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Resumo

Introducdo: .

A autonomia de idosos esta diretamente relacionada a qualidade funcional da sua movimentacao diaria, assim
como a qualidade de vida.

Objetivo:
O objetivo deste é avaliar a qualidade funcional de idosas de 65 a 80 anos praticantes do Método Pilates.

Métodos:

A amostra foi constituida por 24 voluntarias, as quais foram separadas aleatoriamente em dois grupos sendo
Grupo Controle (GC), e Grupo Intervencéo (Gl). O GC constituiu-se e 12 idosas com idade média de 72 + 4 anos.
O GI constituiu-se também com 12 idosas com idade média de 71 + 4anos. Foram realizadas avaliagcdes
antropométricas antes e apés o periodo de treinamento. Para avaliar a qualidade funcional foi utilizado o protocolo
do Grupo de Desenvolvimento Latino-Americano para a Maturidade (GDLAM). Foi utilizado o questionario
WHOQOL-BREF para avaliagéo da qualidade de vida dos voluntarios. O programa de exercicios se deu no periodo
de cinco semanas, sendo realizadas quatro sessdes por semana com dura¢éo de 45 minutos.

Resultados:
Foram observados resultados significantes nas capacidades agilidade forca e equilibrio, na qualidade de vida
e autonomia do Gl apés o programa de exercicios.

Concluséo:

Sugere-se que apds o programa de exercicios houve melhoras significativas na qualidade funcional e qualidade
de vida das idosas.

Palavras-chave: Envelhecimento, Método Pilates, Qualidade Funcional.

Pilates: Effects on Elderly Autonomy

Abstract

Introduction:

The autonomyof the alderly is directly related to the functional quality of their daily movement, as well as the
quality of life.

Objective:
The objective of this is to evaluate the functional quality of elderly women aged 65 to 80 years old practicing the
Pilates.

Results:

The sample consisted of 24 volunteers, who were randomly separated into two groups: Controle Group (CG),
and Intervention Group (Gl). The CG consisted of 12 elderly women with a mean age in yeas 72 + 4. The Gl also
constitued 12 elderly women with a mean age in years of 71 + 4. Anthropometric evaluations were performed before
and after the training period. To assess functional quality, the protocol of the Latin American Development Group
for Maturity (GDLAM) was usesd. The WHOQOL-BREF questionnaire was used to assess the quality of life os the
volunteers. The exercise program took place over a period of fixe weeks, with four sessions per week lasting 45
minutes.
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Conclusion:

Significant results were observed in the strength agility and balance abilities, in the quality of life and autonomy
of the GI after the exercise program. It is suggested that after the exercise program there were significant
improvements in the functional quality and quality of life of the elderly.

Keywords: Aging; Pilates Method; Functional Quality.

Pilates: Effets Sur L’autonome des Personnes Agées

Abstrait

Introduction:

L’autonomie des personnes agées est directement liée a la qualité fonctionnelle de leurs déplacements
quotidiens, ainsi qu’a la qualité de la vie.

Objectif: .
L’objectif est donc d’évaluer la qualité fonctionnelle des femmes agées de 65 a 80 ans pratiquant la méthode
Pilates.

Méthodes:

L’échantillon état composé de 24 voluntaires, repartis aléatoirement em deux groupes: le groupe témoin (CG)
et le groupe d’intervention (Gl). Le GC état composé de 12 femmes agées dont 'dge moyen état de 72 + 4 ans.
L’IG état également constitué de 12 femmes agées dont I'dge moyen était de 71 + 4 ans. Des évaluations
anthropométriques ont éte effectuées avant et apres la période de formation. Pour évauer la qualité fonctionnelle,
le protocole du Groupe Latino-Américain de développement pour la maturité (GDLAM) a été utilisé. Le
guestionnaire WHOQOL-BREF a été utilisé pour evaluer la qualité de vie des volontaires. Le programme
d’exercices s’est déroulé sur une période de cing semaines, avec quatre séances hebdomadaires d’une durée
de 45 minutes.

Résultats:
Des résultats significatifs ont été observes dans la forec d’agilité, la force et I'équilibre, la qualité de vie et
I'autonomie de I'lG aprés le programme d’exercices.

