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Resumo – O envelhecimento é um fenômeno global associado às transformações socioeconômicas, ao aumento das doenças 

crônicas e ao declínio funcional, impactando diretamente a qualidade de vida (QV) e configurando-se como importante 

problema de saúde pública. Além disso, está relacionado ao aumento do estresse físico e emocional e a elevados custos sociais 

e financeiros, especialmente quando acompanhado de dor crônica. Este estudo teve como objetivo avaliar a percepção de dor 

crônica e sua relação com a funcionalidade de idosos praticantes de Pilates em um estúdio na cidade de Campina Grande, 

Paraíba, Brasil. Trata-se de um estudo transversal, de abordagem quantitativa, com 29 idosos de ambos os sexos, selecionados 

por conveniência. Para a coleta de dados, utilizaram-se instrumentos validados, incluindo o Mini Exame do Estado Mental, o 

Inventário Breve da Dor, a Escala de Lawton e um questionário sociodemográfico. Os resultados mostraram que a maioria dos 

participantes relatou dor crônica, porém sem impacto absoluto sobre a QV, com predominância de autopercepção positiva ou 

regular de saúde. A Escala de Lawton indicou maior proporção de idosos parcialmente dependentes, embora com autonomia 

preservada em diversas atividades. A análise estatística, realizada no Jamovi Cloud, revelou associação significativa entre dor 

e interferência em atividades gerais (p < 0,05), enquanto os domínios funcionais apresentaram forte correlação entre si. Em 

conclusão, sugere-se que, a partir dos resultados obtidos, o Pilates se constitui prática relevante para mobilidade, força e 

autonomia, podendo contribuir para o alívio da dor crônica, ganhos funcionais e promoção de um envelhecimento mais saudável 

e autônomo. 

Abstract – Aging is a global phenomenon associated with socioeconomic changes, increased prevalence of chronic diseases, 

and functional decline, directly impacting quality of life (QoL) and constituting an important public health issue. It is also related 

to increased physical and emotional stress, as well as high social and financial costs, especially when accompanied by chronic 

pain. This study aimed to evaluate the perception of chronic pain and its relationship with the functionality of older adults 

practicing Pilates in a studio in Campina Grande, Paraíba, Brazil. This was a cross-sectional study with a quantitative approach 

involving 29 older adults of both sexes, selected by convenience sampling. Data were collected using validated instruments, 

including the Mini-Mental State Examination, the Brief Pain Inventory, the Lawton Scale, and a sociodemographic 

questionnaire. The results showed that most participants reported chronic pain, although without absolute impact on QoL, with 

predominance of positive or regular self-perceived health. The Lawton Scale indicated a higher proportion of partially dependent 

older adults, although autonomy was preserved in several activities. Statistical analysis performed using Jamovi Cloud revealed 

a significant association between pain and interference in general activities (p < 0.05), while functional domains showed strong 

correlations among themselves. In conclusion, it is suggested that based on the results obtained, Pilates is a relevant practice 

for improving mobility, strength, and autonomy, and may contribute to chronic pain relief, functional gains, and the promotion 

of healthier and more autonomous aging. 
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1. Introdução 

A dor é conceituada pela International Association for the 

Study of Pain (IASP) como uma experiência sensitiva e 

emocional desagradável, associada a uma lesão tecidual real 

ou potencial, sendo também influenciada por fatores 

psicossociais que afetam a percepção clínica (Raja et al., 

2020; Liporaci, 2020). A dor crônica (DC), por sua vez, é 

caracterizada pela persistência ou recorrência da dor além do 

processo normal de cicatrização, com duração superior a três 

meses. Sua prevalência no Brasil varia entre 39% e 76%, 

sendo particularmente comum entre a população idosa 

(Kanematsu et al., 2022). O envelhecimento está intimamente 

relacionado ao aumento das doenças crônicas, ao declínio 

funcional e ao impacto negativo na qualidade de vida (QV), 

resultando em elevados custos financeiros e sociais (Mampel 

et al., 2022; Moreno et al., 2020). 

A dor crônica é uma questão de saúde pública que exige 

um manejo multidimensional, considerando os impactos 

físicos, emocionais, psicológicos e financeiros. O exercício 
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físico, especialmente o Pilates, surge como uma intervenção 

eficaz para o tratamento da dor crônica, promovendo o 

fortalecimento muscular, a melhora da mobilidade, do 

equilíbrio e do controle postural, aspectos essenciais para 

idosos (Garber et al., 2011). Estudos demonstram que o 

Pilates pode contribuir para a redução da dor e melhoria da 

QV, benefícios fundamentais para o contexto da dor crônica 

(Junior et al., 2024). 

