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INTRODUCAO

O envelhecimento € uma etapa da vida que ocorre por um processo natural causando
mudangas fisicas, psicologicas e sociais. Esse € um processo dindmico no qual ocorrem
alteracbes com o avanco da idade, aumentando assim, o risco para ocorréncias de doengas
cronico-degenerativas, tornando-o dependente pela perda da sua autonomia e dificuldade para
realizar atividades fisicas basicas, reduzindo assim, sua qualidade de vida 2.

Estudos epidemiolégicos tém mostrado que doencas e limitagdes ndo séo
consequéncias inevitaveis do envelhecimento, e que o uso de servigos preventivos, eliminagao
de fatores de risco e adocao de habitos de vida saudaveis sao importantes determinantes do
envelhecimento saudavel. Este fenbmeno tem levado a uma reorganizagdo do sistema de
saude, pois essa populagido exige cuidados que sdo desafios as possiveis doengas crénicas,
além do fato de que incorporaram disfuncdes nos Ultimos anos de suas vidas >*.

Segundo a Organizagao Mundial de Saude (OMS), em 2025 “existirdo 1,2 bilhdes de
pessoas com mais de 60 anos, sendo que muitos idosos (acima de 80 anos), constituem o
grupo etario de maior crescimento”. Foi observado em varios estudos um rapido crescimento
de idosos, estimando assim, que o Brasil ocupara a 6 (sexta) posicdo do pais com o maior
?gmero de idosos em 2025. No entanto necessitardao de um sistema de saude mais estruturado

Diante disso, o Programa de Atencédo a Saude do Idoso promove uma manutengao
preexistente, proporcionando independéncia em suas atividades da vida diaria e qualidade de
vida, sendo o papel do fisioterapeuta, promover, prevenir e reabilitar o idoso. Ja que as
alteragdes fisicas no idoso envolvem modificagdes da coluna vertebral, aumento do tecido
adiposo na regido abdominal, alteracbes Osseas e articulares, levando-o ao desequilibrio
corporal, reduzindo assim a amplitude de movimento alterando sua marcha e a reducédo
gradativa da massa muscular (&)

Na area da saude, o interesse pelo conceito qualidade de vida é relativamente recente
e decorre, em parte, dos novos paradigmas que tém influenciado as politicas e as praticas do
setor nas ultimas décadas. Essa mudanga de paradigma passou, a ser um dos resultados
esperados, tanto das praticas assistenciais quanto das politicas publicas para o setor nos
campos da promocao da satde e da prevencéo de doencas °.

A qualidade de vida esta relacionada a auto-estima e ao bem-estar pessoal envolvendo
aspectos como a capacidade funcional, nivel socioecondmico, estado emocional, atividade
intelectual, valores culturais, éticos, religiosidade, a prépria saude, o ambiente onde vive e as
atividades incluindo o estilo de vida do cotidiano. Podendo mencionar o surgimento do
periodico Quality of Life Research, editado a partir do inicio dos anos 90 pela International
Society for Quality of Life Research, reunindo trabalhos cientificos sobre qualidade de vida de
diferentes areas do conhecimento "%,

Nesta perspectiva, existe a constatagdo que o estado fisico, psicologico, social,
cultural, mental e espiritual sao fatores influenciadores da qualidade de vida do idoso, que nao
€ um agente passivo, mas, dentro do contexto social, € um agente ativo. Sendo assim saude e
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doenga, configuram processos compreendidos como um continuo relacionado aos aspectos
econdmicos, socioculturais, a experiéncia pessoal e ao estilo de vida '*2.

Como decorréncia desta constatacdo para a manutencdo da saude como um todo, e
consequéntemente, da qualidade de vida, a atividade fisica regular pode retardar os declinios
relacionados ao envelhecimento, proporcionando maior longevidade, redugcdo das taxas de
morbidade e mortalidade, manutencao da independéncia e da autonomia, melhorando a auto-
imagem e a auto-estima .

O Pilates pode ser considerado um exercicio de fundamental importancia como recurso
fisioterapéutico minimizando os efeitos das anormalidades de ténus; mantendo uma ADM
normal e impedindo deformidades; melhorando as fungdes respiratdérias e motoras; além de
restabelecer o equilibrio através de exercicios desafiadores promovendo a conscientizacao
corporal e melhorando a auto-estima do idoso.

