos | Articulagdo tibiotarsica com
: en dehors isquiotibiais pouca mobilidade
14 3 2 2 3
Dificuldades na manutencdo do | Dificuldade na flex&o da coluna | Pouco alongamento dos | Articulagdo tibiotarsica com
Obs: en dehors, maior mobilidade a isquiotibiais pouca mobilidade
dta
15 3 2 2 3
Dificuldades na manutencdo do | Dificuldade na flexdo da coluna | Pouco alongamento dos | Articulagdo tibiotarsica com
Obs: en dehors isquiotibiais pouca mobilidade na flexdo e
na extenséo
16 2 2 2 3
Obs: Mais dificuldade na rotagdo | Dificuldade na flexdo da coluna | Pouco alongamento dos | Articulacdo tibiotarsica com
' externa a dta isquiotibiais pouca mobilidade
17 2 2 2 2
Bastantes  dificuldades  na | Dificuldade na flexdo da coluna | Muito pouco alongamento dos | Articulagdo tibiotarsica com
Obs: rotacdo externa isquiotibiais pouca mobilidade na flexdo e
na extenséo
18 4 4 4 4
Obs: Bastante  mobilidade, mais | Facilidade na flexdo da coluna Boa amplitude Articulagdo bastante mével
: facilidade a esq.
LEGENDA: 1—NAO OBSERVADO; 2— INSUFICIENTE; 3 — SATISFATORIO; 4-BOM; 5-MUITO BOM

RUBRICA DO PROF. COOPERANTE:

RUBRICA DO PROFESSOR:
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Anexo 23

Tabela 46 - Grelha de observagdo geral - Final

GRELHA DE OBSERVACAO GERAL - FINAL

Nome do professor Observado: Ana Manzoni

Data: 16,17,18/06/2014 Turma: 1°ano Disciplina: T.D.CLASSICA

NIVEL GERAL DA TURMA NA APLICAGCAO PROPRIOCETIVA DA FLEXIBILIDADE

Nivel*
Observacoes:
. . - . 1 2 3 4 5
A turma revela bastantes melhorias a nivel da flexibilidade. E
visivel a aplicacdo da mesma no decorrer dos exercicios. X
Nivel
Nivel de Flexibilidade passiva e ativa
~ 1 2 3 4 5
Observagdes:
X
A turma revela facilidades a nivel da flexibilidade passiva e
ativa, tendo apenas 3 elementos que apresentam uma boa
flexibilidade. A maioria dos alunos consegue elevar e manter os
membros inferiores acima dos 90°.
Nivel
Facilidade na aplicacé@o propriocetiva do movimento 1 5 3 3 g
Observacoes: X
Revelam boa colocagdo e manutencdo do en dehors. Boa
amplitude na elevacdo dos membros inferiores. Bom trabalho de
equilibrio quer na barra quer no centro.
Nivel
Qualidade de movimento T 5 3 2 3

Observacgoes: X

A turma bastantes melhorias na qualidade de movimento.

* LEGENDA: 1 —NAO OBSERVADO; 2 — INSUFICIENTE; 3—SATISFATORIO; 4—-Bowm; 5-Muito Bom

RUBRICA DO PROFESSOR COOPERANTE: RUBRICA DO PROFESSOR:
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Anexo 24

