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Resumen. La proporción de personas mayores de 60 años, ha aumentado más rápidamente que cualquier otro grupo de edad. Este hecho
influye directamente sobre la salud y la capacidad funcional, siendo el género un determinante transversal del envejecimiento activo que
refleja enormes desventajas sobre las mujeres mayores. El propósito de esta revisión fue conocer los programas de intervención mediante
el método Pilates en mujeres mayores de 60 años, y analizar los efectos sobre las capacidades físicas y la calidad de vida. La búsqueda se
realizó en las bases de datos Web of Science y Scopus, a partir de los descriptores «Pilates, adultos mayores, mujeres, calidad de vida y
prevención». El proceso de selección y análisis de los artículos se realizó por parejas, de 2014 a 2019. De los 100 resultados obtenidos
inicialmente, 41 cumplieron con los criterios de inclusión y fueron seleccionados para la revisión. Los estudios analizados se centran
principalmente en la aplicación de programas de Pilates para la mejora de la composición corporal, la fuerza muscular, la flexibilidad, el
equilibrio, la prevención de caídas, la funcionalidad y la calidad de vida en mujeres mayores de 60 años. Tras el análisis, encontramos
hallazgos coincidentes con la literatura nacional e internacional respecto a los beneficios de la práctica de Pilates en mujeres adultas
mayores. En conclusión, el método Pilates favorece la funcionalidad de estas personas y por ende aporta una mayor calidad de vida
relacionada con la salud.
Palabras claves: método Pilates, adultos mayores, mujeres, calidad de vida, prevención.

Abstract. The proportion of people over 60 has increased more rapidly than any other age group. This fact directly influences health and
functional capacity, = gender being a transversal determinant of active aging that reflects enormous disadvantages in older women. The
purpose of this review was to know the intervention programs using the Pilates method in women over 60 years of age, and to analyze
the effects on physical abilities and quality of life. The search was carried out in the Web of Science and Scopus databases, based on the
descriptors «Pilates, older adults, women, quality of life, and prevention». The selection and analysis of the articles was carried out in
pairs, from 2014 to 2019. Of the 100 results initially obtained, 41 met the inclusion criteria and were selected for review. The analyzed
studies mainly focus on the application of Pilates programs for the improvement of body composition, muscle strength, flexibility,
balance, prevention of falls, functionality, and quality of life in women over 60 years of age. After the analysis, we found findings that
coincide with national and international literature regarding the benefits of practicing Pilates in older women. In conclusion, the Pilates
method favors the functionality of these people and therefore provides a better quality of life related to health.
Keywords: Pilates, older adults, women, quality of life and prevention.

Introducción

El envejecimiento es un proceso permanente del ciclo
vital, que afecta a todos los seres vivos de nuestro planeta
(Marcos Becerro, 2010) y la vejez una etapa dentro del mismo
prioritaria para la salud pública, en cuanto al mantenimiento
de la calidad de vida y el aumento del número de años libres
de discapacidad. De acuerdo con los criterios expuestos por
la Organización Mundial de la Salud (2018), el aumento de la
esperanza de vida y la disminución de la tasa de fecundidad,
han cambiado de forma drástica la proporción de personas
mayores de 60 años, aumentando más rápidamente que cual-
quier otro grupo de edad en casi todos los países. Entre 2015
y 2050, la proporción de la población mundial con más edad
habrá pasado de 900 a 2000 millones, lo que supondrá un
aumento del 12% al 22%.

Este hecho influye directamente sobre la salud y la capa-
cidad funcional de estas personas, siendo el género, un de-
terminante transversal del envejecimiento activo que refleja
enormes desventajas sobre las mujeres mayores. Éstas son
más numerosas que los hombres y tienen unas característi-
cas sociodemográficas y de salud definidas y diferentes
(Muñoz Cobos & Espinosa Almendro, 2008), ya que gene-
ralmente viven solas más que los hombres, realizan las labo-
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res del hogar y tienen problemas de salud igual que ellos
(Cabrera-Ramos, Cabrera-Fernández & Cachón-Zagalaz,
2019). En especial ciertos períodos de transición como la
menopausia, que influyen en la calidad de vida en esta etapa,
sobre todo en la salud física y emocional. Ante estas condi-
ciones, la actividad física parece la opción más completa
para disminuir los efectos del envejecimiento, etapa que vie-
ne acompañada de una disminución progresiva y acentuada
de la fuerza muscular (Nabuco et al., 2019). Además, repre-
senta una estrategia efectiva para combatir el sedentarismo
y contribuir significativamente en el mantenimiento de la
condición física, gracias a sus múltiples beneficios para la
salud en las personas adultas mayores (Aibar-Almazán et
al., 2019; López-Vidal & Calvo-Lluch, 2019).

Son variados los estudios realizados en el último año,
que han comprobado los efectos beneficiosos del ejercicio
físico en mujeres por encima de los 60, demostrando una
relación positiva entre la actividad física y la mejora de la
calidad de vida y la capacidad funcional (Huffman et al.,
2019; Marcos-Pardo et al., 2019; Miranda-Aguilar et al., 2020;
Panou, Giovanis, Tsougos & Angelidis, 2019; Villalobos et
al., 2019; Yao & Tseng, 2019). Por tanto, las tendencias de
actividad física dirigidas, empiezan a ser aceptadas por la
mayoría de la población, promoviendo un aumento de la
salud y la calidad de vida en las mujeres adultas mayores,
que se traduce en una mejora de los parámetros de fuerza,
flexibilidad, composición corporal, resistencia aeróbica o
equilibrio entre otros, contribuyendo a la mejora de la estabi-
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lidad postural y la prevención de caídas (Castro, Gálvez,
Gúzman & García, 2019; Shahrbanian, Hashemi &
Hemayattalab, 2019). En este sentido, Pilates, al ser una acti-
vidad física estructurada, ha demostrado mejorar las condi-
ciones de salud y las funciones físicas y psicológicas en los
adultos mayores (Aibar-Almazán et al., 2019; Choi, Joo &
Lee, 2019). Este método consiste en un programa de entrena-
miento físico y mental que involucra ejercicios especializa-
dos, entre los que se incluyen estiramientos dinámicos y de
resistencia, sincronizados con la respiración y respetando
los principios fundamentales de control corporal, precisión,
centralización, fluidez del movimiento y concentración
(Liposcki, da Silva Nagata, Silvano, Zanella & Schneider,
2019; Reche-Orenes & Carrasco, 2016).

La evidencia científica sobre los efectos positivos del
método Pilates en mujeres y hombres de edad avanzada, ha
sido recopilada, resumida y comparada en diversas revisio-
nes de la literatura. Los componentes más estudiados han
sido principalmente los relacionados con la aptitud física
como la fuerza muscular, la flexibilidad, la resistencia muscu-
lar y aeróbica, el equilibrio estático y dinámico y la composi-
ción corporal (Cancela, Oliveira & Rodriguez-Fuentes, 2014;
Engers, Rombaldi, Portella & da Silva, 2016; Moura Fernandes
Pucci, Borba Neves & Félix Saavedra, 2019). En palabras de
los autores, la práctica habitual de este método en adultos
mayores, reduce la incidencia de las caídas y el riesgo de
fracturas, al mejorar el control y la alineación postural, corri-
giendo los malos hábitos (Detogni Schmit et al., 2016; More-
no-Segura, Igual-Camacho, Ballester-Gil, Blasco-Igual &
Blasco, 2018; Reche-Orenes & Carrasco, 2016), hecho que
contribuye a preservar la autonomía funcional de este colec-
tivo. En esta misma línea, Hita-Contreras, Martínez-Amat,
Cruz-Díaz & Pérez-López (2015), relacionan la obesidad
osteosarcopénica en mujeres postmenopáusicas con un ries-
go elevado de caídas y fracturas. Concluyen que un enfo-
que terapéutico para prevenir estas situaciones debe incluir,
además de una dieta adecuada rica en vitamina D, con una
proporción equilibrada de proteínas e hidratos de carbono,
la recomendación de Pilates, como ejercicio físico regular
para mejorar el equilibrio y contribuir positivamente en la
prevención. Otros factores como las alteraciones de la mar-
cha, el control postural y los cambios en la composición
corporal se han identificado como factores de riesgo impor-
tantes para las caídas, siendo Pilates una forma efectiva de
mejorarlos, por ser una actividad sin impacto que se puede
adaptar a diferentes condiciones físicas y estados de salud
(Hita-Contreras, Martínez-Amat, Cruz-Díaz & Pérez-López,
2016).