O estudo proposto tem como objetivo avaliar a percepção 

de dor crônica e sua relação com a funcionalidade de idosos 

praticantes de Pilates em Campina Grande – PB. A pesquisa 

busca entender como a prática pode influenciar a QV desses 

indivíduos e fornecer dados para melhorar o manejo de 

pacientes com DC, além de colaborar com o planejamento de 

políticas públicas e a capacitação dos profissionais de saúde 

(Kanematsu et al., 2022). 

2. Metodologia 

Esta pesquisa caracterizou-se como um estudo 

transversal, de abordagem quantitativa, realizado com 

pessoas idosas com dor crônica, praticantes de Pilates. A 

amostra foi selecionada por conveniência e composta por 

idosos matriculados em um estúdio de Pilates, localizado na 

cidade de Campina Grande – PB. Atualmente, o estúdio conta 

com 54 alunos, dos quais 41 são idosos, distribuídos em dois 

turnos (manhã e tarde), contemplando ambos os sexos. 

Quanto aos critérios de inclusão: idade a partir de 60 anos, 

presença de dor por um período maior ou igual a três meses 

e com intensidade maior que 4 pela Escala Visual Analógica 

(EVA), visto que a partir dessa numeração já é considerado 

um grau de moderado a alto de dor. Sem déficit cognitivo 

identificado por meio do Mini Exame do Estado Mental 

(MEEM), para que pudessem compreender e responder de 

forma adequada os questionários e assinassem o Termo de 

Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). Considerou-se 

como critério de exclusão aqueles que, por qualquer razão, 

não completaram todos os instrumentos propostos na 

metodologia do estudo. 

A coleta dos dados foi realizada por meio de entrevistas 

entre o pesquisador e participantes incluídos, tendo data e 

horário previamente estabelecidos, após uma conversa prévia 

e com a autorização do diretor do estúdio de Pilates. Foram 

utilizados os seguintes instrumentos: questionário elaborado 

pelos autores para avaliar as condições sociodemográficas e 

clínicas dos participantes, além da autopercepção de saúde 

nesses indivíduos. 

Quanto à percepção de dor, foi utilizado o Inventário 

Resumido da Dor, que avalia de forma simples a dor 

persistente, a existência, severidade, localização, 

interferência funcional, estratégias terapêuticas aplicadas e 

eficácia do tratamento (Freitas et al., 2024). 

Ademais, o MEEM foi utilizado como forma de avaliar 

de maneira rápida e eficaz a função cognitiva do indivíduo 

(Brucki et al., 2003). E, sobre a funcionalidade, foi utilizada 

a Escala de Lawton que avalia o desempenho do idoso em 

relação às atividades instrumentais de vida diária, a fim de 

verificar a sua independência funcional (Ministério da Saúde, 

2014) e possui uma pontuação máxima de 27 pontos. Existem 

três respostas possíveis às perguntas que variam de 

independência, dependência parcial ou dependência que 

consistem, respectivamente, nas seguintes possibilidades: 

sem ajuda, com ajuda parcial e não consegue. Os idosos 

foram classificados em independentes quando atingiram 27 

pontos, entre 26 e 18 pontos com algum tipo de assistência e 

menos de 18 pontos, como totalmente dependentes. 

Após a coleta, os dados foram analisados e tratados 

através do programa estatístico Jamovi Cloud (Online 

statistical software), e os valores considerados significativos 

apresentaram valor de p ≤ 0,05. Para tanto, foram utilizadas 

as técnicas de estatística descritiva e inferencial, cujos dados 

foram expressos em média, desvio padrão e frequência. A 

normalidade das variáveis foi testada com o teste de Shapiro-

Wilk; contudo, ao decorrer do trabalho, foi observado que 

nenhuma das variáveis seguia a normalidade e, com isso, foi 

utilizada apenas a correlação de Spearman. 

Esta pesquisa foi submetida e aprovada pelo Comitê de 

Ética em Pesquisa da Universidade [informação 

anonimizada], sob o número CAAE: [informação 

anonimizada]. 

3. Resultados e Discussão 

A amostragem final da pesquisa foi composta por 29 

idosos que apresentavam algum tipo de dor crônica (89,6% 

do sexo feminino e 10,3% do sexo masculino) praticantes de 

Pilates na cidade de Campina Grande – PB, com média de 

idade de 70,3 anos. Em relação ao estado civil, a maior parte 

da amostra era casada (55,17%). 