Tabela 47 - Grelha de observagdo individual- Final

GRELHA DE OBSERVAGAO INDIVIDUAL - FINAL

Nome do professor observado: Ana Manzoni

Data: 16,17,18/06/2014

Turma: 1°ano

Disciplina: TDCLASSICA

Rot. externa da
articulagcdo Coxofemoral

Flexao /Extensdo da
Coluna

Amplitude da articulagdo
Coxofemoral

Flexao dorsal da
articulacao tibiotarsica

NO:
1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5 1 2 3 4 5
1 5 4 4 5
Excelente trabalho de pés com
Obs: Excelente trabalho de en dehors imensa consciéncia do trabalho
de meiaponta
2 3 3 3 3
Obs: _Grande rotacdo |pterna dos m.i. Melhorou substancialmente Melhorou substancialmente Artlculagaq . t|b|otar5|ca~ com
joelhos varum, pé pronador pouca mobilidade na flexdo
3 4 4 4 4
Obs: Grandes melhorias na r.e. Boa amplitude
4 3 4 3 4
Obs: eDr:f(;Zl;E;des na manutencdo do Costas bem mais flexiveis Melhorou substancialmente Melhorou substancialmente
5 4 3 3 3
Obs: Melhorou substancialmente Aluna com excesso de peso
6 3 3 3 3
Continua a manifestar Aluna com alqumas
Obs: dificuldades na manutencdo do o 9
dificuldades
en dehors
7 5 4 5 5
Obs: Excelente rotagédo externa Excelente amplitude Excelente trabalho de pés
8 4 4 4 4
. x Bastantes progressos no
Obs: Boa rotagdo externa alongamento dos m.i.
9 5 7 4 Z
. . Bom alongamento dos
Obs: Excelente rotagdo externa

isquiotibiais
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10 3 3 3 4
Obs: Alguns progressos na r.e. melhorias na flexdo da coluna i'\s/lcflz?c?tl}:)aisaiigo alongamento dos Melhorias no trabalho de pés
11 4 4 3 3
Progressos na manutengdo do | Sem dificuldades na flexdo Melhorou substancialmente Articulagdo tibiotarsica com
Obs: en dehors pouca mobilidade na flexdo e
na extenséo
12 3 3 3 3
Obs: Grandes progressos na r.e. Precisa alongar mais os | Melhorias na  articulagdo
: isquiotibiais tibiotarsica
13 4 7 4 4
. Melhorias na manutencéo do en | Sem dificuldade na flexdo da | Bom alongamento dos | Articulagdo tibiotarsica com
Obs: ISR a
dehors coluna isquiotibiais. Excesso de peso boa mobilidade
14 5 5 5 5
Obs: Excelente r.e e manutencdo Grande facilidade na flexdo da | Excelente amplitude das pernas | Excelente  mobilidade  da
' coluna articulacéo tibiotarsica
15 5 4 ) 4
Excelente r.e., boa manutengdo | Sem dificuldade na flexdo da | Boa elevagdo de pernas, apesar | Articulacdo tibiotarsica com
Obs: do endehors coluna do excesso de peso boa mobilidade na flex&o e na
extensdo
16 5 5 5 5
Excelente r.e e manutencdo do | Excelente mobilidade a coluna Excelente elevacdo dos m.i e | Excelente trabalho articular
Obs: en dehors manutencéo em posicéo
estatica
17 5 4 3 3
Excelente r.e. em posicdo Revela ainda algumas | Articulagdo tibiotarsica com
Obs: estatica, pouca aplicagdo no en dificuldades no alongamento | pouca mobilidade na flexdo e
dehors dos m.i. na extenséo
18 5 5 5 5
Bastante  mobilidade, mais | Excelente ROM Excelente ROM Excelente trabalho articular
Obs: facilidade a esq. Excelente r.e.
aplicacdo da mesma
LEGENDA: 1-NAO OBSERVADO; 2-— INSUFICIENTE; 3 - SATISFATORIO; 4-BoOM; 5-MUITO BOM

RUBRICA DO PROF. COOPERANTE!:

RUBRICA DO PROFESSOR:
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Anexo 25

Tabela 48 - Ficha de anamnese

FICHA DE ANAMNESE N°
Nome:
Idade:
Sexo:
Praticas exercicio fisico? Sim () Nao ( )
Modalidade?
Frequéncia por semana: Horas por dia:
Treinas flexibilidade? Sim () Nao ( )
Possuis alguma lesdo fisica atualmente? Sim () Nao ( )
Que tipo de lesdo? Muscular ( ) Articular () Ligamentar ( )
Tens alguma dor que desconhecas a origem?  Sim () Nao ( )
Hé& quanto tempo?
Jé tiveste alguma lesdo no passado? Sim () Nao ( )

