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Resumo
A prática dos exercícios de Tai Chi Chuan tem sido muito 

divulgada e inúmeras pesquisas buscam um melhor embasamento 
teórico-conceitual para a fundamentação de seus possíveis benefí-
cios no controle postural e, conseqüentemente, na prevenção dos 
mecanismos de quedas em idosos. Por meio de revisão da literatura, 
verifi cou-se a relação existente entre a realização de tais atividades 
no equilíbrio e postura em idosos. Inúmeras pesquisas fornecem 
resultados signifi cativos relacionados à redução dos episódios de 
quedas, de pessoas que se submeteram aos programas específi cos 
envolvendo os exercícios de Tai Chi Chuan. Pode-se concluir que as 
atividades investigadas são benéfi cas para os idosos, particularmente 
no que se refere ao controle postural. Os exercícios de Tai Chi Chuan 
que envolvem equilíbrio, mobilidade e controle postural em idosos, 
devem ser específi cos e respeitar as particularidades relacionadas ao 
nível de estabilidade funcional desses indivíduos. 

Palavras-chave: Tai Chi Chuan, quedas, controle postural, idosos, 
reabilitação.

Abstract 
Tai Chi Chuan exercises have been divulged and many researches 

aimed a better theoretician basement of their benefi ts for preven-
tion of falls in elderly. Th rough the literature the authors verifi ed 
an association of their exercises and balance. A greater number of 
studies have been demonstrated the reduction of falls in elderly 
who practice Tai Chi Chuan. Th ese exercises are useful particularly 
in postural control. Th ey involve balance, mobility and postural 
control and must be specifi c to each particularity of functional 
stability in elderly. 

Key-words: Tai Chi Chuan, falls, postural control, elderly, 
rehabilitation.
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Introdução

A progressão da idade contribui para alterações nos parâ-
metros de equilíbrio devido às mudanças do controle postural 
em diversos níveis [1]. Estudos têm demonstrado que indiví-
duos idosos apresentam uma diminuição da excitabilidade do 
sistema vestibular, decorrente de uma redução do número de 
células localizadas no utrículo, sáculo e canais semicirculares, 
estruturas do sistema vestibular [2,3]. Outros trabalhos têm 
evidenciado uma redução da atividade no sistema somestésico 

em decorrência de modifi cações estruturais progressivas, além 
da lentifi cação da freqüência de disparos nos receptores mus-
culares, levando à redução nos mecanismos proprioceptivos 
e nas respostas exteroceptivas cutâneo-plantares em idosos 
[4-6]. O sistema visual também é afetado pela progressão 
da idade, principalmente no que se refere à diminuição da 
percepção dos movimentos. Inúmeros autores relatam que 
as defi ciências do sistema visual infl uenciam diretamente o 
controle postural, pois as aferências visuais realizam conexões 
diretas com o sistema vestibular e cerebelo [7-10]. Em casos 
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de defi ciências nesses circuitos, a seqüência dos movimentos 
fi cará comprometida, prolongando o tempo de reação em ati-
vidades funcionais específi cas [11-14]. As eferências motoras 
também são comprometidas, pois os mecanismos neurogêni-
cos levam à perda de massa muscular e diminuição do número 
de unidades motoras, ocasionando, conseqüentemente, uma 
diminuição da força muscular e fl exibilidade [15]. Estas modi-
fi cações fi siológicas inerentes à progressão da idade tendem a 
causar perturbações nas respostas motoras. Tais perturbações 
podem ocorrer tanto no ajuste quanto no controle postural e 
resultam em defi ciências nas reações de equilíbrio e proteção. 
Este quadro predispõe a ocorrência de episódios de queda. Os 
exercícios de Tai Chi Chuan promovem resultados expressi-
vos na melhora da velocidade das respostas proprioceptivas, 
redução do risco de quedas, aumento do controle postural, 
melhora da segurança e maior independência funcional para 
deambulação e demais atividades de vida diária [16-20]. O 
objetivo deste estudo foi rever a literatura científi ca nas bases 
de dados, Pubmed, MedLine, Lilacs e Scielo trabalhos rela-
cionados à prática do Tai Chi Chuan em indivíduos idosos. 
Foram utilizadas as palavras chaves Tai Chi Chuan, quedas, 
controle postural, idosos, reabilitação.

