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RESUMO

Mudancas fisiolégicas ocorrem durante o processo de envelhecimento e dentre elas
destaca-se a reducdo do equilibrio aumentando o risco de quedas e 6bitos entre a
populacdo idosa. A literatura evidencia o Método Pilates (MP) como um método
seguro que favorece a manutencdo dessa valéncia fisica mesmo em idosos com
tendéncia ou historico de queda. O objetivo desde estudo foi analisar o efeito agudo
de uma sessao de MP no equilibrio de mulheres idosas néo praticantes do método.
Participaram voluntariamente do estudo treze mulheres idosas voluntarias e foi
utilizada a escala de equilibrio de Berg para avaliar o equilibrio antes e depois da
sessdo do MP. A sessdo de MP foi realizada uma Unica vez e conteve exercicios de
alongamento e fortalecimento para todos os grupamentos musculares, contando
com duas séries de cinco repeticbes para cada exercicio, havendo um minuto de
intervalo entre as séries. O resultado da escala de Berg aponta que as idosas
apresentaram risco de queda, tanto antes quanto apés a sessao de MP, tendo em
vista que obtiveram pontuacdo média abaixo de 45 pontos antes e ap0s uma sessao
de treinamento (p=0, 063).

Palavras chaves: Equilibrio. MatPilates. Mulheres idosas.



ABSTRACT

Physiologicalchangesoccurduringtheagingprocess, asthereductionof balance
thatincreasestheriskoffallsanddeathsamongtheelderlypopulation. The
literaturedemonstratesthePilatesMethod (MP) as a safe

methodthatfavorsthemaintenanceofthisphysicalvalenceeven in theelderlywith a
tendencyorhistoryoffall. The aimofthisstudywastoanalyzetheacuteeffectof a MP
sessiononthe balance of non-practicingelderlywomen.
Thirteenelderlywomenparticipatedvoluntarily in  thestudyandthe Berg balance
scalewasusedtoevaluatethe balance beforeandafteraMPsession. MP
wasperformedonlyonceandcontainedstretchingandstrengtheningexercises for
allmusclegroups, countingontwo sets offiverepetitions for eachexercise, withone
minute intervalbetween sets. The resultsofthe Berg
scaleshowedthattheelderlypresented a riskoffalling, bothbeforeandafterthe MP
session, consideringthattheyobtainedanaverage score below 45  points.
Whenthetwomomentswerecompared, therewas no statisticaldifferencebetweenthe
balance oftheelderlybeforeandafter a training session (p = 0, 063).

Keywords:Balance. MatPilates. Elderlywomen.
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1 INTRODUCAO

Mudancas fisiolégicas relacionadas ao processo de envelhecimento,
especialmente aquelas associadas ao equilibrio, comecam por volta dos 45
anos de idade e afetam o sistema sensorial (visual, vestibular e
somatossensorial) e os atributos fisicos (flexibilidade, forca, equilibrio e
coordenacao). Estas alteracBes trazem consequéncias a capacidade funcional
do idoso, aumentando o risco de queda e diminuindo sua qualidade de vida
(MESQUITA et al., 2015).

Segundo Merriman et al (2015), a habilidade de manter o equilibrio e o
controle postural depende da eficiéncia no processamento de informacdes
codificadas por varias modalidades sensoriais. Especificamente, o controle do
equilibrio depende de um processo complexo que envolve um conjunto
coordenado de interacbes sensoOrio-motoras que continuamente integram
informagbes dos sentidos relevantes, particularmente o vestibular, o
proprioceptivo, o auditivo e o visual. Do contrario, a falta do equilibrio ocorre
pela ineficiéncia relativa na integracdo sensorio-motora.

Dada a importancia do equilibrio para as atividades de vida diaria
(AVD’s), o mesmo vem sendo estudado por meio de intervencdes com
exercicio fisico e os beneficios foram evidentes em diversos estudos (SILVA et
al., 2008; RODRIGUES et al., 2010; HYUN; WHANGBO; LEE,2014).Nesta
perspectiva alguns estudos buscam entender o efeito do equilibrio no Método
Pilates (MP) em sessdes cronicas de treinamento visando entender a influéncia
do mesmo nesta variavel (NEWELL; SHEAD; SLOANE, 2012; HYUN;
WHANGBO; LEE,2014; JOSEPHS et al., 2016).

A maioria dos adeptos do MP sdo mulheres que procuram a técnica por
se tratar de um treinamento eficiente que estdo associados amelhora de
diversas valéncias fisicas assim como 0 aumento e manutencado do equilibrio,
atuando na prevencdo de quedas e melhora das AVD’s. Grande parte dessas
mulheres, que sdo adeptas ao método, declaram que ndo pensam em parar de
praticar o método e relatam mudancas significantes ao longo do tempo
(HOLVIANA et al., 2012; HYUN; WHANGBO; LEE,2014; MERRIMAM et al.,
2015; OLIVEIRA et al., 2016; JOSEPHS et al., 2016).
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O efeito agudo do treinamento vem sendo explorado em diversos
meétodos inclusive no MP, porém ainda ha uma caréncia de informacdes
precisas sobre esse temae até o presente momento ndo foi encontrada
nenhuma pesquisa que tenha investigado o efeito agudo do MP no equilibrio de
idosos.A importancia de tal conhecimento vem da necessidade de entender as
mudancas que ocorrem durante uma Unica sessdao doMPpara se conseguir
manter a independéncia e bem estar dos praticantes assim como fornecer
informacdes rapidas e seguras sobre os beneficios do MP para seus
participantes(SOUZA; KIRCHNER; ROSACKI, 2015; OLIVEIRA et al., 2016).

Com base no exposto e tendo em vista a importancia do equilibrio para
os idosos, o presente estudo visa analisar qual o efeito agudo de uma sesséo
de MP no equilibrio de mulheres idosas.