Además, el Pilates engloba una gran cantidad de ejerci-
cios de estiramientos, existiendo evidencias de que este
método es efectivo para aumentar la extensibilidad
isquiosural, la inclinación pélvica y el grado de flexión del
tronco (Vaquero Cristóbal, López Miñarro, Alacid Cárceles
& Esparza Ros, 2015).

Por tanto, todos los factores anteriormente citados, tie-
nen un impacto significativo en los aspectos sociales y en
los estados de ánimo de los adultos mayores, ya que forman
parte de su vida diaria y su mejora les proporcionaría la capa-
cidad funcional y la independencia necesaria para vivir la
segunda mitad de su vida. Como nos relata Bullo et al. (2015),

el entrenamiento con Pilates debe tenerse en cuenta como
una forma de mejorar la calidad de vida de las personas ma-
yores, convirtiendo este método en una herramienta funda-
mental que los médicos pueden incluir en las prescripciones
de ejercicio físico.

Por todo ello, el objetivo de este estudio fue realizar una
revisión sistemática para conocer los efectos y beneficios
del entrenamiento de Pilates en mujeres mayores, sobre la
mejora de sus capacidades físicas relacionadas con la salud
y la calidad de vida.

Método

Búsqueda bibliográfica
La búsqueda de artículos se realizó en las bases de datos

informatizadas más importantes en el ámbito de la salud y la
actividad física, entre las que se encuentran Web of Science
y Scopus. Examinamos todos los estudios realizados desde
enero de 2014 hasta diciembre de 2019, redactados en inglés
y español para constituir la base de nuestro análisis. La pala-
bra «Pilates» fue siempre utilizada como criterio de búsque-
da, unida por la conjunción «AND» para la búsqueda en
inglés e «y» para español. Igualmente, se introdujeron las
palabras clave «older adult» y «women» para la búsqueda
en inglés, así como «adulto mayor» y «mujer» para español
(descriptores DeCS y MeSH).

Posteriormente, los investigadores evaluaron la calidad
de la evidencia metodológica mediante el proceso de evalua-
ción de calidad PRISMA, que consiste en calificar cada estu-
dio de acuerdo con los elementos de informes preferidos
para revisiones sistemáticas y metaanálisis (Moher et al.,
2009).

Selección de estudios
Tras la identificación y selección de los títulos, realizada

por dos investigadores, se llevó a cabo una evaluación com-
pleta de los artículos atendiendo a los criterios de elegibili-
dad iniciales. Se utilizaron los siguientes criterios de inclu-
sión: que fueran artículos originales, estudios en los que se
hubiese llevado a cabo un programa de intervención con
mujeres mayores de 60 años, que abordasen la temática ob-

Figura 1. Diagrama de flujo para la selección de artículos
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jeto de esta revisión de forma específica, es decir el método
Pilates y que fuesen redactados en inglés o español. Por
tanto, para el análisis se excluyeron las revisiones sistemáti-
cas, todos aquellos artículos que no estuvieran escritos en
español o inglés, los que no aplicaban el Pilates como pro-
gramas de intervención y aquellos en los que las participan-
tes no superaran los 60 años, y por tanto no cumplieran el
criterio de la edad.

Resultados

Siguiendo la estrategia definida, el resultado de la bús-
queda inicial produjo 100 referencias limitadas entre 2014 y
2019. En un primer análisis, 22 artículos fueron excluidos por
estar duplicados, 14 artículos por el tipo de documento, al
tratarse de revisiones sistemáticas y resúmenes de congre-
sos; 3 por ser estudios de casos; 6 por no utilizar el método
Pilates en sus programas de intervención, 14 por no cumplir
con el criterio de la edad, establecida en más de 60 años.
Finalmente, 41 estudios fueron seleccionados, constituyen-
do la base de esta revisión. En la figura 1 se muestra el diagra-
ma de flujo de la selección de artículos.

De los 41 artículos, encontramos nueve que emplean el
método Pilates para la mejora de la fuerza muscular (Bergamin
et al., 2015; Bertoli et al., 2018; Carrasco-Poyatos, Ramos-
Campo & Rubio-Arias, 2019; Choi et al., 2019; de Carvalho,
Mesquita, Pereira, Neto & Amaro Zangaro, 2017; de Oliveira,
de Oliveira & Pires-Oliveira, 2018, 2017; de Oliveira, Pires-
Oliveira, Abucarub, de Oliveira & de Oliveira, 2017; Pinheiro
et al., 2014); trece para mejorar el equilibrio y disminuir el
riesgo de caídas (Aibar-Almazan et al., 2019; Barker et al.,
2016; Bird & Fell, 2014; Cruz-Diaz et al., 2015; Gabizon, Press,
Volkov, & Melzer, 2016; Irez, 2014; Josephs, Pratt, Calk
Meadows, Thurmond, & Wagner, 2016; Markovic, Sarabon,
Greblo & Krizanic, 2015; Mesquita, de Carvalho, Freire, Neto
& Zangaro, 2015; Pata, Lord, & Lamb, 2014;Roller et al., 2018;
Scherf, Guadagnin, Tier, & De Almeida Dias, 2019; Sofianidis,
Dimitriou & Hatzitaki, 2017); dos para comprobar el impacto
del método sobre la capacidad funcional de las mujeres
(Bertoli, Biduski & Freitas, 2017; Vieira et al., 2017); tres artí-
culos en los que se analizaron los efectos del Pilates sobre la
composición corporal (Ruiz-Montero & Castillo-Rodriguez,
2018; Ruiz-Montero, Castillo-Rodríguez, Mikalacki, Nebojsa
& Korovljev, 2014; Vasconcelos, Cardozo, Lucchetti &
Lucchetti, 2016); ocho para determinar mejoras en el dolor
corporal y la calidad de vida (Aibar-Almazan et al., 2019;
Curi, Haas, Alves-Vilaca & Fernandes, 2018; de Oliveira et
al., 2019; de Oliveira, de Oliveira & Pires-Oliveira, 2015;
Liposcki et al., 2019; Pérez, Haas & Wolff, 2014; Ruiz-
Montero, Castillo-Rodríguez, Mikalacki & Delgado-
Fernández, 2015; Ruiz-Montero, Ruiz-Rico Ruiz, Martín-Moya
& González-Matarín, 2019); uno sobre la influencia de Pilates
en la calidad del sueño (Curi, Vilaca, Haas & Fernandes,
2018); tres relacionados con la mejora de las funciones
cognitivas y el estado de ánimo (Carrasco-Poyatos, Rubio-
Arias, Ballesta-García, & Ramos-Campo, 2019; Jurakic,
Krizanic, Sarabon & Markovic, 2017; Ángeles, Jiménez,
Sánchez & Juan, 2016) y dos en los que se estudió la contri-
bución de Pilates en la mejora de la flexibilidad (de Oliveira,
de Oliveira & Pires-Oliveira, 2016; Geremia, Iskiewicz,

Marschner, Lehnen & Lehnen, 2015).
En cuanto al diseño, diez fueron estudios pre-post con

un grupo de intervención (Bergamin et al., 2015; Bertoli et al.,
2017, 2018; Bird & Fell, 2014; Choi et al., 2019; Geremia,
Iskiewicz, Marschner, Lehnen & Lehnen, 2015; Pata et al.,
2014;Pérez et al., 2014; Pinheiro et al., 2014; Ruiz-Montero et
al., 2014; Scherf et al., 2019) y seis pre-post con un grupo
control y uno experimental (Ángeles, Jiménez, Sánchez &
Juan, 2016; de Carvalho et al., 2017; Irez, 2014; Ruiz-Montero
& Castillo-Rodriguez, 2018; Sofianidis et al., 2017;
Vasconcelos et al., 2016); cuatro ensayos clínicos
aleatorizados (de Oliveira, de Oliveira, et al., 2017; de Oliveira,
Pires-Oliveira, et al., 2017; Liposcki et al., 2019; Vieira et al.,
2017); quince ensayos controlados aleatorizados (Aibar-
Almazán et al., 2019; Aibar-Almazan et al., 2019; Barker et al.,
2016; Carrasco-Poyatos et al., 2019; Carrasco-Poyatos, Ru-
bio-Arias, et al., 2019; Cruz-Diaz et al., 2015; Curi, Vilaca, et
al., 2018; de Oliveira, de Oliveira & Pires-Oliveira, 2016; de
Oliveira et al., 2018; de Oliveira et al., 2019; Gabizon et al.,
2016; Josephs et al., 2016; Markovic et al., 2015; Mesquita et
al., 2015; Roller et al., 2018); dos estudios transversales (Ruiz-
Montero et al., 2015, 2019) y un estudio piloto (Jurakic et al.,
2017) (tabla 1).

