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APRESENTACAO

A area da Educacé@o Fisica enquanto ciéncia permite os profissionais e
pesquisadores uma variedade de setores para atuacéo e producéo cientifica. Sendo
assim, receber o convite para organizarmos o Livro: Organizagdo Educacéo Fisica
e Ciéncias do Esporte: Pesquisa e Aplicacao de seus Resultados, possibilita mais
uma contribuicdo para a ampliacéo dos dialogos nos diversos campos que rodeiam
esta area.

O livro estd composto por pesquisas nacionais e internacionais que trazem
a leitura de diferentes assuntos relacionados ao fitness, bem-estar, rendimento
fisico, preparacgéo fisica, esporte e lazer, trazendo experiéncias que norteiam novas
praticas profissionais nos leitores.

Sendo assim, o leitor tera em suas maos 20 capitulos, sendo 18 escritos na
lingua portuguesa e dois em espanhol, permitindo uma interlocugéo entre a ciéncia
e novas perspectivas de trabalho. Por isso, convidamos os leitores a apreciarem
este momento de ressignificacdo do saber e novos avancgos para area da Educacao
Fisica.

Desejamos uma boa leitura!

Samuel Miranda Mattos
Ricardo Hugo Gonzalez
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RESUMO: Introducéo: O Diabetes mellitus (DM)
representa um grande desafio para os sistemas
de saude, sendo a adocao de estilos de vida
pouco saudaveis, uma das principais causas.
Neste sentido, o exercicio fisico desempenha
um importante papel no controle glicémico e
minimiza os riscos de complicacdes decorrentes
da patologia. O Método Pilates € um tipo de
treinamento que visa proporcionar qualidade de
vida, através de um vigor fisico e mental. Nota-
se um crescente aumento na adesdo a sua
pratica, logo, a necessidade em discutir sobre
a importancia da técnica e, consequentemente,
seus beneficios em pessoas com DM. Objetivo:
Avaliar o perfil glicémico de pessoas com DM
tipo 2 submetidos a aplicagéo de exercicio fisico,
baseado no Método Pilates, durante 12 semanas.
Método: Trata-se de um estudo quantitativo
com delineamento longitudinal do tipo quase
experimental, realizado com 10 pessoas com DM
tipo 2. Foram submetidos a 36 aulas de Pilates,
sendo mensurada a glicemia capilar antes e
depois de cada aula. Resultado: Observou-se
queda no perfil glicémico no grupo de pesquisa,
no inicio e término de cada sessdo bem como
nos valores médios iniciais e finais da primeira
semana com a décima segunda semana.
Concluséao: Conclui-se que, o Método Pilates
€ eficaz na redugéo dos niveis de glicemia de
pessoas com DM.

PALAVRAS-CHAVE: Diabetes mellitus tipo 2,
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Método Pilates, Exercicio fisico.

ABSTRACT: Introduction: Diabetes mellitus (DM) is a major challenge for health
systems, and the adoption of unhealthy lifestyles, a major cause. In this sense, exercise
plays an important role in glycemic control and minimizes the risk of complications from
the disease. The Pilates Method is a type of training that aims to provide quality of life
through physical and mental vigor. It is noted an increasing adherence to its practice,
therefore, the need to discuss about the importance of technical and consequently its
benefits in people with diabetes. Objective: To evaluate the glycemic profile of people
with type 2 diabetes submitted to the application of physical exercise, based on Pilates
for 12 weeks. Method: This is a quantitative study with longitudinal design of quasi-
experimental, conducted with 10 people with type 2 diabetes were subjected to 36
Pilates classes, and measured the blood glucose before and after each lesson. Result:
There was a decrease in glycemic profile in the research group at the beginning and
end of each session as well as the average initial and final values of the first week to
the twelfth week. Conclusion: We conclude that the Pilates is effective in reducing
blood glucose levels in people with diabetes.

KEYWORDS: Type 2 diabetes ,; Pilates, Physical exercise.