1.1 OBJETIVOS

A seguir serdo abordados os topicos referentes ao objetivo geral e

especifico.

1.1.1 Objetivo Geral

Analisar o efeito agudo de uma sessdo do MP em mulheres idosas nao

praticantes do método.

1.1.2 Objetivos Especificos

* Avaliar o equilibrio de mulheres idosas antes de uma sessédo do MP.

* Avaliar o equilibrio de mulheres idosas ap6s uma sessdo do MP.

» Comparar o equilibrio de mulheres idosas antes e apds uma sessao do
MP.
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1.2 JUSTIFICATIVA

AlteragOes decorrentes do envelhecimento séo percebidas em todas as
valéncias fisicas, incluindo o equilibrio e estas influenciam diretamente nas
AVD’s dos idosos (MESQUITA et al., 2015; JOSEPHS et al.,, 2016). Sendo
assim, o MP tem sido utilizado para o desenvolvimento e manutencédo de
capacidades fisicas condicionantes, fins terapéuticos, alinhamento postural,
bem-estar, disciplina mental etem se mostrado uma boa opcdo de método
preventivo para as alteracfes causadas pelo envelhecimento(EMERY et al.,
2010).

Tendo em vista a saude, seguranca e manutencdo das AVD’s dos
idosos, € de suma importancia tracar estratégias eficazes para que o equilibrio
e outras capacidades fisicas sejam preservadas com o passar do tempo. A
realizacéo desse estudo também se justifica pelo fato de que durante a rotina
de trabalho dos instrutores do MP, questionamentos sobre o equilibrio sé&o
comuns, ainda mais quando se trata do efeito agudo sobre essa variavel, uma
vez que ao sair da sessdo de MP os idosos permanecem com suas rotinas
diarias necessitando estar com o equilibrio preservado para que essas
atividades sejam desempenhadas com seguranca. Contudo, derivado da
vivéncia pratica da pesquisadora como instrutora do MP surge o entusiasmo de

obter conhecimento cientifico para melhor aplicabilidade da pratica.
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2 REVISAO DE LITERATURA

Foram abordados na revisdo de literatura os seguintes topicos: o equilibrio
humano e o envelhecimento, o Método Pilates e seus beneficios e o efeito

agudo do MP e suas aplicacoes.

2.1 O EQUILIBRIO HUMANO E O ENVELHECIMENTO

O equilibrio € um processo complexo que depende da integracdo da
visdo, da sensacdo vestibular e periférica, dos comandos centrais e de
respostas neuromusculares, particularmente da forca muscular e tempo de
reacdo (SILVA et al.,, 2008). O sistema nervoso tem a habilidade de mudar
discretamente a fonte principal de informacdo sensorial para o equilibrio,
guando fechamos os olhos ou permanecemos sob superficies instaveis e
mesmo assim nos mantemos em pé comprova essa habilidade. Esse fato da-
se pela formacédo anatdbmica dos sistemas sensoriais e pela utilizacao gradativa
das informacgdes recebidas por ele e significa que o controle da postura e do
equilibrio ndo depende de todas as informacdes sensoriais disponiveis. Desse
modo, o sistema nervoso escolhe a fonte principal de controlar essas variaveis
(MOCHIZUKI, 2001; SILVA et al., 2008).

As funcdes do controle postural sdo: suporte, estabilidade e equilibrio. A
funcdo do suporte dos segmentos é controlar a atividade muscular, para
suportar 0 peso do corpo contra a atracdo gravitacional. J& a funcdo da
estabilidade é suportar e consolidar partes do corpo quando outras partes
entram em movimento para manter o resto do corpo fixo enquanto um
segmento realiza o movimento. Quanto ao equilibrio, este tem a funcdo de
manter o corpo sob sua base de apoio, principalmente em posicdo ereta
(MOCHIZUKI, 2001).

As funcdes do controle postural, de equilibrio e de marcha assim como o
sistema musculoesquelético e cardiovascular sofrem diversos declinios com o
envelhecimento. Este declinio promove perda da autonomia pessoal e

funcional relacionado a capacidade individual, o que potencializa o risco de
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gueda e dificulta a prevencdo da mesma (SILVA et al., 2008; RODRIGUES et
al., 2010).

Um terco da populacdo acima de 65 anos sofre quedas a cada ano,
sendo que metade desses individuos sofre quedas multiplas. No Brasil, 30%
dos idosos caem pelo menos uma vez por ano, e quanto maior a idade maior o
risco de queda, sendo que 32% estédo entre 0os 65 e os 74 anos, 35% entre 0s
75 e 0s 84 anos e 51% acima dos 85 anos e as dificuldades parecem ser ainda
maiores em individuos com histérico de queda (SILVA et al., 2008;
JUCUBOVSKI et al., 2011).

Com base nessas evidéncias é comprovada a importancia da busca por
praticas seguras e eficazes para a manutencdo do equilibrio durante as
diversas fases do envelhecimento como forma de prevencdo as quedas e
melhora das AVD’s (JOSEPHS et al., 2016).

Estudos recentes comprovam que o uso do MP é seguro e efetivo para
aumentar a capacidade de equilibrio estatico e dinamico em mulheres idosas a
partir de uma melhora multissensorial, principalmente naquelas que
apresentaram risco de queda (HYUN; WHANGBO; LEE,2014; MERRIMAM et
al., 2015; MESQUITA et al., 2015; JOSEPHS et al., 2016).

2.2 O METODO PILATES E SEUS BENEFICIOS

O Método Pilates, primeiramente chamado de Contrologia, surgiu
durante a Primeira Guerra Mundial, aproximadamente 1918, quando seu
criador Joseph Hubertus Pilates foi mandado para um campo de concentracéo
por ser considerado um inimigo estrangeiro. L4 atuou como enfermeiro, criou
equipamentos e executou seus exercicios em soldados feridos e/ou
acometidos pela epidemia de influenza que se recuperavam mais rapidamente,
apesar de ndo haver na época evidéncias cientificas que comprovassem essa
afirmacéao (PILATES, 2010).

