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Resumo

O processo de envelhecimento é caracterizado por diversas alteracdes morfo-
légicas, fisiolégicas, funcionais e bioquimicas. Objetivos: Investigar o efeito
da aplicagdo de exercicios do método Pilates sobre angulos e distancias dos
segmentos corporais de idosas. Métodos: Realizou-se um estudo quantitativo,
de intervencao, com aplicacao de 20 sessdes de exercicios do método Pilates, duas
vezes por semana, em uma populacao de 20 idosas, as quais passaram por uma
avaliagao postural biofotogramétrica pré e pds-intervencao. Resultados: Foram
observadas diferencas posturais, constatando-se redugao da distancia do dngulo
inferior da escdpula, distancia dos epicondilos, distancia do processo estiloide;
distancia entre T1 e os dngulos inferiores da escapula, diminui¢do do angulo ma-
nubrio do esterno e epicdndilos e alinhamento horizontal da cabega. Conclusoes:
A prética de exercicios do método Pilates foi suficiente para promover melhora
em algumas varidveis posturais. Recomenda-se a realizagdo de novos estudos
com populagdo e frequéncia maiores para obter-se efeito positivo nas demais
variaveis do perfil postural.

Descritores: Exercicio; Idoso; Postura.

Abstract

The aging process is characterized by various morphological, physiological,
biochemical, and functional changes. Objectives: To investigate the effect of the
application of Pilates exercises on angles and distances of the elderly women’s
body segments. Methods: We performed an interventional quantitative study
consisting of the application of 20 sessions of Pilates exercises twice a week
with a population of 20 elderly women who had undergone a postural assess-
ment by biophotogrammetry prior to and following the intervention. Results:
We observed postural differences and confirmed a reduction in the distance of
the lower angle of the scapula, of the epicondyles, and of the styloid process; a
reduction in distance between T1 and the lower angles of the scapula; a reduc-
tion in notch angle of the sternum and epicondyles; and horizontal alignment of
the head. Conclusions: The practice of Pilates exercises was enough to promote
improvement in some postural variables. It is recommended to carry out further
studies with larger population and frequency to obtain positive effect on other
variables of the postural profile.
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Introducéo

Questodes referentes a velhice e ao pro-
cesso de envelhecimento tém despertado cada
vez mais interesse da sociedade em virtude do
acelerado processo que vem ocorrendo em va-
rios paises, inclusive no Brasil, onde atualmente
existem cerca de 20 milhdes de pessoas com ida-
de igual ou superior a 60 anos, representando
pelo menos 10% da populacao'>.

O processo de envelhecimento é um feno-
meno progressivo e irreversivel, sendo caracte-
rizado por diversas alteragdes morfolégicas, fi-
siolégicas, funcionais e bioquimicas. Dentre as
alteragdes fisiologicas, destacam-se diminuicdo
da massa magra, forga e flexibilidade, as quais
associadas resultam em reducdo do equilibrio,
mé postura e menos desempenho funcional, di-
ficultando a realizacdo das atividades de vida
diaria (AVD) do idoso, consequentemente, au-
mentando o risco de quedas e comprometendo
a qualidade de vida®.

A postura é vista, em geral, como um pro-
cesso estatico que sofre efeito da gravidade e dos
mecanismos de controle neural, os quais provo-
cam um deslocamento sutil do corpo, acarretan-
do constantemente a necessidade de controle
postural. Desta forma, o equilibrio corporal fica
mais dificil, sendo de extrema importancia que
se conhegam as transformagdes que ocorrem na
postura do corpo com o processo de envelheci-
mento, de modo que possam ser adotadas me-
didas preventivas a fim de evitar dores e defor-
midades, além de dificuldades de locomocgao e
equilibrio nos idosos*>.