Conclusion:

Il est suggéré qu’apres le programme d’exercices, la qualité fonctionnelle et la qualité de vie des personnes
agées se soient considérablement améliorées.

Most-Clés: Vieillissement; Méthode Pilates; Qualité Fonctionnelle.

Pilates: efectos sobre la autonomia de los ancianos

Resumen

Introduccion:

La autonomia de los ancianos esta directamente relacionada con la calidad funcional de su movimento diario,
asi como con la calidad de vida.

Objetivo:
El objetivo de esto es evaluar la calidad funcional de las mujeres mayores de 65 a 80 afios que practicam el
Método Pilates.

Métodos:

La muestra consistié em 24 voluntarios, que fueron separados al azar em dos grupos: Grupo de Control (CG)
y grupo de Intervencion (Gl). EI CG consistié en 12 mujeres mayores con una edad promedio de 72 + 4. El IG
también constituyd 12 mujeres mayores con una edad promedio de 71 + 4. Se realizaron evaluaciones
antropométricas antes y después del periodo de entrenamiento. Para evaluar la calidad funcional, se utilizo el
protocolo del Grupo de Desarrollo Latinoamericano para la Madurez (GDLAM). El cuestionario WHOQOL-BREF
se utilizo para evaluar la calidad de vida de los voluntarios. El programa de ejercicios tuvo lugar durante un
periodode cinco semanas, con cuatro sesiones por semana que duraron 45 minutos.
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Resultados:

Se observaron resultados significativos en la agilidade, la fuerza y el equilibrio, la calidad de vida y la autonomia
del IG después del programa de ejercicios.

Conclusioén:

Se sugere que después del programa de ejercicio hubo mejoras significativas en la calidad fucnional y la calidad
de vida de los ancianos.

Palabras clave: Envejecimiento, Método Pilates, Calidad Funcional.

Introducéo

O envelhecimento é um processo natural que ocorre a partir do nascimento e consiste na degradacao do
corpo ao longo dos anos que afeta entre outros fatores a capacidade funcional do individuo. A diminuigcdo das
capacidades de forca, resisténcia, flexibilidade e equilibrio causam deficiéncia no desempenho motor
prejudicando desta forma a autonomia do idoso deixando-os mais suscetiveis a quedas e fraturas (RODRIGUES
et al., 2010; OLIVEIRA e MEJIA, 2013; VASCONCELOS, 2015).

O processo de envelhecer pode causar diversas alteracdes sistémicas no organismo, porém, o idoso que
insere em sua rotina diaria a pratica de exercicios fisicos, consegue retardar os efeitos deletérios do
envelhecimento adquirindo desta forma uma melhor qualidade de vida, conforme afirma Curi (2009).

Ainda Curi (2009) salienta que a pratica de exercicios fisicos pode ser uma importante estratégia para que
o0 idoso tenha melhor qualidade de vida e o Método Pilates € uma modalidade de exercicios que tem sido
bastante indicada a este grupo etéario por desenvolver a flexibilidade, postura, forca e mobilidade, respeitando
as capacidades do corpo.

O Método Pilates € uma forma de treinamento que vém crescendo nos Ultimos trinta anos e pode trazer
beneficios ao individuo impactando em sua saude. E um sistema de exercicios resistidos baseado em seis
principios: a centralizagdo, concentracéo, controle, respiracéo, preciséo e fluidez, podendo ser realizados no
solo ou em aparelhos (CURI, 2009; SOUZA, 2012; LIMA 2018).

Diante do crescimento da expectativa de vida no Brasil e no mundo, a implantacdo de programas de
exercicios fisicos para idosos se faz necessaria uma vez que o sedentarismo nesta faixa etaria pode contribuir
para o declinio funcional desse individuo (TOSCANO e OLIVEIRA, 2009; FERREIRA, et al., 2012; SILVA e DAL
PRA, 2014). Este estudo teve como objetivo avaliar a qualidade funcional e qualidade de vida de idosas entre
65 e 80 anos de idade antes e ap0s intervencao com treinamento da modalidade Pilates por 5 semanas.

