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Resumo: O estudo compara o grau da flexibilidade e autonomia funcional entre idosos do sexo feminino com X = 72,61+4,04
anos, praticantes de um projeto de Tai Chi da UERJ — Universidade Estadual do Estado do Rio de Janeiro — e os dados de um grupo
de senhoras sedentérias que fazem parte de um projeto social. Na avaliacéo da flexibilidade, foram realizadas medidas articulares
de amplitude passiva maxima, utilizando-se a goniometria, com os resultados expressos em graus (DANTAS,1999). Os célculos fo-
ram feitos determinando a média e o desvio padréo pelo Teste t de Student, variacdo percentual (.%). Homogeneidade da amostra
foi considerada normal foi utilizado o teste de Kolmogorov- Smirnov Observou-se uma variacdo percentual dos graus de flexibili-
dade de: FCL 0,85%; FQ 0,34%; FJ 2,87%; para autonomia funcional observou-se percentual de variaggo de: C10M = 26,82%;
LCLC = 14,75%;LPS = 21,45%; LPDV = 29,41%. O indice GDLAM considerou os grupos regulares. Conclui-se que a pratica do

tai chi proporcionou melhora na autonomia funcional para os praticantes de tai chi em relacéo ao grupo de sedentérias.
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ABSTRACT

Comparison of the degree of flexibility and autonomy in elderly women
practicing of tai chi e sedentary

This study compares level of flexibility and functional autonomy in elderly
women with X = 72,61+4,04 years old, participant a tai chi program of Rio
de Janeiro State University (UERJ) and a sedentary group of a social project.
Was used GDLAM protocol for functional autonomy and goniometry (DANTAS,
1999). The descriptive statistical used .% FCL 0,85%; FQ 0,34%; FJ 2,87%;
for functional autonomy was: C10M = 26,82%; LCLC = 14,75%;LPS =
21,45%; LPDV = 29,41%. The distribution was considered normal by Kolm-
ogorov-Smirnov test. The GDLAM index was regular for both groups. The tai
chi practice improves functional autonomy levels for participants compared
with sedentary group.

Keywords - Tai chi, flexibility, functional autonomy; aging

INTRODUCAO

Comparacién del grado de flexibilidad y autonomia en mayores prac-
ticantes de tai chi desentdrias

El estudio compara el grado de la flexibilidad y autonomia funcional entre mayores
del sexo femenino con X = 72,61+4,04 afios, practicantes de un proyecto de Tai
Chi de la UERJ - Universidad Provincial del Estado de Rio de Janeiro -y los datos
de uno grupo de sefioras sedentarias que forman parte de un proyecto social.
La evaluacién de la flexibilidad, habian sido realizadas medidas articulares de
amplitud pasiva méxima, utilizandose la goniometria, con los resultados expresos
en grados (DANTAS, 1999). Los célculos habian sido hechos determinando la
mediana y lo desvio patrén por el Test t de Student, variacién porcentual (A%).
Homogeneidad de la muestra fue considerada normal fue utilizado el test de
Kolmogorov- Smirnov Se observé una variacién porcentual de los grados de
flexibilidad de: FCL 0,85%; FQ 0,34%; FJ 2,87%; para autonomia funcional se
observé porcentual de variacién de: C10M = 26,82%; LCLC = 14,75%; LPS
= 21,45%; LPDV = 29,41%. El indice GDLAM consideré los grupos regulares.
Se concluye que la préctica del Tai Chi proporcioné mejora en la autonomia
funcional para los practicantes de Tai Chi en relacién al grupo de sedentarias.

Palabras clave - Tai Chi; flexibilidad; autonomia funcional; envejecimiento.

Diversos declinios funcionais decorrentes do aumento da idade
sdo devidos a um estilo de vida sedentdrio e uma dindmica
psicossocial que sdo extrinsecos ao envelhecimento e, portanto,
perfeitamente modificdveis. Entdo, a adocdo de um estilo de vida
mais sauddvel, como a inclusdo de uma atividade fisica regular
na rotina dos gerontes, poderd ser eficaz para um envelhecimento

bem sucedido (AMORIM, 2002).

Segundo Matsudo (2000), cada vez mais se pesquisam formas
de deter ou retardar o processo de envelhecimento ou estratégias
que garantam uma manutencdo da capacidade funcional e da

autonomia, nas Gltimas décadas de vida.