Em idosos as alteragcdes das estruturas
que ddo suporte ao alinhamento postural vao
perdendo sua capacidade como centros respon-
saveis pelo equilibrio. Com isso, ocorre o des-
locamento do centro de gravidade do corpo,
resultando em alteragdes da postura®. Quando
as modificagdes estruturais ocasionadas restrin-
gem a mobilidade corporal, podem consequen-
temente limitar certas fun¢des em atividades ba-
sicas e intermediarias do individuo idoso, como

realizar tarefas domésticas, ou deslocar-se de
um lugar a outro’.

O aumento da cifose dorsal, anteriorizagdo
da cabeca e do tronco associada a semiflexdo
dos joelhos e quadril é uma postura comumente
adotada pelo individuo na terceira idade em ra-
z30 da reducdo da for¢a muscular generalizada.
Contudo, este padrdo postural aumenta o risco
para quedas, o que acentua sua importancia,
uma vez que as quedas sdo situagdes de grande
impacto a satde do idoso®.

Um fator importante para a promogdo
do envelhecimento saudavel é a atividade, ter-
mo que inclui praticas corporais que englobam
exercicios fisicos e mentais, individuais e coleti-
vos’. A promogao do estilo de vida mais ativo na
terceira idade tem sido utilizada como estratégia
para desenvolver melhora nos padrdes de satde
e qualidade de vida, sendo a pratica de atividade
fisica amplamente incentivada tendo em vista
seus beneficios fisicos e psicossociais’.

A pratica do Pilates surge como uma nova
tendéncia na realizagdo de exercicios fisicos, que
traz uma abordagem mais holistica e de valori-
zagdo da interagdo entre a mente e o corpo, em
busca de uma maior consciéncia corporal e de
uma postura mais equilibrada.

O método Pilates consiste em um siste-
ma de condicionamento que integra o corpo e
a mente para melhorar a precisdo do controle
muscular, forca e flexibilidade, proporcionando
qualidade para os movimentos do corpo pela
aquisicao de consciéncia corporal, coordenacao
e resisténcia. Trata-se de um programa de exer-
cicios que permite maior interacdo do sujeito
no seu cotidiano, exercita o corpo globalmente,
realinha a postura e reequilibra a musculatura,
produzindo a estabilidade corporal indispensa-
vel para uma vida longa e com mais satide, pro-
duzindo assim efeitos positivos na capacidade
de realizacdo das AVDs, em especial na popula-
¢do idosal*13,

Neste estudo, objetivou-se investigar o
efeito da aplicagdo de um protocolo de exercicios
do método sobre dngulos e distancias de alinha-
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mento dos segmentos corporais de idosas por
meio de uma avaliagdo postural fotogramétrica.

Metodologia

Trata-se de um estudo de interveng¢do, com
aplicacdo do método Pilates de forma prospecti-
va, uma vez que se acompanharam as idosas por
um seguimento de 20 sessdes, duas por sema-
na, comparando-se os resultados obtidos antes e
apos a intervengao com coleta de dados quanti-
tativos. A pesquisa foi aprovada pelo Comité de
Etica em Pesquisa da Faculdade Santo Agostinho,
sob parecer- n° 439.909 e todas as participantes
foram voluntérias e aceitaram colaborar com a
investigacdo mediante assinatura de um Termo
de Consentimento Livre e Esclarecido, sendo
previamente esclarecidas em linguagem acessi-
vel sobre os objetivos e métodos do estudo, bem
como sobre o direito de desistir a qualquer mo-
mento, segundo as prerrogativas da Resolugao
466/12 do Conselho Nacional de Saude.