Resultados e discussão

Nos países ocidentais, cerca de 30% dos idosos sofrem 
quedas pelo menos uma vez ao ano, sendo que 10% destes 
idosos apresentam idade superior a 80 anos. Dois terços dos 
idosos que sofrem quedas apresentam casos de recidiva num 
período de seis meses após o primeiro episódio. Nos países 
orientais a freqüência de quedas em idosos é menor, cerca de 
15% dos idosos caem uma vez ao ano e apenas 7,2% apre-
sentam recidiva [21-25]. Segundo dados obtidos por meio 
do manual Guideline for the prevention of falls in older persons 
[26], enquanto as lesões acidentais ocupam a quinta posição 
entre as principais causas de morte envolvendo a população 
idosa, as quedas são responsáveis por aproximadamente 66% 
das mortes resultantes das lesões acidentais. 

No Brasil pelo menos 30% da população idosa sofre epi-
sódios de queda pelo menos uma vez ao ano. A participação 
das quedas na mortalidade proporcional por causas externas 
cresceu signifi cativamente nos últimos anos em nosso país, 
provocando um grande declínio funcional nas atividades de 
vida diária e atividades funcionais, com aumento do risco de 
institucionalização [27].

A queda pode ser defi nida como um evento multifatorial, 
onde estão envolvidas: défi cit de equilíbrio, alterações na mar-
cha e no sistema sensório-motor, além de fatores ambientais. 
Os fatores de risco relacionados às quedas em idosos podem 
ser classifi cados como extrínsecos e intrínsecos. Os extrínsecos 
são potencialmente infl uenciados por fatores ambientais, 
tais como iluminação inadequada, superfícies desniveladas, 
degraus e obstáculos diversos. Os fatores intrínsecos estão 
relacionados às alterações resultantes da própria progressão da 

idade, além de determinados processos patológicos. Dentre as 
alterações patológicas podemos destacar: hipotensão postural, 
crise hipertensiva, síncope vaso-vagal, insufi ciência vértebro-
basilar, demência, neuropatia periférica, parkinsonismo e 
doença pulmonar obstrutiva crônica [27].

A deterioração do sistema sensorial afeta a estabilidade pos-
tural nos idosos, provocando uma diminuição na capacidade 
de recuperação à posição inicial, após a perda do equilíbrio 
[28]. Partindo do princípio que os mecanismos propriocep-
tivos sofrem um processo de declínio com a progressão da 
idade, além de sua importância para a manutenção da pos-
tura e do equilíbrio, faz-se necessária a busca de informações 
que reforcem a prática dessas atividades na população idosa. 
Alguns autores associam a alta incidência de transtornos do 
equilíbrio e quedas em idosos aos distúrbios provenientes das 
alças proprioceptivas [29]. 

Novos temas estão emergindo no intuito de reforçar a 
idéia de que as intervenções voltadas à maximização da função 
fi siológica são de extrema efi cácia na prevenção dos distúrbios 
relacionados ao equilíbrio e postura [30-31]. Um programa 
voltado para a prevenção requer uma apreciação da complexa 
interação dos múltiplos fatores etiológicos e de risco que po-
dem ocasionar as quedas [32]. A prática dos exercícios de Tai 
Chi Chuan tem sido considerada benéfi ca no que diz respeito 
à melhora das condições gerais de equilíbrio, controle motor 
e postural em idosos [33-37]. Alguns autores afi rmam que 
tais atividades dão ênfase à percepção consciente dos movi-
mentos corporais e pressupõem que a prática repetida tende a 
provocar um desenvolvimento mais apurado dos mecanismos 
proprioceptivos conscientes [38-39]. Estudos envolvendo a 
prática motora mostram que conforme a atividade é repetida 
ocorre melhoria nas variáveis comportamentais, ou seja, o 
sujeito executa a tarefa de maneira mais ágil e precisa. Alte-
rações nestas variáveis sugerem aprendizagem e evidenciam 
alterações plásticas decorrentes da fi xação da tarefa motora 
[40-41]. Alguns autores, no intuito de verifi car quais com-
ponentes de um programa de exercícios são mais efi cazes na 
redução do risco de quedas, realizaram várias abordagens de 
tratamento variando em freqüência, intensidade e duração. Os 
resultados indicaram que os exercícios de Tai Chi Chuan, em 
associação com treinamentos de força, equilíbrio e resistência, 
fornecem condições satisfatórias na diminuição do risco de 
quedas em idosos [42]. 