O envelhecimento aumenta & medida que a idade cronolégica
avanga. As pessoas se fornam menos ativas, suas capacidades
fisicas diminuem e, com as alteracdes psicolégicas que acom-
panham a idade (sentimento de velhice, estresse, depressdo),
existe ainda uma diminuicdo maior da atividade fisica que,
conseqUentemente, facilita a aparicdo de doencas crénicas que
contribuem para deteriorar o processo de envelhecimento. Mais
que a doenca crbnica é o desuso das funcées fisiolégicas que

pode criar mais problemas.

O beme-estar fisico consiste em alguns componentes do fitness
fisico: forca muscular, resisténcia muscular localizada, resisténcia
aerdbica, composicéo corporal e flexibilidade. Quando algum
deles é comprometido, hd uma diminuicdo do bem-estar e da

autonomia. (ACSM, 2003).

Beneficios & sadde relacionam-se & boa forma, reducéo de fatores
de riscos coronarianos, aumento de densidade éssea ou manu-
tencdo desta (o que reduz ou minimiza o risco de osteoporose),
aumento da flexibilidade, e melhoria das atividades do dia-a-dia.
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Com a idade, fazer as atividades da rotina diéria pode tornar-se
um desafio. Além disso, quedas, fraturas, e a necessidade de
cuidados especiais indicam uma fraqueza musculoesquelética.
Quanto mais cedo o individuo comecar a exercitar-se, maiores se-
rdo os beneficios & sua sadde (KELL; BELL; QUINNEY, 2001).

Landers et al. (2001) desenvolveram estudos em grupos de
jovens e de idosos, e observaram que atividades de equilibrio,
flexibilidade e resisténcia muscular localizada podem contribuir
para a habilidade dos gerontes em desempenhar as Atividades
da Vida Didria (AVD).

A auséncia de flexibilidade razodvel conduz o individuo &
maior possibilidade de lesdes e a problemas funcionais,
sobretudo em se tratando de sedentdrios, sujeitos em idade
madura ou ancides. Estudos revelaram que grupos etdrios em
idade madura apresentam reducéo da flexibilidade devido &
maior perda da mobilidade articular do que da elasticidade
muscular, mas, no entanto, & medida que a idade avanca,
a tendéncia é a inversdo da ordem desses fatores. As altera-
¢6es na capacidade de flexibilidade decorrem das variacées

etdrias, e de outros fatores endégenos e exdgenos (DANTAS

et al., 2002).

Atualmente, o engajamento na implantacéo de programas de
atividades fisicas com uma visGo holistica, observando-se o
bem-estar fisico, social, intelectual, emocional, vocacional e
espiritual (ARMBRUSTER; GLADWIN, 2001), tem proporcionado
ao geronte a energia necessdria, harmoniosamente equitativa,
para desempenhar perfeita funcionalidade psicofisiolégica

(DANTAS, 2002).
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Figura 1 - Comparacéo dos resultados de autonomia funcional
dos grupos de tai chi e sedentdrias
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A compreensdo da necessidade e dos beneficios, que as ativi-
dades fisicas com esta visdo holistica proporcionam & satde,

aumentou significativamente a procura por atividades, tais como

o Tai Chi.

O Tai Chi foi desenvolvido, originalmente, como uma forma
de arte marcial, e estd sendo usado hé séculos na China como
exercicio para a sadde, considerando, entre outros aspectos, o
etdrio, e, particularmente, entre os idosos. O exercicio bdsico
de Tai Chi é uma série de movimentos individuais, reunidos de
modo continuo, fluindo suavemente de um movimento para
outro. Os movimentos do corpo sdo lentos, suaves, e bem co-
ordenados, mantendo o centro de gravidade baixo conforme
varia a forma de execucdo dos exercicios. Devido & natureza da
sua performance, o Tai Chi tem geralmente assumido efeito signi-
ficativamente favordvel na flexibilidade, no controle do equilibrio,
e na melhora cardiorespiratéria, em pessoas idosas, depois de

um longo perfodo de exercicios (HONG; LI; ROBINSON, 2000).