Nesse contexto, a maioria não reside sozinha (96,5%) e 

possui renda própria (96,5%), variando entre 1 a 4 ou mais 

salários-mínimos. Grande parte dos indivíduos era 

aposentada (96,5%). Quanto à escolaridade, a maioria 

mencionou ter o ensino superior (48,27%). Esses dados 

podem ser observados na Tabela 1. 

Em relação à percepção de saúde, foram abordadas 

questões de autopercepção de dor, saúde e funcionalidade. 

Quanto à autopercepção, foi observado que cerca de 79,31% 

dos idosos possuíam algum tipo de dor; já 20,69% da 

população não sentia dores. Dos que mencionaram a presença 

de dor, foi questionado há quanto tempo essa dor estava 

presente, e a resposta variou de meses a mais de 30 anos. 
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Tabela 1. Características sociodemográficas dos participantes do estudo 

(n=29). 

CARACTERÍSTICA FREQUÊNCIA

% (n) 

MÉDIA ± 

DP 

Gênero   

Masculino 10,3% (3) - 

Feminino 89,6% (26) 

Idade - 70,3±6,3 

Estado Civil   

Casado (a) 55,17% (16) - 

Solteiro (a) 10,3% (3) 

Viúvo (a) 31,03% (9) 

Reside Sozinho   

Não 96,5% (28) - 

Sim 3,44% (1) 

Possui renda própria   

Não 3,44% (1) - 

Sim 96,5% (28) 

Cor da Pele   

Branca 58,6% (17) - 

Parda 37,9% (11) 

Preta 3,44% (1) 

Escolaridade   

Ensino Fundamental 31,03% (9) - 

Ensino Médio 13,7% (4) 

Ensino Superior 48,27% (14) 

Técnico 3,44% (1) 

Não informado 3,44% (1) 

Fonte: Dados da Pesquisa, 2025. 

Ao serem questionados se essa dor os impedia de fazer 

algo, cerca de 58,6% (n=17) afirmaram que não. Ademais, os 

indivíduos foram questionados como eles avaliavam a sua 

saúde no momento: a maioria referenciou estado regular de 

saúde, 44,82% (n=13), seguido de boa saúde, 37,93% (n=11), 

conforme verificado na Tabela 2. 

 

Tabela 2. Autopercepção de saúde dos participantes (n=29). 

CARACTERÍSTICA FREQUÊNCIA% n 

Sente alguma dor?   

Sim 79,31% 25 

Não 20,69% 4 

Se sim, há quanto tempo? 8 meses – 30 anos 25 

Essa dor te impede de fazer 

algo? 

  

Sim 41,3% 12 

Não 58,6% 17 

Como avalia sua saúde hoje?   

Excelente 13,79% 4 

Boa 37,93% 11 

Regular 44,82% 13 

Ruim 3,44% 1 

Fonte: Dados da Pesquisa, 2025. 

 

Sobre a avaliação do desempenho dos participantes em 

relação às atividades instrumentais de vida diária (AIVD), foi 

utilizada a Escala de Lawton, a qual verifica a sua 

independência funcional. A maioria dos idosos, cerca de 

58,6%, encontrava-se parcialmente dependente, sendo 

apenas 41,3% totalmente independente em qualquer 

atividade. Os dados podem ser observados na Tabela 3.

 

 

Tabela 3. Nível de dependência por atividade de vida diária – Escala de Lawton. 

Atividade Independente % (n) Com algum tipo de 

assistência % (n) 

Totalmente independente % 

(n) 

Utilizar o telefone 89,6% (26) 10,34% (3) 0 

Passear 82,7% (24) 17,2% (5) 0 

Fazer compras 79,3% (23) 20,6% (6) 0 

Preparar refeições 82,7% (24) 17,2% (5) 0 

Arrumar a casa 65,5% (19) 34,4% (10) 0 

Trabalho pesado em casa 72,5% (21) 27,5% (8) 0 

Lavar roupa 65,5% (19) 34,4% (10) 0 

Tomar medicação 96,5% (28) 3,44% (1) 0 

Cuidar das finanças 93,1% (27) 6,8% (2) 0 

Fonte: Dados da Pesquisa, 2025.
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Sobre o Inventário Breve da Dor (Tabela 4), a intensidade 

da pior dor sentida obteve uma média de 4,93 (±3,46), 

enquanto a dor mais fraca teve média de 1,97 (±1,61) e a dor 

média ficou em 4 (±2,59). No momento da coleta de dados, a 

dor atual registrada teve média de 1,97 (±2,335). A escala 

binária de presença de dor apresentou média de 0,793 

(±0,412), o que confirma a predominância de indivíduos 

sintomáticos na amostra. 

