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Título:A eficácia do método pilates na melhora da flexibilidade em 

indivíduos saudáveis. 

MÔNICA DOS SANTOS BARBOSA 

 

Resumo: 

O pilates é um método de atividade física criado por Joseph Pilates com objetivo de melhorar 

a flexibilidade, força muscular e outros aspectos individuais. Esse método prioriza fortalecer o 

conjunto de músculos do tronco. Objetivo: do estudo e verificar se o método pilates traz 

ganhos de flexibilidades em pessoas saudáveis. Resultados: nos estudos observados 

demonstraram ganhos significativos na flexibilidade dos indivíduos. 
 

Palavras-chave:Pilates. Flexibilidade. Alongamento. Saúde.  
 

  

Abstract: 

Pilates is a method physical activity created by Joseph Pilates to improve flexibility and 

muscle strength and other individual. This method prioritizes strengthening the set of trunk 

muscles. Objective: of the study and verify if the pilates method brings flexibility gains in 

healthy people. Results: in the studies observed, they demonstrated significant gains in 

individual’s flexibility  
 

Keywords: Pilates. Flexibility. Stretching. cheers 
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1 INTRODUÇÃO 

 

O Pilates é um método de atividade física bastante praticado por populações ao redor 

do mundo e bastante difundido no Brasil, sendo conhecido por seus praticantes e seu 

idealizador Joseph pilates como uma atividade que trabalha o ‘‘corpo e a mente’’. Joseph 

Pilates teve como objetivo conseguir um controle preciso do corpo através de uma variedade 

de exercícios executados em solo ou em aparelhos próprios, adaptados de macas hospitalares, 

e que buscavam fortalecer a musculatura abdominal superficial e profunda, músculos 

respiratórios, a musculatura lombar, glútea e pélvica. Essas partes do corpo são responsáveis 

pela sustentação da coluna e órgãos internos e é onde se localiza o centro de gravidade do 

corpo; seu fortalecimento, objetivado no método, proporciona um alinhamento biomecânico 

com menor gasto energético aos movimentos, além de estabilidade e melhora da postura, 

cooperando na prevenção de dores e outros males (GALLAGHER e KRYZANOWSKA, 

2000; MONTEIRO e EVANGELISTA, 2010; PIRES e SÁ, 2005).  

 Indicado para crianças, adultos e idosos este método contém as modificações e 

adaptações adequadas para os diferentes indivíduos e patologias, pois é desenvolvido  

respeitando as características e limitações de cada indivíduo, sendo frequentemente prescrito 

para pessoas com dor lombar crônica, para correção postural, pois melhora o equilíbrio 

dinâmico, a flexibilidade, a força e a resistência muscular, favorece o aumento da massa 

muscular e redução da gordura corporal (WELLS et al., 2014; NATOUR et al., 2015). 

O pilates é bastante praticado por populações idosas e indivíduos com diversos 

problemas de saúde, os indivíduos buscam o método pos traz benefícios, exemplos dos 

benefícios são: aumento da massa muscular e a densidade óssea; aumento da força muscular; 

melhoria da agilidade, da coordenação motora e do equilíbrio; aumentar a mobilidade 

articular, diminuir a rigidez das cartilagens, tendões e ligamentos; aumentar a  capacidade 

termorreguladora (LIMA et al., 2006). 

Entre os benefícios deste método podem ser destacados principalmente a melhora da 

flexibilidade o aumento da força muscular da flexibilidade, alinhamento e correção postural, 

mobilidade vertebral, fortalecimento do assoalho pélvico, estabilização, equilíbrio e 

tonicidade muscular. Contribui, ainda, para a diminuição de dores, regeneração de lesões 

ortopédicas e neurológicas; controle, prevenção e tratamento de doenças crônicas como 

incontinência urinária e Parkinson (ROCHA, 2002; LYNCH et al., 2009). Entretanto, tais 

benefícios têm sido observados principalmente pela população idosa.  
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Desta forma, são poucos estudos que tratam dos benefícios do pilates em população 

saudáveis e jovens. Um exemplo, no estudo de Amorim (2011), realizado com bailarinos, foi 

observado que após participarem do programa de pilates durantes 11 semanas, o pilates 

induziu alterações positivas nos níveis de força muscular e flexibilidade. Todavia não se sabe 

os efeitos de diferentes intervenções e o efeito do tempo de tais intervenções com pilates e 

ganhos de flexibilidade em adultos saudáveis, portanto, o estudo tem o objetivo de verificar o 

efeito dos diferentes métodos de pilates na flexibilidade em adultos saudáveis. 