Discusión

El propósito de esta revisión, fue conocer los efectos y
beneficios del método de entrenamiento basado en Pilates
en mujeres mayores, sobre la mejora de sus capacidades
físicas relacionadas con la salud (fuerza muscular, equilibrio,
riesgo de caídas, flexibilidad, capacidad funcional o compo-
sición corporal) y la calidad de vida (dolor corporal, calidad
del sueño, funciones cognitivas y estado de ánimo), desde
2014 a 2019.

Fuerza muscular
En relación a los programas de intervención a través del

método Pilates llevados a cabo para el aumento de la fuerza
muscular, los resultados obtenidos por Pinheiro et al., (2014),
sobre la fuerza y   la conductividad de la estimulación eléctri-
ca de los músculos paraespinales lumbares, así como la con-
tracción muscular transversa del abdomen en mujeres mayo-
res, antes y después de realizar ejercicios de Pilates en suelo,
mostraron una mejora significativa sobre la estabilización
lumbar tras 12 sesiones de entrenamiento. Los instrumentos
utilizados para la evaluación posterior al programa fueron la
electromiografía de superficie, un transductor de fuerza y
una   unidad de biofeedback de presión. Por lo tanto, el
entrenamiento basado en el método Pilates, influyó positiva-
mente en esta musculatura.

En cuanto a la hipótesis que plantean Bergamin et al.,
(2015) en su estudio, sobre un programa de Pilates para me-
jorar la fuerza muscular general, la composición corporal y el
equilibrio durante una sola tarea, los resultados mostraron
mejoras significativas en el aumento de la fuerza de la parte
superior e inferior del cuerpo y la musculatura abdominal,
aunque sin cambios en la composición corporal de mujeres
postmenopáusicas. La fuerza muscular se evaluó con un
dinamómetro de fuerza de prensión manual, la prueba de
sentarse y levantarse de 30s y una prueba de fuerza abdomi-
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Tabla 1. 
Resumen descriptivo de los estudios analizados
Estudio Edad Sujetos Programa Diseño Duración Resultados
Fuerza muscular
Pinheiro et al., 
2014

68,63±6,81 n=13 Programa de ejercicios con Pilates para la 
mejora de la fuerza y la conductividad de la 
estimulación eléctrica de los músculos 
paraespinales lumbares, y la contracción del 
transverso del abdomen.

Pre-post 4 semanas
3 veces/sem
50’ sesión

Aumento de la fuerza y ??la activación eléctrica de los músculos 
paraespinales lumbares, así como mayor capacidad para 
contraer el músculo transverso del abdomen.

Bergamin et al., 
2015

63,00±2,29 n=25 M Programa de entrenamiento de ejercicios 
con Pilates para la mejora de la fuerza 
muscular, el control postural y la 
composición corporal.

Pre-post 12 semanas
2 veces/sem
60’ sesión

Mejoras significativas en fuerza de prensión manual (+8.22%), 
test de sentarse y levantarse 30’’ (+23.41%), fuerza abdominal 
(+30.81%).
No se detectaron cambios en la CC.

de Carvalho et 
al., 2017

56,2±9,4 n=60 M
PG=20
PNF=20
CG=20

Ejercicios de Pilates.
Facilitación Neuromuscular Propioceptiva 
para el aumento de la fuerza muscular

Pre-post 1 mes
3 veces/sem

Un análisis de la varianza, reveló ganancias similares de la 
fuerza en los extensores y flexores de la rodilla con el uso de 
Pilates y PNF.

de Oliveira, 
Pires-Oliveira, 
et al., 2017

65,3±3,68
(PG)
66,3±3,41
(CG)

n=30
PG=15

CG=15

Programa de Pilates con 19 ejercicios para 
los principales segmentos corporales, con 
énfasis en las extremidades superiores, para 
la mejora de la fuerza muscular isocinética 
de los flexores y extensores del codo.

Ensayo clínico 
aleatorizado
Pre-post

12 semanas
2 veces/sem
60’ sesión

En la comparación intragrupo, el PG mejoró la fuerza de los 
extensores del codo y la funcionalidad de las extremidades 
superiores (p <0.05). Al comparar la evaluación post-
intervención, el PG fue superior al CG en todas las variables (p 
<0,05).

de Oliveira, de 
Oliveira, et al., 
2017

64,2±0,8
(CG)
63,6±1
(EG)

n= 32 M
CG=16

EG=16

Programa de Pilates para la mejora de la 
fuerza muscular isocinética de los 
extensores y flexores de la rodilla

Ensayo clínico 
aleatorizado con 2 
grupos.
Pre-post

12 semanas
2 veces/sem
60’ sesión

Mejora significativa en el EG (p <0.01) en todas las variables, 
sobre el CG. Consiguiendo una mejora de 1.59 y 1.15 para los 
músculos flexores y extensores de la rodilla respectivamente.

de Oliveira et 
al., 2018

55,3±6,1
55,5±6,8

(PG)
56,3±6,4
(WBV)
54,1±5,2 (CG)

n= 51 M
PG=17

WBV=17
CG=17

Programa de ejercicios de Pilates vs 
Plataforma Vibratoria

Ensayo controlado 
aleatorizado con 3 grupos

6 meses
3 veces/sem
60’ sesión
5’ en 

plataforma 
vibratoria

El 96.1% de los participantes completaron el seguimiento. El 
PG fue superior (p <0.05) al WBV para la fuerza muscular de
los flexores de la rodilla a 60 / s (% de cambio: 16,71 20,68 
frente a 6,18 19,42; d de Cohen = 0,70) y superior (p <0,05) al 
control grupo en todas las variables de fuerza muscular y en 
cuatro dominios SF-36.

Bertoli et al., 
2018

62±3 n=14 M Entrenamiento de Mat Pilates para la 
mejora del torque isocinético de las 
extremidades inferiores

Pre-post 12 semanas
3 veces/sem
60’ sesión

Mejoras significativas (p <0.05) en el par máximo concéntrico y 
excéntrico de los músculos flexores de la rodilla, y los flexores 
y extensores de la cadera después de 12 semanas. 

Carrasco-
Poyatos et al., 
2019

67,5±3,87 (PG)
65,89±4,54
(CG)
73,36±4,84
(MFG)

n=49 M
PG=16

CG=19
MFG=14

Entrenamiento con Pilates frente al 
entrenamiento de Resistencia muscular para 
la mejora de la fuerza muscular isométrica 
e isocinética central.

Ensayo controlado 
aleatorizado con 3 
grupos.

18 semanas
2 veces/sem
60’ sesión

Mejora de la fuerza isométrica de la cadera en el PG (p=0,004), 
respecto al CG.
No hubo diferencias entre grupos respecto a la fuerza 
isocinética o el equilibrio.
Las comparaciones intragrupo mostraron mejoras significativas 
(p>0,05) en el equilibrio dinámico y la fuerza isométrica del 
tronco y la cadera para los PG, MFG.

Choi et al., 
2019

75,68±4,91 n=22 M Programa de ejercicios con Pilates centrado 
en los movimientos del tobillo, para la 
mejora de la marcha, la fuerza muscular y 
la movilidad.

Pre-post 10 semanas
2 veces/sem
30’ sesión

Mejoras significativas en los parámetros de la marcha espacial, 
la fuerza muscular y el rango de movimiento del tobillo 
(p>0,05).

Equilibrio y Riesgo de caídas
Bird & Fell, 
2014

69±7 n=30
M=25

H=5

Programa de ejercicios con Pilates para la 
mejora del riesgo de caídas físicas y la 
fuerza

Pre-post 5 semanas
Evaluación 1 
año después 
de la 
intervención

El control postural, el equilibrio dinámico y las mejoras 
funcionales fueron evidentes tras el entrenamiento inicial de 
Pilates, se mantuvieron en la 3ª semana (p<0,01). Diferencias 
significativas a partir de la 3ª semana en el equilibrio dinámico 
y la fuerza entre los participantes que continuaron realizando 
Pilates (n=14) y aquellos que lo habían dejado.