INTRODUCAO

O Diabetes mellitus (DM) representa um grupo heterogéneo de disturbios
metabolicos tendo como consequéncia a hiperglicemia, o qual resulta tanto de
defeitos na acdo da insulina, quanto na secre¢éo de insulina ou em ambas. A
classificacao atual do DM baseia-se na etiologia, inclui quatro classes clinicas: DM
tipo 1 (DM1), DM tipo 2 (DM2), outros tipos especificos de DM e DM gestacional
(SBD, 2016).

Nota-se que, o DM é cada vez mais comum e com crescente incidéncia. De
acordo com o Censo do Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE (2013),
o DM atingia cerca de 12 milhdes de pessoas no Brasil. A Organiza¢gdo Mundial da
Saude (BRASIL, 2006) afirmou existir cerca de 171 milhdes de pessoas com DM
no mundo, e estima-se que até 2030 esses valores dobrem. Estima também que,
apoés 15 anos de doenga, 2% dos individuos acometidos estardo cegos e 10% terdo
deficiéncia visual grave. Além disso, no mesmo periodo de doenca, 30 a 45% terédo
algum grau de retinopatia, 10 a 20%, de nefropatia, 20 a 35%, de neuropatia e 10 a
25% teréo desenvolvido doenca cardiovascular.

O DM reduz a expectativa de vida em 5-10 anos e aumenta o risco de doenca
arterial coronariana (DAC) em 2-4 vezes. No que se refere a aptidao fisica, pessoas
com a patologia apresentam menor condicdo aerdbia, menos forga muscular e
menos flexibilidade do que seus pares da mesma idade e sexo sem a doenca (SBD,
2014).
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A pratica regular de atividade fisica representa um fator fundamental na
adocéo de hébitos de vida mais saudaveis e no controle do DM. Tanto a atividade
fisica, quanto o exercicio fisico aumentam a captagdo de glicose pelo tecido
muscular por mecanismos independentes daqueles mediados pela insulina. O
exercicio fisico regular melhora o controle glicémico, diminui os fatores de risco para
doenca coronariana, contribui para a perda de peso, melhora o bem-estar, além de
prevenir DM tipo 2 em individuos de alto risco (BRASIL, 2013).

Vale ressaltar que, aproximadamente 80% das pessoas com DM tipo 2 sdo
obesas e resistentes a insulina, sendo que apenas 35% necessitam de tratamento
com insulina. Existe uma abundancia de evidéncias de que o exercicio fisico regular
protege contra o desenvolvimento do DM tipo 2 em populag¢des de alto risco. Junto
a prevencao e ao tratamento da obesidade por restricdo dietética, o aumento da
atividade fisica € um componente importante da modificagdo do estilo de vida em
pessoas com comprometimento da tolerancia a glicose, com um historico familiar
de DM tipo 2 ou com outros fatores de risco para seu desenvolvimento (BALSAMO;
SIMAOQ, 2007).

Estratégias a curto prazo para aumentar a atividade fisica para o respectivo
publico devem compreender, prioritariamente, informacdes sobre os seus beneficios;
aconselhamento a integracdo da atividade fisica na rotina diaria; prescricdo do
exercicio fisico de forma efetiva e criacdo de programas comunitérios de exercicio
(MENDES et al, 2011).

Inumeros programas de treinamento vém sendo elaborados, fundamentados
na proposta de melhores padrdes de saude e qualidade de vida através da exploracao
de potencialidades corporais, principalmente, os exercicios aerébicos que tém sido
0s mais discutidos (WHO, 2010).

Neste sentido, destaca-se o Método Pilates, criado por Joseph Pilates, a qual
caracteriza-se por uma técnica dinamica, que visa ganhos em forca e flexibilidade
muscular em variados graus de dificuldade, permitindo a evolugéo do individuo
praticante na medida que se aperfeigcoa. O alcance da posicao de maximo esforco e
eficiéncia do exercicio &€ consequéncia de seis principios preconizados pelo método:
centralizagdo, concentragéo, controle, precisao, respiragéo e fluxo (SACCO et al.,
2005). Assim, consiste no condicionamento fisico que integra o corpo e a mente,
ampliando a capacidade de movimentos, aumentando o controle, a forca, o equilibrio
muscular e a consciéncia corporal.