Em recentes investigacdes, Lan et al. (2002) observaram que a
prética a longo prazo do Tai Chi pode atenuar o declinio das
funcdes fisicas, devido & idade, sendo portanto um exercicio apro-
priado para individuos de meia idade e idosos. O Tai Chi pode
ser prescrito como um programa alternativo. A intensidade do
exercicio de Tai Chi depende do estilo, da postura, e da duracéo
do treinamento. Os participantes podem escolher executar uma
sequéncia completa de Tai Chi ou movimentos selecionados de
acordo com suas necessidades.

Figura 2 - Comparacéo da Goniometria entre os grupos de tai
chi e sedentdrias
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Tai Chi é uma arte marcial que combina os movimentos com a
circulacao da energia vital, respiracéo, e técnicas de alongamen-
to. Trata-se de um exercicio de corpo/mente, ideal para a satde,
relaxamento, flexibilidade, meditacéo, forca e defesa pessoal. E

internacionalmente popular por seus efeitos e beneficios na satde

(WANG; CHEN; LIU; PEARL, 2000).

Apesar de ser uma arte marcial chinesa milenar, que encoraja a
concentragdo mental e o controle dos movimentos corporais, foi
somente nos Ultimos anos que comecaram a surgir as principais
publicacdes cientificas sobre os efeitos do Tai Chi na aptidéo
fisica e capacidade funcional do idoso. Esta atividade representa
uma alternativa para o idoso. Particularmente para aqueles que,
freqientemente, estdo em risco por causa de alguns problemas as-
sociados ao envelhecimento, como artrite, disfuncdo neurolégica,
declinio geral do equilibrio, coordenacéo e fungéo locomotora.
Muito ajuda a natureza do Tai Chi, em respeito ao ritmo da prépria
pessoa, sendo uma atividade ndo-estressante e ndo-competitiva,

assim como sua habilidade de economizar tempo, espaco, e equi-

pamento (YAN; DOWNING, 1998 apud MATSUDO, 2001).

OBJETIVO

Este estudo teve como objetivo principal comparar os graus de
flexibilidade e autonomia em idosas praticantes de Tai Chi, par-

ticipantes do projeto da Universidade Estadual do Rio de Janeiro

Tabela 1 - Comparacao dos resultados dos testes de autonomia dos grupos de Tai Chi e sedentdrios.

Idade(anos) C10M(seg) LCLC(seg) LPS (seg) LPDV(seg)
Tai chi 73,33+4,30 5,33+1,12 42,42+7,30 8,39+0,54 4,08+1,97
Homogeneidade 0,685 0,765 0,654 0,488 0,722
p 0,736 0,602 0,786 0971 0,674
Sedentdrio 71,89+3,79 6,76+1,09 36,16+3,20 10,19+1,85 5,28+2,02
Homogeneidade 0,594 0,773 0,700 0,617 0,855
p 0,872 0,588 0,711 0,841 0,457
A% (intergrupos) - -26,82% 14,75 -21,45% -29,41%
Teste t indep. - -2,729 2,537 -2,804 -1,274
p - 0,015* 0,32 0,013* 0,221

T tabelado = 2,1199; *valor p<0,05; Tempos em segundos; C10M = Caminhar 10m; TUG = Caminhar 3m; LPS = Levantar da Posi¢do Sentada; LPDV =
Levantar da Posicdo Decubito Ventral. Distribuicdo normal em todas varidveis (Kolmogorov-Smirnov
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Tabela 2 - Padréo de Avaliagéio da Autonomia Funcional do Protocolo GDLAM

Testes classif. C10m(seg) LPS (seg) LPDV (seg) LCLC (seg) IG (escores)
Fraco + 6,89 + 11,47 + 4,51 + 43,00 + 28,54
Regular 6,89-6,23 11,47-9,86 4,51-3,48 43,00-38,69 28,54-25,25
Bom 6,22-5,58 9,85-8,35 3,47-2,78 38,68-34,78 25,24-22,18
Muito Bom -5,58 - 8,35 -2,78 - 34,78 -22,18

C10m = caminhar 10 metros; LPS = levantar da posicdo sentada; LPDV = levantar da posicéo de decibito ventral; LCLC = levantar da cadeira e locomover-

se pela casa; IG = indice GDLAM. Fonte: DANTAS & VALE, 2004.