 

 

2- REFERENCIAL TEÓRICO  

 

2.1- O que é pilates 

 

O pilates é um método de exercício criado por Joseph Pilates e surge com objetivo de 

melhorar o condicionamento físico particularmente interessado em proporcionar um bem-

estar geral ao indivíduo, sendo assim capaz de proporcionar com o método ganho de força, 

flexibilidade, melhora da consciência corporal, melhora da postura e da percepção de 

movimento (BLUM, 2002). 

O método Pilates se divide em exercícios de solo e em aparelhos. Exercícios de solo 

são feitos no chão, sobre um colchonete, deitado ou de pé a maioria dos exercícios são 

executados com o próprio peso corporal. Exercícios com aparelhos são utilizados os criados 

por Joseph, os quais utilizam molas, que assistem e resistem aos movimentos, apesar de terem 

ocorrido adaptações e modificações que modernizaram os aparelhos, ainda são bastante 

similares aos propostos por Joseph há mais de 100 anos (MCMILLAN et al., 1998). 

 

 

2.2- Pilates: Aspectos Históricos  

 

A criação do Pilates se deu por volta de 1918 por Joseph pilates durante a 1° Guerra 

Mundial quando foi preso na Inglaterra, considerado inimigo estrangeiro. Joseph refinou suas 

ideias sobre saúde e o desenvolvimento muscular, além de encorajar seus colegas militares 

que estavam debilitados a participarem do seu programa de condicionamento, utilizando 

vários exercícios realizados em solo (BLUM, 2002). Em 1923 Joseph foi morar em Nova 

Iorque e montou o seu primeiro estúdio, a maioria dos alunos que frequentavam suas aulas 
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eram dançarinos e atletas. Posteriormente, diferentes grupos de pessoas começaram a se 

utilizar do pilates como forma de adquirir saúde e bem estar. 

Em 1991 o Pilates chega ao Brasil, trazido com a bailarina Alice Becker, utilizando o 

método desenvolvido por Joseph Pilates, em Salvador (BAHIA). Após completar sua 

formação nos Estados Unidos, Alice desenvolveu um método que misturava Pilates de solo. 

Por conta do alto custo dos aparelhos e não serem desenvolvidos no brasil no começo Alice 

não ultilizava de aparelhos. Além disso Alice cita que a divulgação do Pilates foi por conta da 

adesão de celebridades como por exemplo Ivete Sangalo (BASTOS & VUADEN, 2005; 

MARCO, 2009; KOLYNIAK, 2012). 

 

2.3- Pilates: Efeitos na Saúde e no Desempenho 

 

O Pilates é o método de exercícios com o objetivo de melhorar a flexibilidade, 

equilíbrio, consciência corporal, postural e força. A ideia de Joseph era a contrologia que 

significa o controle corporal (APARÍCIO et al., 2005). Na visão de Joseph, naquela época, era 

que quando se tem o controle dos movimentos às lesões poderiam ser evitadas. No Pilates 

moderno ou contemporâneo os exercícios trabalhados visam às necessidades de cada 

indivíduo (HACKBART, 2017).  

Hoje em dia o pilates se tornou um método praticado por todos em diferentes 

circunstâncias desde a recuperação de uma lesão até o fortalecimento muscular entre outros 

objetivos dos praticantes (JUNIOR & PEREIRA, 2019). Dados de 2016 estimam que existam 

mais de 15 milhões de pessoas praticantes de Pilates em todo o mundo, sendo que o público-

alvo é composto por mulheres em cerca de 80% (NALIN, 2016). Segundo Abrami e Browne 

(2003), os principais benefícios são: melhoria da propriocepção e consciência corporal; 

reestruturação da postura dinâmica e consequentemente melhoria na qualidade de vida do 

indivíduo. Nos estudos de Kolyniak et al.,(2004), demonstrou-se que o método Pilates é uma 

eficiente  para o fortalecimento da musculatura extensora do tronco, atenuando o desequilíbrio 

entre a função dos músculos envolvidos na extensão e flexão do tronco. 

