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RESUMO 

O presente estudo aborda a questão das quedas em idosos, destacando a importância dessa problemática devido ao 
envelhecimento populacional. Quedas podem resultar em graves consequências, como lesões, perda de independência 
e impactos na qualidade de vida dos idosos. A pesquisa se concentra na comparação entre idosos que praticam Pilates 
e idosos sedentários, com o objetivo de investigar as contribuições do Pilates na prevenção de quedas. O estudo 
envolveu 32 idosos da Grande Vitória, Espírito Santo, distribuídos em: praticantes de Pilates e inativos. A avaliação do 
equilíbrio foi realizada através da Escala de Berg. Os resultados demonstrando que ambos os grupos possuem equilíbrio 
aceitável. Contudo, os praticantes do método obtiveram uma pontuação média superior, indicando um equilíbrio e 
mobilidade aprimorados, destacando-o como uma abordagem eficaz na redução de quedas em idosos. A amostra 
evidenciou uma predominância de mulheres neste grupo. O estudo também revela que o medo de cair é uma 
preocupação compartilhada por uma parte dos idosos, independentemente de praticarem Pilates ou não. Esse receio 
pode levar à restrição das atividades e diminuição da confiança, contribuindo para um ciclo negativo que aumenta tal 
risco. Além disso, enfatiza os benefícios do Método Pilates na promoção da saúde e segurança dos idosos, destacando 
a importância da atividade física nessa faixa etária para aprimorar o equilíbrio, a força muscular e a qualidade de vida.  
O trabalho destaca a importância da prevenção de quedas em idosos, com ênfase nos benefícios do Método Pilates e 
aponta para a necessidade de mais pesquisas nessa área. 
 
Palavras-chave: Idosos ativos. Idosos sedentários. Método de Pilates. Redução de quedas. 

 

ABSTRACT 

The present study addresses the issue of falls in the elderly, highlighting the 
importance of this problem due to the aging population. Falls can result in serious 
consequences, such as injuries, loss of independence and impacts on the quality of 
life of the elderly. The research focuses on comparing elderly people who practice 
Pilates and sedentary elderly people, with the aim of investigating the 
contributions of Pilates to preventing falls. The study involved 32 elderly people 
from Greater Vitória, Espírito Santo, divided into: Pilates practitioners and inactive. 
Balance assessment was carried out using the Berg Scale. The results 
demonstrating that both groups have an acceptable balance. However, 
practitioners of the method obtained a higher average score, indicating improved 
balance and mobility, highlighting it as an effective approach to reducing falls in 
the elderly. The sample showed a predominance of women in this group. The study 
also reveals that the fear of falling is a concern shared by some elderly people, 
regardless of whether they practice Pilates or not. This fear can lead to restricted 
activities and reduced confidence, contributing to a negative cycle that increases 
this risk. Furthermore, it emphasizes the benefits of the Pilates Method in 
promoting the health and safety of the elderly, highlighting the importance of 
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physical activity in this age group to improve balance, muscular strength and 
quality of life. The work highlights the importance of preventing falls in the elderly, 
with an emphasis on the benefits of the Pilates Method and points to the need for 
more research in this area. 
 
Keywords: Active seniors. Sedentary seniors. Pilates Method. Fall reduction. 
 
 

INTRODUÇÃO  

O processo de envelhecimento é um 
fenômeno gradual e inevitável que engloba 
diversas mudanças no corpo, sendo as fisiológicas 
as mais notáveis. Dentre elas, incluem-se a 
redução da massa magra, diminuição da 
capacidade de força e arrefecimento da 
flexibilidade – cuja combinação resulta na 
diminuição do equilíbrio, da postura e do 
desempenho funcional. Tais transformações 
dificultam a realização das atividades rotineiras 
diárias, elevando o risco de quedas e 
comprometendo a qualidade de vida (PIRAÍ, 2003; 
NETTO, 2002). 

As quedas podem ser conceituadas como 
eventos não planejados que levam uma pessoa a 
mudar de posição abruptamente – alcançando, 
por consequência, uma posição mais baixa –, e 
frequentemente afeta a saúde, 
preponderantemente a dos idosos. Esses 
episódios estão associados à fragilidade, 
dependência, institucionalização e mortalidade, 
constituindo um desafio à saúde pública 
(GELBARD et al., 2014; ENSRUD et al., 2007; 
MASUD, MORRIS, 2001).  