Que tipo?
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ANEXO 26

LEIRIA

ORFEAD DE

AUTORIZACAO DE CEDENCIA DE IMAGEM
PARA MENORES DE IDADE

Eu .
de nacionalidade , com documento de
identificacdo n° : com domicilio em
, contribuinte
n° , sendo responsavel pelo menor de idade
, com documento de
identificacdo n° , venho por este meio declarar que:

Autorizo o Orfedo de Leiria Conservatorio de Artes, Associacdo - OLCA a realizar
gravacdes video e/ou tirar fotografias da sua imagem, a gravar a sua voz, conversacao e
som, durante o ano letivo 2013/2014 com a finalidade de divulgacdo e promocéao das
atividades realizadas ao longo do ano.

Autorizo a utilizacdo das gravacGes e imagens e ainda, nos termos do artigo 68° alinea
c) e j) do Cdédigo do Direito de Autor e dos Direitos Conexos, a reproducado, adaptacao,
representacdo, execucdo, fixacdo, distribuicdo e exibicdo cinematogréficas e a colocacdo
a disposicdo do publico, da obra em qualquer suporte por forma a torna-la acessivel a
qualquer pessoa a partir do local e no momento por ela escolhido.

Assino o presente documento na data e lugar indicados no principio do mesmo como
declaragdo de concordancia com o contetdo.

Dia de de 201
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Anexo 27

Autorizacao para a colaboracdo num estudo para Tese de

Mestrado em Ensino da Danca da Escola Superior de Danca

Eu :
de nacionalidade , com documento de
identificacdo n° , com domicilio em
, contribuinte
n° , sendo responsavel pelo menor de idade
, com documento de
identificacdo n° , venho por este meio declarar que:

Autorizo a estagiaria Alexandra Maria dos Santos Figueira a realizar todas as medi¢cfes
antropométricas necessarias e tirar fotografias/ filmagens da imagem do meu educando,
durante o ano letivo 2013/2014 com a finalidade de colaboracdo num estudo de
mestrado.

Autorizo a utilizacdo das gravacGes e imagens e ainda, nos termos do artigo 68° alinea
c) e j) do Cdédigo do Direito de Autor e dos Direitos Conexos, a reproducédo, adaptacao,
representacdo, execucao, fixacdo, distribuicdo e exibicdo cinematogréficas e a colocacgao
a disposicdo do publico, da obra em qualquer suporte por forma a torna-la acessivel a
qualquer pessoa a partir do local e no momento por ela escolhido.

Assino o presente documento na data e lugar indicados no principio do mesmo como
declaracdo de concordancia com o contetdo.

Dia de de 201
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Anexo 28

O presente questionario é elaborado no ambito de estagio curricular, pertencente
ao plano de estudos do Mestrado em Ensino de Danga (22 edigdo), ministrado pela

Escola Superior de Danga do Instituto Politécnico de Lisboa.

O estudo que fundamenta este questionario aborda a tematica da flexibilidade, e

esta a ser implementado na turma de 1° ano da Escola de Danca do Orfedo de Leiria.

Este questionario é dirigido aos professores de Técnica de Danca
Contemporénea e de Expressdo Criativa e tem como objetivo perceber se o trabalho de
flexibilidade que se tem vindo a desenvolver durante as aulas de TDC tém um reflexo

interdisciplinar ou no.

O questionario sera entregue em mao a cada professor e serd devolvido pelo

mesmo modo, depois de preenchido.

Toda a informacdo contida no presente questiondrio sera confidencial e as

identidades dos respondentes mantidas em anonimato.

Desde ja apresento 0 meu sincero agradecimento pela colaboragédo
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Inquérito por Questionario / Professores

1. SABE A DIFERENGA ENTRE TRABALHO DE ALONGAMENTO E TRABALHO DE
FLEXIBILIDADE?

O sim
] NAO

2. ACHA QUE O TRABALHO DE FLEXIBILIDADE E IMPORTANTE PARA PRATICA DA

DANCA?

O sim

1 NAo

3. CONSIDERARIA REALIZAR TRABALHO DE FLEXIBILIDADE NA SUA AULA?
L sim
I NAo

4, ACHA QUE O0OS ALUNOS TEM REVELADO MELHORIAS A NIVEL DA
FLEXIBILIDADE?