O método Pilates e capaz de melhorar a flexibilidade geral do corpo o alinhamento 

postural e a coordenação motora além do aumento da força muscular, o que demonstra relação 

direta com o processo de reeducação postural (KOLYNIAK et al.,2004) 

A flexibilidade está relacionada à amplitude do movimento exposta a um grupo de 

articulações, sendo restrita por cápsulas articulares, tendões, ossos e ligamentos (ALTER, 

1999). O Alongamento é um aspecto de trabalho que visa à melhoria dos níveis de 
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flexibilidade obtidos e a execução dos movimentos de amplitude articular normal com o 

mínimo de restrição possível (DANTAS, 2009). O alongamento é classificado como: 

balístico, estático e facilitação neuromuscular proprioceptiva. Sendo essas principais técnicas 

para o ganho da flexibilidade (SANDOVAL, 2002). No pilates o principal alongamento é 

dinâmico (ANDERSON et al., 2000). 

Alguns estudos vêm demonstrando que o Pilates tem sido uma alternativa importante 

para o ganho de flexibilidade em adultos saudáveis. Desta forma, a pesquisa realizada sobre 

os efeitos da intervenção do Pilates sobre a postura e a flexibilidade em mulheres sedentárias, 

demonstrou que, após a realização das 20 aulas, ocorreu um melhora no alinhamento postural, 

nos diversos pontos observados houve aumento na amplitude no movimento dos músculos 

isquiotibiais e íliopsoas (QUADRADOS et al.,2010). 

 

 

3- PROCEDIMENTOS METODOLÓGICOS 

 

A busca foi realizada entre maio e julho de 2020 nas bases de dados eletrônicos: 

PUBMED e LILACS através da biblioteca virtual em saúde (BVS). Os termos utilizados 

foram: Pilates ou Pilates solo e flexibilidade ou amplitude articular em português e inglês. Os 

critérios de inclusão foram: artigos completos, publicados em revistas indexadas; estudos 

realizados com população com idade entre 18 a 35 anos; saudáveis; artigos em inglês, 

português e espanhol. Os critérios de exclusão foram: artigos incompletos; artigos de revisão; 

estudos com gestantes; problemas articulares e cápsulas articulares; deficiência física; idosos 

ou algum tipo de doença que poderia atrapalhar nos resultados relacionados à flexibilidade. 

Foi realizada uma busca avançada no Pubmed ultilizando os termos: range of motion AND 

pilates OR pilates solo AND flexibility. AND pilates AND flexibility. 
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Figura 1 – Estratégia de busca 

 

 

 

4- RESULTADOS 
 

Na busca como mostra na figura 1,  foram encontrados 530 estudos, dos quais 8 

atendiam os critérios inclusão que foram: artigos completos, publicados em revista indexadas; 

população com idade entre 18 e 40 anos; saudáveis; artigos em inglês, português e espanhol. 

Desses estudos 530 foram excluídos ao exibir as seguintes características: artigos 

incompletos; artigos de revisão; estudos com gestantes; problemas articulares e cápsulas 

articulares; deficiência física; idosos com algum fator que poderia atrapalhar nos resultados 

relacionados a flexibilidade. Do total de estudos encontrados, seis verificaram melhoria, 

principalmente quando analisaram a flexibilidade com os testes de “sentar e alcançar”, 

“schober” e sit-and-reach  (o teste desenvolvido para medir a flexibilidade da coluna vertebral 

e a parte posterior dos menbros inferiores de indivíduos). e o teste “dedo no chão” (teste foi 
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desenvolvido para verificar a distância da extremidade distal do 3° dedo da mão ao chão 

quando o indivíduo realiza a flexão de coluna e do quadril). (Sinzato et al., 2013; Phrompaet 

et al., 2010; Tolnai et al., 2016; Altigan et al.,2017), ainda um estudo verificou melhoria 

utilizando o flexiteste (DE LIMA et al., 2015). Os estudos selecionados de acordo com os 

critérios de inclusão estão descritos na tabela 1. 

A maioria dos estudos demonstrou ganhos nos níveis de flexibilidade após intervenção 

de (8 a 14 semanas), a maioria dos estudos foi realizado (2 vezes por semana) e o tempo de 

cada sessão foi em média (45 a 60 minutos) e (2 dos estudos Siqueira et al., (2015) & Santos 

et al.,(2017), foram em solo). O estudo de Lim et al.,(2019) utilizando o teste SF-36 com 90 

participantes, sendo divididos em grupo pilates, controle e yoga. O grupo pilates demonstrou 

resultados maiores que os outros grupos na melhoria do movimento funcional. Por outro lado, 

um estudo Santos et al.,(2017) não demonstrou diferenças na flexibilidade após 12 semanas 

de intervenção com duração de 60 minutos variando entre 5 a 8 repetições por exercício com 

8 a 10 exercícios em solo por aula alguns desses estudos é importante salientar que as 

praticantes eram ativas. 