Mesmo assim, o método de condicionamento fisico e mental foi
desenvolvido a partir das experiéncias vividas por Joseph e levadas aos
Estados Unidos da América em 1923, lugar onde foi criado o primeiro estudio

de Contrologia. Ndo demorou muito para que a técnica atraisse a atencdo de
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muitos e fosse disseminada pelo mundo por estudantes e adeptos do
método.Apds a morte de Joseph em 1967, seu trabalho foi continuado por sua
esposa Clara que renomeou o método homenageando o criador Pilates
(KLOUBEC, 2010).

Segundo Panelli e De Marco (2008) para a pratica correta do MP, seis
principios béasicos sao exigidos: concentracdo, centro, respiracdo, preciséo,
controle e fluidez. A concentragdo consiste em manter a atencédo voltada ao
grupo muscular trabalhado, enquanto o centro refere-se a ativagdo constante
dos musculos que fazem a estabilizacdo lombo-pélvica, como os abdominais,
lombar e assoalho pélvico, também chamado powerhouse. J4 a respiracao
adequada acontece quando o ar é inspirado na preparacdo do movimento e
expirado na realizagdo do mesmo, a fim de manter o sangue oxigenado que
juntamente com a precisdo, da ao movimento controle e fluidez buscando uma
execucao ritmada, sem pressa e com amplitude adequada.

Para Perfeito et al (2016), o MP é um tipo de treinamento sistematizado
e polissémico que possibilita melhora da flexibilidade, postura,
condicionamento cardiorrespiratorio, forca e equilibrio.Além disso, para se
alcancar as adaptacdes psicossociais, emocionais, e as biologicas, séo
empregados exercicios que utilizam como sobrecarga o peso do proprio corpo,
Ou outros acessorios, como molas.

A partir do MP ainda se pode alcancar diferentes objetivos, como a
reeducacdo do movimento e da postura, incentivando o reconhecimento do
préprio corpo ou propriocepcao corporal global. Na pratica, o MP desenvolve
movimentos projetados de forma que os executantes mantenham a posicao
neutra da coluna vertebral, minimizando o recrutamento muscular
desnecessario, prevenindo a fadiga precoce e a diminuicdo da estabilidade
corporal. Dos beneficios do MP também se tem conhecimento sobre a
prevencao de determinadas lesdes e dores crénicas, assim como melhoras na
coordenacdo motora e estimulo da circulacdo sanguinea (RODRIGUES et al.,
2010).

Em idosas, a literatura mostra diversos beneficios do MP como
aprimoramento da flexibilidade, controle postural, forca muscular (BERTOLI et
al., 2017), autonomia pessoal, qualidade de vida (RODRIGUES et al., 2010) e
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melhora significativa na marcha inclusive em idosas com risco de queda
(NEWELL; SHEAD; SLOANE, 2012).

O equilibrio também vem sendo investigado dentro do MP e estudos
apontam que esse € um componente chave na pratica clinica e na prevencao
de quedas. Quando comparado o equilibrio de mulheres em periodos pés-
menopauséticos (58-60 anos), antes e depois da préatica continua do MP, é
confirmada a melhora de 6,9% no equilibrio das mesmas (SOUZA et al. 2013;
BARKER; BIRD; TELAVESK, 2015), além de ser um método seguro e efetivo
para aumentar a capacidade de equilibrio estatico e dinAmico a partir de uma
melhora multisensorial HYUN;HWANGBO; LEE, 2014; MERRIMAM et al.,
2015; MESQUITA et al., 2015; JOSEPHS et al.,, 2016). Esses resultados
refletem a evidéncia cientifica que o MP melhora o desempenho do sistema
motor no envelhecimento, agindo efetivamente na melhora do dia a dia desse

publico.

2.3 EFEITO AGUDO DO EXERCICIO FiSICO E SUAS APLICACOES

Definido como toda a manifestacao fisiologica que ocorre durante o
exercicio, o efeito agudo no exercicio fisico € uma variavel com muitas
vertentes a serem exploradas, porém pouco fomentada em diversas
modalidades (SOUZA; KIRCHNE; ROSACKI , 2015; OLIVEIRA et al., 2016)

A relevancia de buscar conhecimento sobre o efeito agudo no exercicio
se da por diversos motivos, entre eles obter uma resposta rapida sobre uma
Unica sessao de treinamento ou sobre o impacto do treinamento em um
aspecto fisiolégico, as mudancas ocorridas no rendimento fisico durante ou
logo apo6s o treinamento e a possivel predicdo de efeitos crénicos a partir do
efeito agudo. Essas informacdes sdo de suma importancia para a selecédo e
prescricdo do exercicio fisico para os idosos, uma vez que a rotina de
treinamento deve considerar, entre outros fatores, os feitos agudos e crénicos
do exercicio assim como 0s aspectos bioldgicos, psicoldgicos e sociais dessa
populacdo (TREVISOL; SILVA, 2009; SOUZA; KIRCHNE; ROSACKI, 2015;
LUDYGA et al., 2018).
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Alguns estudos (SOUZA; KIRCHNE; ROSACKI , 2015; OLIVEIRA et al.,
2016; RIVERA et al., 2016; CHEN et al.,, 2018; Ludyga et al., 2018)
investigaram a influéncia do efeito agudo do exercicio sob diversas variaveis
como poténcia muscular, pressao arterial, frequéncia cardiaca, funcionamento
cognitivo e flexibilidade.