Comparar os momentos da pesquisa em relacdo as capacidades analisadas e identificar o resultado dessa
intervencéo.

Métodos:

Para a presente pesquisa foi selecionada uma academia na cidade de Itapeva interior de Sdo Paulo. A
academia escolhida foi por conveniéncia devido os pesquisadores desenvolverem um trabalho com a temética
e publico proposto no estudo.

Apoés a realizacdo de uma reunido para apresentacdo do projeto foram convidadas 24 voluntérias que
aceitaram participar da pesquisa. Apds todos os esclarecimentos, as mesmas assinaram ao Termo de
Consentimento Livre e Esclarecido - TCLE.

Ressalta-se que a pesquisa seguiu as normas de ética em pesquisa em seres humanos - Resolugdo 466/12 —
(BRASIL, 2012) e também seguiu as recomendacdes indicadas na declaracdo de Helsinque (2013).

Para critérios de inclusao da amostra foram consideradas todas as voluntarias que néo tinham contraindicacdes
para pratica de exercicios fisicos e deveriam ter no minimo 6 meses de pratica com o método Pilates.

Preenchidos os critérios de inclusdo, as mesmas foram divididas aleatoriamente em dois grupos sendo um
Grupo Controle (GC) e Grupo Intervencéo (Gl). O GC constituido de 12 voluntérias que mantiveram suas atividades
de rotina domeéstica. O Gl também foi constituido com 12 voluntérias que participaram do programa de treinamento.

As voluntarias submeteram-se a uma avaliagdo antropométrica na qual foram avaliadas a composi¢ao
corporal, e estatura por meio de uma balanca analdgica atestada pelo Inmetro da marca Filizola® com
estadidbmetro acoplado a balancga precisdo de 0,1 cm. Também foram mensuradas quanto a massa corporal em
pé, com as costas retas de frente para o avaliador e de costas para o medidor da balan¢a, as pernas e
calcanhares juntos, bragos ao longo do corpo, olhando para frente as mesmas encontravam-se descalgas e
com roupas leves, para ndo influenciar os resultados. Cada voluntdria submeteu-se a uma anamnese
avaliatoria, seguida da avaliacdo antropométrica, conforme protocolo realizado por Vespasiano (2012).

ApoOs este procedimento seguiram os testes segundo o protocolo do Grupo de Desenvolvimento Latino-
Americano para a Maturidade — GDLAM (DANTAS e VALE, 2004).

Para o segmento do protocolo foram utilizados os seguintes materiais: uma fita métrica de fibra de vidro, da
marca worker®, uma cadeira branca sem apoio para os bragos de 50 cm de altura, fita adesiva para demarcar
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o trajeto a ser percorrido, cones, duas placas de EVA para forrar o ch&o, uma camiseta tamanho GG branca e
cronometro do aparelho celular para marcar o tempo em que a idosa realizava o teste, o qual foi marcado em
segundos (DANTAS e VALE, 2004).

O protocolo consiste em 5 testes: 1- caminhar dez metros (10m), o propdsito é avaliar quanto tempo a idosa
gasta para percorrer 10 metros, duas marcacg6es foram feitas no solo estabelecendo a distancia a ser percorrida,
2- levantar-se da posicao sentada (LPS), o objetivo é avaliar a capacidade funcional de membros inferiores, a
idosa inicia na posi¢do sentada, e faz 0 movimento de levantar e sentar por cinco vezes consecutivas sem o
apoio das maos, 3- levantar-se da posicao decubito ventral (LPDV), avalia-se a capacidade da idosa de levantar-
se do chéo, inicia-se na posicao decubito ventral, bragos estendidos ao longo do tronco e ao sinal do avaliador
ela se coloca em pé, 4- levantar-se da cadeira e locomover-se pela casa (LCLC), o objetivo é avaliar a agilidade
e o equilibrio em atividades cotidianas, foi realizado com uma cadeira fixa no solo e dois cones posicionados
guatro metros atras e trés metros a lateral diagonal a cadeira, sendo um pra esquerda e outro para a direita, a
idosa se senta mantendo os pés elevados ao sinal do avaliador levanta-se e passa por um cone, voltando,
senta levantando os dois pés, levanta e passa pelo outro cone, voltando a sentar, realizando esta acdo duas
vezes, 5- vestir e tirar uma camiseta (VTC), o objetivo deste teste é avaliar a agilidade e coordenacgéo de
membros superiores, a idosa segura a camiseta na méo dominante e ao sinal do avaliador veste a camiseta
retirando-a logo em seguida (DANTAS e VALE, 2004).