 

Tabela 1 – Descrição dos estudos selecionados de acordo com os critérios de inclusão. 

Referências Características Objetivo Métodos Avaliações Resultado Conclusão 

Siqueira et 

al. (2015) 

13 voluntários do 

sexo feminino, 
na faixa etária 

entre 18 a 35 

anos. Divididas 
em grupo 

alongamento 

estático com 

fortalecimeto 
abdominal n= 7 e 

grupo pilates 

n=6. 

Avaliar 

flexibilidade 
do tronco, 

comparado à 

aplicação de 
uma técnica 

tradicional de 

fortalecimento 

dos músculos 
abdominais e 

alongamentos 

estáticos com 
o pilates. 

10 sessões no 

total em 5 
sem (50 min 

2x sem) de 

Pilates (grupo 
Pilates n= 6) e 

10 sessões no 

total em 5 

sem (50 min 
2x sem) de 

alongamento 

e 
fortalecimento 

tradicionais 

(grupo 
controle n= 

7). 

Foi utilizado 

o flexímetro. 
Não houve 

diferença entre os 

grupos (P < 0, 

001). 

Não houve 

diferença 
entre os 

grupos 

avaliados. 
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De Lima et 

al. (2015) 

200 voluntários 

do sexo 

feminino. 
Divididos em 

grupo 

hidroginástica e 
grupo pilates 

idade de 23 ± 25 

anos. 

Comparar o 

efeito Pilates e 

da 
Hidroginástica 

na 

flexibilidade. 

Foram dividas 

em grupo 

hidroginástica 
e grupo 

pilates de 

acordo com 
criterios de 

inclusão: 

tempo de 
prática, idade; 

e avaliados. 

Flexiteste 

com score de 

0 a 4 em 
diversas 

articulações 

do corpo. 

O grupo pilates 

maiores valores 

no flexiteste em 
relação ao grupo 

de hidroginástica 

GP=  23,45 e 

GH= 22,13.(P < 

0, 001). 

O grupo que 

fazia Pilates 

mostrou maior 
escore no 

flexiteste 

comparado ao 
grupo 

hidroginástica. 

Santos et al. 

(2017) 

22 voluntários do 

sexo feminino, 
divididos em 

grupo controle 

n= 11 e grupo 

pilates n= 11. 

Avaliar o 

efeito do 
Pilates solo na 

força e na 

flexibilidade 

de mulheres 
saudáveis. 

24 sessões 

total 5 sem 
(60 min 2x 

sem) de 

pilates (grupo 

pilates, n=11) 
e 12 sessões 

sendo 3 

voluntarias 
praticaram 

musculação e 

o restante 
caminhada 

(grupo 

controle, 

n=11). 

Foi ultilizado 

o teste 
fotogrametria 

com 14 

marcadores 

no ângulo 
toracolombar, 

quadril, 

joelho e 
tornozelo. 

Não houve 

diferenças na 
flexibilidade. 

(P < 0, 001). 

Não houve 

diferença 
entre os 

grupos 

avaliados. 

Phrompaet et 

al..  (2010) 

 

40 voluntários 

(20 femininos), 

saudáveis (idade 

31,65± 6,21 

anos). Divididos 

em grupo pilates 

(n= 20) e grupo 
controle (n= 20). 

 

Comparar os 

efeitos do 

pilates na 
flexibilidade e 

controle de 

movimentos 

lombo-
pélvicos. 

 

Foram dividos 

2 grupos 

pilates e 
grupo 

controle. O 

grupo pilates 

praticou 45 
minutos de 

treinamento 2 

vezes por 
semana 

durante 8 

semanas. 

Foi utilizado 

o teste de 

“sentar e 
alcançar”. Os 

testes foram 

realizados 

antes do 
treinamento e 

após 4 e 8 

semanas de 
treinamento. 

Os resultados 

mostraram que o 

grupo de 
treinamentopilates 

melhorou a 

flexibilidade 

significativamente 
em comparação 

ao grupo controle 

(P < 0, 001) 

O pilates 

melhorou a 

flexibilidade 
após 4 e 8 

semanas de 

treinamento 

em adultos 
saúdaveis. 

Altigan et al. 
(2017) 

98 voluntários 
(86 feminino), 

(16 masculino) 

(idade 21,98 ± 
1,03 anos). 