Os procedimentos foram realizados no
local em que foram executadas as atividades
do projeto de extensao da Faculdade Santo
Agostinho “Rosas do Entardecer”, no Servico
Escola Integrado de Satide Carolina Freitas Lira,
situado na Avenida Bardo de Gurgueia, S/N,
bairro Sdo Pedro. Foram selecionadas de forma
intencional 20 idosas com idade entre 62 e 74
anos, a partir de um grupo pré-existente o qual
ja se reunia anteriormente para atividades cul-
turais e de educagdo popular em sadde. Foram
usados como critérios de inclusdo: idade acima
de 60 anos, ser moradora do bairro Sdo Pedro
em Teresina — PI e participante do projeto de
extensdo Rosas do Entardecer. Os critérios de
exclusdo adotados foram: distirbios ortopédi-
cos decorrentes de erros inatos da postura (es-
pondildlise, espondilolistese, tuberculose 6ssea,
enormes discrepancias dos membros inferiores),
sintomas élgicos limitantes e presenca de proéte-
ses metdlicas de joelho e quadril.

As idosas foram submetidas a uma ava-
liacdo pré e pds-intervencao. As queixas algicas

foram investigadas verbalmente e por autorrefe-
réncia e, em caso de limitacdo de movimentos de
qualquer natureza pela dor, a participante seria
excluida. Nao houve exclusdes. Todas as parti-
cipantes apresentaram consentimento médico
para a realizagdo da prética.

As avaliagdes foram feitas a partir de
marcagdes de pontos que identificavam alinha-
mento postural e cujos angulos e distancias fos-
sem processadas por exame biofotogramétrico.
Dessa forma, foram analisados os pontos nas
cinturas escapular e pélvica e na coluna verte-
bral. Os pontos de marcagdo como referéncia
para a visdo anterior da avaliagdo foram: gla-
bela; trago direito e esquerdo; mento; acrémio
direito e esquerdo; epicondilo lateral direito e
esquerdo; processo estiloide direito e esquerdo;
angulo entre mantbrio do esterno e epicondilos;
alinhamento horizontal da cabeca; alinhamento
horizontal do acromio; alinhamento horizontal
das espinhas iliacas anterossuperiores; angulo
entre os dois acrémios e as duas espinhas ilia-
cas anterossuperiores. Os pontos de referéncia
para a avalia¢do na visao posterior foram: trago
direito e esquerdo; acromio direito e esquerdo;
angulo superior da escapula direita e esquer-
da; angulo inferior da escapula (AIE) direita e
esquerda; epicondilo lateral direito e esquerdo;
processo estiloide direito e esquerdo; processo
espinhoso T1 e T12; angulo entre Tle AIE; angu-
lo entre T12 e trocanteres.

Figura 1: Pontos de medi¢do usada no
Software para Avaliagdo Postural (SAPO)



Os pontos anatdmicos escolhidos foram
definidos segundo o programa de avalia¢ao pos-
tural SAPO (Software para Avaliacdo Postural),
que é livre e gratuito e foi desenvolvido com
financiamento de pesquisa nacional com fun-
damentacéao cientifica, banco de dados e acesso
pela internet. As mensuragdes efetuadas das
medidas de amplitude articular e das posi¢des
das partes do corpo entre si foram feitas de ma-
neira padronizada, visando, além das compara-
¢Oes entre avaliagdes, a confiabilidade na divul-
gacao dos resultados a outros profissionais.

Foram feitas as marcagdes dos pontos su-
pracitados com fixacdo de bolas de isopor de 25
mm de didmetro na pele despida de cada par-
ticipante. As idosas foram instruidas a manter
os pés paralelos e adotar a posicdo bipede em
frente a uma tela branca de dimensoes 2,0 x 2,0
m. Utilizou-se uma camera fotogréafica digital
(Sony DSC-P9, 14 megapixels) posicionada num
tripé, a 89 centimetros do chao e a 2,07 metros
de distancias das participantes, sendo todas as
fotografias feitas conforme o padrao descrito.

A partir dos pontos selecionados, foram uti-
lizadas as seguintes variaveis para comparagao:

- Visdo anterior: distdncia entre os acrémios,
angulo entre mantbrio do esterno e epicon-
dilos; alinhamento horizontal da cabega.

- Visdo posterior: distancia entre os angulos
inferiores das escapulas, Distancia entre
os angulos superiores das escapulas; dis-
tancia dos epicondilos, distdncia dos pro-
cessos estiloides; angulo T1 — AIE; angulo
T12-trocanteres.