A má execução da marcha e o medo de 
cair também podem desencadear quedas, 
resultando na perda de confiança por parte dos 
idosos – que passam a evitar atividades diárias, 
recreativas e profissionais –, reduzindo a 
capacidade de movimentação funcional, 
ocasionando a perda de autonomia física e 
contribuindo para um ciclo negativo que aumenta 
o risco global de tais eventos (CONTRERAS et al., 
2016; KAUFFMAN, 2001).  

No contexto de uma demografia em 
constante evolução, os idosos emergem como 
atores de crescente importância. Assim, se faz 
possível distinguir dois grupos proeminentes: um 
composto por idosos com hábitos sedentários, 
marcados por uma vida física menos ativa; em 
contrapartida, o outro é formado por idosos que 
optam por um estilo de vida ativo, engajando-se 

em atividades físicas e mentais (FIEDLER; PERES, 
2008). A distinção referida acima, de fato, 
repercute de forma substancial na saúde e na 
qualidade de vida dos idosos – mais 
fundamentalmente na mitigação de riscos 
associados às quedas (MACEDO, GAZZOLA, NAJAS, 
2008; SANTOS, et al., 2007; ALVES; LEITE; 
MACHADO, 2003).  

Uma estratégia para reduzir a incidência 
de quedas entre os idosos envolve abordagens 
clínicas multifatoriais. Estas, incluem a avaliação 
da marcha e equilíbrio, além da promoção de 
atividades destinadas a aumentar a força e a 
estabilidade. Os programas de prevenção de 
quedas tipicamente se concentram na melhoria da 
funcionalidade e do equilíbrio, sendo que alguns 
deles também incorporam exercícios de 
resistência. Entre as diversas opções de atividades 
físicas disponíveis, o Método Pilates se destaca 
como uma alternativa viável (ENGERS et al.2016).  

O Pilates é eficaz na promoção da 
confiança, estabilidade, controle postural e 
velocidade de movimento em idosos, sendo uma 
excelente opção de exercício para essa população 
(ALMAZÁN et al., 2019). O método se destaca por 
melhorar o equilíbrio, fortalecer os músculos, 
aumentar a flexibilidade e resistência, bem como 
aprimorar a coordenação e a atenção do controle 
muscular, postura e respiração (ENGERS et al., 
2016; OLIVEIRA, ALMEIDA, GORGES, 2015). Além 
disso, contribui para o aumento da força muscular 
e melhora a capacidade funcional, permitindo que 
os idosos desempenhem suas atividades diárias 
com mais facilidade, segurança e eficácia (BULLO 
et al., 2015). 

De acordo com Tako et al. (2020) e Freitas 
et al. (2015), o aumento da expectativa de vida 
tem norteado um crescimento significativo da 
população idosa no Brasil. O Instituto Brasileiro de 
Geografia e Estatística (IBGE) relatou que, em 
2017, o número de idosos ultrapassou 30,2 
milhões, representando o aumento de 18% em 5 
anos. É relevante destacar que, nas áreas urbanas 
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do país, a ocorrência de quedas entre idosos é 
notável, afetando aproximadamente 25% desse 
grupo populacional. A referida problemática é 
ainda mais notória em idosos com 80 anos ou 
mais, em que cerca de 40% sofrem quedas 
anualmente. Diversos fatores de risco contribuem 
para essa situação, sendo eles: idade avançada; 
pertencerem ao gênero feminino; preocupar-se 
com quedas relacionadas a calçadas inadequadas; 
condições de saúde (MINISTÉRIO DA SAÚDE, 
2022).  

A prática regular de atividades físicas 
melhora a estabilidade postural e reduz o risco de 
quedas em idosos ao promover: melhor equilíbrio; 
aptidão funcional; mobilidade; força; coordenação 
(SKELTON, 2001). No entanto, a falta de atividade 
física nessa faixa etária pode diminuir a 
capacidade funcional e aumentar, 
consideravelmente, a propensão a acidentes 
(PERRACINI; RAMOS, 2002). O objetivo do 
presente estudo é comparar a ocorrência de 
quedas entre idosos praticantes do Método 
Pilates e idosos sedentários e, deste modo, 
investigar as contribuições do Pilates na 
prevenção de tais eventos. 
 