Avaliar a 
consciência 

postural e as 

mudanças 
postural e a 

flexibilidade 

de estudantes. 

28 sessões (2x 
p

o

r
 

s

e
m

a

n

a
 

s

e
n

Teste de 
“schober”. 

Medir a 

flexão 
lombar. E o 

teste “dedo 

no chão”. 
Utilizando 

um bloco no 

qual o 

indivíduo 
ficava em 

cima do 

bloco  foi 
identificado 

Teste de 
“schober”. Pré 

intervenção (6,62 

± 3,17). Após 

interveção (7,35± 

3,05). 

teste “dedo no 

chão”. Pré 
intervenção 

(2,91± 4,61). 

Após 

interveção(6,44 ± 

5,93). 

Os níveis de 
flexibilidade 

mostrou 

aumento 
significativo 

nas 

pontuações 
pós em 

comparação 

ao período 

pré. 
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d

o

 
1

4

 
s

e

m
a

n

a 

como o “0”. 

Os resultados 

foram 
gravados em 

centímetros. 

Sinzato et al. 
(2013) 

33 voluntários do 
sexo feminino. 

Com idade  idade 

de 18 ± 30 anos. 

Divididos em  
grupo pilates (n= 

14) e grupo 

controle (n= 19). 

Avaliar os 
efeitos do 

método pilates 

em solo 

alinhamento 
postutal e 

flexibilidade 

articular de 
indivíduos 

sadios e 

jovens. 

Grupo pilates 
20 sessões 

total de 10 

sem,( 60 min 

2x  
sem).Grupo 

controle não 

recebeu 
nenhum tipo 

de 

intervenção. 

Utilizou o 
teste de 

“sentar e 

alcançar”, no 

banco de 
Wells. 

O grupo pilates 
apresentou 

resultado 19,1% 

na flexibilidade 

pós intervenção. 
O grupo controle 

apresentou 

resultado de -
4,5% pós 

intervenção. 

O estudo 
demosntrou 

que o pilates  

solo gera 

efeitos 
significativos 

na 

flexibilidade. 

Tolnai et 
al..(2016) 

50 voluntários do 
sexo feminino. 

Divididos em   

grupo pilates (n= 
32).Com idade 

(22,2 ± 2,30 ) e 

grupo controle 
(n= 18). Com 

idade (20,94 ± 

1,60 ). 

O estudo 
examinou o 

efeito crônico 

e longitudinal 
de freqüência 

muito baixa, 

uma vez por 
semana, no 

treinamento 

de pilates. 

Grupo Pilates 
10 sessões 

total de 10 

sem,( 60 min 
1x  sem). 

Grupo 

Controle não 
recebeu 

nenhum tipo 

de 

intervenção. 

Utilizou o 
Teste “sit-

and-reach”. 

Teste de 
sentar e 

alcançar. 

Grupo Controle 
pré= 30.5 (10.1) 

Pós= 30.6 (9.8) 

Grupo Pilates 
pré= 30.6 (9.8) 

Pós 33.8 (6.6). 

O estudo 
demosntrou 

que houve 

aumento de 
flexibilidade 

em relação ao 

grupo 
controle. 

 

 

 
 

Lim et al. 

(2019) 

90 voluntários. 

(45 feminino), 
(45 masculino). 

Com idade de 

30 ± 40 anos, 

divididos em 
grupo pilates 

(N= 30), grupo 

controle (N=30) 
e grupo yoga 

(N= 30) 

Determinar se 

o 
envolvimento 

e a 

manutenção 

de um 
programa de 

exercícios de 

pilates ou 
yoga resulta 

em melhorias 

no movimento 
funcional e/ou 

na qualidade 

de vida 

percebida 
entre adultos. 

Grupo pilates 

e o grupo 
yoga realizou 

(60 min 3x 

semana 

durante 8 
semanas). O 

gupo controle 

não realizou 
nenhum tipo 

de exercício.  

Teste Sf-36 e 

um teste com 
pontuação e 

são feitas 36 

pesquisas 

relatadas 
pelos 

pacientes 

sobre a saúde 
do paciente. 