Entretanto, estudos publicados nas bases de dados nacionais quanto
a eficacia do Método Pilates em pessoas com DM como forma de reduzir seus
indices glicémicos e otimizar suas capacidades fisicas ainda permanecem
reduzidos (DURAN et al, 2015; FORTUNATT; DELEVATTI; KRUEL, 2015; JUNGES;
JACONDINO; GOTTLIEB, 2015; SOUZA et al, 2011). Logo, o estudo teve como
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objetivo avaliar o perfil glicémico de pessoas com DM tipo 2 submetidos a aplicagéo
de exercicios fisicos, através do Método Pilates, durante 12 semanas.

METODO

Trata-se de uma pesquisa quantitativa com delineamento longitudinal do tipo
quase experimental, o qual analisa a transicao do perfil glicémico de pessoas com
DM mediante a exposicdo de 12 semanas de exercicio fisico no Método Pilates.
Participaram do estudo 10 pessoas com DM tipo 2, com idade média de 54,3 anos,
cadastradas no Grupo de Pesquisa em Diabetes mellitus da Unidade Basica de
Saude da Universidade Federal do Amapa (UNIFAP), sendo 5 do sexo feminino e 5
do sexo masculino.

Os critérios de inclusé@o utilizados foram: possuir diagnéstico médico de
DM tipo 2; ter indice glicémico ndo controlado; oferecer disponibilidade para
o treinamento; apresentar atestado médico para liberagdo ao esforgo fisico, e
aceitar a participacao no treinamento ao assinar o Termo de Consentimento Livre e
Esclarecido (TCLE). Os critérios de exclusao utilizados foram: possuir hipertenséo
arterial grave e/ou apresentar impedimento social ou religioso para obtencédo de
amostras bioldégicas com ou sem captagao invasiva.

Inicialmente, foram coletadas informagdes referentes a dados pessoais,
habitos de vida, uso de farmacos, sinais e/ou sintomas apresentados pela DM. Em
seguida, foi feita avaliacdo antropométrica dos participantes, consistindo em Peso
corporal, Altura, Circunferéncia da Cintura e Quadril. O treinamento foi aplicado
por 12 semanas, no periodo de marc¢o a junho de 2015, totalizando 36 aulas, com
frequéncia de 3 aulas semanais e com duraga@o de 60 minutos cada aula, no Studio
Fit Pilates, localizado na cidade de Macapa/AP. Cada aula teve um grupo muscular
a ser enfatizado durante a semana. Foi preservada a integridade articular dos
participantes, evitando movimenta¢des que desencadeassem sobrecargas lesivas
ao sistema osteomioarticular dos mesmos.

A intensidade dos exercicios foi imposta pela resisténcia e comprimento de
molas especificas dos aparelhos do método, separadas por cores que estimam suas
propriedades. A quantidade de séries, repeticdes e velocidade dos exercicios foram
orientadas segundo o condicionamento fisico apresentado por cada participante.
Compreendendo-se também a respiracéo, tendo em vista que o padréo respiratorio
da técnica corresponde com a dindmica dos movimentos, onde a inspiracdo é
realizada na fase estatica e a expiragéo na forma dinamica.

Foi coletada a amostra de glicemia capilar no inicio e término de cada
aula, através dos seguintes aparelhos: Glicosimetro portétil FreeStyle Optium, fita
reagente Freestyle Lite, Lancetador do proprio aparelho, Luvas de latex da marca
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Descarpack, Alcool a 70° GL e Algoddo da marca Cremer.