Frente ao exposto questionado: Espera-se que esta pesquisa venha preencher uma
lacuna, que possa suprir as necessidades e a caréncia tanto aos profissionais da area de
saude como aos académicos e profissionais de areas afins. Por esta razéo, fez-se necessario
pesquisar e estudar o Pilates como recurso fisioterapéutico melhorando a qualidade de vida em
idosos, com intuito de torna-los mais independente possivel.

O presente estudo tem como objetivo pesquisar o método Pilates como recurso
fisioterapéutico, na melhoria da qualidade de vida em idosos. Com o intuito de reduzir os
fatores de riscos acometidos mediante ao envelhecimento levando prejuizo na sua qualidade
de vida.

MATERIAL E METODO

Esta pesquisa caracteriza-se como uma pesquisa qualitativa, pois para Lakatus'®,
pretende avaliar uma situagdo desconhecida, em um dado local, alguém ou um grupo, em
algum lugar onde ja deve ter sido feita pesquisas iguais ou semelhantes, ou mesmo
complementares de certos aspectos da pesquisa pretendida. Trata-se de uma revisao
bibliografica, na qual a andlise e interpretacdo dos dados ocorreram através de estudos
realizados mediante consulta de revistas, artigos e periddicos. Tais obras sdo datadas de 1995
a 2010, podendo estar disponiveis em sites especializados (Scielo, Lilacs, Bireme, Medline,
Biblioteca Digital Brasileira de Teses), no periodo de Margo a Abril de 2011. A discusséo
realizada pretende analisar os autores pesquisados, de forma ética e organizada, respeitando a
opinido individual dos mesmos e confrontando os aspectos cientificos das pesquisas.

DISCUSSAO

A fisioterapia geriatrica visa por um envelhecimento mais saudavel possivel na
manutengao e melhoria da fungdo cognitiva, na prevengao de enfermidades e reabilitagdo da
saude, evitando assim restricdes da sua capacidade funcional com objetivo na reducéo de
guedas por meio da melhora do equilibrio, na manuteng¢ao do bem estar fisico, mental e social,
tornando o idoso mais ativo e com maior independéncia, identificando suas necessidades em
:glagéo a saude e quando necessario visar a reabilitagdo para reintegra-los ao meio social 1e-17-

Os procedimentos fisioterapéuticos favorecem um envelhecimento com qualidade de
vida satisfatéria, por meio de medidas que retardardo processos inerentes ao
envelhecimento:Tais com orientagdes para os idosos, familiares e cuidadores sobre fatores que
influenciardo nas possiveis patologias e como evita-las, tornando o idoso mais dependente
preservando o maximo da sua autonomia. O tratamento fisioterapéutico, podera utilizar
recursos fisicos, naturais e técnicas proprias, dando assisténcia para a recuperacao fisica,
funcional e outras exigéncias na preservacao da qualidade de vida "2

A atual busca por atividades fisicas promove maior incidéncia para seus praticantes
com maior frequéncia no publico adulto e idoso. Dentre as diferentes ofertas de atividade fisica
encontra-se o método Pilates que vem ganhando amplitude e maior divulgagdo nos ambientes
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de lazer, esporte e educacio. O Pilates € um trabalho que se baseia em exercicios de forca e
mobilidade permitindo desenvolver nos seus praticantes uma maior tomada de consciéncia
corporal através dos seus principios como: Respiracdo, Concentragdo, Controle, Preciséao,
Fluidez de Movimento, Isolamento e Rotina ',

Para Géis, o ambito da atividade fisica para os idosos esta centrado em quatro itens
que sao definidos nos seguintes termos: prevengao, manutengao, reabilitacdo e recreacdo. Na
concepgao de Aparicio e Pérez, ao definirem o método Pilates com uma s6 palavra diriam que
€ movimento, com duas palavras diriam movimento com controle, e se tivessem de fazé-lo com
trés palavras seriam forga, elasticidade e controle. Tudo isso faz com que a qualidade de vida
do idoso melhore 242°,