FUNDAMENTAÇÃO TEÓRICA 
 
Causas e consequências de quedas em idosos 

As quedas em idosos resultam de uma 
combinação de fatores. Dentre os intrínsecos, 
estão as variáveis relacionadas às mudanças físicas 
que ocorrem com o envelhecimento – como 
problemas de equilíbrio, diminuição da visão, 
enfraquecimento muscular e condições médicas 
crônicas. Por outro lado, os extrínsecos estão 
ligados ao ambiente físico e ao comportamento da 
pessoa nesse ambiente – como a disposição 
inadequada dos móveis, obstáculos no caminho, 
má iluminação, tapetes escorregadios e o uso de 
calçados inadequados. Tanto os fatores internos 
quanto os externos podem contribuir para 
aumentar o risco de quedas em idosos (BARBOSA, 
2001). 

A Secretaria Municipal de Saúde de São 
Paulo, em 2022, identificou o aumento de 35% nas 
notificações de quedas acidentais em pessoas com 
mais de 60 anos. No ano de 2021, o Sistema de 
Informação para a Vigilância de Acidentes (Siva), 
supervisionado pela Coordenadoria de Vigilância 
em Saúde (Covisa), recebeu 9.671 notificações de 
quedas de sujeitos nesta faixa etária, enquanto 

em 2022, esse número subiu para 13.075. Além 
disso, o número de hospitalizações relacionadas a 
quedas aumentou quase na mesma proporção, 
indo de 3.055 em 2021 para 3.903 no ano seguinte 
- registrando o aumento de 27,75%, de acordo 
com o Sistema de Informação Hospitalar (SIH) 
(SÃO PAULO, 2023).  

À medida que o indivíduo envelhece, o 
risco de quedas aumenta fundamentalmente em 
mulheres idosas, já que enfrentam incidência mais 
alta de quedas e lesões do que os homens (CHO H 
et al., 2021; GALE et al., 2018; PATEL et al., 2011). 
Estudos com idosos, conduzidos por Agudelo-
Botero et al. (2018) no México e por Sasidharan et 
al. (2020) na Índia, confirmam essa predisposição 
entre os sexos. Ademais, existem adicionais – 
como tonturas e desequilíbrios – que decorrem da 
degeneração das funções dos sistemas vestibular, 
proprioceptivo e visual. Sobre essa perspectiva, 
um estudo sueco destacou que a presença de 
tonturas está diretamente relacionada ao 
aumento do risco de quedas entre as mulheres 
(LINDELL et al., 2018). 

Concomitante a isso, a maior prevalência 
de quedas também está ligada à perda de 
densidade óssea. Esta é, frequentemente, 
provocada pela osteoporose e tende a ser mais 
evidente nas mulheres após a menopausa, em 
contraste com os homens da mesma faixa etária. 
Isso faz com que a osteoporose seja mais comum 
entre as idosas, elevando o risco de fraturas, 
principalmente nos ossos do quadril, coluna e 
punhos. A diminuição dos níveis de estrogênio 
após a menopausa desempenha um papel crucial 
nesse processo, uma vez que ele é fundamental 
para a saúde óssea das mulheres (GIOFFRÈ-
FLORIO, 2018). 

Os idosos têm uma maior incidência de 
quedas em suas residências em comparação com 
ambientes externos, especialmente aqueles que 
vivem sozinhos (COUTINHO, SILVA, 2002). A 
pesquisa de Fabrício, Rodrigues e Costa (2004) 
corrobora com essa informação, revelando que 
66% das quedas de idosos ocorrem em casa, 22% 
na rua e o restante dos casos, na casa de parentes 
ou amigos. É fundamental registrar que o 
resultado do que foi supramencionado é a 
dependência e a dificuldade em exercer as 
atividades diárias (AVD’s), tais como: tomar 
banho; deitar/levantar; usar transporte público; 
caminhar fora de casa; caminhar em superfícies 
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planas; subir escadas; cortar unhas; fazer 
compras.  

Os espaços que têm sido identificados 
como os mais perigosos dentro de uma residência 
são – em ordem de periculosidade: o quarto; as 
escadas; a cozinha; a sala de estar; o banheiro. No 
quarto e na sala de estar, a maioria dos incidentes 
ocorre devido ao ato de tropeçar em roupas, 
sapatos, tapetes e outros objetos ou móveis 
posicionados no chão. Já nos banheiros e cozinhas, 
os riscos estão associados a escorregar em 
superfícies resvaladiças – frequentemente 
atrelado ao serviço doméstico e às atividades de 
limpeza executadas por idosos (PEREIRA, COELIM, 
NERI, 2013; SIQUEIRA et al., 2007).  