Os resultados sobre a poténcia muscular constataram que exercicios
dindmicos em cadeia cinética fechada podem melhorar de forma aguda essa
variavel, jA os resultados sobre a pressédo arterial foram significantes para a
reducdo da pressdo arterial sistdlica em exercicios aerdbicos como corrida,
caminhada, ciclismo ou com circuitos de resisténcia, independente do exercicio
ter sido realizado de forma continua ou intermitente (RIVERA et al., 2016;
CHEN et al.,2018).

O estudo de Ludyga et al (2018) investigou o efeito agudo do exercicio
aerobio intenso e moderado no funcionamento cognitivo de jovens estudantes
em fase académica e suas descobertas sugerem que 0 exercicio em questéo
tras beneficios para memoria em curto e longo prazo, estimulando assim a
implementacdo desse método de treinamento em ambientes de ensino
superior.

Em relacdo aos exercicios de alongamento, os resultados diferem de
acordo com o publico. O efeito agudo do alongamento pode modificar para
melhor a marcha de mulheres idosas durante a subida e descida de rampas e
esses resultados sugerem que o efeito agudo é similar ao que se manifesta de
forma crénica nesse publico, no entanto o efeito agudo sobre a poténcia
muscular de membros inferiores em homens jovens o0s resultados apontam
uma influéncia negativa no desempenho muscular apds séries de alongamento
(SOUZA; KIRCHNE; ROSACKI , 2015; OLIVEIRA et al., 2016).

Diante da necessidade e importancia de informacdes robustas sobre a
acao do efeito agudo do exercicio, estudos buscaram relacionar o efeito agudo
em diferentes contextos: na flexibilidade, forca e indice glicémico.

Sendo assim, ao analisar de forma aguda a flexibilidade em mulheres
jovens, adultas e idosas praticantes do MP em diferentes formas de avaliacédo,
foram encontradas melhoras expressivas em todas as faixas etarias.
Resultados positivos também foram encontrados apés uma sessdo do MP no

desempenho de forgca maxima em jovens adultos do sexo masculino a partir do
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exercicio deadlift Monger em relacdo & sessdo do mesmo exercicio realizado
sem a intervencéo do MP (TREVISOL,; SILVA, 2009; HARRISON; HEATHER,
2016).

Quando investigado em mulheres portadoras de diabetes tipo 2, o efeito
agudo do MP se mostrou eficiente na reducdo da glicemia durante toda a
sessao de treinamento e nos quinze minutos de recuperacdo apos a sessao
(MACEDO et al, 2017).

A relevancia de explorar o conhecimento sobre o efeito agudo recorre da
necessidade de se entender as mudancgas que ocorrem no equilibrio ao longo
de uma Unica sessao do MP para garantir a preservacdo e melhora da saude
dos praticantes. Contudo, fica evidenciada a importancia da realizacdo de um
maior numero de estudos com essa tematica para que se possa obter
informacdes robustas e seguras sobre os efeitos do MP para os profissionais e

adeptos desse método de exercicio fisico.
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3 METODOS

A seguir serdo descritas em detalhes todas as etapas, procedimentos e

instrumentos utilizados na pesquisa.

3.1 CARACTERIZACAO DA PESQUISA

Quanto a natureza este estudo caracteriza-se como uma pesquisa
aplicada, pois tem como objetivo gerar conhecimento para aplicacdes praticas,
a fim de solucionar problemas que ocorreram na realidade (GIL, 1996). Em
relacdo a abordagem do problema, esta é uma pesquisa quantitativa, haja vista
gue se refere a uma explanacdo das causas por meio de medidas objetivas,
utilizando-se basicamente da estatistica (GONSALVES, 2007.)

Trata-se de uma pesquisa experimental, que consiste em manipular as
variaveis e observar os fenbmenos ocorridos durante um periodo de tempo
descrevendo quantitativamente os efeitos das variaveis investigadas (GIL,
1996). Ja o seu designe é pre-experimental, pois a amostra € comporta por
apenas um grupo com avaliacdo pré e pos teste (THOMAS; NELSON;
SILBERMAN, 2007).

3.2 ASPECTOS ETICOS

Este projeto foi aprovado pelo Comité de Etica em pesquisas com seres
humanos na Universidade Federal de Santa Catarina sob o protocolo
44972915.9.0000.0110. Todas as participantes assinaram o Termo de

Consentimento Livre e Esclarecido (Apéndice 1).

3.3 PARTICIPANTES

As participantes do presente estudo foram recrutadas por conveniéncia e

de maneira voluntaria em grupos de idosos em Floriandpolis - SC. Participaram
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da pesquisa 13 mulheres com idade entre 60 a 80 anos, que atenderam aos
critérios de inclusdo da pesquisa.

Os critérios de inclusdo para o estudo foram idosas com 60 anos ou
mais, fisicamente ativas, ndo praticantes do MP e sem diagndstico de qualquer
tipo de comprometimento sensorio-motor. Os critérios de exclusdo para o
estudo foram mulheres néo idosas, nao ativas fisicamente, praticantes do MP

e/ou diagnosticadas com algum comprometimento sensorio-motor.

3.4 LOCAL

As avaliacOes foram realizadas na Praca Caicara, localizada na Rodovia

Amaro Antoénio Vieira, no Bairro Itacorubi, em Florianopolis — SC.

3.5 INSTRUMENTOS

O equilibrio foi avaliado pela da Escala de Equilibrio de Berg (BERG et
al., 1989), conforme anexo 1. Para a realizacdo da Escala de Equilibrio de Berg
foi utilizado um cronémetro, duas cadeiras de 53cm, uma delas com apoio
lateral e outra sem apoio, ambas com encosto, um banco de madeira (41 por

19 cm de largura e 9,60 cm de altura),uma régua 30cm.

3.6 PROCEDIMENTOS PARA A COLETA DE DADOS

As idosas foram convidadas para participar do estudo por meio de
cartazes e divulgacdo pessoal em centros de convivéncia de idosos na cidade
de Florianépolis. Apés o primeiro contato, a pesquisadora telefonou para as
idosas interessadas e agendou data e horario da avaliacéo.

