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Une étude randomisée en simple aveugle a été menée chez des patients atteints de
gonarthrose parmi lesquels 106 ont eu des séances de tai chi 2 fois par semaine
pendant 12 semaines et 98 ont suivi un programme de kinésithérapie 2 fois par
semaine pendant 6 semaines puis ont continué¢ des exercices a domicile pendant les

6 semaines suivantes. A 12 semaines, les scores (WOMAC) de la douleur ont
diminué dans les deux groupes, de méme que les autres indices évalués (score de
fonction, évaluation globale du patient, test de marche, etc.). Néanmoins, une
amélioration significativement plus importante de la composante activité physique du
SF-36, évaluant la qualité de vie, et du score de dépression de Beck a été constatée
dans le groupe tai chi.
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Ces chercheurs se sont intéressés aux bénéfices du Tai Chi sur le plan du ressenti

des patients. Quels bénéfices de santé pergoivent-ils de ces exercices et sont-ils liés

a des modifications sur I'échelle UPDRS ? Des patients atteints de Maladie de
Parkinson légere a modérée ont été randomisés entre Tai Chi, exercices de

résistance musculaire et stretching (n = 65 dans chaque groupe). Apres 6 mois, le

Tai Chi et les exercices de résistance résultent en des améliorations significatives

sur les échelles UPDRS III et Vitality Plus (VPS) par rapport au stretching (p < 0,05),
sans différence significative entre les deux. On observe, uniquement dans le groupe
Tai Chi, une corrélation entre I'amélioration des scores UPDRS moteurs et celle du
VPS (p <0,05) ; ce qui suggere une congruence entre les bénéfices percus du Tai
Chi et son efficacité clinique sur les symptomes moteurs.
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