Observa-se na tabela 2 que sdo estipulados valores satisfatérios para os resultados obtidos e um indice de classificagdo destes resultados.

Tabela 3 - Comparacgéo dos resultados encontrados com o padréo de Avaliagéio da Autonomia Funcional do Protocolo GDLAM

Testes Grupos C10M (seg.) LCLC (seg.) LPS (seg.) LPDV (seg.) IG (escores)
Tai chi 5,33+1,12 42,42+7,30 8,39+0,54 4,08+1,97 26,00
Conceito no indice GDLAM Muito bom Regular Bom Regular Regular
sedentdrio 6,76+1,09 36,16+3,20 10,19+1,85 5,28+2,02 26,87
Conceito no indice GDLAM Regular Bom Regular Fraco Regular

(UERJ), e um grupo de idosas sedentdrias participantes de um

projeto de convivéncia social.

MATERIAL E METODOS

Amosira

A amostra foi selecionada intencionalmente seguindo critérios do
pesquisador, sendo formada por idosos do sexo feminino, com .x =
72,01+ 4,00 anos, moradores da Zona Norte do Rio de Janeiro,
bairro Maracana. O experimento teve o total de 18 participantes,
divididos em: nove praticantes de Tai Chi, do projeto da UERJ, e
nove sedentdrias do projeto de convivéncia social. Os participantes
preencheram o termo de participacéo consentida (CNS,196/96).
Para critérios de incluséo, foi considerado todo aquele que prati-
casse o Tai Chi hd mais de um ano e, para o grupo de sedentérios,

os que ndo praticassem hd mais de seis meses.

Na medida da flexibilidade, foi utilizado o gonidmetro de 14

polegadas (Lafayette, USA) de fabricaco norte-americana. Na

Quadro 1 - Estudos sobre testes de autonomia funcional em idosos.

autonomia, foram utilizados uma cadeira de 45 cm, colchonete,

trena, fita adesiva e crondmetro (Casio, Malaysia).

Na estatistica descritiva, apresentaram-se os valores encontrados
por meio da média e do desvio padrdo. Posteriormente aplicou-se
o teste de Kolmogorov-Smirnov para verificar a homogeneidade
dos mesmos. Devido & natureza da distribuicéo encontrada optou-
se na estatistica inferéncial por empregar o Teste t de Student,
utilizando-se como ponto de aceite da significlncia das diferencas
das médias o p-valor <0,05. Para os procedimentos estatisticos

necessdrios foi utilizado o software SPSS 10,0.

Na avaliacéo da flexibilidade, foi utilizado o protocolo de gonio-
metria proposto pelo Labifie (DANTAS, 1999), para verificagéo
da capacidade méxima de amplitude articular, em graus, das
articulagées: flexdo do ombro, flexéo da coluna lombar, flexdo
da articulacéo do quadril, flexdo do joelho. Na avaliacdo da
autonomia funcional, foi utilizado o protocolo GDLAM (DANTAS
& VALE, 2004). Os testes foram: caminhar 10 metros (C10M)
(SIPILA et al., 1996); Levantar-se e Locomover-se pela casa (LCLC)

Estudos (ano) Treinamento C10M LPS LPDV LCLC
Aragéo, 2002 RML 7,0 11,0 4,5 -
Baptista et al. 2004 Yoga 6,25 7,55 2,92
Pernambuco et al. 2003 Shiatsu 7,46 12,95 5,73 54,12
Flexionamento 5,44 7,70 2,90
Vale et al. 2003 dinédmico i
Forca 5,35 8,30 2,54
Varejdo et al. 2004 Flexionamento 5,35 9,43 3,43
estdtico -
Alongamento 5,99 9,44 3,35
Pernambuco, 2004 Flexionamento 5,88 8,15 3,18 38,35
dindmico
Pernambuco, 2004 Shiatsu 6,07 10,11 3,21 39,17
TAI Tai chi 5,33 8,39 4,08 -
SEDENTARIO XXX 6,76 10,19 5,28 -

C10M — Caminhar 10 metros; LPS — Levantar da Posicdo Sentado; LPDV — Levantar da Posicdo Decubito Ventral; LCLC — Levantar da Cadeira e se Locomover
pela Casa; RML = Resisténcia Muscular Localizada

Fit Perf J, Rio de Janeiro, 3, 4, 197, jullago 2004
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Tabela 4 - Comparacéo dos graus de flexibilidade dos grupos Tai Chi e sedentdrios.