No dia da avaliacdo foi entregue o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido e a partir do consentimento foi iniciada a familiarizacdo das idosas
com a escala de equilibrio. A familiarizacdo foi efetuada com a realizacao de
uma série de todos os movimentos propostos da Escala de Berg (anexo ),

porém sem nenhum tipo de mensuracao dos resultados, afim de que as idosas
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experimentassem 0s movimentos e estivessem seguras para a avaliagao. Logo
apos estes procedimentos foi aplicado o teste de equilibrio (pré), a participante
realizou uma sessdo de MP individual e em seguida fez o re-teste de equilibrio
(p6s) individualmente. Durante o teste houve instrucdo verbal adequada para
cada tarefa que cada idosa desempenhou (SILVA et al., 2008).

O equilibrio foi avaliado a partir da soma dos 56 pontos possiveis na
escala de equilibrio de Berg, sendo que, cada tarefa desempenhada recebeu
uma pontuacao de 0 a 4 e a soma desses pontos resultou no valor final (SILVA
et al., 2008).

3.7 TRATAMENTO EXPERIMENTAL

A intervencao a partir do MP foi Unica, realizada no solo (MatPilates) e
teve aproximadamente 60 minutos, sendo adaptada de acordo com a
necessidade e limitacbes de cada participante. O protocolo da intervencao foi
dividido em duas etapas: exercicios de alongamentos e exercicios de
fortalecimentos (Apéndice 2). Foram realizadas duas séries de cinco repeticbes
para cada exercicio, quando unilateral foram realizadas cinco repeticdes para

cada membro (Quadrol).

Quadro 1 — Planejamento geral da sesséao de treinamento com o MP.

Tempo de
Exercicio Objetivo Séries  Repeticles intervalo
entre séries
Alongamento Alongar cadeia posterior e
da coluna para mobilizar a coluna 2 5 1 minuto
frente

Alongar rotadores de tronco
Serra 2 5 1 minuto

Mobilizar coluna
Ponte 2 5 1 minuto

Alongar cadeia anterior do

Cisne tronco e mobilizar coluna 1 minuto
Alongamento Fortalecer musculatura
de uma perna abdominal, alongar coluna 1 minuto

lombar

Continua
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Quaro 1 — Planejamento geral da sessao de treinamento com o MP.
Continuacao

Circulo com as Fortalecer rotadores 2 5 1 minuto
pernas externos do quadril
Rotacéo do Fortalecer rotadores

quadril externos do quadril e 2 5 1 minuto

musculos abdominais

Chutes laterais Fortalecer reto femoral e
(frontal) gluteo 2 5 1 minuto

Chutes laterais
Fortalecer gluteo 2 5 1 minuto

Alongar concavidade da
LegPull Front coluna 2 5 1 minuto

Fonte — Producao do proprio autor.

3.8 TRATAMENTO ESTATISTICO

A tabulacdo dos dados foi realizada no programa Microsoft Excel®
(versdo 2010), no qual foram armazenados os dados obtidos na escala de
BERG.Para a analise estatistica foi utilizado o teste t-Student para amostras
dependentes, para comparar o equilibrio antes e apds o periodo da intervencao
com o treinamento. A andlise foi realizada por meio do Software
StatisticalPackage for Social Sciences (SPSS), versdo 17.0. Para testar a
normalidade dos dados obtidos, foi realizado o teste de Shapiro — Wilkcomnivel

de significancia de 5% (p<0,05).
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4 RESULTADOS

A média de idade das participantes do estudo variou de 60 a 80 anos
(71+4,39). Os resultados deste estudo referem-se aos valores obtidos na
Escala de Equilibrio de Berg e as avaliacdes do equilibrio antes e ap6s uma
sessao de MP.

Tabela 1 — Valores individuais obtidos no teste de equilibrio antes (pré) e
depois (po6s) sessao de MP.

Participantes Pré Pés A%

P1 31 31 0
P2 17 22 29,4
P3 47 48 2,12
P4 14 19 35,7
P5 38 41 7,89
P6 25 22 -12,0
P7 48 49 2,08
P8 45 47 4,44
P9 52 55 5,76
P10 53 51 -3,77
P11 30 32 6,66
P12 40 42 5,0
P13 50 49 -2,0

Como pode ser observado na Tabela 1, a pontuacéo foi apresentada de
forma individual, a partir dos valores da Escala de equilibrio de Berg obtida
antes (pré teste) e apds (pos teste) da sessao de MP. A média dos valores pré
intervencéo foi de 37,69 pontos e a média dos valores pds intervencao foi de
39,07 pontos. Esses resultados indicam que o equilibrio das idosas avaliadas,
tanto antes (pré), quanto apos a sessdo do MP, foi considerado em risco de
gueda por estarem abaixo de 45 pontos, sendo que essa pontuacao é definida
pela Escala de Equilibrio de Berg. Quando avaliados individualmente os
resultados variaram entre manutencédo (7,69%), melhora (69,23%) e piora
(23,08%) do equilibrio. No entanto, ao comparar a média dos valores do grupo
entre o pré e o pos teste (p=0,063), a estatistica ndo apontou que houve

diferenca significativa, conforme mostra a Figural.



Figura: 1 — Valores de média e desvio padrdo do equilibrio
(Escala de Berg), antes (pré) e apds (po6s) a sessao de
MatPilates.
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5 DISCUSSAO

O presente estudo teve como principal objetivo avaliar e comparar o
equilibrio de mulheres idosas antes e apés uma sesséo de treinamento do MP
por meio da Escala de Equilibrio de Berg. Ao avaliar o equilibrio das
participantes antes (37,69 pontos) e apés (39,07 pontos) a sessdo do MP os
resultados apontaram que as participantes se encontravam em risco de queda
por obterem pontuacdo média abaixo de 45 pontos (DIAS et al., 2009). Ao
comparar o equilibrio das participantes antes e apés uma sessao de MP o0s
resultados apontaram que o efeito agudo de uma sessdo de MP nao teve
alteracao significativa (p = 0,063) o equilibrio de mulheres idosas.