As voluntarias deveriam desejar marcar o menor tempo possivel. Foram realizados os testes antes e apos
o periodo de treinamento.

Quanto a avaliacdo de qualidade funcional, foi utilizado o questionario WHOQOL- BREF versdao em
portugués, constituido por 4 dominios: Fisico, Psicoldgico, Relages Sociais e Meio ambiente que consiste em
vinte e seis perguntas, no qual, a cada uma delas o individuo atribui uma nota de 1 a 5, conforme protocolo
proposto por Fleck et al., (2000).

O programa de exercicios fisicos propostos foi pensado de maneira a melhorar o fortalecimento do centro
de forca, mobilidade da coluna vertebral e fortalecimento de gliteos e membros inferiores, ativagdo da
circulagdo sanguinea, alongamento da cadeia anterior, fortalecimento de membros superiores, equilibrio,
propriocepgao e fortalecimento dos musculos de maneira global (Exercicio na bola), para o relaxamento o
exercicio rolar (CRUZ, 2013; JULIANO, 2016), conforme expresso no quadro 01.

Quadro 01: Cronograma demonstrativo das agdes realizadas em cada sess&o nas semanas de treinamento.

Segunda-feira Terca-feira Quarta-feira Quinta-feira
Hundred Hundred Hundred Hundred

Elevagéo da
Elevacéo pélvica Cisne Swimming perna

anterior/posterior

Elevacéo da perna

Swimming . : Cisne Swimming
anterior/posterior
Cisne Exercicio na bola Ponte na Bola Cisne
Exercicio na bola Swimming Elevagdo da perna Exercicio na bola
anterior/posterior
Ponte na bola Elevacéo pélvica Exercicio na bola Elevacéo pélvica
Rolar Rolar Rolar Rolar

Para o inicio das aulas foram realizados exercicios de mobilidade articular, estimulando aspectos
relacionados a respira¢é@o e concentragdo, preparando para a sequéncia de exercicios.

Para cada exercicio duas séries de 10 a 12 repeti¢cbes com uma pequena pausa o suficiente para mudar de
exercicio, sempre respeitando o limite das voluntérias.

Para a andlise dos dados foi utilizado estatistica descritiva. Para os pressupostos de normalidade foi
realizado o teste de Shapiro-Wilk. Verificada a normalidade o teste T de Student foi aplicado nos momentos pré
e pos programas de exercicios tanto para o GC quanto para o Gl e o programa utilizado para as analises
estatisticas foi o Graphpad Prism 6.0.
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Resultados:

Quando avaliada a capacidade agilidade ao caminhar, constatou-se que GC ndo apresentou resultados
significantes apresentando médias de 13,17 + 4,51 pré e 11,66 + 4,91 pos-intervencdo. Quando comparado o
Gl observou-se que teve melhora significativa na capacidade agilidade com médias de 11,17 + 1,36 e 8,04 +
3,00 poés-intervengédo o que reforca que o programa de exercicios propostos promoveu beneficios (grafico 1).

Quando avaliada a capacidade for¢ca ao levantar-se da posicdo sentada, o GC ndo obteve diferenca
significativa apresentando médias de 16,58 + 4,55 teste pré e 13,48 + 5,94 teste pds. Quando observado o Gl
para a capacidade forga ao levantar-se da posicdo sentada observou-se diferenca significativa com médias de
12,42 +1,98 teste pré e 8,58 + 3,22 pos periodo de treinos (gréafico 2).

Graéfico 1. Teste de caminhada de 10 metros Grafico 2. Levantar da posi¢éo sentada.