Na maioria dos casos, os idosos 
experimentam as quedas na execução de suas 
rotinas diárias e não, como aponta o imaginário 
social, ao se engajarem em atividades 
potencialmente perigosas - subir em cadeiras ou 
em escadas, por exemplo (FABRÍCIO, RODRIGUES, 
COSTA, 2004). De acordo com a análise dos 
resultados da pesquisa de Ferretti, Lunardi e 
Bruschi (2013), fica evidente que a maioria dos 
participantes relata a ocorrência de lesões, sendo 
as mais frequentes as escoriações (46,52%) e as 
fraturas (29,05%). Além disso, é digno de nota que 
as regiões do corpo mais comumente afetadas são 
o tornozelo (19,79%), seguido pelo joelho 
(18,25%) e pelo quadril (14,91%). 
 
Idosos praticantes do método pilates x 
sedentários e benefícios do pilates na redução de 
quedas 

Ao longo do processo de envelhecimento, 
a atividade física consistente e a adoção de um 
estilo de vida ativo desempenham um papel 
fundamental na promoção da saúde e na melhoria 
da qualidade de vida (MATSUDO; MATSUDO; 
LEITE, 2001). Idosos que a incorporam 
regularmente em suas rotinas, experimentam 
uma diminuição no ritmo das alterações que 
ocorrem na estrutura física e na funcionalidade 
dos sistemas e aparelhos corporais (ALEXANDRE, 
CORDEIRO, RAMOS, 2008; DANTAS, 1999). 

Estudos, conduzidos por Guimarães et al. 
(2004) – utilizando o teste Timed Up and Go – e 
por Pimentel e Scheicher (2009) – que 
empregaram a escala de equilíbrio de Berg –, 
compararam os idosos que praticam atividades 
físicas aos idosos sedentários. Em ambos os 
estudos foi possível identificar que os idosos 

sedentários apresentaram propensão 
significativamente maior a cair em comparação 
com aqueles que mantêm níveis adequados de 
atividade física. 

À medida que as pessoas envelhecem, 
surge a tendência de reduzir a prática de atividade 
física, atribuindo ao sedentarismo o papel de fator 
de risco significativo para problemas de saúde e 
mortalidade durante o processo de 
envelhecimento (MATSUDO et al., 2001). É 
comum que indivíduos idosos que mantêm um 
estilo de vida sedentário experimentem uma 
notável diminuição na sua capacidade funcional, 
levando a deterioração do equilíbrio, 
comprometimento das atividades instrumentais e 
restrições na mobilidade – articular, na marcha e 
na força muscular (PERRACINI, RAMOS, 2002).  

Outro aspecto relevante é o medo 
excessivo e limitante em relação às atividades 
físicas e movimentos – conhecido cientificamente 
como cinesiofobia. Ela, muitas vezes, surge de 
uma sensação de fragilidade diante da 
possibilidade de lesões físicas. A longo prazo, o 
medo e o fato de evitar movimentos antecipando 
a dor. Isso, pode gerar consequências físicas, como 
a perda de mobilidade, força e condicionamento, 
podendo até mesmo levar à inatividade. Além 
disso, podem ocorrer impactos psicossociais, 
como a diminuição da autoestima, o 
desenvolvimento de quadros depressivos e o 
isolamento social (SIQUEIRA, TEIXEIRA-SALMELA, 
MAGALHÃES, 2007; ANDRADE, PEREIRA, SOUSA, 
2006; VLAEYEN et al., 1995). 

Através de uma abordagem disciplinada, 
os praticantes do Pilates experimentam uma 
melhora notável na qualidade de vida (CORDEIRO 
et al., 2020). O método pode ser aplicado em 
todas as fases da existência humana, ganhando 
destaque como uma recomendação amplamente 
reconhecida para a população idosa – graças aos 
seus exercícios de baixo impacto que preservam a 
integridade física (GARRO et al., 2020). É de 
extrema importância destacar a constante ênfase 
na promoção de estímulos proprioceptivos para o 
praticante, reconhecendo a crucial importância 
dos princípios de concentração, precisão e 
controle, que estão relacionados à manutenção do 
equilíbrio (SILVA et al., 2008; LANGE et al., 2000). 