Definido como funcdo que mantém o corpo sob sua base de apoio,
principalmente em posicgéo ereta, o equilibrio sofre declinios com o processo de
envelhecimento e com isso um terco da populacdo acima e 65 anos sofre
guedas a cada ano (BERG et al., 1989; MOCHIZUKI, 2001; JUCUBOVSKI et
al., 2011; MESQUITA et al., 2015).

A escolha do MP e da Escala de equilibrio de Berg como método para
esse estudo foi feita, entre outros motivos, a partir da seguranca que essas
estratégias proporcionam ao avaliado e a facilidade na aplicacdo de ambas. A
Escala de Equilibrio de Berg € uma avaliacdo funcional de desempenho do
equilibrio, o teste € simples, de facil aplicacdo e ja foi considerada a melhor
escala para detectar alteracdes no equilibrio de idosos saudaveis, enquanto o
MP também teve sua efetividade confirmada quando aplicado a idosos para a
melhora do equilibrio (SILVA et al., 2007; OLIVEIRA et al., 2015).

A combinacdo do MP com a Escala de Equilibrio de Berg traz ao
profissional uma estratégia de atuacdo que possibilita associar uma avaliacéo
pratica do equilibrio ao MP, o qual é reconhecido cientificamente com um
método de treinamento global que proporciona socializacdo, melhora da
flexibilidade, da forca muscular e do alinhamento postural para diversas
populacdes de forma acessivel e econébmica (PERFEITO, 2014; BERTOLI et
al., 2017).

Alguns fatores podem ter contribuido para o resultado do presente
estudo, que ndo apontou diferenca no equilibrio de idosas ap6s uma Unica

sessdo de MP. Dentre os fatores pode-se citar o possivel trago de declinio no
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equilibrio que se inicia a partir dos quarenta e cinco anos, a falta de experiéncia
prévia com o MP, a possivel fadiga muscular durante a sessao de treinamento
e grande variacdo entre a idade das participantes, que teve média de
(71+4,39)anos (MESQUITA et al., 2015).

As alteracBes perceptiveis no efeito agudo do exercicio sdo em sua
maioria atreladas a variaveis fisiolégicas, haja vista que apresentam influéncia
rapida ao organismo. Harrison e Heather (2016) investigaram o efeito agudo do
MP sobre a poténcia muscular e obtiveram bons resultados na interagdo do MP
com essa variavel. Riveira (2015), por sua vez, avaliou a pressao arterial e a
frequéncia cardiaca em diversas populacdes e encontrou a diminuicdo da
pressao arterial logo apds exercicios aerdbicos como corrida e ciclismo. O
efeito agudo do exercicio também foi usado para estudar o desempenho
cognitivo de estudantes universitarios, que quando submetidos a exercicios
aerobicos de média e alta intensidade, apresentaram melhoras na memoria e
na concentracdo em relacdo aos estudantes que nao praticaram a mesma
atividade (LUDYGA et al., 2018).

Como ja destacado anteriormente, as alteracdes mais evidentes do
efeito agudo do exercicio sdo principalmente de carater fisiologico, como
poténcia muscular, pressdo arterial, frequéncia cardiaca, funcionamento
cognitivo e glicemia, possivelmente justificado pelo curto intervalo de tempo
entre as avaliacdes necessarias para os estudos que se propde a investigar
esse efeito (RIVERA et al, 2015; CHEN et al, 2018; LUDYGA et al., 2018).

Mudancas relacionadas ao equilibrio, a hipertrofia e a capacidade
respiratéria, por exemplo, parecem necessitar de estimulos cronicos para
apresentar resultados significativos. Nesse contexto o estudo de Souza (2013)
também avaliou o efeito do MP no equilibrio através da Escala de equilibrio de
Berg e encontrou uma melhora de 6,9% no equilibrio das participantes, porém
0 estudo ocorreu de forma crbnica, com trés meses de intervencdo, contando
com patrticipantes de idade entre 58 e 60 anos e com experiéncia prévia com o
MP.

Albino et al. (2012) avaliaram o equilibrio de idosas por meio da Escala
de Equilibrio de Berg, antes e apds trés meses de intervencdo com exercicios
de forca e flexibilidade, divididos em grupo 1 (exercicios de forca) e grupo 2

(exercicios de flexibilidade)e verificaram que houve aumento significativo do
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equilibrio para ambos os grupos. Considerando-se que os exercicios do MP se
caracterizam pelo trabalho de forga e flexibilidade, além de outras variaveis,
acredita-se que o efeito cronico do MP € benéfico para a melhora do equilibrio
em mulheres idosas, assim como foi apontado por outros estudos. Esses
achados sugerem que o MP parece ser indicado para manter ou aprimorar
valéncias fisicas importantes para a capacidade funcional dos idosos
dependendo da duracgéo da intervencao.

Algumas limitacbes podem ser apontadas no presente estudo, tais
como: 0 numero reduzido de participantes, a falta de controle sobre quais
exercicios fisicos eram praticados habitualmente pelas idosas e a caréncia de
exercicios que tivessem énfase no equilibrio dentro do planejamento geral da
sessdo de treinamento com MP. Destaca-se, no entanto, que esses pontos
poderiam ser revistos para futuros estudos com essa tematica.