Para a anélise estatistica, aplicou-se o teste T-Student pareado a fim de
comparar valores médios de glicemia no momento anterior e posterior a cada semana
de Pilates. Igualmente, utilizou-se o referido teste a fim de comparar a média de
valores glicémicos da semana inicial em relagcdo as médias semanais posteriores.
Em todas as analises adotou-se o valor de 0,05 para o nivel de significancia. Utilizou-
se 0 programa estatistico STATA, versao 14.

Todas as atividades desenvolvidas neste trabalho foram fundamentadas e
respaldadas pela Resolucédo do Conselho Nacional de Saude n° 466, de 2012. Os
participantes assinaram o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido — TCLE, o
qual continham informacdes detalhadas e claras sobre o objetivo e procedimentos
da pesquisa.

RESULTADOS

A idade média dos participantes do estudo foi de 54,3 anos, sendo 50%
de individuos do sexo feminino e 50% sexo masculino com intervalo interquartil
de 33 a 68 anos. O tempo médio da presenca da doenca é de 13,4 anos, ja o
tempo médio de tratamento é de 9,2 anos. A maioria (90%) dos participantes fazia
uso de medicamentos com efeitos hipoglicémicos, tais como Metformina, Azucon
e Glibenclamida, e para controle da Hipertensao arterial, tais como Captopril e
Losartana.

Quanto a presenca de comorbidades, nenhum participante teve diagnostico
de complicagdes decorrentes do DM, tais como Neuropatia Periférica, Neuropatia
Autonémica do Diabetes, Nefropatia e Retinopatia; 70% da amostra tinha diagnoéstico
de Hipertenséao Arterial; e, 60% relatou a presenca de caimbras, edemas e/ou varizes
em seus membros inferiores.

A Tabela 1 apresenta caracteristicas antes e depois da intervencdo de
Pilates. Os dados antropomeétricos encontrados, inicialmente, sdo: Peso médio de
75,78+17,54 Kg; Altura média de 161,1+12,18 cm; indice de Massa Corporal (IMC)
de 28,98+4,74 Kg/m?; Circunferéncia média de cintura 93,85+13,55; Circunferéncia
média de quadril 99,35+8,80; e, Relag¢édo Cintura-quadril (RCQ) média de 0,93+0,07

cm.
Variaveis n Inicial Final
Media DP (IC) Media DP (IC)
Idade (anos) 10 54,30+12,14 54,30+12,14 -
(45,61-63,00) (45,61-63,00)
Peso (kg) 10 75,78+17,54 75,06+16,79 0,067
(63,23-88,32) (63,04-87,07)
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Altura (cm) 10

161,10+12,18
(152,40-169,81)

161,10+12,18
(152,40-169,81)

IMC (kg/m?) 10 28,98+4,78 28,71+4,43 0,096
(25,55-32,40) (25,54-31,88)

Circunferéncia cintura 10 93,85+13,55 90,05+12,91 0,008*

(cm) (84,15-103,54) (80,80-99,29)

Circunferéncia quadril 10 99,35+8,80 98,25+8,89 0,157

(cm) (93,04-105,65) (91,88-104,61)

RCQ (cm) 10 0,93+0,07 0,90+0,62 0,020*

(0,88-0,98) (0,86-0,95)

Tabela 1: Caracteristica amostral antes e depois da intervengao de Pilates.

*Diferenga estatisticamente significativa, p<0,05.

Adicionalmente, os dados antropométricos encontrados apés a intervencéo
s@o: Peso médio de 75,06+16,79 Kg; Altura média de 161,1+12,18 cm; indice
de Massa Corporal (IMC) de 28,71+4,43 Kg/m?; Circunferéncia média de cintura
90,05+12,91; Circunferéncia média de quadril 98,25+8,89; e, Relagdo Cintura-
quadril (RCQ) média de 0,90+0,62 cm (Tabelal).