Irez, 2014 65 n=45
PG=15 (10 M, 5 H)

WG=15 (5 M, 10 H)
CG=15 (10 M, 5 H)

Programa de ejercicios con Pilates vs 
caminar durante 1hora, 3 veces por semana

Pre-post 14 semanas
3 veces/sem
60’ sesión

Diferencias significativas (p<0,05) en todos los parámetros pre 
y post intervención a favor del PG y en flexibilidad en el WG. 
No se encontraron diferencias significativas en el CG.

Pata et al., 2014 74,4 n=35
M=31

H=4

Programa de ejercicios basado en Pilates, 
diseñado específicamente para adultos 
mayores (en silla, de pie y con Thera-band)

Pre-post 8 semanas
2 veces/sem
60’ sesión

Mejora promedio en el TUG, T180 y FRT.
Las pruebas TUG y T180 mostraron mejoras estadísticamente 
significativas (p<0,001 y 0,002) respectivamente.
El FRT aunque no fue estadísticamente significativo, mostró 
una mejora (p=0,049).

Markovic et al., 
2015

70±4 n=30
HG=16

PG=14

Programa de resistencia del core con 
Plataforma vibratoria vs entrenamiento 
convencional de Pilates, sobre el equilibrio, 
la función neuromuscular y la CC.

Ensayo controlado 
aleatorizado
Pre-post

8 semanas
3 veces/sem

Mejoras significativas en el HG, frente al PG, para la CC, el 
equilibrio en condiciones estándar y todas las variables de 
fuerza muscular del tronco y la potencia de las piernas. El HG 
obtuvo mejores resultados al evaluar el equilibrio (p<0,05).

Mesquita et al., 
2015

68,5±5,4 (PNF)
67,3±4,9 (PG)
71,5±6,2
(CG)

n=63
PNF=21

PG=21
CG=21

Programa de ejercicios de Pilates vs 
Facilitación Neuromuscular Propioceptiva, 
para la mejora del equilibrio

Ensayo controlado 
aleatorizado
Pre-post

4 semanas
3 veces/sem
50’ sesión

El PNF mostró una reducción significativa en la mayoría de los 
parámetros estabilométricos evaluados y una mejor puntuación 
en la Escala de equilibrio de Berg.
El PG mostró un rendimiento significativamente mejor en la 
prueba de alcance funcional y la prueba de levantarse y andar 
que en el CG (p<0,05).

Cruz-Diaz et al., 
2015

71,14±3,3
72,81±3,47

(PPTG)
69,58±2,21
(PTG)

n=97
PPTG=47

PTG=50

Programa combinado de Pilates y 
tratamiento de fisioterapia para la 
prevención de caídas y disminuir el dolor 
de espalda

Ensayo controlado 
aleatorizado
Pre-post

12 semanas
2 veces/ sem

El grupo PPT mostró una mejoría en el miedo a la caída 
(d=0,68); movilidad y equilibrio funcional (d=1.12) post 
tratamiento.
Tuvo mejores resultados en el dolor (d=1.46) que el grupo de 
solo fisioterapia. 

Barker et al., 
2016

69,3
69,25±6,74 

(EG)
69,41±5,76 
(CG)

n=53
EG=18

CG=25

Programa de ejercicios con Pilates para 
disminución y prevención de las caídas

Ensayo controlado 
aleatorizado
Pre-post

12 semanas
2 veces/sem

La tasa de lesiones por caídas a las 24 semanas de finalizar el 
programa, fue un 42% más baja y las tasas de caídas 
perjudiciales un 64% más bajas en el EG, estadísticamente no 
significativa (p=0,347, p=0,136). El equilibrio permanente, la 
fuerza de las extremidades inferiores y la flexibilidad mejoraron 
en EG en relación con CG (p<0.05).

Gabizon et al., 
2016

71,15±4,3

70,3±3,8 (PG)
72,1±4,6 (CG)

n=88
PG=22M, 22H

CG=21M, 23H

Programa de entrenamiento de Pilates con 
diferentes niveles de ejercicio, con bandas 
elásticas, pelotas suizas y balones 
hinchables grandes

Ensayo controlado 
aleatorizado
Pre-post

12 semanas
3 veces/sem
60’ sesión

No se encontraron interacciones significativas de grupo, por 
tiempo en ninguna de las medidas de control de equilibrio o 
estado de salud.
Sin embargo, los principales efectos significativos fueron para 
las puntuaciones en la EEB (p<0,002), los parámetros de 
estabilidad postural (p<0,0001) y la salud mental (p<0,049).

Josephs et al., 
2016

75,6±6,2 (PG)
74,5±6,9 (TG)

n=31
PG=8M, 5H
TG=10M, 1H

Programa de Pilates con aparatos Reformer, 
Cadillac y Chair

Ensayo controlado 
aleatorizado

12 semanas
2 veces/sem
60’ sesión

Se encontraron diferencias significativas entre los puntajes pre-
test y post-test en el TG para la FAB (p=0,1) y de igual forma 
en el PG p<0,05), donde también hubo diferencias para el ABC 
(p=0,008).
No hubo diferencias significativas entre los grupos en ninguna 
de las pruebas seleccionadas.

Sofianidis et al., 
2017

70.76±5.42 
(PG)
70.59±5.78 
(DG)
70.37±5.97 
(CG)

n=26 M
n=10 H
PG=12

DG=12
CG=12

Programa de ejercicios con Pilates y danza 
latina, para la mejora del equilibrio estático 
y dinámico.

Pre-post 12 semanas
2 veces/sem
60’ sesión

El análisis reveló una reducción significativa de la amplitud del 
tronco durante la postura tándem con los ojos cerrados, en el 
centro de desplazamiento durante la posición de equilibrio con 
una pierna, y un aumento en la amplitud de balanceo del tronco 
para ambos grupos de intervención.
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Roller et al., 
2018

78,52±7,57 
(PG)
76,68±6,79 
(CG)

n=55
PG=19
CG=19

Programa de ejercicios basados en Pilates 
Reformer

Ensayo 
controlado
aleatorizado

10 semanas
1 vez/sem
45’ sesión

Mejoras significativas en el PG en las medidas posteriores al 
entrenamiento der Pilates, TUG (p<0,05), EEB (p<0,05), 
10MWT (p<0,05), AROM (p<0,05).
Se encontraron mejoras significativas en la prueba AROM entre 
grupos tras la intervención de Pilates para la extensión de 
cadera, la SLR izquierda y la dorsiflexión del tobillo derecho. 

Aibar-Almazan 
et al., 2019

69,15±8,94 n=110
PG=55

CG=55

Programa de ejercicios basado en Pilates 
para disminuir el miedo a las caídas, 
mejorar el control postural y el equilibrio.

Ensayo 
controlado
aleatorizado 

12 semanas
2 veces/sem
60’ sesión

Valores más altos del PG respecto al CG (d=0,030).
Mejoras significativas en la velocidad y los movimientos 
anteroposteriores con los ojos abiertos y cerrados (d=0,44, 
d=0,35).

Scherf et al., 
2019

65,5±4,2 n=16 Programa de ejercicios básicos e 
intermedios basados en el método Mat 
Pilates

Pre-post 5 semanas
2 veces/sem
60’ sesión

Mejoras significativas en el equilibrio, evaluado con la EEB 
(p<0,001), en la movilidad funcional verificado a través del 
TUG (p<0,001) y la fuerza muscular de la extremidad inferior 
mediante la prueba de sentarse en silla de 30” (p<0,001).
Mejora significativa en el sistema vestibular, con la prueba 
Sharp Romberg con ojos abiertos y cerrados respectivamente 
(p=0,027; p=0,001).

Capacidad funcional
Bertoli et al., 
2017

62,28±2,34 n=18 M Programa de Mat Pilates para la mejora de 
la capacidad funcional

Pre-post 6 semanas
3 veces/sem
60’ sesión

Todas las pruebas evaluadas tras las 6 semanas de Pilates, 
mostraron una mejora significativa.