FCL FQ FJ
Tai chi 77,00+£8,97 95,33+30,94 139,33+8,66
Homogeneidade 0,5 0,734 0,650
p 0,964 0,66 0,792
Sedentdrios 77,66+9,40 95,67+13,41 143,33+5,83
Homogeneidade 0,582 0,510 0,771
p 0,887 0,957 0,591
Teste t indep 0,154 0,30 1,149
A% (intergrupos) 0,85% 0,34% 2,87%
p 0,888 0,977 0,267
ttabela = 2,1199;
valor p<0,05

FCL = Flexao da Coluna lombar;

FQ = Flexdo do Quadril;

FJ = Flexdo do Joelho.

Distribuicdo normal em todas varidveis (Kolmogorov-Smirnov).

(ANDREQOTTI & OKUMA, 1999); levantar e sentar cinco vezes
(LPS) (PODSIADLO; RICHARDSON, 1991); e levantar de decibito
ventral (LPDV) (ALEXANDER et al., 1997).

Apresentacéio e Discusséo dos Resultados

Os resultados serdo apresentados através de tabelas e quadros
comparativos de diversos estudos onde sé@o observados os niveis
de autonomia funcional em idosos para a realizacéo das ativi-

dades da vida didria.

Observou-se na Tabela 1 que, para os testes de autonomia, o
grupo que participou da atividade de Tai Chi apresentou valores
menores na maioria dos testes propostos que os individuos do
grupo de idosos sedentdrios, com excecdo a varidvel LCLC,
onde o Ultimo grupo apresentou melhor. Vale lembrar que os
testes foram aferidos por tempo. Desta forma, praticantes de Tai
Chi que executaram os testes foram melhores que o grupo de
sedentdrios. Estes valores obtidos pelo grupo de Tai Chi foram
suficientes para indicar uma diferenca significativa (p<0,05) nas
varidveis C10M e LPS.

A observar a variacao percentual o grupo de idosos praticantes de
Tai chi também mostrou-se melhor que os individuos do grupo de
sedentdrios, pois apresentaram ganhos na maioria das varidveis

observadas, com excecdo a varidvel LCLC.

Quadro 2 - Estudos que utilizaram avaliagéo da goniometria

Para melhor observacéo seré utilizada a tabela do indice GLDAM

como pardmetro.

Ao compararmos os resultados obtidos com o Padrdo de Ava-
liago da Autonomia Funcional do Protocolo GDLAM — IG —
(DANTAS & VALE, 2004) observa-se que para o teste C10M, o
grupo de tai chi, foi considerado como MUITO BOM, no teste
de LPS obteve a classificagdo como BOM e finalmente no teste
LPDV alcancou a classificagdo de REGULAR. Mesmo assim, para

o fndice geral os grupos observados receberam a classificacéo
de REGULAR.

Observa-se que o grupo praticante de tai chi apresentou conceitos
melhores que o grupo de sedentdrios, sugerindo que a atividade
fisica proposta, apesar de apresentar resultados significativos (p<
0,05) em parte das varidveis, demonstrou proporcionar niveis de

autonomia funcional mais satisfatérios.

Ao verificar o quadro 1 a seguir, nota-se o interesse dos pesqui-
sadores em estudar os efeitos das qualidades fisicas nos niveis

de autonomia em idosos.

Ao comparar os resultados desta amostra com os diversos
estudos nota-se que o grupo que pratica tai chi equipara-se
no teste C10M aos grupos que realizaram atividades de flexio-

namento dindmico, estdtico e forca, superando os grupos que

Estudo (ano) Treinamento FJ EQ FQ FCL
AQSS, 1995 Referéncia 0-130 0-30 0-120 0-80
Vale et al 2002 Flex. dindmico 141,3 19,3 96,4 -
Vale et al, 2003 Flexionamento dinédmico 147,40 30,2 106,91 -
Pernambuco et al, 2002 Shiatsu - - - 105,87
Pernambuco et al, 2003 Shiatsu 127,52 16,05 88,17 103,41
Pernambuco, 2004 Flexionamento dindmico 146,12 23,12 110,82 30,59
Pernambuco, 2004 Shiatsu 141,33 22,22 108,78 23,72
TAI Tai chi 139,33 - 95,33 77,00
SEDENTARIO XXXX 143,33 - 95,66 77,66

FJ = Flexdo de Joelho; EQ = Extensdo de Quadril; FQ = Flexdo de Quadril; FCL
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realizaram shiatsu, Yoga e RML (ARAGAQ, 2002; BAPTISTA
et al, 2004).