Os exercícios empregados no método são, 
preponderantemente, executados na posição 
deitada. Essa abordagem contribui 
significativamente para a redução da sobrecarga 
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imposta às articulações de suporte do corpo 
quando em posição ereta, com foco especial na 
coluna vertebral. Consequentemente, essa 
metodologia facilita a restauração das estruturas 
musculares, articulares e ligamentares, 
notadamente na área da região sacrolombar 
(GALLAGHER, 1999; PILATES, 2000). Portanto, o 
Pilates é uma opção excelente e segura para 
idosos que desejam manter ou melhorar sua 
saúde física e bem-estar, especialmente quando 
se busca uma atividade de baixo impacto 
(ALBURQUERQUE et al., 2019). 

É possível observar que o método de 
Pilates exerce uma influência substancial na 
preservação da integridade corporal, no progresso 
das aptidões físicas, no aperfeiçoamento de 
habilidades, na capacidade de abordar o corpo de 
maneira abrangente, na correção da postura e na 
reorganização da musculatura, além de 
proporcionar outros benefícios (RODRIGUES et al., 
2010; RODRIGUES et al., 2011; CAMARÃO, 2005). 

Concomitante a isso, o método é 
considerado uma forma de treinar a resistência 
com intensidade moderada ou baixa, beneficiando 
tanto o corpo quanto a mente do indivíduo 
(ALBURQUERQUE et al., 2019). Um estudo 
realizado por Rosa et al. (2012), utilizando o 
protocolo de Tinetti, avaliou o equilíbrio de 7 
idosos, dos quais 5 eram do sexo feminino e 2 do 
sexo masculino, todos com 60 anos ou mais. Foi 
conduzida uma intervenção que consistiu na 
realização de aulas de Pilates duas vezes por 
semana, ao longo de 4 semanas, com sessões 
individuais de 60 minutos, tanto no solo quanto 
em aparelhos. Após o período de 4 semanas, os 
participantes foram submetidos a uma 
reavaliação, revelando melhorias no equilíbrio, 
assim, evidenciando a eficácia do Pilates na 
redução do número de quedas. 
 
METODOLOGIA 

Este trabalho é um estudo de caso com o 
objetivo de comparar a ocorrência de quedas 
entre idosos praticantes do Método Pilates e 
idosos sedentários e, deste modo, investigar as 
contribuições do Pilates na prevenção de tais 
eventos. Para isso, a pesquisa empírica envolveu a 
seleção de 32 indivíduos idosos da região 
metropolitana da Grande Vitória, no estado do 
Espírito Santo. Esses participantes foram 
distribuídos em dois grupos distintos: idosos que 
praticam Pilates e idosos sedentários. O grupo de 

idosos ativos foi composto por membros 
registrados em estúdios de Pilates da região 
metropolitana de Vitória/ES, enquanto o grupo de 
idosos sedentários consistia em membros da 
mesma comunidade que não estavam envolvidos 
em nenhuma atividade física regular. 

Adicionalmente, foram estabelecidos 
critérios de inclusão que envolviam: ter idade igual 
ou superior a 60 anos; manter a função cognitiva 
preservada; praticar Pilates de 2 a 3 vezes por 
semana. Os critérios de exclusão abrangiam: 
condições neurológicas, ortopédicas e reumáticas 
agudas ou avançadas; problemas cardíacos que 
contraindicassem a participação em atividades 
físicas de baixa a média intensidade, conforme 
confirmado por laudo médico. 

Todos os participantes forneceram 
consentimento por escrito, formalizado através da 
assinatura do Termo de Consentimento Livre e 
Esclarecido (TCLE). Para a coleta de dados, 
realizou-se uma triagem por meio de anamnese 
disponibilizada pelo site do CREFITO (CONFFITO, 
2023). Essa anamnese foi adaptada para incluir 
informações relevantes à pesquisa e consistiu em 
uma combinação de perguntas subjetivas e 
objetivas. 

A avaliação utilizada neste estudo foi a 
Escala de Equilíbrio de Berg – composta por 14 
tarefas que são pontuadas de zero (incapaz de 
realizar) a quatro pontos (executadas de forma 
independente). Nela, é considerada a análise 
tanto da forma como cada tarefa foi executada 
quanto do tempo necessário para concluí-la. As 
atividades incluídas neste teste envolvem 
movimentos comuns em movimentos diários, 
permitindo avaliar a capacidade do indivíduo de 
realizar ações motoras e fornecendo uma 
estimativa das chances de quedas ocorrerem 
(MIYAMOTO et al., 2004). 