O sim
[ NAO

5. ACHA QUE A FLEXIBILIDADE TRABALHADA NA AULA DE TDC TEM REFLEXO NA
SUA AULA?

O sim

I NAo

OBRIGADA PELA COLABORAGAO!
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Anexo 29

O presente questionario é elaborado no ambito de estagio curricular, pertencente
ao plano de estudos do Mestrado em Ensino de Dancga (22 edi¢do), ministrado pela

Escola Superior de Danca do Instituto Politécnico de Lisboa.

O estudo que fundamenta este questionario aborda a tematica da flexibilidade, e

esta a ser implementado na turma de 1° ano da Escola de Danca do Orfedo de Leiria.

Este questionario € dirigido aos alunos de 1° ano e tem como objetivo perceber
se o trabalho de flexibilidade que se tem vindo a desenvolver durante as aulas de TDC

tém produzido efeitos ou nao.

O questionario serd entregue em méao a cada aluno e devolvido pelo mesmo

modo, depois de preenchido.

Toda a informacdo contida no presente questionario serda confidencial e as

identidades dos respondentes mantidas em anonimato.

Desde ja apresento 0 meu sincero agradecimento pela colaboragédo
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Inquérito por Questionario / Alunos

1. SABE A DIFERENGA ENTRE TRABALHO DE ALONGAMENTO E TRABALHO DE
FLEXIBILIDADE?

O sim
] NAO

2. ACHA QUE O TRABALHO DE FLEXIBILIDADE E IMPORTANTE PARA PRATICA DA

DANCA?

O sim

1 NAo

3. GOSTADE TRABALHAR A FLEXIBILIDADE?
L sim
I NAo

4. ACHA QUE TEM REVELADO MELHORIAS A NIVEL DA FLEXIBILIDADE DESDE O
INICIO DO ANO?

O sim
[ NAO

5. ACHA QUE A FLEXIBILIDADE TRABALHADA NA AULA DE TDC TEM REFLEXO
NAS OUTRAS AULAS?

O sim

I NAo

OBRIGADA PELA COLABORAGCAO!
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Anexo 30

Dados da Turma

Dados antropométricos - Altura em cms — comparacédo das 3 medi¢oes

155 ~

150

145 e
H 12 Medicdo
M 22 Medigdo
140
m 32 Medicao

135

130 -t T r T rro T T T T T T T
1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

Gréfico 13 — Geral dos dados antropométricos, altura em Cms
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ANEXO 31

Dados da Turma —

Dados antropométricos - Peso em Kgs — comparacdo das 3 medi¢des

55

M 12 Medigdo
H 22 Medicdo

i 32 Medigdo

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

Gréfico 14 — Geral dos dados antropométricos, Peso em Kgs
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ANEXO 32

Dados da Turma - Dados antropomeétricos -

_ peso (kg) comparacéo das 3 medigdes
IMC altura® (m?)

24

B 12 Medigdo
B 22 Medigao

= 32 Medicdo

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

Gréfico 15— Geral dos dados antropométricos, IMC
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ANEXO 33

Dados da Turma

Dados antropométricos - Densidade ¢ssea - comparacdo das 3 medicdes

1,6

1,55

1,5

1,45

1,4

1,35

12 medicao
W 22 Medi¢do
= 32 Medigdo

3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18

Gréfico 16 — Geral dos dados antropométricos, Densidade 6ssea
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ANEXO 34

Portefolio Individual

Aluno 1

13 Medicdo 21/09/2013

|

23 Medicdo 09/12/2013

32 Medicao 17/03/2014

I

Valores antropomeétricos

E54 551 ESS
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Teste sentar e alcancgar

Flexiteste

63
53
43
33
23

Somatodrio

Somatodrio
12m Sri
2aM Sor;\:\;/(l)rlo
1 a
2

3

Somataorios
Goniometria

2100
1900
1700
1500
1300

Somatério
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Anexo 35
Portefélio Individual