Houve reducéo significativa nos dados referente a circunferéncia da cintura
entre 0 momento inicial com média de 93,85+13,55 (IC95%: 84,15-103,54) e média
final 90,05+12,91 (IC95%: 80,80-99,29), sendo p= 0,008 e, consequentemente, no
RCQ entre 0 momento inicial com média de 0,93+0,07 (IC95%: 0,88-0,98) e média
final de 0,90+0,62 (1C95%: 0,86-0,95), sendo p= 0,020 (Tabelal).

A Tabela 2 refere-se a valores comparativos de dados de indice glicémico

antes e ap0s a intervencao. Os resultados mostram reducéo significativa em todas

as médias semanais.

indice Glicémico n Inicial Final
Media DP (IC) Media DP (IC)
indice Glicémico 12 semana 10 258,90+99,47 221,23+94,98 0,000*
(187,73-330,06) (153,28-289,18)
indice Glicémico 22 semana 10 251,33+96,29 209,76+96,38 0,001*
(182,44-320,21) (140,82-278,71)
indice Glicémico 32 semana 10 258,76+103,68 218,53+102,87 0,000*
(184,59-332,93) (144,93-292,12)
indice Glicémico 42 semana 10 251,00+£114,23 217,16+£123,24 0,000*
(169,28-332,71) (128,99-305,33)
indice Glicémico 5* semana 10 265,53+104,70 221,96+104,30 0,001*
(190,63-340,43) (147,34-296,58)
indice Glicémico 6 semana 10 242,60+95,12 215,96+100,16 0,003*
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indice Glicémico 72 semana 10 251,80+87,60 203,30+96,67 0,000*
(189,12-314,47) (134,13-272,46)

indice Glicémico 8 semana 10 250,33+103,92 207,23+97,66 0,000*
(175,98-324,67) (137,36-277,09)

indice Glicémico 92 semana 10 237,13+87,97 187,70+88,99 0,000*
(174,19-300,06) (124,03-251,36)

indice Glicémico 102 10 217,03+86,58 174,76+81,73 0,000*

semana (155,09-278,97) (116,29-233,23)

indice Glicémico 112 10 208,83+77,92 165,70+71,39 0,000*

semana (153,08-264,58) (114,62-216,77)

indice Glicémico 122 10 196,00+76,83 158,33+64,82 0,000*

semana

(141,03-250,96)

(111,95-204,70)

Tabela 2: Valores comparativos de dados de indice Glicémico antes e apos intervencao,

por semana.

*Diferenca estatisticamente significativa, p<0,05.

A Tabela 3 ilustra declinios na média da glicemia capilar inicial, de
258,90+99,47 (1C95%: 187,73-330,06) para 196,00+76,83 (IC95%: 141,03-250,96),
sendo p= 0,008; e na média da glicemia capilar final, de 221,23+94,98 (1C95%:
153,28-289,18) para 158,33+64,82 (IC95%: 111,95-204,70), sendo p= 0,001, apoés a

exposicao a intervencao.

indice Glicémico n 1? semana 122 semana
Media DP (IC) Media DP (IC)
indice Glicémico Inicial 10 258,90+99,47 196,00+76,83 0,008*
(187,73-330,06) (141,03-250,96)
indice Glicémico Final 10 221,23+94,98 158,33+64,82 0,001*

(153,28-289,18) (111,95-204,70)

Tabela 3: Valores comparativos de dados de indice Glicémico antes e ap6s interveng&o.

*Diferenga estatisticamente significativa, p<0,05.

O Grafico 1 mostra o comportamento do perfil glicémico dos participantes
do estudo, com diminui¢cdo dos indices glicémicos apresentados em cada semana,
apesar de um pequeno aumento entre a 5% e 62 semana, que pode ter sido influenciado
por variaveis nao controladas, tais como alimentagdo e medicamentos. Entretanto,
conforme a tabela 2, neste periodo, € possivel observar redugéo significativa nos
indices glicémicos apresentados.
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Gréafico 1: Curva glicémica dos participantes do estudo.