Vieira et al., 
2017

66.0±1.4 (PG)
63.3±0.9 (CG)

n=40 M Programa de entrenamiento con Pilates para 
el desarrollo funcional de la vida 
comunitaria

Ensayo clínico 
aleatorizado
Pre-post

12 semanas
2 veces/sem
60’ sesión

Mejoras significativas en el test Time-up-and go (p=0,02) y 
6minutes walking (p<0,01) para el PG.

Composición corporal
Ruiz-Montero 
et al., 2014

60-70 n=303 Programa de entrenamiento basado en Pilates y 
ejercicios aeróbicos para la mejora de la masa 
grasa

Pre-post 24 semanas
2 veces/sem
55-60’ sesión

Mejora significativa de la masa grasa en el pre-post-test, 
p<0,01). Los diámetros óseos y los perímetros musculares no 
mostraron cambios (p>0,05). Correlación entre la masa grasa y 
la relación cintura-cadera (p<0,01).

Vasconcelos et 
al., 2016

67,86 (PCH)
70,42 (RT)
68,58 (FG)

n=148 M
PCH=37

RT=37
FG=73

Programa de Gimnasia funcional, entrenamiento 
de resistencia y Pilates combinado con 
hidrogimnasia.

Pre-post 16 semanas
2 veces/sem
60’ sesión

Diferencias entre los tres grupos en las medidas antropométricas 
(peso, IMC, cintura y cadera,
relación cintura-cadera) pero no en el rendimiento de la prueba 
funcional o
mediciones del abdomen.
El PCH tuvo una mayor pérdida de peso en comparación con la 
FG (p=0,04) y RT (p= 0,004), reducción en el IMC comparado 
con FG (p=0,029) y RT (p= 0,003); reducción en cintura en 
comparación con el FG (p<0,001) y RT (p=0,002), en cadera en 
comparación con el RT (p=0,02) y en la relación cintura-cadera 
en comparación con el RT (p=0,024).

Ruiz-Montero 
& Castillo-
Rodriguez, 
2018

63,75
68,85±5,38 

(AP)
69,92±7,07 
(IP)

n=341
AP=31
IP=30

Programa Pilates-Aeróbic Pre-post 24 semanas
2 veces/sem
45’ sesión

La circunferencia de la cintura y la masa grasa (MG) en IP que 
viven en ciudades de <2.000 habitantes fue la más baja 
(p<0,05). En AP, el peso, la circunferencia de la cintura y la MG 
también fueron los más bajos en las ciudades de <2.000 
habitantes (p<0,05). La interacción de la actividad física y los 
factores poblacionales influyeron en la FC en reposo, la presión 
arterial diastólica y la MG (p<0,01; p<0,05 y p<0,05, 
respectivamente).

Dolor corporal y calidad de vida
Pérez et al., 
2014

68,13 n=22 Programa de ejercicios basado en Pilates para la 
mejora del desempeño de las actividades de la 
vida diaria

Pre-post 12 semanas
2 veces/sem
50’ sesión

Los resultados fueron estadísticamente significativos en la 
mayoría de las pruebas previas realizadas BTDLAPIE (p<0,05) 
cuando los datos se compararon antes y después del programa 
de entrenamiento de Pilates.
La prueba 3 (subir escalones), fue la única que no presentó 
diferencias estadísticamente significativas. Sin embargo, en 
todas las pruebas hubo una disminución media, en el tiempo 
general de rendimiento. 

de Oliveira et 
al., 2015

63,62±1,02 
(EG)
64,21±0,8 
(CG)

n=32
EG=16

CG=16

Programa de ejercicios con Pilates vs 
estiramientos estáticos para la mejora de la fuerza 
la pierna, el equilibrio postural y la calidad de 
vida relacionada con la salud

Ensayo controlado 
aleatorizado
Pre-post

12 semanas
2 veces/sem
60’ sesión

En las comparaciones intragrupales de las evaluaciones antes y 
después de los protocolos de ejercicio, solo se encontraron 
diferencias significativas en el EG (p<0,05) para todas las 
medidas, excepto la Escala de equilibrio de Berg (p=0,0509).
Mejoras significativas en todas las subescalas para evaluar la 
calidad de vida en el EG, excepto el rol social (p=0,6963) y el 
rol emocional (p=0,1511).

Ruiz-Montero 
et al., 2015

64,33±3,26
(Spain)
63,0±2,88
(Serbia)

n=127
Spain=74

Serbia=53

Programa de acondicionamiento físico que 
combina ejercicios de fuerza, agilidad y 
capacidad aeróbica, con Pilates-Aeróbic

Estudio transversal 2 veces/sem
45’ por sesión

Diferencias significativas en el IMC a favor de las españolas 
(p<0,001). Por el contrario, la circunferencia de la cintura y el 
peso corporal aumentó respecto las serbias (p<0,001; p<0,05). 
En cuanto a las dimensiones de calidad de vida, las españolas 
tuvieron resultados peores que las serbias, en las subescalas rol 
físico, social y la salud general (p<0,001) y la vitalidad 
(p<0,05). 

Curi, Haas, et 
al., 2018

63,75
64,25±0,14 

(EG)
63,75±0,08 
(CG)

n=61
EG=31

CG=30

Programa Mat Pilates Ensayo 
controlado 
aleatorizado con 
dos grupos

16 semanas
2 veces/sem
60’ por sesión

Mejoras significativas en la puntuación de la escala de 
satisfacción con la vida y la autonomía funcional para el EG. 
No se encontraron diferencias significativas entre los grupos 
(p>0,05) al inicio del estudio.

Aibar-Almazán 
et al., 2019

69,15±8,94
69,98±7,83

(PG)
66,79±10,1
(CG)

n=107 M
PG=55

CG=52

Programa de ejercicios de fortalecimiento y 
estiramiento basado en Pilates, para la mejora de 
la calidad del sueño, la ansiedad, la depresión y 
la fatiga.

Ensayo controlado 
aleatorizado con 2 
grupos.

12 semanas
2 veces/sem
60’ por sesión

Mejoras significativas después del entrenamiento de Pilates en 
todas las variables. El PG experimentó una disminución de la 
fatiga autopercibida después del período de intervención 
(d=0,32).

de Oliveira et 
al., 2019

65-85 n=74
PG=37

AG=37

Programa de ejercicios de Pilates, en suelo y con 
aparatos vs Programa de ejercicio aeróbico en 
cinta rodante, con estiramientos globales.

Ensayo controlado 
aleatorizado con 2 
grupos.

8 semanas
2 veces/sem
60’ por sesión

Mejora global percibida tras el programa y 6 meses después del 
mismo con ambas terapias.
Mejora del equilibrio dinámico, la fuerza muscular (glúteo 
mayor y medio y rotadores de la cadera) y del umbral del dolor 
por presión.

Liposcki et al., 
2019

64,8±3
63,7±3,3

(PG)
65,2±3
(CG)

n=20 M
PG=9

CG=11

Programa de ejercicios de Pilates, en suelo y con 
aparatos, para la mejora de la calidad de vida.

Ensayo clínico 
aleatorizado con 2 
grupos.

6 meses
2 veces/sem
30’ por sesión

Mejoras significativas en el PG en la capacidad funcional 
(p=0,00), aspectos físicos (p=0,03), dolor (p=0,00), estado de 
salud general (p=0,04), vitalidad (p=0,02), aspectos sociales 
(p=0,03) y salud mental (p=0,05).

Ruiz-Montero 
et al., 2019

68,8±5,3
(GP)
69,9±7,1
(GN)

n=340
GP=183

GN=157

Programa de Pilates-Aeróbic para la disminución 
del dolor corporal

Estudio transversal 
con un grupo 
participante y otro 
no participante.

2 veces/sem
60’ por sesión

Diferencias significativas entre el PG y el CG (p>0,001) en 
cuanto a la disminución del dolor corporal (42,9%).