O protocolo foi composto por dez exerci-
cios do método Pilates realizados durante 40 mi-
nutos, com frequéncia de duas vezes semanais,
totalizando 20 sessdes. No quadro da Figura 2,
sdo descritos os exercicios e as instrugdes para
realizacéo.

Para a analise estatistica da comparagao de
proporgdes, inicialmente foi realizado o teste de
normalidade de Shapiro-Wik a fim de avaliar a
normalidade da amostra. Para as variaveis nao

Exercicio

Instrugoes para realizacao

1. Spine
stretch forward
(alongamento
da coluna para

frente).

Sentada com o corpo alinhado, coluna
reta, membros inferiores em extensao,
pés em flexdo plantar, bracos estendidos
e elevados ao nivel dos ombros, incline
a coluna a frente, em seguida, retorne a
posicao inicial.

2. Saw (serra)

Sentada, em alinhamento axial, bracos
estendidos e abduzidos a 90 graus, joelhos
em extensédo, pernas afastadas ao nivel do

quadril, gire o tronco, com a pelve estabi-

lizada para a direita, levando a méao direita

em direcao ao pé esquerdo, em seguida,

pare em direcdo ao pé direito e retorne a
posicao inicial.

3. Leg circles
(circulos com
as pernas)

Em decubito dorsal, membros superiores
estendidos ao lado do corpo, membros
inferiores estendidos no solo, flexione o

quadril e faga circulos com as pernas.

4. The hundred

Decubito dorsal, bracos e pernas flexio-
nadas a 90 graus, realize flexao do quadril
a 45 graus com joelhos estendidos, leve

0 queixo em direcdo ao peito e retire as

ocem )
( ) escapulas do solo, leve os bracos ao lado
do corpo, em seguida, retorne a posicao
inicial.
Decubito dorsal, coluna e pelve neutras,
joelhos flexionados, pés ligeiramente
5. Shoulder ! pestig

bridge (ponte)

afastados, pernas paralelas, eleve o quadril
retirando o contato com o solo e retorne a
posicao inicial.

Decubito lateral, bragos estendidos para

6. Spinal frente na altura dos ombros, palmas das
rotation maéaos unidas e joelhos flexionados, gire o
(rotacdo da | braco e o tronco em direcao oposta a inicial
coluna) e retorne a posicéo original. Repita em
ambos os lados.
Decubito dorsal, joelhos flexionados, pés
apoiados no chéo, paralelos e alinhados
7. Abdominal com 0s qualdris, maos a_E_)O" segurando
a bola, escapulas estabilizadas, coluna
com bola

cervical alongada, eleve os bragos em
direcao aos joelhos retirando as escéapulas
do solo. Retorne a posicéao inicial.

8. Rolamento
do quadril

Decubito dorsal, pelve e coluna neutras,
joelhos flexionados, pés afastados e
alinhados com os quadris, coloque a bola
pequena entre os joelhos e pressione.
Retire a coluna do solo pressionando a bola
e retorne a posicao inicial.

9.
Agachamento

Em pé, segurando a bola, coluna e pelve

neutras, bracos a 90 graus, pernas e pés

afastados, flexione os joelhos a 60 graus,

evitando sobrecarga e retorne a posicao
inicial.

10. Side kicks:

up and down

(circulos com
as pernas)

Decubito lateral, brago de baixo flexionado
e a méao apoiada embaixo da cabeca,
membros inferiores estendidos, realize
circulos com a perna superior repetindo
com o membro inferior oposto.

Figura 2: Protocolo detalhado de exercicios

do método Pilates aplicado na pesquisa
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paramétricas, utilizou-se o teste de Wilcoxon;
e, para as varidveis paramétricas, usou-se o “t”
Student para amostras pareadas antes e apds a
intervencdo. Considerou-se um nivel de signifi-
cancia de 95% (p< 0,05). Os programas utilizados
para andlise foram o BioEstat 5.3 e o Microsoft
Office Excel 2007.