Ressalta-se a importancia da realizacdo desse estudo, tendo em vista
gue 0 mesmo possibilitou uma maior compreensao sobre o efeito agudo do MP
no equilibrio de mulheres idosas, sendo o equilibrio uma capacidade fisica com
inimeros fatores determinantes e de importancia fundamental para a
manutencdo da qualidade de vida e independéncia do idoso. No entanto,
outros estudos sdo necessarios para explanar o efeito agudo do MP no

equilibrio de mulheres idosas.
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6 CONCLUSAO

O presente estudo avaliou o equilibrio de mulheres idosas antes e ap6s
uma sessdo de MatPilates e os achados indicaram que as participantes
apresentaram risco de queda nos dois momentos (antes e apdés a sessao de
MP) tendo em vista que a média dos resultados alcancados foi menor que 45
pontos na Escala de Equilibrio de Berg. A comparacgdo entre os dois momentos
de avaliagdo apontou que o efeito agudo dessa sessao de MP nao alterou
significativamente o equilibrio das participantes.

Para que haja maiores esclarecimentos acerca do tema apresentado por
esse estudo, recomendam-se novos e aprofundados estudos, com amostras
maiores, intervencdes duradouras e acompanhamento dos exercicios fisicos

praticados pelas participantes.
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APENDICE 1 — Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

Pesquisa: EFEITO AGUDO DE UMA SESSAO DE MAT PILATESNO
EQUILIBRIO DE MULHERES IDOSAS
Eu,

concordo com a minha participagdo na pesquisa de trabalho de conclusao de
curso, a ser desenvolvido sob-responsabilidade da graduanda EmillyDolberthde
Souza, discente do curso de Educacdo Fisica Bacharelado da Universidade
Federal de Santa Catarina, realizada no 1° semestre de 2018, orientada pela
professora Cintia de La Rocha Freitas, que tem como objetivo analisar o efeito
agudo de uma sessao de MatPilates no equilibrio de mulheres idosas.

Privacidade: estou ciente de que a minha identificacdo sera mantida em sigilo,
sendo que os resultados desta pesquisa poderdo ser divulgados em

congressos e revistas cientificas.

o Participacao: estarei a disposicao para realizar as avaliacdespré e poés
sessdo de Pilates, bem como participar de uma sesséo de treinamento.

o Riscos: estou ciente de que a presente pesquisa ndo trara risco para
minha integridade fisica ou moral.

o Beneficios: estou ciente de que as informacdes obtidas com essa
pesquisa trardo beneficios a comunidade cientifica, académica e populacdo em
geral.

Desta forma, assino este termo de consentimento livre e esclarecido, ficando

uma via sob meu poder e outra em poder da pesquisadora.

Florianopolis, de de 2018.

Assinatura do participante

Assinatura da Pesquisadora
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Continua

APENDICE 2 — EXERCICIOS DE ALONGAMENTO E FORTALECIMENTO
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ANEXO 1 - Escala de Equilibrio de Berg

SENTADO PARA EMPE

INSTRUCOES: Por favor, figue de pé. Tente ndo usar suas m&os COMO
suporte.

() 4 capaz de permanecer em pé sem 0 auxilio das maos e estabilizar de
maneira independente

() 3 capaz de permanecer em pé independentemente usando as maos
() 2 capaz de permanecer em pé usando as mao apos varias tentativas
() 1 necessidade de ajuda minima para ficar em pé ouestabilizar

() O necessidade de moderada ou maxima assisténcia para permanecer em pé

EM PE SEMAPOIO

INSTRUCOES: Por favor, figue de pé por dois minutos sem se segurar em
nada.

() 4 capaz de permanecer em pé com seguranca por 2 minutos
() 3 capaz de permanecer em pé durante 2 minutos com supervisao

() 2 capaz de permanecer em pé durante 30 segundos semsuporte
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() 1 necessidade de varias tentativas para permanecer 30 segundos sem
suporte

() O incapaz de permanecer em pé por 30 segundos semassisténcia

Se 0 sujeito é capaz de permanecer em pé por 2 minutos sem apoio, marque
pontuacdo maxima na situacdo sentada sem suporte.

Siga diretamente para o item 4.

SENTADO SEM SUPORTE PARA AS COSTAS, MASCOM OS PES
APOIADOS SOBRE O CHAO OU SOBRE UMBANCO

INSTRUCOES: Por favor, sente-se com os bragos cruzados durante 2 minutos.
() 4 capaz de sentar com seguranca por 2 minutos

() 3 capaz de sentar com por 2 minutos sob supervisao

() 2 capaz de sentar durante 30segundos

() 1 capaz de sentar durante 10segundos

() O incapaz de sentar sem suporte durante 10 segundos

EM PE PARASENTADO

INSTRUCOES: Por favor, sente-se.

() 4 senta com segurangca com 0 minimo uso das mao

() 3 controla descida utilizando asmaos

() 2 apdia a parte posterior das pernas na cadeira para controlar a descida
() 1 senta independentemente mas apresenta descidadescontrolada

() O necessita de ajuda para sentar

TRANSFERENCIAS

INSTRUCOES: Pedir ao sujeito para passar de uma cadeira com descanso de
bracos para outra sem descanso de bracos (ou uma cama)

() 4 capaz de passar com seguran¢ga com 0 minimo uso das maos

() 3 capaz de passar com seguranca com uso das maos evidente
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() 2 capaz de passar com pistas verbais e/ousupervisao
() 1 necessidade de assisténcia de uma pessoa

( ) O necessidade de assisténcia de duas pessoas ou supervisao para
seguranca

EM PE SEM SUPORTE COM OLHOSFECHADOS
INSTRUCOES: Por favor, feche os olhos e permaneca parado por 10 segundos
() 4 capaz de permanecer em pé com seguranca por 10 segundos

() 3 capaz de permanecer em pé com seguranca por 10 segundos com
supervisao

() 2 capaz de permanecer em pé durante 3 segundos

() 1 incapaz de manter os olhos fechados por 3 segundos mas permanecer em
pé

() O necessidade de ajuda para evitarqueda

EM PE SEM SUPORTE COM OS PESJUNTOS

INSTRUCOES: Por favor, mantenha os pés juntos e permaneca em pé sem se
segurar

() 4 capaz de permanecer em pé com 0s pés juntos independentemente com
seguranga por 1 minuto