Esta escala exibe uma notável 
credibilidade na avaliação repetida, já que atingiu 
a impressionante marca de 98% de confiabilidade 
no teste e reteste. Os escores variam dentro da 
faixa que abrange de 0 a 56, sendo que 
pontuações mais elevadas indicam um equilíbrio 
mais apurado por parte do indivíduo sujeito à 
avaliação. Aqueles que obtêm escores ≥ 45 são 
menos predispostos a quedas, enquanto escores ≤ 
45 preveem potenciais quedas no futuro (BERG et 
al., 1992). 
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ANÁLISE E DISCUSSÃO DOS DADOS 
 
Resultados  

A amostragem deste estudo, constituída 
por 32 indivíduos idosos, revela a prevalência do 
sexo feminino no grupo de idosos que se dedicam 
à prática de Pilates, enquanto no grupo de idosos 

sedentários, a maioria é do sexo masculino, como 
ilustrado no Gráfico 1. Foram realizadas 
comparações entre os grupos de idosos ativos, 
cuja faixa etária varia de 60 a 87 anos e o grupo de 
idosos sedentários, cuja faixa etária está 
compreendida entre 63 e 75 anos, conforme 
evidenciado no Gráfico 2. 

 

GRÁFICO 1: SEXO DOS PARTICIPANTES 

 

                    Fonte: elaborado pelas autoras (2023). 

 

GRÁFICO 2: IDADE 

 

Fonte: elaborado pelas autoras (2023). 

 

No que concerne à pontuação média total 
na Escala de Berg, os resultados foram os 
seguintes: os idosos que participaram de sessões 
de Pilates apresentaram uma média de redução 

de 2,8 pontos, alcançando uma pontuação média 
de 53,1 (dp = 4,2) pontos. Por outro lado, os idosos 
que adotaram um estilo de vida sedentário 
demonstraram uma média de redução de 8,5 
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pontos, resultando em uma pontuação média de 
47,4 (dp = 11,1) pontos.  

Com base nos escores, foi constatado que 
ambos os grupos não estão suscetíveis a quedas. 

No entanto, os dados sugerem que os idosos que 
praticam Pilates obtiveram uma pontuação 
superior, indicando um equilíbrio e mobilidade 
aprimorados em comparação aos idosos 
sedentários, conforme demonstrado na Tabela 1.  

 

TABELA 1: RISCO DE QUEDAS PELO TESTE DE EQUILÍBRIO DE BERG 

IDOSOS ESCORE TOTAL DESVIO PADRÃO REDUÇÃO DE PONTOS 

Ativos 53,18 4,2 2,8 

Sedentários 47,43 11,1 8,5 

Fonte: elaborado pelas autoras (2023). 

 

Observou-se, na análise de dados 
apresentados no Gráfico 3, que uma proporção 
equivalente de participantes, ou seja, 18,75% 
do total (n = 6), manifestou receios em relação 

a quedas em ambos os grupos. Isso sugere que 
o temor em relação a tais acidentes  

é uma preocupação compartilhada por uma 
parte significativa da amostra em estudo. 

 

GRÁFICO 3: MEDO DE CAIR 

 

                         Fonte: elaborado pelas autoras (2023). 

 

DISCUSSÃO 

Os resultados do presente estudo, 
evidenciaram uma amostra de idosos com 
predomínio do sexo feminino. Concomitante a 
isso, Almeida et al. (2020), em seu estudo, 
constataram que 78,37% dos idosos que se 
dedicam à prática de atividades físicas buscam por 
uma melhoria na qualidade de vida. Nesse 

contexto, foi evidenciado que, dentro desse 
grupo, apenas 21,62% do total de participantes 
era do sexo masculino, destacando, dessa forma, 
a notável presença das mulheres na prática de 
atividade física. Isso demonstra que as mulheres 
procuram por um maior bem-estar em sua 
velhice, quando comparadas aos homens. 
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A melhoria da qualidade de vida e da 
saúde dos idosos tem assumido uma posição de 
destaque, com um crescente investimento em 
estratégias que possam beneficiar esse segmento. 
Esse movimento não está restrito apenas ao 
Brasil, mas abrange a maioria dos países em 
desenvolvimento (FERRETI et al., 2015).   