Grupo controle 

pré= 816.67 ± 
248.91 pós= 

748.33  ± 231.27 

Grupo yoga pré= 

865.00 ± 153.77 

pós= 876.67  ± 

186.96 

Grupo pilates 

pré= 865.00 ± 
135.28 pós= 

930.00  ± 117.88 

O grupo 

pilates 
apresentou as 

maiores 

melhorias no 

desempenho 
funcional 

movimento e 

nível de saúde 
em relação ao 

grupo controle 

e o grupo 
yoga. 
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5- DISCUSSÃO 

 

Na presente revisão foi possível observar melhoria significativa da flexibilidade em 

pessoas saudáveis na maioria dos estudos 75%, com a prática entre 8 e 14 semanas de 

exercícios. Parece que mesmo em populações saudáveis o Pilates pode ser eficiente quando se 

trata de ganhos de flexibilidade.  

Dentre os possíveis motivos que explicam a melhoria da flexibilidade estão 

fortalecimento do reto abdominal, oblíquo externo e interno e reto femoral e o transverso, 

fortalecimento da musculatura estabilizadora da coluna, alongamento da cadeia anterior do 

tronco e mobilização da coluna, dos rotadores do tronco, isquiotibiais, quadrado lombar 

(Siqueira et al., 2015). Por outro lado, e sabido que a maioria das pessoas que procuram o 

Pilates são sedentárias e iniciam a atividade por indicação médica ou fisioterápica, neste 

sentido, pode ser que o simples fato de ter iniciado uma atividade física pode ter favorecido 

essa melhoria da flexibilidade. Entretanto, a maioria dos estudos não apresenta os níveis de 

atividade física da população estudada. Outro aspecto importante é que alguns estudos  não se 

verificou os níveis de flexibilidade inicial, assim não se sabe se os participantes já eram 

flexíveis ou se já possuíamos níveis de flexibilidade de acordo com o limite individual, o que 

poderia ter influenciado nos resultados. 

Nessa direção, Santos et al., (2017) não demonstraram diferenças na flexibilidade após 

24 sessões realizada em com duração de cinco semanas, com duração de cinco semanas com 

duração de sessenta minutos cada aula. Isso pode ter acontecido pelo fato de não ter sido 

controlado a flexibilidade inicial das mulheres, ou seja, os grupos foram compostos por 

voluntárias pouco flexíveis e muito flexíveis. Sendo assim, Siqueira et al., (2015) não 

demostraram diferenças na flexibilidade após dez sessões em cinco semanas com cinquenta 

minutos de aula duas vezes por semana, pois o alongamento estático pode trazer flexibilidade 

da mesma forma que o Pilates (SIQUEIRA et al., 2015). 

O estudo De Lima et al, (2015) o grupo que fazia pilates mostrou maior escore no 

flexiteste comparado ao grupo hidroginástica, o pilates trabalhar mais a questão da força e da 

flexibilidade e a hidroginástica, mesmo a agua favorecendo os movimentos devido ausência 

da força gravitacional e tendo como objetivo nas aulas o ganho de força e flexibilidade, 

depende muito do objetivo da aula ou dos alunos. Então de qualquer forma e difícil tecer 

comentários, pós são atividade distintas com objetivos distintos. 

Apesar dos estudos incluídos nessa revisão não terem sido conduzidos com atletas é de 
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se esperar que estudos feitos com indivíduos mais ativos não apresentariam efeitos em 

intervenções curtas, ou seja, pessoas mais ativas são mais flexíveis em geral principalmente 

atletas. Neste sentido, segundo Contursi, (1986) atletas que tem boa parte de sua preparação 

voltada para aumento de flexibilidade, como ginastas e capoeiristas, possuem uma 

flexibilidade maior que, por exemplo, os jogadores de futebol. Além disso, cada atividade 

física solicita um grau de flexibilidade diferente e distinta para cada parte do corpo, de acordo 

com as características dela, assim como todas as áreas dos músculos e articulações. 

Entretanto, são escassos os estudos que verificaram o efeito do Pilates no desempenho de 

atletas, um exemplo, um estudo com atletas de futebol mostra um ganho significativo de 

flexibilidade dos músculos extensores de tronco utilizando o método Pilates sendo avaliados 

com o teste banco de Wells e o flexímetro (PERTILE et al., 2011). 

 

6-  CONSIDERAÇÕES FINAIS  

 

O presente estudo demonstrou que o método pilates possivelmente favorece o ganho 

de flexibilidade em adultos saudáveis. Entretanto, os achados demonstraram que o tempo de 

treinamento pode não ter sido suficiente para evidenciar diferenças em relação à prática de 

outras atividades físicas e nível de flexibilidade de cada individuo. 
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