Para o teste de LPS observa-se que o grupo de tai chi superou
todos os grupos apresentando resultados t@o positivos quanto
ao grupo que realizou atividade de forca. J& no teste LPDV, o
mesmo grupo se igualou ao grupo de RML, sendo estes resultados
considerados os maiores, ou seja, mais lentos em comparagéo

aos demais observados.

Na varidvel LCLC, os grupos aqui observados apresentaram
valores melhores, ou seja, mais rapido do que o grupo estu-
dado por Pernambuco (2003) e os praticantes de tai chi néo
apresentaram tdo eficientes quanto os sedentdrios quando
comparados com os estudos mais recentes do mesmo autor.

(PERNAMBUCO, 2004)

Isto indica que os idosos que permanecerem inativos fisicamente
ao longo da vida deverdo sofrer os efeitos do envelhecimento
com maior impacto, entretanto aqueles que se mantiverem ati-
vos fisicamente tenderdo prolongar a autonomia funcional e a

qualidade de vida.

A seguir os resultados de goniometria dos grupos analisados
neste estudo e posteriormente serdo discutidos.

Observa-se na Tabela 4 que o grupo de sedentdrios apresentou
graus de goniometria maiores que os dos praticantes de Tai
Chi, ou seja, graus de amplitude de movimento melhores. Os
valores obtidos pelo grupo de tai chi ndo foram suficientes para

apresentar uma diferenca significativa (p<0,05).

As variacdes observadas entre os grupos que participaram des-
te estudo ndo foram expressivas demonstrando que os idosos
sedentdrios observados apresentavam graus de flexibilidade

semelhantes.

Ao avaliar os resultados no quadro 2 a seguir nota-se o interesse
dos pesquisadores em estudar os efeitos das qualidades fisicas
nos niveis de flexibilidade em idosos.

Observa-se no quadro anterior que o grupo que realizou tai
chi apresentou resultado além do valor padréo no movimento
de FJ e ficando dentro dos valores médios para as articulagées
FQ e FCL, da mesma forma o grupo de sedentdrias apresentou
valores satisfatérios quando comparados com o valor referéncia.
Entretanto o grupo de tai chi apresentou resultados inferiores
em todos os movimentos, quando comparados aos demais

grupos testados.

Quando comparado com outros estudos observou-se que as
varidveis FJ manteve-se semelhante aos demais estudos listados
no quadro 2. Ao comparar a varidvel FQ nota-se que os pra-
ticantes de tai chi apresentou valores menores que os demais
estudos. Li (2001), em estudo com 2216 idosos, observou a
melhora de diversos fatores, tais como, cardiorespiratéria,
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flexibilidade, incremento da forca e reducéo do risco de que-
das. Tsang (2004) também observou melhoras nos niveis de
equilibrio em idosos em um periodo de quatro semanas de

treinamento intensivo de tai chi.

CONCLUSAO DO ESTUDO

Baseados nos resultados obtidos nesta pesquisa pode-se concluir
que a prdtica do tai chi proporcionou melhoras na autonomia
funcional para as AVD, entre os praticantes de Tai Chi, sugerindo
que os movimentos feitos durante as aulas podem ser um preditor

na manutengdo.

Os praticantes de tai chi e as participantes sedentdérias apre-
sentaram valores semelhantes para a varidvel flexibilidade,
contrariando as expectativas de ganhos de amplitude dos arcos

articulares em favor do grupo de tai chi.

Para o grupo de sedentdrios, possivelmente estardo expostos a
perda da forca muscular, da flexibilidade, reduzindo a autono-
mia funcional e aumentando o risco de queda. Acredita-se que
através de um nimero de participantes maior poderd observar
diferencas significativas, onde serd possivel observar os beneficios

promovidos pelo tai chi.
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