Resultados

A Tabela 1 apresenta as varidveis posturais
obtidas por meio da fotogrametria (em graus)
(em centimetros), analisados por meio do SAPO
nos momentos antes e depois da intervengao
com o Pilates. Observaram-se diferencas pos-
turais estatisticamente significativas pré e pos-
intervencdo, de tal modo que na visdo posterior
houve reducdo da distancia AIE, da distancia
entre os processos estiloides, da distancia epi-
condilos e diminuicdo do angulo T1-AlE. Ja na
visdo anterior houve redugdo do dngulo manu-
brio do esterno-epicondilos e alinhamento hori-
zontal da cabeca.

Tabela 1: Valores dos desvios posturais, nas
vistas anterior e posterior, analisados por

meio do SAPO nos momentos antes e depois
do protocolo de Pilates (n=20). Teresina, 2013

Variavel  |Momento| Média | 2°5VI° | pyalor
padrao
is3 i Antes 10,285 12,385
VlslaoApolsterlor, : 0,036
distancia AIE Depois | 9,420 | 13,368
Visédo posterior, Antes 32,020 | 30,348
distancia ] 0,001
epicondilos Depois 29,375 25,049
Visao posterior, Antes 32,410 38,317
distancia processo ] 0,000
estiloide Depois 29,220 21,841
Visaoanterior | npios | 82075 | 53,263
angulo manubrio
0,034
do esterno- ]
epicéndilos Dep0|s 80,665 53,771
Visdo posterior Antes 50,925 | 70,945
5 - 0,031
angulo T1-AIE | Dpepois | 46,915 | 67,070
Alinhamento Antes 0.425 28,097
horizontal da ] 0,009
cabeca Depois -1,470 29,517

AIE: angulo inferior da escépula; T1: primeira vértebra
toracica.

Discussdo

Em um estudo piloto controlado e rando-
mizado realizado no Mato Grosso do Sul, os
pesquisadores analisaram os efeitos de 20 ses-
sdes do método Pilates no alinhamento postu-
ral e flexibilidade de 33 mulheres jovens com
idade entre 18 a 25 anos. O ensaio foi caracte-
rizado por um programa de exercicios em solo
executando-se seis repeticdes em sessoes de 60
minutos, duas vezes por semana, totalizando
20 sessOes. A avaliagdo foi feita analisando-se
as varidveis posturais por meio do programa
SAPO. Constatou-se que nao houve influéncia
da intervencdo no alinhamento postural estati-
co’®. Em uma pesquisa controlada randomizada
com o objetivo de determinar o efeito do MP no
alinhamento postural, em 74 mulheres adultas,
com idade média 39,4 + 16,4 anos, utilizou-se um
protocolo de exercicios realizados em solo e com
acessorios, em sessdes de 50 minutos de dura-
¢do, durante seis meses, com frequéncia de duas
vezes por semana, em dias alternados, e veri-
ficou-se melhora significativa no alinhamento
frontal do ombro, alinhamento sagital da cabega
e pelve apds seis meses de aplicagdo do protoco-
lo, ndo apresentando resultados estatisticamente
significativos apos trés meses de intervencao'.

Ao realizar um ensaio sobre os efeitos do
método Pilates no alinhamento postural em per-
fil direito e esquerdo, nos segmentos da cabe-
¢a, coluna cervical, articulacdo do ombro, meio
do tronco, pelve, joelho e tornozelo em cinco
adultos, com idade entre 50 e 66 anos, os auto-
res observaram que os alunos progrediram em
36 aulas, ministradas trés vezes por semana, em
dias alternados, com duragdo de uma hora cada
sessdo, e demonstraram uma ligeira mudanga
no alinhamento postural direito e em segmen-
tos, como a cabeca, dos praticantes do método".