Caminhar 10 m etros Levantar da posi¢cdo sentada
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capacidades de equilibrio e agilidade ao simular o caminhar
pela casa o GC permaneceu estavel com médias de 46,78 + 13,99 teste pré e 41,99 + 17,90 teste pds. Quando
comparado o GI com o GC observou-se melhor resultado com média de 35,0 + 6,06 teste pré e 27,09 + 10,71
pbs-programa de exercicios, novamente com resultados significativos (grafico 3).

Nota-se que o GC teve um gasto maior em relagéo ao tempo do teste inicial com médias de 10,93 + 15,40
teste pré e 11,28 + 15,62 teste pés. O Gl quando comparado com o GC obteve um tempo menor, tanto no teste
inicial com média de 8,6 + 6,43 teste pré como na média final com tempo de 6,04 + 6,17 pés-programa. Apesar
de observado uma queda no tempo execu¢éo da atividade, este resultado néo foi estatisticamente significativo
provavelmente devido ao fato de que duas voluntérias lesionaram o joelho antes da avaliagao final prejudicando
assim seu desempenho (grafico4).

Gréfico 3. Levantar e andar pela casa Gréfico 4. Levantar da posi¢éo decubito ventral.
Levantar e andar pela casa Levantarda posicdo declbito ventral
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Avalia-se a capacidade do individuo ao levantar-se do ch@o estando na posi¢éo decubito ventral, no qual,
agilidade, forca e equilibrio so capacidades necessarias para uma boa execucao.

Teste 5: O teste avalia a coordenagcdo de MMSS nas atividades funcionais. O GC permaneceu estavel, a
média do teste pré foi de 12,83 + 3,15 e teste pds média de 12,57 + 4,79. J& o Gl atingiu a média de 10,9 + 3,44
no teste pré e 8,5 + 4,00 pds-treino, porém, sem diferencgas significantes, talvez tenha faltado um treino mais
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especifico para esta habilidade, ou de repente o periodo de treinamento fora pouco para resultados estatisticos
significativos (grafico 5).

Gréafico 5. Vestir e tirar a camiseta.

Vestire tirar a camiseta
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Quanto ao Questionario WHOQOL-bref, é possivel através deste instrumento avaliar os quatro dominios
relacionados a qualidade de vida do individuo, as questfes sdo dispostas de maneira a ndo influenciar as
respostas sempre positivas, trata-se de um questionario do tipo likert permitindo avaliar as atitudes e o grau de
conformidade do individuo nos seus dominios fisico, psicolégico, social e ambiental, sendo considerado uma
média satisfatoria as acima de 70 %. @4,

Assim, nas avaliagbes dos dominios realizadas através do questionario WHOQOL-bref, observaram-se os
seguintes resultados:

Grupo Controle
Dominio Ambiental

Dominio Social
Dominio Psicolégico

Dominio Fisico

0,00 20,00 40,00 60,00 80,00 100,00
W Média M Desvio padrao

Grupo Intervencao
Dominio Ambiental
Dominio Social

Dominio Psicoldgico

Dominio Fisico

0,00 20,00 40,00 60,00 80,00 100,00

i

m Média M Desvio Padrdo
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Percebe-se entre os grupos que o Gl comtemplou uma média maior em todos os dominios ultrapassando a
média estabelecida pelo WHOQOL que é de no minimo 70 pontos no escore, enquanto que o GC nos dominios
fisicos e psicoldgicos obtiveram média abaixo do estabelecido estando bem apenas no dominio social e ambiental.

Discussao

Os resultados condizem com os resultados de Reis, Mascarenhas e Lyra (2018) no qual, apresentou em um
trabalho semelhante realizado com 30 idosos acima de 60 anos apresentando resultados positivos para a qualidade
de vida avaliados através do questionario WHOQOL-OLD, o grupo que participou do método Pilates teve
desempenho superior ao grupo controle, exceto na faceta morte e morrer, demostrando que o método melhora a
autoestima, niveis sociais e emocionais.

Do mesmo modo, na presente pesquisa observaram-se resultados positivos tanto na qualidade de vida
analisada através do questionario WHOQOL-bref, quanto na autonomia das idosas que participaram do programa
de exercicios, (GDLAM), apresentando melhora significativa no final do programa em trés dos cinco testes
aplicados.