Diante de alguns estudos foi observado que a “respiracéo” € enfatizada pela importancia
de manter a circulagdo do sangue pura. A “concentracdo” segundo Ungaro, ndo a duvida
nenhuma de que todos os exercicios beneficiam o nosso corpo, mas o exercicio focado pode
transforma-lo completamente. E “o centro de forga” é definido como o cinturdo que se estende
desde a base das costelas até a regigo inferior da pélvis 2627282,

Camarao diz que, quanto a “precisao” € preciso estar atento o tempo inteiro ao corpo,
mantendo-se consciente de seu alinhamento e de sua forga. Segundo Aparicio et. al., deve-se
obter a maxima “fluidez” realizando o minimo de movimentos sobretudo nas transicbes dos
exercicios onde cada um deles esta ligado ao outro com ritmo e de maneira harmoniosa.
Kuhnert acrescenta que os movimentos feitos de maneira incorreta nao gera bons resultados e
nem satisfagdo a seus praticantes 332,

O Método Pilates foi criado na década de 20, por Joseph Hubertus Pilates, tendo como
base a chamada “contrologia” ou o estudo do controle, que ele definiu como “perfeito equilibrio
entre o corpo, a mente e o espirito”. Com base em seus estudos, desenvolveu uma série de
exercicios fisicos melhorando o condicionamento fisico e mental, onde o método de trabalho foi
valorizado pela primeira vez durante a Primeira Guerra Mundial, quando ele treinou seus
companheiros e todos conseguiram superar a epidemia de gripe que aconteceu no ano de
1918 33-34-35.

Ribamar acrescenta que o criador do método Pilates nasceu em 1880 na Alemanha, na
qual que desde crianca sofria de asma, raquitismo e febre reumatica. Sua determinagao o
levou a estudar varias formas de movimento incluindo yoga, técnicas Gregas e Romanas.
Iniciou a aplicagdo do seu método em 1926 quando imigrou para Nova York onde recebeu a
atengcdo da comunidade de danga tornando-se parte integral do treinamento de bailarinos
lendarios como Laban, Marta Graham, Balanchine %',

Com a evolugéo da técnica, os exercicios eram realizados em solo, com ou sem 0 uso
da bola ou em aparelhos. Os aparelhos foram elaborados pelo préprio Pilates, utilizando molas
como instrumentos para gerar assisténcia ou resisténcia aos movimentos, com as quais é
possivel trabalhar contragdes concéntricas, excéntricas e principalmente, isométricas, em todas
as posi¢gdes com menor desgaste articular, menor numero de repeticbes e ampla variedade
para trabalhar um mesmo segmento ou mesma fungdo, favorecendo a forga, flexibilidade,
coordenacdo, equilibrio, controle postural e mecanica respiratoria 243,

De acordo com Blum o Pilates também pode trazer diversos beneficios para os
praticantes da terceira idade. O método garante o aumento da densidade O&ssea; libera a
tensdo das articulagdes, deixando-as mais moveis e flexiveis; aumenta a capacidade
respiratoria e cardiovascular; melhora a postura evitando possiveis lesdes de coluna, e
desenvolve o corpo e os musculos diminuindo a fadiga do dia a dia. Mediante a isso, pode-se
dizer que o método Pilates esta apto a proporcionar satisfagao total aos praticantes da terceira
idade que desejam obter uma melhor qualidade de vida, aproveitando ao maximo seu corpo e
sua saude “°.

Quando aplicado na populacéo idosa, melhora a forga e a mobilidade, que geralmente
estdo alteradas devido a presenca de doengas degenerativas, auxiliando na manutencdo da
pressao arterial além de influenciar na calcificacdo 6ssea. Os exercicios envolvem contracdes
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isotonicas e, principalmente, isométricas, no que Joseph denominou como centro de forca Este
centro de forga é composto pelos musculos abdominais, gluteos e paravertebrais lombares,
responsaveis pela estabilizacdo estatica e dindmica do corpo. Durante os exercicios a
expiragao € associada a contragado do diafragma, do transverso abdominal e dos musculos do
assoalho pélvico 414243,

No entanto o Pilates € um sistema de exercicios que possibilita maior integragao do
individuo no seu dia—a—dia. Trabalha o corpo como um todo, além de corrigir a postura e
realinhar a musculatura, desenvolvendo a estabilidade corporal necessaria para uma vida mais
saudavel e longeva. Em suma, o método foi criado para conseguir um corpo saudavel, uma
mente saudavel e uma vida saudavel. Na concepgéo de Mallery et al. a maioria dos pacientes
que sao proibidos de participar programas de exercicio convencionais poderiam realizar os
exercicios do Pilates, pois os mesmos pode ser feito no ritmo do paciente e com progressao
proporcional ao desempenho apresentado 4.