Calidad del sueño
Curi, Vilaca, et 
al., 2018

64,25±0,14
(EG)
63,75±0,08
(CG)

n=61 M
EG=31

CG=30

Programa de Mat Pilates sobre la percepción de 
la salud y la calidad del sueño

Ensayo controlado 
aleatorizado con 2 
grupos
Pre-post

16 semanas
2 veces/sem
60’ sesión

Diferencias significativas entre ambos grupos en las 
puntuaciones totales (p=0,033).
Mejoras para el EG en el estado de salud percibido y algunos 
índices de calidad del sueño.
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nal. El control postural se midió a través de una plataforma
estabilométrica, mientras que el equilibrio dinámico con el
test de 8-UGT, que mide el tiempo que lleva levantarse de
una silla, caminar 2.44 m. alrededor de un cono y regresar a
sentarse a la silla. Finalmente, la composición corporal se
evaluó mediante la absorciometría dual de rayos X. Los re-
sultados de esta investigación indicaron que 12 semanas de
ejercicios de Pilates no fueron suficientes para determinar
una mejoría clínica significativa en el equilibrio estático.

Para la mejora de la fuerza isocinética de los flexores y
extensores de codo y rodilla, se llevó a cabo un programa de
ejercicios de Pilates durante 12 semanas de entrenamiento y
dos sesiones semanales (de Oliveira, de Oliveira, et al., 2017;
de Oliveira, Pires-Oliveira, et al., 2017). Se realizaron evalua-
ciones antes y después de la intervención para las medidas
planteadas. En la comparación intragrupos, en ambos estu-
dios, aquel que realizó el entrenamiento de Pilates mejoró la
fuerza de los extensores del codo, de los flexores y extensores
de la rodilla y la funcionalidad de las extremidades tanto
superiores como inferiores. Por tanto, los resultados indica-
ron que 12 semanas de Pilates aumentan la fuerza muscular
isocinética de los extensores y flexores de rodilla en mujeres
de edad avanzada. Esto implica la importancia de prescribir
programas específicos y supervisados de ejercicio físico a
través de Pilates.

Del mismo modo para Carrasco-Poyatos et al., (2019), los
mayores efectos tras la realización del programa fueron so-
bre la fuerza isocinética de tronco y cadera, resultados que
han sido apoyados por el estudio de Bertoli et al., (2018),
cuyos datos muestran mejoras significativas para los mús-
culos extensores de rodilla y cadera, tras un programa de
Mat Pilates.

Por otra parte, algunos estudios comparan el uso de
Pilates, frente a otros métodos de entrenamiento como la
Facilitación Neuromuscular Propioceptiva (PNF) (de Carvalho
et al., 2017) o el uso de plataformas vibratorias (de Oliveira et
al., 2018), respecto a la ganancia de fuerza muscular. Tras un
mes de entrenamiento con Pilates y PNF, ambos métodos
mostraron mejoras significativas, sin diferencias estadísti-

cas entre ellos. Por el contrario, el entrenamiento de Pilates
fue superior al de la plataforma vibratoria para el torque
isocinético de los flexores de la rodilla.

Por todo ello, los ejercicios basados en Pilates pueden
ayudar a mantener la condición física de las mujeres mayores
y mejorar los patrones de la marcha, estableciendo como
base la mejora de la fuerza muscular, como muestran Choi et
al., (2019), tras 10 semanas de entrenamiento, con dos sesio-
nes semanales. Se observaron mejoras significativas en los
parámetros de marcha espacial, fuerza muscular y rango de
movimiento del tobillo.

Equilibrio y riesgo de caídas
Los programas de entrenamiento basados en la práctica

de ejercicios de Pilates, implementados por Bird & Fell, (2014)
y Aibar-Almazan et al., (2019), demostraron los efectos bene-
ficiosos sobre la confianza en el equilibrio y la estabilidad
postural, contribuyendo al mantenimiento del mismo, inclu-
so 12 meses después del inicio del programa, en contra de las
conclusiones extraídas por Markovic et al., (2015) cuya in-
vestigación declaró que el entrenamiento de resistencia cen-
tral basado en la retroalimentación, fue más eficaz que el
tradicional entrenamiento de Pilates, para la mejora del equi-
librio. En esta misma línea para Barker et al., (2016), los resul-
tados no fueron concluyentes en la detección de cambios
significativos en el riesgo de caídas y lesiones causadas por
éstas.

Varios estudios han examinado los tipos y cantidades de
ejercicios que proporcionan mayores beneficios para la sa-
lud y mejoran las funciones motoras relacionadas con el des-
empeño de actividades diarias entre las mujeres adultas ma-
yores, comparando Pilates con otros métodos cuyos efec-
tos positivos sobre el equilibrio y el riesgo de caídas han
sido demostrados. En este sentido, como apunta Irez (2014),
aunque realizar caminatas tiene muchos beneficios para la
salud, un programa de ejercicio de Pilates, representa una
buena alternativa para las mujeres que buscan aumentar la
confianza en el equilibrio y reducir el riesgo de caídas. Por
otro lado, la combinación de Pilates con la práctica de danza

Funciones cognitivas y estado de ánimo
Ángeles et al., 
2016

64,0±2,8
65,9±3,5
(EG)
66,7±11,5
70,4±5,8
(CG)

n=20
CG=10 

EG=2H, 8M

Programa de acondicionamiento físico basado en 
el método Pilates sobre el estado de ánimo

Pre-post 12 semanas
3 veces/sem
50’ sesión

Se encontraron diferencias significativas entre mediciones y 
grupos en las dimensiones de tensión (p=0,001), cólera 
(p=0,030), fatiga (p=0,002) y el puntaje total (p<0,0001). Pilates 
mejora algunas variables del estado de ánimo.

Jurakic et al., 
2017

70,4±3,93 n=28
HG=14

PG=14

Programa de ejercicios con Pilates vs 
entrenamiento de equilibrio y core sobre las 
funciones cognitivas

Estudio piloto 
controlado 
aleatorizado

8 semanas
3 veces/sem
30’ sesión

Ambos grupos mostraron mejoras significativas en los dominios 
cognitivos globales y específicos (d>0,8).
El HG obtuvo puntajes significativamente más altos en el 
dominio viso-espacial y de orientación.

Carrasco-
Poyatos, Rubio-
Arias, et al., 
2019

67,5±3,87 (PG)
73,36±4,84 
(MEP)
65,89±4,54 
(CG)

n=60
PG=20

MEP=20
CG=20

Programa de ejercicio basado en Pilates vs 
programa de ejercicio muscular

Ensayo 
controlado
aleatorizado 

18 semanas
2 veces/sem
60’ sesión

Mejoras significativas tanto en el PG, como en el MEP (p=0.05) 
en cada prueba de GDLAM. El PG tuvo un mejor índice de 
condición funcional general, que el MEP (p=0.042). Hubo una 
interacción significativa (p=0.05) entre la función cognitiva y dos 
ítems de la prueba GDLAM. La amplitud de desplazamiento del 
centro de presión en el plano anteroposterior disminuyó 
significativamente en el MEP (p=0.04). La masa magra total 
aumentó en PG (p=<.001) y el
MEP (p=0.05).

Flexibilidad
Geremia et al., 
2015

70±4 n=18 M
n= 2 H

Programa de entrenamiento físico con Pilates para 
la mejora de la flexibilidad

Pre-post 10 semanas
3 veces/sem

Mejoras significativas en todas las pruebas de evaluación de la 
flexibilidad realizadas, con una mayor magnitud de mejora en la 
columna tóracolumbar (p<0,001).

de Oliveira et 
al., 2016

64,21±0,80 (SG)
63,62±1,02 (PG)

n=32 M
SG=16

PG=16

Programa de ejercicios con Pilates vs 
Estiramientos estáticos 

Ensayo 
controlado
aleatorizado 
Pre-post

12 semanas
2 veces/sem
60’ sesión

Para la mayoría de las variables no hubo diferencias en la 
comparación entre los grupos en la post intervención, a 
excepción de los movimientos de flexión de tronco, con una 
diferencia significativa (p<0,001, d=1,17) a favor del PG.