Da mesma forma, os resultados obtidos corroboram com os resultados de Rodrigues et al., (2010) onde
constataram em seu estudo utilizando o protocolo GDLAM, melhoras no desempenho funcional de idosas
submetidas a um periodo de oito semanas de Pilates, com treinos de duas vezes por semana com bola e aparelhos.

Assim também como nos resultados de Curi (2009) em um estudo realizado em Porto Alegre, contatou que o
método Pilates contribuiu para a melhora significativa na execugao das atividades diarias de senhoras entre 65 e
74 anos, em um periodo de treinamento de 12 semanas, observaram-se que houve melhora diminuindo o tempo

para arealizagdo das atividades da vida diaria. Vale ressaltar que nestes estudos as voluntarias eram sedentarias.

Os resultados observados foram semelhantes na presente pesquisa, visto que nos testes C10m, LPS e LCLC
0 grupo treinado obteve resultados significativos, confirmando uma diminui¢éo para as atividades diarias.

Em relac&o ao questionario Whoqol-bref, a presente pesquisa encontrou semelhangas nos resultados com os
estudos de Costa et. al., onde os autores compararam um grupo de idosos em idade de 60 a 75 anos nos
exercicios de Pilates com 60 voluntarias, ginastica em grupos com 63 voluntarias e ndo praticantes de atividades
fisicas regulares com 62 voluntarias, em seus resultados o grupo praticante de Pilates apresentou maior percepgao
de qualidade de vida contemplando todos os dominios avaliados pelo Whoqol-bref quando comparados com os
outros grupos, como no trabalho realizado por Costa et al., (2018).

Segundo os mesmos autores isto se explica devido aos fatores bem-estar fisico, dominio ambiental, social,
psicoldgico e também o espiritual estarem envolvidos na ampla definicdo da qualidade de vida englobando ndo
apenas a salde fisica, mas as questdes como nivel de independéncia, suas crengas pessoais, as relagdes sociais
e com o meio ambiente.

Considerando que o método Pilates se desenvolve com base nos principios de concentragao, centralizagao,
respiracdo, precisdo, controle e fluidez e sua técnica visa trabalhar o corpo como um todo, fisico e mental sua
técnica proporciona néo apenas o aumento das capacidades de for¢a, equilibrio, melhora na postura, diminuigéo
no quadro de dores, melhor mobilidade, maior flexibilidade, mas também o equilibrio mental favorecendo desta
forma ao individuo melhor qualidade de vida, resultados estes apresentados através do questionario (LIMA e
MEJIA, 2019).

O presente estudo evidenciou que o programa de exercicios do método Pilates possibilitou ao Gl indices mais
altos nos dominios avaliados, corroborando com estudos de Nery et.al no qual observou resultados semelhantes
apds dois meses de intervencdo com exercicios do Pilates solo com 44 idosos acima de 60 anos, sendo divididos
em GC e Gl, apos o periodo de treino observou-se o aumento da pontuagéo do Gl em todos os dominios avaliados
(NERY et al., 2016).

Embora os resultados da presente pesquisa indiquem melhoras nas capacidades funcionais das idosas, as
quais ja eram praticantes do método Pilates, ainda ha a necessidade de mais estudos sobre o tema, no qual
sugere-se um periodo maior de intervencdo, do mesmo modo, sugere-se estudos com idosos treinados, visto que
na literatura a grande maioria dos estudos sdo de idosos sedentarios.

Conclusao

Conclui-se que o método Pilates é eficaz na melhora da capacidade funcional do individuo idoso, visto que, 0s
resultados foram satisfatérios ao final do programa.

O Gl apresentou diferencas significativas nas capacidades agilidade, forca e equilibrio apresentado nos testes
C10mt, LPS e LCLC e que o fato de ja terem experiéncia de no minimo seis meses refor¢a que o programa de
exercicios foi eficiente dentro dos objetivos propostos.

Na avaliagdo da qualidade de vida obtida através do questionario WHOQOL-BREF, o Gl atingiu médias mais
altas em todos os dominios, reforcando que os individuos que praticam o método Pilates além de melhorar as
capacidades fisicas melhoram também a qualidade de vida.

Assim o programa de exercicios propostos atendeu e respondeu o objetivo do estudo.
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