DISCUSSAO

Nossos resultados estdo de acordo com os achados de Souza et al (2011),
em que as alteragdes nos valores glicémicos durante a aula de Pilates, constatou-
se reducgéo no indice glicémico em 11 individuos com idade entre 18 e 40 anos que
praticavam o método em periodo minimo de 2 meses e maximo e 1 ano e que nao
apresentavam diagnéstico de diabetes. Nota-se que, os participantes ndo tinham
diagnostico de DM e eram adeptos da pratica de Pilates.

De igual modo, ha também concordancia com resultados apresentados por
Pestana (2011) que ao aplicar exercicios de Pilates solo durante 20 semanas em
pessoas de ambos os sexos da terceira idade, obteve redugéo significativa nos
indices de glicémicos. Vancea et al (2009) ao comparar o efeito da frequéncia de
um programa de exercicio fisico em pessoas com DM tipo 2 durante 20 semanas,
observou que, o grupo que realizava exercicios durante trés vezes na semana nao
apresentou reducéo significativa de indice glicémico.

Entretanto, o grupo que realizava exercicios com frequéncia de cinco vezes
na semana, apresentou reducao significativa. Os exercicios prescritos consistiam
em atividades de alongamento, caminhada na esteira, novamente alongamento e
finalizavam com relaxamento. Em contradi¢éo a esses dados, nosso estudo obteve
resultados satisfatorios apenas com a frequéncia de trés na semana (VANCEA et
al., 2009).

A tendéncia apresentada no grafico 1 pode ser relacionada com a dindmica
das aulas ministradas que, a cada semana, foram intensificadas através da troca
de molas usadas nos equipamentos como forma de resisténcia e/ou forca e da
prescricdo de repeticbes e séries de exercicios. A prescricdo de um exercicio
precisa ser adequada para cada pessoa devido a uma série de circunstancias. As
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recomendacoes de exercicios podem ser muito diferentes com base no tipo de DM,
idade do grupo ou caracteristicas especiais do individuo e a presencga ou auséncia
de complicacées cronicas (SIMAO, 2008).

No caso do nosso estudo, os participantes tinham diagnéstico de DM tipo
2 e nao apresentavam complicagbes crbnicas, entretanto, cada um apresentava
uma particularidade especifica em decorréncia da idade, habitos de vida e/ou,
principalmente, efeitos deletérios da doenca sobre a musculatura dos mesmos, tais
como perda de forca e flexibilidade. Os principios determinados pelo método Pilates
propdem que os exercicios devem ser executados com repeticdes apropriadas para
que, progressiva e gradualmente, adquira um ritmo natural e uma coordenacéo
associada com as atividades de seu subconsciente, e ndo ocorra apenas o
desenvolvimento de alguns musculos resulta em perda de harmonia e flexibilidade.

Ademais, durante a indicagdo de cada exercicio, era demonstrado a maneira
correta de sua execucgado, os musculos a serem trabalhados, a funcionalidade e
importancia do fortalecimento de agrupamentos musculares em tarefas da rotina
diaria, para que assim, os participantes mantivessem a motivacdo necessaria para
o treinamento.

O exercicio pode representar um papel importante na terapia de pessoas
com DM. As motivagdes para o exercicio, o conceito especifico acerca de seu uso
e os tipos de exercicio que sdo aceitaveis, podem diferenciar consideravelmente
entre grupos ou individuos (SIMAO, 2008). Logo, a importancia do atendimento
individualizado realizado durante a intervengéo e que pode ser associado aos dados
coletados.

Ressalta-se a importancia de refletir sobre o periodo em que os participantes
de nosso estudo foram expostos. Durante as 12 semanas, realizaram os exercicios
trés vezes na semana, em dias alternados e com duragdo de 60 minutos. As aulas
apresentavam as seguintes caracteristicas: inicio com exercicios de alongamento;
em seguida, exercicios aerdbicos e/ou anaerdbicos; e, no final, exercicios de
alongamento e relaxamento.