Um estudo envolvendo a mensuração da estabilidade 
estática e dinâmica por meio de uma plataforma computa-
dorizada comparou os resultados entre os grupos de idosos 
praticantes e não-praticantes de Tai Chi Chuan. A plataforma 
registrou dois parâmetros: a estabilidade máxima (oscilação 
do corpo) e a medida da oscilação do tornozelo em relação 
ao quadril. Os resultados mostraram que não houve diferença 
signifi cativa quanto ao equilíbrio estático de idosos praticantes 
e não-praticantes de Tai Chi Chuan. Porém, em testes mais 
complexos (oscilação do campo visual e oscilação da base de 
suporte), o grupo dos indivíduos que praticavam o Tai Chi 
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Chuan apresentou melhores resultados na medida de esta-
bilidade máxima. Os autores acreditam que tais resultados 
estejam relacionados à ativação de ajustes posturais antes e 
após a ocorrência de movimentos e reações de equilíbrio e 
proteção, diretamente associados à marcha [33]. 

Outro estudo observou por seis meses a efi cácia de um 
programa de Tai Chi Chuan na diminuição do número e risco 
de quedas em idosos. Os participantes foram divididos em 
dois grupos. O primeiro era composto por indivíduos que 
realizaram um programa baseado nos movimentos de Tai Chi 
Chuan (grupo experimental) com uma freqüência de três vezes 
semanais, enquanto o segundo, por indivíduos que realizaram 
somente atividades de alongamento (grupo controle) com 
freqüência similar. No fi nal do sexto mês de intervenção, os 
autores constataram uma redução signifi cativa no número 
de quedas e nas seqüelas decorrentes das quedas no grupo 
experimental. Além disso, neste grupo, o risco de quedas foi 
55% menor quando comparado ao controle. Os resultados 
obtidos se mantiveram por um período de seis meses após o 
término do estudo [43]. Desta forma, parece que o programa 
de Tai Chi Chuan mostrou-se efi ciente na redução do núme-
ro, risco e receio de quedas, além de melhorar o equilíbrio e 
desempenho físico em indivíduos fi sicamente inativos, com 
idade igual ou superior a setenta anos.

Pesquisa buscando determinar os efeitos dos exercícios 
de Tai Chi Chuan em mulheres idosas realizou um progra-
ma com duração de três meses e freqüência de duas sessões 
semanais. Os resultados demonstraram melhora em relação 
ao equilíbrio, mobilidade funcional e redução do receio de 
quedas na população estudada. Segundo o trabalho, tais 
exercícios podem ser considerados indicados para mulhe-
res idosas, desde que respeitem a individualidade de cada 
participante [34]. 

É consenso que a queda é um evento de causa multifatorial 
de alta complexidade terapêutica e de difícil prevenção, exigin-
do dessa forma uma abordagem multidisciplinar. O objetivo 
é manter a capacidade funcional dos indivíduos, entendendo 
esse novo conceito de saúde particularmente relevante para 
os idosos como a manutenção plena das habilidades físicas e 
mentais, proseguindo com uma vida independente e autô-
noma. [27,44].

Conclusão

Com base na literatura pesquisada conclui-se que com 
a progressão da idade existe uma deterioração signifi cativa 
do equilíbrio em indivíduos idosos, tornando-os suscetíveis 
a episódios de quedas e perda da independência funcional. 
Os défi cits apresentados estão relacionados ao equilíbrio e 
podem ser tratados, por meio de programas de exercícios es-
pecífi cos, por um profi ssional especializado. De acordo com a 
literatura, um número considerável de estudos randomizados 
tem demonstrado que os programas de exercícios realizados 
durante a fase ativa de intervenção melhoram o equilíbrio e o 

sistema músculo-esquelético, reduzindo os riscos de quedas. 
Os exercícios de Tai Chi Chuan têm recebido considerável 
atenção e estão sendo utilizados como complementares nas 
abordagens voltadas para défi cits de equilíbrio. Estudos 
publicados sobre a utilização desta técnica demonstram que 
ela diminui o risco de quedas, e que os exercícios realizados 
melhoram o equilíbrio postural.
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