Tabela 4. Inventário Breve da Dor. 

ATIVIDADE FREQUÊNCI

A% (n) 

MÉDIA ± 

DP 

Sente alguma dor? 79,31% (23) 0,793±0,412 

Pior dor sentida? - 4,93±3,46 

Dor mais fraca? - 1,97±1,61 

Está sentindo dor agora? - 4±2,59 

Utiliza algum 

remédio/tratamento? 

 1,97±2,33 

Sim 55,17% (16) - 

Não 44,82% (13) 

Quais?   

Analgésicos 20,6% (6) - 

Pilates 48,27% (14) 

Tratamento fisioterapêutico 10,3% (3) 

Musculação 3,44% (1) 

Acupuntura 3,44% (1) 

Quanto eles ajudaram na dor?   

Analgésicos - 50,0±17,0 

Pilates 74,29±18,6 

Fisioterapia 53,3±23,09 

Fonte: Dados da Pesquisa, 2025. 

Com relação ao uso de medicamentos ou tratamentos, 

55,17% (n=16) dos participantes afirmaram utilizar algum 

tipo de intervenção para alívio da dor; contudo, o uso de 

outros recursos terapêuticos em conjunto pode ter uma 

interferência concomitante à prática de exercícios físicos, 

visto que seu princípio ativo é, inicialmente, o efeito 

analgésico (Barros et al., 2019). E, com isso, é uma variável 

que pode interferir no resultado do presente estudo, enquanto 

44,82% (n=13) não fazem uso de nenhum recurso terapêutico 

além do Pilates. Dentre os tratamentos mencionados, o 

Pilates foi o mais citado, por 48,27% (n=14) dos 

respondentes, seguido por analgésicos (20,6%; n=6), 

tratamento fisioterapêutico (10,3%; n=3), musculação 

(3,44%; n=1) e acupuntura (3,44%; n=1). Quanto à 

efetividade dos tratamentos relatados dentro do questionário, 

foram observados alguns fatores, como: o Pilates como forma 

de tratamento foi o mais eficaz na percepção da amostra, com 

média de alívio da dor de 74,29%. Em seguida, o tratamento 

fisioterapêutico apresentou uma média de 53,3%, enquanto 

os analgésicos obtiveram 50% de eficácia percebida pelos 

usuários. 

No que se refere à interferência da dor na qualidade de 

vida e nas atividades cotidianas (escala de 0 a 10), observou-

se que os impactos foram relativamente baixos, como é 

demonstrado na Tabela 5. 

 

Tabela 5. Interferência da dor nas atividades. 

ATIVIDADE (0-10) MÉDIA ± DP 

Humor 1,52±2,4 

Caminhar 1,76±3,1 

Trabalho 1,14±3,2 

Relacionamento com outras pessoas 1,79±3,2 

Sono 1,48±2,9 

Atividades Gerais 2,28±3,2 

Fonte: Dados da Pesquisa, 2025. 

Esses dados indicam que, embora a maioria dos 

participantes sinta dor, sua intensidade atual é baixa e seu 

impacto na vida diária é limitado. Além disso, os tratamentos 

adotados – especialmente o Pilates – parecem contribuir 

positivamente para o controle da dor e a manutenção da 

funcionalidade. No contexto brasileiro, estima-se que cerca 

de 40% da população sofra de dor crônica (Brasil, 2022). 

Com isso, avaliar a funcionalidade do idoso é de fundamental 

importância para a formulação de estratégias que promovam 

sua autonomia e independência, considerando sua capacidade 

física e cognitiva para a realização de atividades essenciais à 

vida (Pereira et al., 2024). A capacidade funcional, nesse 

sentido, constitui um componente central da avaliação 

multidimensional da pessoa idosa (Rebêlo et al., 2020). 

Em consonância com isso, a autopercepção de saúde é 

outro indicador relevante, associando-se à qualidade de vida, 

morbidade, funcionalidade e mortalidade, além de orientar a 

utilização dos serviços de saúde e subsidiar o planejamento 

de políticas públicas (Cidade et al., 2022; Pereira et al., 2024). 

Muitos idosos tendem a considerar a dor como parte 

natural do envelhecimento, o que favorece uma percepção 

positiva de saúde (Cidade et al., 2022), o que está diretamente 

ligado aos dados desta pesquisa, uma vez que, no 

questionário breve da dor, cerca de 79,3% dos indivíduos 

estavam sentindo alguma dor; contudo, ao avaliar o quanto 

isso interferia nas suas atividades e relações do dia a dia 

(humor, relacionamento com outras pessoas, apreciar a vida, 

etc.), cerca de 44,83% consideraram sua percepção de saúde 

regular e apenas 13,79%, excelente. 