ABC: Escala de confianza de equilibrio de actividades específicas; AP: grupo pilates-aeróbic; AROM: rango de movimiento activo; BTDLAPIE: Batería de test para ancianos físicamente activos; CC:
composición corporal; CG: grupo control; DG: grupo danza latina; EEB: Escala de equilibrio de Berg; EG: grupo experimental; FAB: Escala avanzada de equilibrio de Fullerton; FC: frecuencia cardíaca; FG:
grupo gimnasia funcional; FRT: Forward Reach test (prueba de alcance directo); GDLAM: Protocolo de evaluación de la autonomía funcional; H: hombres; HG: grupo Huber plataforma vibratoria; IMC:
índice de masa corporal; IP: grupo inactivo; M: mujeres; MEP: grupo entrenamiento muscular; MFG: grupo resistencia muscular; MG: masa grasa; PCH: grupo pilates + hidrogimnasia; PG: grupo pilates;
PNF: grupo Facilitación Neuromuscular Propioceptiva; PPTG: grupo pilates + tratamiento de fisioterapia; PTG: grupo tratamiento de fisioterapia; RT: grupo entrenamiento resistencia; sem: semana; SLR:
Elevación de pierna recta; ST: grupo estiramientos estáticos; T180: Prueba de giro 180º; TG: grupo entrenamiento tradicional; TUG: Test Time -up-and-Go; WBV: grupo plataforma vibratoria; WG: grupo
caminata; 10MWT: Test de andar 10m
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latina, ha demostrado tener importantes implicaciones clíni-
cas y prácticas no solo en la prevención de las caídas, si no
en la rehabilitación física para ayudar a las personas que
poseen un control deficiente del equilibrio (Sofianidis et al.,
2017).

En cuanto a los programas de entrenamiento combina-
dos, los estudios analizados demostraron una mejoría en la
estabilidad estática postural en aquellas mujeres que lleva-
ron a cabo ejercicios de Pilates y PNF (Mesquita et al., 2015),
aunque los autores recomiendan incluir muestras más gran-
des en las investigaciones futuras. En esta misma línea, Cruz-
Diaz et al., (2015) en su estudio, sugieren poner en práctica el
binomio Pilates y tratamiento de fisioterapia, con resultados
muy positivos sobre el equilibrio funcional y miedo a las
caídas.

Por otro lado, en los estudios llevados a cabo por Pata et
al., (2014) y Scherf et al., (2019), con un análisis de interven-
ción, se demostró la efectividad del método Pilates en la
reducción del riesgo de caídas y la disminución del miedo a
éstas, así como una percepción positiva del método por par-
te de los participantes. Pese a la corta duración de los pro-
gramas, ocho y cinco semanas respectivamente, los
parámetros evaluados relacionados con el equilibrio, la mo-
vilidad y la estabilidad postural obtuvieron mejoras signifi-
cativas. Por su parte, Pata et al., (2014) diseñaron un progra-
ma específico para adultos mayores, basado en ejercicios
asistidos y bandas elásticas, evaluado mediante el Test Time-
up-and-Go (TUG), la prueba de giro de 180º (T180) y el Foward
Reach Test (FRT) o prueba de alcance directo, mientras que
Scherf et al., (2019), analizaron la efectividad del Mat Pilates
realizando cinco pruebas de valoración antes y después del
entrenamiento, entre las que se encontraban la prueba de
sentarse y levantarse de una silla, caminata, prueba de Sharp
Romberg, TUG y Escala de Equilibrio de Berg (EEB).

Los efectos del entrenamiento de Pilates en el control del
equilibrio y el estado de salud también han sido estudiados
a través de un programa grupal de tres meses, distribuido en
tres sesiones semanales, en comparación con un grupo sin
intervención. Se evaluó la estabilidad postural erguida, las
medidas de equilibrio basadas en el rendimiento y el estado
de salud autoinformado en ambos grupos al inicio del estu-
dio y al final de la intervención (EEB y SF-36). El programa
Pilates se organizó en diferentes niveles de ejercicio, basa-
dos en el método clásico, con un aumento progresivo de la
dificultad dirigidos al control del equilibrio. En este caso, el
programa de entrenamiento de Pilates, no mejoró las medi-
das objetivas de control de equilibrio o el estado de salud
autoinformado. Según los resultados obtenidos por los au-
tores, esto puede ser debido a que el entrenamiento de Pilates
no es específico de la tarea, por lo que en comparación con el
grupo control, la intervención no sirvió para mejorar la esta-
bilidad postural, las medidas basales de equilibrio o el esta-
do de salud. Se deben realizar más investigaciones para eva-
luar el efecto potencial del entrenamiento de Pilates en este
tipo de población con antecedentes de caídas (Gabizon et
al., 2016).

Los efectos del Pilates Reformer también fueron analiza-
dos por Roller et al., (2018) sobre las medidas de equilibrio y
riesgo de caídas. Esta máquina fue diseñada para incorporar
la técnica de los ejercicios de Pilates en suelo a un entrena-

miento de mayor intensidad, cuyo sistema opone una resis-
tencia en los movimientos dirigidos a grupos musculares
específicos. Tras diez semanas de entrenamiento realizando
un programa de diez ejercicios específicos en Reformer (una
vez por semana), en comparación con el grupo que no tuvo
intervención, se encontraron mejoras significativas en las
medidas posteriores en el TUG, la EEB, el test de andar 10
minutos (10MWT) y la prueba de Rango de Movimiento
Activo (AROM). Los efectos fueron satisfactorios en la re-
ducción del riesgo de caídas y se obtuvieron mejoras signi-
ficativas en el equilibrio estático y dinámico, la movilidad
funcional, la autoeficacia del equilibrio y la actividad en el
rango de movimiento de extremidad inferior. En esta misma
línea, el estudio llevado a cabo por Josephs et al., (2016),
comparó un programa de ejercicios con Pilates Reformer,
Cadillac y Chair, frente otro con ejercicios tradicionales de
fuerza y equilibrio para la mejora del equilibrio y la reducción
de las caídas. Los resultados de este estudio sugirieron que
ambos programas, a corto plazo, complementados con ejer-
cicios en el hogar, podían mejorar el equilibrio. Si bien es
cierto que el Pilates mejoró la confianza en el equilibrio en
comparación con el programa tradicional, no se encontraron
diferencias significativas entre los grupos en ninguna de las
medidas posteriores (Escala avanzada de Equilibrio de
Fullerton, FAB y la Escala de Confianza de equilibrio de acti-
vidades específicas, ABC).

Capacidad funcional
Los ejercicios inspirados en Pilates mejoraron

significativamente la capacidad funcional de un grupo de
mujeres de edad avanzada tras seis semanas de entrena-
miento Mat Pilates, practicado 3 veces por semana, durante
60 minutos, con tres series y repeticiones en aumento según
avanza el programa (Bertoli et al., 2017). Para medir la capaci-
dad funcional, se realizaron las pruebas TUG, Timed Up Stairs,
Timed Down Stairs, 30-s Chair Stand, Chair Sit-and-Reach y
Back Scratch, cuyos resultados mostraron mejoras signifi-
cativas en todos los test tras las seis semanas de interven-
ción Mat Pilates. Por tanto, encontramos hallazgos relevan-
tes debido a los beneficios que este tipo de actividad física
puede aportar a las personas mayores.

De igual forma, el estudio realizado por Vieira et al., (2017)
evalúa la efectividad de este método sobre el mantenimiento
de la condición física, el equilibrio dinámico, la fuerza de las
extremidades inferiores y la resistencia aeróbica, reconocien-
do Pilates como un tipo de ejercicio potencialmente efectivo
en la funcionalidad de estas mujeres.

Dolor corporal y calidad de vida
El mantenimiento de un estilo de vida activo, así como la

práctica de actividad física de forma regular se han converti-
do en herramientas muy valiosas para el adulto mayor con el
fin de conseguir realizar actividades de la vida cotidiana de
forma independiente. Por esta razón, son numerosos los es-
tudios que determinan los efectos positivos del método
Pilates sobre la disminución del tiempo requerido para lograr
las actividades diarias, disminuir la ansiedad o la depresión
(Aibar-Almazán et al., 2019; Oliveira et al., 2015; Pérez et al.,
2014). Sin embargo, el estudio realizado por Ruiz-Montero et
al., (2015) con una muestra de participantes serbias y espa-
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ñolas, concluye que estas últimas, muestran una calidad de
vida más baja tras someterse ambos grupos a un programa
de ejercicios con Pilates.

Por otra parte, dos programas de intervención con este
método, con una duración de 16 y 24 semanas respectiva-
mente, mostraron efectos positivos sobre la autonomía fun-
cional, la satisfacción con la vida y la calidad de vida (Curi,
Haas, et al., 2018; Liposcki et al., 2019), lo que sugiere que
esta práctica ayuda a un envejecimiento más saludable, de-
mostrando que el ejercicio no solo es importante para mejo-
rar la calidad de vida, sino para prevenir el deterioro y sobre-
llevar el dolor corporal (Ruiz-Montero et al., 2019). Además,
varios resultados indican mejoras significativas y efectos
beneficiosos sobre la calidad del sueño (Aibar-Almazán et
al., 2019; Curi, Vilaca, et al., 2018).