AAssociacao Americana de Diabetes (2011), com o objetivo de alcancgar todos
os beneficios que o exercicio fisico pode trazer, metabdlicos ou ndo, recomenda a
pratica de pelo menos 150 minutos de exercicio aerdbio de intensidade moderada,
distribuidos ao longo da semana, evitando mais do que dois dias consecutivos
sem atividade. Na auséncia de contraindicacdes, deve ser encorajada a préatica de
exercicio de resisténcia trés vezes por semana, nos principais grupos musculares.
Recomendacéo esta, que condiz ao proposto neste estudo.

Nota-se que, apesar dos participantes estarem adeptos a um estilo de
vida ativo e fazerem uso de medicamentos que auxiliam no tratamento e controle

glicémico, nenhum apresentou uma alimentacgéo controlada, incluindo a ingestao de
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bebidas alcoolicas. Acredita-se que, variaveis como estas podem ter interferido no
desempenho de alguns participantes durante o treinamento. Segundo a Sociedade
Brasileira de Diabetes (2016), a ingestdo de bebidas alcodlicas associada ao
consumo inadequado de alimentos, por exemplo, pode levar, inicialmente, a maiores
niveis glicémicos e insulinémicos em pessoas com DM tipo 2.

Os participantes sdo cadastrados no Grupo de Pesquisa em Diabetes
mellitus da Unidade Basica de Saude da Universidade Federal do Amapa (UNIFAP)
e participam semanalmente de estratégias educacionais das equipes de saude,
que tinham o objetivo de auxiliar na construgdo de comportamentos saudaveis para
assim melhor os resultados clinicos, no estado de saude e, consequentemente,
numa melhor qualidade de vida.

Houve reducdo de 60% para 10% na presenca de sinais e sintomas de
problemas de circulagéo, tais como caimbras, edemas e varizes. Destaca-se que,
estes fatores auxiliam na identificagéo para condicdes de risco ao desenvolvimento
de ulceracdes nos pés e, consequentemente, no pé diabético que representa uma
das mais incapacitantes complicac¢des crénicas advindas do mau controle da doenca
(ROCHA; ZANETTI; SANTOS, 2009).

A prética regular de atividade fisica é indicada para todas as pessoas com
DM, na medida que ao melhorar o controle metabolico, previne de disfuncdes
ocasionadas pela patologia. Consequentemente, proporciona uma melhor qualidade
de vida (SBD, 2014; BRASIL, 2006). O método Pilates auxiliou na manutengéo no
peso corporal, entretanto, néo foi possivel observar a redug¢ao de peso nos individuos
envolvidos no estudo e, consequentemente, nos resultados apresentados quanto ao
indice de Massa Corporal (IMC), conforme tabela 01.

Em um estudo realizado por Miranda e Morais (2009), com o objetivo de
identificar possiveis modificagbes na composicao corporal de praticantes de Pilates,
foram escolhidos dois individuos do sexo feminino a submeterem-se a 24 aulas do
Método Pilates. Foi observado aumento de 1% no IMC nos resultados apresentados
apos a intervengdo em ambos os envolvidos.

Tunar et al (2012) em um estudo com 31 adolescentes com DM tipo |,
durante 12 semanas de Pilates solo, frequéncia de trés vezes semanais e duragéo
de 40 minutos cada aula, também nao observaram alteracdes no perfil lipidico dos
participantes e nem do IMC. Entretanto, no estudo realizado por Junges et al (2016),
com o objetivo de comparar os efeitos dos exercicios basicos do Método Pilates em
mulheres com cifose e alteragbes na composicao corporal, durante 30 semanas e
duragéo de 60 minutos em cada aula, foi possivel observar redugéo significativa no
IMC.

Nota-se que o estudo, apesar de nao ter sido com pessoas com DM, tem

grande relevancia tendo em vista a duragéo do treinamento no qual foram submetidas
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as mulheres. Neste sentido, supde-se que nosso estudo poderia ter apresentado
resultados de IMC mais satisfatérios, caso os participantes tivessem sido expostos
a um maior periodo de exercicios de Pilates.