Aluno 2

12 Medicdo 21/09/2013

28Medicao  09/12/2013

32 Medicdo 17/03/2014

Valores antropométricos

133
140 136 136

I I 62,8 s1,9 63,2
N I I I I
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Teste sentar e alcancgar

50

45

Flexiteste

Goniometria
2100
1900
1700
1500

1300
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Anexo 36
Portefélio Individual

Aluno 3

12 Medicdo 21/09/2013

2®Medicdo  09/12/2013

32 Medicdo 17/03/2014

160

140

120

100

80 -

62,963,362,8
60 -

40 -

20 ~

NTAY S N S N s NI s N s N s N s N g
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Teste sentar e alcancgar

Flexiteste

63
53

43

23

1
Somatorios

Goniometria

2100
2000
1900
1800
1700
1600
1500
1400
1300

1
Somatadrio
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Anexo 37
Portefélio Individual

Aluno 4

12 Medicdo 21/09/2013

SN

28Medicao  09/12/2013

R

32 Medicao 17/03/2014

L
S
¥

Valores antropométricos

160

143 144 145

140 -

120 -

100 -

64,2 63,7 63,7

60

39,4 39,1 39

40

20
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Teste sentar e alcangar

50
44

33

40 -
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Anexo 38
Portefélio Individual

Aluno 5
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Anexo 39
Portefélio Individual
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Anexo 40
Portefélio Individual
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Anexo 41
Portefélio Individual
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Anexo 42
Portefélio Individual
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Anexo 43
Portefélio Individual
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Anexo 44
Portefélio Individual
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Valores antropométricos
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Anexo 45
Portefélio Individual
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Anexo 46
Portefélio Individual
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12 Medicdo 21/09/2013
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Anexo 47
Portefélio Individual
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Valores antropométricos
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Anexo 48
Portefélio Individual

Aluno 15
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Anexo 49
Portefélio |
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Anexo 50
Portefélio Individual
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Anexo 51
Portefélio Individual
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Anexo 52

Planificacdo Geral — Técnica de Danca Classica - 1° ano

Objectivos

=  Dominar a terminologia e identificar os passos da Técnica de Danga Classica

= Compreender a no¢do de corpo

= Conhecer e dominar a correcta execugédo dos varios skills da técnica de danca classica aprendida

= Desenvolver flexibilidade, forca, coordenacéo e resisténcia fisica

= Aplicar diferentes qualidades de movimento — diferentes velocidades e dindmicas no mesmo exercicio
=  Demonstrar projec¢do de movimento

= Aplicar a nogéo de espaco

= Desenvolver as capacidades interpretativas e artisticas

= Alcangar maturidade no movimento (precisao e qualidade)

= Tomar conhecimento do repertorio classico

Competéncias a desenvolver:

Terminologia e execucdo

= Aplica correctamente na disciplina Técnica da Danca Cléassica, as competéncias técnicas adquiridas no 1° ciclo
= Domina a terminologia da Técnicas de Danca Classica
= Identifica os passos da Danga Classica
= Conhece a forma correcta da execuc¢do dos passos
= Executa uma sequéncia de movimentos evidenciando a dindmica
inerente a cada uma delas
Flexibilidade
= Mostra amplitude de execu¢do sem evidenciar esforgo

Percepcéo temporal
=  Reconhece e aplica as diferentes qualidades musicais do movimento

Percepcdo espacial
=  Demonstra capacidade na utilizacdo do espaco aplicado aos contetidos programaticos
=  Demonstra capacidade na utilizacdo do espaco na execucdo de enchainements e dangas em grupo

Qualidade de movimento

=  Realiza enchainements com a dindmica adequada

= Desenrola as ac¢des com uma determinada pulsacdo

=  Demonstra foco e projecgdo na execucdo de um movimento
2 - Competéncias Sociais e relacionais

=  Tem capacidade de se relacionar com os restantes elementos da turma/grupo
=  Tem autodisciplina e determinagdo

=  Tem capacidade de concentracéo

= Esensivel & criagdo artistica

= Ecritico e autocritico
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