El dolor lumbar crónico es potencialmente incapacitante
para los adultos mayores, y el ejercicio se considera uno de
los mejores tratamientos. Se ha demostrado que el método
Pilates y los ejercicios aeróbicos son efectivos para mejorar
el dolor y la funcionalidad en pacientes con dolor lumbar,
pero la evidencia en el tratamiento de adultos mayores con
dolor lumbar es escasa. El objetivo del ensayo realizado por
de Oliveira et al., (2019) fue investigar la efectividad del méto-
do Pilates en comparación con los ejercicios aeróbicos en
cinta rodante, en el tratamiento de mujeres mayores con do-
lor lumbar crónico inespecífico. Los resultados evaluados
ocho semanas y seis meses después de la aleatorización,
revelaron una mejora global percibida, mejora del equilibrio y
la funcionalidad de los adultos mayores con dolor lumbar
crónico con ambas terapias. Sin embargo, Pilates se mostró
más efectivo porque los ejercicios estaban más dirigidos a
los músculos de estabilización del tronco.

Funciones cognitivas y estado de ánimo
Existen investigaciones limitadas sobre los efectos be-

neficiosos de la actividad física en mujeres de edad avanza-
da que padecen un deterioro cognitivo leve. El objetivo del
estudio realizado por Jurakic et al., (2017), fue proporcionar
evidencia preliminar sobre los efectos de dos tipos de entre-
namiento no aeróbico en las funciones cognitivas en muje-
res mayores que padecen deterioro cognitivo leve. Después
de completar el programa de ejercicio de ocho semanas, am-
bos grupos mostraron mejoras significativas en los domi-
nios cognitivos globales y específicos, resultados que su-
gieren que el entrenamiento no aeróbico debe explorarse más
a fondo como una intervención beneficiosa para los adultos
mayores que padecen un deterioro en las funciones
cognitivas.

Por el contrario, en el estudio realizado por Carrasco-
Poyatos et al., (2019) sobre el análisis del efecto de dos pro-
gramas de intervención sobre la autonomía funcional, el equi-
librio y la composición corporal y la influencia sobre la fun-
ción cognitiva, se comprobó que, tras 18 semanas de entre-
namiento, en lo que respecta a la mejora de la función
cognitiva, ésta condujo a una mejor agilidad y patrones de
equilibrio dinámico, así como a una mejor condición funcio-
nal general.

Tanto el entrenamiento de Pilates como el muscular con
intensidad de moderada a vigorosa aumentaron la masa ma-
gra corporal de las mujeres mayores, que se tradujo en una

transferencia positiva durante la ejecución de los ejercicios
en posición de bipedestación, en la mejora del equilibrio es-
tático, sobre todo en el programa de ejercicio muscular. Am-
bos programas generaron mejoras en la autonomía funcional
de las mujeres mayores, aunque Pilates produjo un mayor
aumento en su capacidad funcional general, lo que respalda
su uso como ejercicio funcional.

Otro aspecto relevante para lograr una buena salud, es el
estado de ánimo cuya mejora se ha visto contrastada con un
programa de acondicionamiento físico de 12 semanas basa-
do en el método Pilates, mediante tres sesiones semanales.
Su puesta en práctica mejoró algunas variables del estado de
ánimo, que pueden ser relevantes para el logro de una buena
salud emocional en el adulto mayor (Villarreal Ángeles et al.,
2016).

Composición corporal
Las características fisiológicas y de composición corpo-

ral de las personas mayores, son muy diferentes según el
nivel de actividad física que posean y la población en la que
vivan, siendo evidentes las mejoras en las mujeres de pobla-
ciones más pequeñas (Ruiz-Montero & Castillo-Rodriguez,
2018). Algunos estudios llevan a cabo un programa combi-
nado de ejercicios, como es el realizado por Ruiz-Montero et
al., (2014), con el Pilates-Aerobic, cuyos resultados mues-
tran una disminución de la masa grasa y un aumento de la
masa muscular.

En esta misma línea, Vasconcelos et al., (2016), en su
estudio, analiza el efecto de diferentes modalidades de ejer-
cicios físicos (gimnasia funcional, entrenamiento de resis-
tencia y Pilates combinado con hidrogimnasia), sobre la ca-
pacidad funcional y las mediciones antropométricas en mu-
jeres mayores de 60 años, éstas se evaluaron al inicio del
estudio y después de 16 semanas, y los resultados mostra-
ron cambios significativos entre el inicio y el post entrena-
miento en todos los grupos evaluados.

En la comparación entre grupos, se encontraron diferen-
cias en las mediciones antropométricas, siendo el grupo que
realizó Pilates más hidrogimnasia el que tuvo una mayor pér-
dida de peso y una reducción tanto en el IMC, como en la
cintura y en la cadera en comparación con el resto, pero no
en el rendimiento de la prueba funcional. Estos resultados
destacan el papel del entrenamiento físico combinado en las
mujeres mayores y arroja resultados muy positivos, con una
mejora en todas las medidas antropométricas tras el entrena-
miento de Pilates con hidrogimnasia.

Flexibilidad
La mejora de la flexibilidad en las mujeres adultas mayo-

res puede minimizar los efectos nocivos del envejecimiento
y mejorar la funcionalidad de estos, como indican Geremia et
al., (2015) en su estudio, tras diez semanas de entrenamiento
con Pilates. Este hecho, facilitaría el desempeño de las activi-
dades de la vida diaria, la prevención de lesiones y reduciría
la probabilidad de sufrir caídas.

Además, en el estudio de Oliveira et al., (2016), se compa-
ró un programa de estiramientos estáticos con un programa
de Pilates, obteniéndose mejoras significativas en el progra-
ma de Pilates, específicamente en la flexibilidad. Todo ello
tras realizar evaluaciones para analizar los movimientos del
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tronco (flexión y extensión), flexión de cadera y flexión plan-
tar y dorsal del tobillo antes y después de la intervención
mediante un flexímetro. Los resultados mostraron mejoras
en la flexión del tronco y los movimientos de flexión de la
cadera, en el entrenamiento con estiramientos estáticos, mien-
tras que el Pilates mejoró todos los movimientos evaluados,
siendo más efectivo para la mejora de la flexibilidad en muje-
res mayores en comparación con los estiramientos. Sin em-
bargo, con el tiempo, los grupos presentaron diferencias
únicamente para el movimiento de extensión del tronco.

Conclusiones

Basándonos en los hallazgos de la literatura científica
analizada, podemos concluir que existen evidencias que se-
ñalan los beneficios del entrenamiento basado en Pilates en
el mantenimiento y mejora de la salud en mujeres mayores de
60 años. El desarrollo de estos programas de intervención
con una duración mínima de 12 semanas, una frecuencia de
dos ó tres sesiones semanales, de 50-60 minutos, reporta
efectos beneficiosos sobre los parámetros de composición
corporal, disminuyendo su masa grasa, IMC e índice cintu-
ra-cadera entre otros. De forma más específica, los benefi-
cios parecen ser favorables para la fuerza muscular en el tren
superior, inferior, zona abdominal y específicamente en el
torque isocinético del codo y la rodilla, así como para el
mantenimiento del equilibrio, la estabilidad postural y la dis-
minución del riesgo de caídas, inducidas por el envejeci-
miento de las cualidades físicas. No debemos olvidar el im-
pacto que produce el entrenamiento de Pilates en la realiza-
ción de tareas de la vida cotidiana, aportando independencia
a las mujeres, aumentando su capacidad funcional y por
tanto su calidad de vida.

En resumen, la literatura consultada muestra la viabilidad
y la eficacia de los programas de intervención basados en
ejercicios de Pilates para la mejora de las capacidades físicas
relacionadas con la salud y la calidad de vida durante esta
etapa del desarrollo en las personas mayores. Esta revisión
trata de aportar información útil y relevante para los profe-
sionales del ámbito médico, fisioterapeutas y profesionales
en el deporte en cuanto a la prescripción del ejercicio físico
para este colectivo. Futuros estudios, deberán determinar el
potencial de estos programas, aumentando la muestra y fo-
mentando estrategias que logren una buena adherencia al
ejercicio para un envejecimiento saludable.
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