Os resultados obtidos no estudo de Vancea et al (2009), em que o grupo
exposto a um programa de exercicios fisicos durante trés vezes na semana
apresentou reducgdo significativa de IMC, entretanto, ndo houve diferencas na
circunferéncia da cintura. O grupo que realizava exercicios cinco vezes na semana
apresentou redugéo significativa no IMC e circunferéncia da cintura.

Diante desta perspectiva, independente da frequéncia a que o grupo
foi exposto, os resultados apresentados de IMC de Vancea et al (2009) foram
significativos, resultados ndo apresentados em nosso estudo. Entretanto, s6 houve
reducao significativa de circunferéncia da cintura no grupo que realizou exercicios
fisicos com a frequéncia de cinco vezes na semana.

Em comparagédo com nosso estudo, observa-se que apenas a frequéncia
de trés semanas, a que nossos participantes foram expostos, foi suficiente para
obtermos resultados satisfatério de circunferéncia da cintura. Os achados de
Pestana (2011) mostram que, quando avaliados os resultados apresentados pelos
participantes do sexo masculino ndo obteve reducéo significativa de IMC, no entanto,
quando avaliados os resultados apresentados pelos participantes do sexo feminino
observa-se reducéo significativa.

Baseada na definicdo de “Contrologia”, o Método Pilates tem como
caracteristica a aplicacdo de seis principios. Dentre eles o de centralizagédo que
consiste na execucao dos exercicios com o centro de forga (“powerhouse”) ativado,
ou seja, os musculos reto abdominal, transverso do abdémen, gliteo maximo,
obliquos internos e externos e musculos da parte inferior das costas devem
permanecer sempre contraidos.

Logo, € possivel relacionar a aplicagdo deste principio com os resultados
obtidos na circunferéncia da cintura e, consequentemente, na relagéo cintura-
quadril (RCQ). Essas medidas sdo fortemente associadas a gordura visceral,
consequentemente, ao desenvolvimento de doencas cardio-circulatérias, no qual
se estabelece um indice aceitavel de gordura intra-abdominal (FONTOURA;
FORMENTIN; ABECH, 2009). Entretanto, nao foram avaliados os indices por género
e idade conforme o estabelecido em protocolo como baixo, moderado, alto e muito
alto, devido as diferencgas presentes entre as idades.

Em estudo realizado por Martins-Meneses et al (2015) com 44 mulheres
submetidas a exercicios do Método Pilates durante 16 semanas, com frequéncia de
duas vezes semanais, foram encontradas diferengas estatisticamente significativas
na circunferéncia da cintura e na relagao cintura-quadril (p<0,05) ap6s a intervencgao.

No estudo realizado por Junges et al (2016) também foi possivel observar diminuicao
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significativa na relagdo cintura-quadril apds o treinamento.

CONSIDERAGCOES FINAIS

O método Pilates demonstrou contribuicdo relevante para a diminuicao e/
ou manutengédo dos indices glicémicos de pessoas com diabetes tipo 2. A partir
dos resultados apresentados por este estudo, & possivel afirmar que auxilia no
tratamento minimizando as alteracdoes metabdlicas ocasionadas pela patologia.

Apesar das evidéncias acerca dos beneficios e as adaptagdes fisioldgicas
proporcionadas pelo exercicio fisico em pessoas com DM tipo 2, poucas sédo as
referéncias dos efeitos do método Pilates, especificamente, quanto ao método
prescrito & pessoas com DM. E comum que a maioria das pesquisas avalie os
efeitos do exercicio aerdbio e resistido para o respectivo publico.

Sugere-se a realizagédo de novos estudos, os quais avaliem para além dos
efeitos fisioldgicos do método Pilates em pessoas com DM, os possiveis beneficios
que o método pode oferecer sobre a aptidao fisica do respectivo publico, tendo em
vista a caréncia dos estudos publicados em popula¢des brasileiras.
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