Em um estudo de avaliagdo postural, 12
adultos, fisioterapeutas e educadores fisicos de
23 a 45 anos de idade, foram analisados antes e
ap6s 75 horas/aulas de aplicagdo de exercicios
baseados no método Pilates. Os resultados mos-
traram nao haver diferenca significativa entre a



variagdo da postura antes e ap6s a atividade. Os
autores recomendam que os exercicios do Pilates
sejam individualizados, pois, dessa forma, os re-
sultados serdo mais expressivos devido a uma
melhor monitorizacgao e aplicagdo minuciosa de
cada exercicio®.

A maioria dos pesquisadores citados aci-
ma concorda que os resultados obtidos em vari-
aveis posturais sao discretos ou ausentes diante
dos protocolos utilizados. Os achados da atual
pesquisa, porém, demonstraram melhora em al-
gumas varidveis do perfil postural”. No entan-
to, é preciso considerar que ndo existe um pa-
drao de referéncia postural simétrico, uma vez
que os individuos nado sdo “construidos” como
elementos anatomicos idénticos, portanto, nao
podem ter uma postura “normal” morfologica-
mente idéntica®, de modo que a falta de um mo-
delo que se aproxime da realidade em termos de
realinhamento postural gera problemas, como,
por exemplo, a dificuldade de comparar os da-
dos obtidos por meio das intimeras varidveis de
uma avaliagdo fotogramétrica.

Em um ensaio clinico randomizado reali-
zado por em Porto Alegre, avaliou-se a eficacia
do método Pilates no tratamento de mulheres
adultas com cifose. Para tanto, foram seleciona-
das 41 mulheres com idade média de 59+ 9 anos,
e aplicado um protocolo de exercicios em solo
e com aparelhos com duragdo de 30 semanas,
totalizando 62 sessdes de treinamento. Como
resultado, observou-se uma reducdo do angulo
da cifose, melhora significativa da flexibilidade
de todos os movimentos cervicais e do quadril,
além de pequena diferenca entre os ombros e a
cintura escapular?.

Em uma pesquisa controlada com o obje-
tivo de determinar o efeito de um programa de
treinamento de Pilates na postura brago-tronco,
forga e flexibilidade de 19 sujeitos do sexo mas-
culino, com idade de 33,1 + 8,6, foi utilizado um
protocolo de intervengao, realizado duas vezes
por semana, com duragdo de uma hora, durante
12 semanas. Observou-se que houve melhora na
for¢a abdominal, reducédo da cifose toracica esta-
tica e dos deslocamentos escapulares mediolate-

rais, extensao tordcica superior bem como uma
maior atividade dos eretores da coluna cervical
e romboide, entre outras®.

Os resultados do atual estudo confirmam
os achados dos autores acima, sugerindo que o
método Pilates é eficaz no alinhamento escapu-
lar. Ainda que os resultados sejam “timidos”,
estes sugerem que o método pode influenciar
positivamente em aspectos essenciais da sau-
de funcional do idoso, uma vez que ganhos no
equilibrio e na postura podem repercutir de
forma expressiva na manutengdo da capacida-
de funcional desses individuos, pois trata-se de
exercicios de baixa intensidade, sem impactar as
articula¢des, podendo ser utilizados de forma a
prevenir lesdes, melhorar as limitagdes e promo-
ver uma maior independéncia e autonomia na
realizacao das AVDs. Diante do exposto, salien-
ta-se a necessidade de essa pratica ser realiza-
da em um maior periodo de tempo e com maior
frequéncia a fim de obterem-se resultados mais

expressivos nas varidveis do perfil postural.

Consideracées finais

Concluiu-se que a pratica de exercicios do
método Pilates promoveu um efeito positivo em
algumas variaveis do perfil postural de idosas.
Porém, recomenda-se que novos estudos sejam
realizados, com popula¢des maiores, tempo de
aplicacdo e frequéncia semanais mais intensos e
formacdo de um grupo controle para que resul-
tados mais satisfatérios possam ser observados

nos parametros posturais.
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