No caso do Inventário Breve da Dor, os valores de p 

obtidos pelo teste de Shapiro-Wilk para algumas variáveis 

foram semelhantes aos observados na Escala de Lawton. 

Além disso, a correlação entre a intensidade da pior dor 

relatada e a funcionalidade dos indivíduos nas atividades 

básicas da vida diária foi avaliada por meio do teste de 

Spearman. 

A análise da matriz de correlação demonstrou que a dor 

apresentou correlação positiva de fraca a moderada apenas 

com a variável “interferência nas atividades gerais” (r = 

0,385; p = 0,039), sugerindo que níveis mais elevados de dor 

estão associados a maior impacto no desempenho dessas 

atividades. Contudo, a dor não se correlacionou com as 

demais atividades. 

Por outro lado, observaram-se correlações fortes entre 

“atividades gerais” e “caminhar” (r = 0,913; p < 0,001), 
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“atividades gerais” e “trabalho” (r = 0,710; p < 0,001), bem 

como entre “caminhar” e “trabalho” (r = 0,757; p < 0,001). 

Esses achados evidenciam que a limitação funcional, 

expressa pela dificuldade em caminhar e no desempenho 

ocupacional, encontra-se fortemente associada com a 

interferência percebida nas atividades gerais, 

independentemente da intensidade da dor. 

Assim, os resultados podem sugerir que, embora a dor 

exerça influência sobre a funcionalidade, os domínios de 

desempenho funcional (atividades gerais, caminhar e 

trabalho) parecem estar mais fortemente associados entre si, 

indicando que o comprometimento da mobilidade pode 

repercutir de maneira expressiva nas atividades cotidianas e 

laborais. 

Nesse contexto, pode-se associar que a autopercepção é 

influenciada por diversos fatores, incluindo alterações na 

capacidade funcional, que podem impactar diretamente sua 

autonomia e independência (Brasil et al., 2021). Nos achados 

da Escala de Lawton, nesta pesquisa, a maioria dos idosos 

encontrava-se parcialmente dependente (58,6%), com apenas 

41,3% totalmente independente em qualquer atividade. 

Com isso, uma das formas de tentar diminuir as mais 

variadas perdas no decorrer do processo de envelhecimento é 

através da prática regular de exercício físico, que se torna 

imprescindível como estratégia para ampliar a perspectiva de 

qualidade de vida. Atualmente, observa-se o crescimento da 

oferta de programas de exercícios físicos voltados aos idosos. 

Dentre eles, destaca-se o método Pilates, que engloba 

recursos e técnicas que melhoram o desempenho motor e a 

funcionalidade, ajudando na manutenção da massa muscular 

e mantendo a flexibilidade e, em consequência, melhorando 

a QV (Silva et al., 2024). 

O Método Pilates incentiva a participação sustentada de 

exercícios em grupo por meio da interação social e da 

motivação, especialmente em um ambiente coletivo. 

Vantagens adicionais podem surgir quando os participantes 

são ensinados em grupos com idade ou condição 

semelhantes, pois cada indivíduo pode se beneficiar de 

instruções coletivas, educação postural e de movimento, bem 

como de modificações direcionadas à sua população, com o 

objetivo de obter resultados ideais, melhorando a qualidade 

de vida (Denham-Jones et al., 2021). 

4. Conclusão 

O estudo avaliou a relação entre dor crônica e 

funcionalidade em idosos praticantes de Pilates em Campina 

Grande–PB. A maioria relatou dor crônica, embora sem 

impacto absoluto na qualidade de vida, preservando 

autonomia em diversas atividades. Na avaliação da dor, 

verificou-se associação significativa apenas com 

interferência em atividades gerais, enquanto os domínios 

funcionais apresentaram forte inter-relação entre si. 

Esses achados sugerem que o Pilates pode ser 

considerado uma prática relevante para mobilidade, força e 

autonomia, sendo ou não associado a outros métodos 

terapêuticos para o alívio das dores crônicas, além de 

evidenciar a importância de abordagens multiprofissionais no 

cuidado ao idoso. Destaca-se, como limitação, o tamanho 

reduzido da amostra e a restrição a um único local, sugerindo 

a necessidade de estudos futuros com maior abrangência. 

Conclui-se que a dor não é o único determinante da 

funcionalidade, sendo fundamentais práticas de promoção da 

saúde para um envelhecimento ativo e autônomo. 
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