Conforme Willians et. al e Kunert, a pratica do Pilates para idosos seria trés vezes por
semana, em aulas de uma hora cada, porém duas aulas semanais ja trazem 6timo resultados
referente a melhora da flexibilidade corporal. Ao contrario de outras atividades fisicas, o Pilates
€ 0 método que procura adequar as necessidades de cada praticante, todavia nao deixa de ser
um método que atua com seguranca e eficacia. Na concepgado de Smith sugerem que
exercicios baseados no método, melhora a mobilidade na coluna vertebral a propriocepgéo,
além do equilibrio e treinamento da coordenag&o 6474849,

Segundo Rodriges a autonomia funcional de idosos praticantes de Pilates visa o reforgo
dos musculos localizado no centro do corpo e musculos do assoalho pélvico, onde Joseph
associou o aprimoramento do desempenho motor da estabilidade corporal e postural ao
fortalecimento e melhora da flexibilidade verificando seu efeito na desordem geriatrica. Esta
intervencao constitui ao uso de bolas e aparelhos especificos, dura oito semanas consecutivas,
no minimo duas vezes semanais e uma hora cada sessdo. O resultado obtido durante a pratica
foi a melhora significativa em seu desempenho funcional °.

Segundo Almeida, o melhor tratamento para acometidos de Parkinson é a pratica do
Pilates pois enfatiza a qualidade do movimento trabalhando de forma sincrénica com ajuda de
aparelho (reformer), em média de duas vezes por semana permitindo simular a marcha,
minimizando o medo do portador. Na concepgao de Gallagher et. al € necessario salientar que
o pilates assume um importante papel ao nivel do sistema nervoso central. Uma patologia
associada a disfungdo do nivel do sistema nervoso central é a Esclerose Multipla®'~2.

Na concepc¢ao de Betz para portadores de osteoporose, a sua adaptacdo aos exercicios
é feita com base na avaliagéo fisica destes individuos e em seu potencial risco de fratura.
Assim é possivel determinar a intensidade, frequéncia e tipo de exercicios a serem realizados.
Frontera relata que na osteoporose ha muita fragilidade do esqueleto e maior suscetibilidade a
fratura apds pequenos traumas. Com o Pilates trabalha-se exercicios de fortalecimento visando
melhora da forca muscular, condicionamento fisico e coordenagao >,

No entanto sabe-se que a perda da massa Ossea e da forga muscular no idoso é
responsavel pela deterioracdo na mobilidade e capacidade funcional, induzindo a sua
dependéncia aumentando o risco para a incapacidade fisica. Este problema pode ser
amenizado por meio de fortalecimento dos musculos responsaveis pela movimentagdo, dos
membros inferiores, que quando fortalecido melhora mobilidade funcional, tornando o idoso
menos propensos a queda >>°.

O método Pilates € um grande aliado no tratamento das disfungbes decorrentes da
idade e com isto melhorando a sua qualidade de vida, o que seguramente confere aos seus
direitos, pois segundo o Estatuto do Idoso, todo idoso tem direito a educagéao, cultura, esporte,
lazer, diversdes, produtos e servigos que respeitem a sua peculiar condigéo da idade °’.
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CONSIDERAGOES FINAIS

O método Pilates vem demonstrando ser um papel muito importante no tratamento das
disfungdes relativas ao envelhecimento, melhorando a qualidade de vida dos idosos, onde
demonstra ter grande vantagem na promogao e prevengao da saude.

Contudo, apesar destas vantagens que esse método traz, ainda é pouco estudado,
devendo ser melhor, esclarecido pelos pesquisadores na busca incessante por procedimentos
fisioterapéuticos efetivos e eficazes que levam a melhoria da qualidade de vida da populacéo
idosa.
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