() 3 capaz de permanecer em pé com 0s pés juntos independentemente com
seguranga por 1 minuto, com supervisdo

() 2 capaz de permanecer em pé com 0S peés juntos independentemente e se
manter por 30 segundos

() 1 necessidade de ajuda para manter a posi¢cdo mas capaz de ficar em pé
por 15 segundos com 0s pésjuntos

() 0 necessidade de ajuda para manter a posicdo mas incapaz de se manter
por 15segundos

ALCANCE A FRENTE COM OS BRACOS EXTENDIDOS PERMANECENDO
EM PE
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INSTRUCOES: Mantenha os bracos estendidos a 90 graus. Estenda os dedos
e tente alcancar a maior distancia possivel. (0 examinador coloca uma régua
no final dos dedos quando os bragos estdo a 90 graus. Os dedos ndo devem
tocar a régua enquanto executam a tarefa. A medida registrada é a distancia
que os dedos conseguem alcancar enquanto 0 sujeito esta na maxima
inclinacdo para frente possivel. Se possivel, pedir ao sujeito que execute a
tarefa com os dois bragos para evitar rotacdo do tronco.)

() 4 capaz de alcancar com confiabilidade acima de 25cm
() 3 capaz de alcancar acima de 12,5cm

() 2 capaz de alcangar acima de 5cm

() 1 capaz de alcangar mas com necessidade de supervisao

() 0 perda de equilibrio durante as tentativas / necessidade de suporte externo

APANHAR UM OBJETO DO CHAO A PARTIR DA POSICAO EM PE
INSTRUCOES: Pegar um sapato/chinelo localizado a frente de seus pés

() 4 capaz de apanhar o chinelo facilmente e comseguranca
() 3 capaz de apanhar o chinelo mas necessita supervisao

() 2 incapaz de apanhar o chinelo mas alcanca 2-5cm do chinelo e manter o
equilibrio de maneiraindependente

() 1 incapaz de apanhar e necessita supervisdo enquanto tenta

() 0 incapaz de tentar / necessita assisténcia para evitar perda de equilibrio ou
gueda

EM PE, VIRAR E OLHAR PARA TRAS SOBRE OS OMBROS DIREITO E
ESQUERDO

INSTRUCOES: Virar e olhar para tras sobre o ombro esquerdo. Repetir para o
direito. O examinador pode pegar um objeto para olhar e coloca-lo atras do
sujeito para encoraja-lo a realizar o giro.

() 4 olha para tras por ambos os lados com mudanca de peso adequada

() 3 olha para tras por ambos por apenas um dos lados, o outro lado mostra
menor mudanca de peso

() 2 apenas vira para os dois lados mas mantém o equilibrio
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() 1 necessita de supervisao aovirar

() 0 necessita assisténcia para evitar perda de equilibrio ou queda

VIRAR EM 360GRAUS

INSTRUCOES: Virar completamente fazendo um circulo completo. Pausa.
Fazer o mesmo na outra direcéo

()4 capaz de virar 360 graus com seguranca em 4 segundos ou menos

() 3 capaz de virar 360 graus com seguranca para apenas um lado em 4
segundos oumenos

() 2 capaz de virar 360 graus com segurang¢a mas lentamente
() 1 necessita de supervisao ou orientagaoverbal

() O necessita de assisténcia enquanto vira

COLOCAR PES ALTERNADOS SOBRE DEGRAU OUBANCO
PERMANECENDO EM PE E SEMAPOIO

INSTRUCOES: Colocar cada pé alternadamente sobre o degrau/banco.
Continuar até cada pé ter tocado o degrau/banco quatro vezes.

() 4 capaz de ficar em pé independentemente e com seguranca e completar 8
passos em 20 segundos

() 3 capaz de ficar em pé independentemente e completar 8 passos em mais
de 20segundos

() 2 capaz de completar 4 passos sem ajuda mas com supervisao
() 1 capaz de completar mais de 2 passos necessitando de minima assisténcia

() O necessita de assisténcia para prevenir queda / incapaz de tentar

PERMANECER EM PE SEM APOIO COM OUTRO PE A FRENTE
INSTRUCOES: (DEMOSTRAR PARA O SUJEITO)

Colocar um pé diretamente em frente do outro. Se vocé perceber que ndo pode
colocar o pé diretamente nafrente, tente dar um passo largo o suficiente para
gue o calcanhar de seu pé permaneca a frente do dedo de seu outro pé. (Para
obter 3 pontos, o comprimento do passo podera exceder o comprimento do
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outro pé e a largura da base de apoio pode se aproximar da posicdo normal de
passo dosujeito).

() 4 capaz de posicionar o pé independentemente e manter por 30 segundos

() 3 capaz de posicionar o pé para frente do outro independentemente e
manter por 30 segundos

() 2 capaz de dar um pequeno passo independentemente e manter por 30
segundos

() 1 necessidade de ajuda para dar o passo mas pode manter por 15 segundos

() 0 perda de equilibrio enquanto da o passo ou enquanto fica depé

PERMANECER EM PE APOIADO EM UMAPERNA

INSTRUCOES: Permaneca apoiado em uma perna o quanto vocé puder sem
se apoiar

() 4 capaz de levantar a perna independentemente e manter por mais de 10
segundos

() 3 capaz de levantar a perna independentemente e manter entre 5 e 10
segundos

() 2 capaz de levantar a perna independentemente e manter por 3 segundos
ou mais

() 1 tenta levantar a perna e € incapaz de manter 3 segundos, mas permanece
em pé independentemente

() O incapaz de tentar ou precisa de assisténcia para evitar queda

() PONTUACAO TOTAL (maximo =56)
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