Com o aumento da população idosa, a 
expansão da expectativa de vida e, sobretudo, da 
qualidade intrínseca a essas existências – em 
grande parte dos casos, devido aos notáveis 
avanços médicos direcionados à assistência desse 
contingente populacional –, vislumbra-se idosos 
que desfrutam de uma vida ativa, equiparável ou 
até superior àquela que experimentaram antes do 
envelhecimento (ESTADO DE MINAS, 2021). 

 

Tal fato se deve, em parte, a uma 
postura mantida por estes “novos” idosos. 
Diferentemente de seus antepassados, que 
viviam pouco e, após a aposentadoria, apenas 
esperavam calmamente o tempo passar, os 
“novos” idosos buscam adjetivar suas vidas, 
criando formas e maneiras de existir nem 
sonhadas por seus ancestrais (ESTADO DE 
MINAS, 2021, [online]). 

  

Segundo Ribeiro (2008), o Método Pilates, 
quando praticado regularmente, pode otimizar a 
absorção de cálcio nos ossos, melhorar a 
amplitude de movimento (ADM) e a lubrificação 
das articulações, levando em consideração as 
limitações individuais. Do mesmo modo, o estudo 
de Bullo et al. (2015) demonstrou melhorias 
significativas no equilíbrio durante movimentos, 
aumento da força muscular, aprimoramento dos 
parâmetros de marcha e equilíbrio dinâmico, 
facilitação das atividades diárias, melhorias no 
estado de humor e na qualidade de vida em idosos 
que praticam exercícios de Pilates. 

O resultado da pesquisa atual ratifica o 
estudo realizado por Medeiros e Rocha (2021), 
que demonstrou que os idosos que praticam 
Pilates exibem um notável aprimoramento no 
equilíbrio em comparação aos idosos sedentários. 
Esse aperfeiçoamento da estabilidade contribui 
para uma redução significativa do risco de quedas, 
assim, destacando o Pilates como uma escolha 
segura e eficaz na prevenção de tais eventos em 
idosos. 

O temor de sofrer quedas tem sido 
devidamente reconhecido como um fator de risco 
significativo para ocorrências de quedas, ao 
mesmo tempo em que se estabelece como um 
elemento determinante de funcionalidade e 
qualidade de vida na demografia idosa 
(HADJISTAVROPOULOS, DELBAERE, FITZGERALD, 
2011; SCHEFFER et al., 2008; LEGTERS, 2002). É 
pertinente ressaltar que existem evidências 
substanciais que apontam para a correlação entre 
o receio de quedas e a subsequente restrição na 
realização de atividades e participação em 
interações sociais, provocando uma diminuição 
acentuada da confiança e da capacidade de 
prevenir quedas (TODD, SKELTON, 2016; REELICK, 
2009).  

 

CONSIDERAÇÕES FINAIS  

Com base nas análises realizadas no 
presente estudo, é possível deduzir que há um 
amplo consenso em relação aos efeitos benéficos 
do método Pilates no que tange à otimização do 
equilíbrio postural, ao aprimoramento da 
tonicidade muscular e à mitigação do risco de 
quedas. Esses resultados destacam a eficácia do 
Pilates como uma abordagem para promover a 
saúde e a segurança dos indivíduos estudados. 

Embora a amostra tenha apresentado 
resultados próximos, é relevante destacar que o 
grupo de sedentários obteve uma pontuação 
inferior em comparação com o grupo que pratica 
Pilates – o que ressalta a distinção entre esses dois 
conjuntos. A pontuação máxima possível na Escala 
de Berg é de 56 pontos, e pontuações na faixa de 
21 a 40 indicam um equilíbrio aceitável (BLUM, 
KORNER-BITENSKY, 2008; MIYAMOTO et al., 
2004). No entanto, é importante notar que, 
apesar desse resultado ser relativamente positivo, 
a prática de exercícios pode contribuir 
significativamente para a melhoria da aptidão 
física e, assim, para a redução do risco de quedas. 

É importante destacar a escassez de 
materiais disponíveis sobre o tema abordado 
neste estudo, o que evidencia a necessidade de 
realizar pesquisas adicionais acerca da 
prevalência de quedas entre idosos que praticam 
Pilates e aqueles que não praticam. Mais estudos 
são necessários para preencher essa lacuna de 
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conhecimento e aprofundar a compreensão dos 
benefícios do Pilates. 
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