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EFEITOS DO TREINAMENTO RESISTIDO EM INDIVIDUOS HIPERTENSOS:
UMA REVISAO DE LITERATURA

Maria Tais Silva!
Jurandir Fernandes Cavalcante?

RESUMO

A hipertensdo é bem conhecida como uma das principais doencas crbnicas que afetam a
sociedade moderna, sendo altamente prevalente no mundo todo um fator de risco consideravel
para o aumento da mortalidade. O objetivo geral desta pesquisa é verificar 0 comportamento
da PA pos treino de forga, procurando identificar um corpo de evidencia cientificas que tenham
considerado o treino de forca como um influenciador na melhoria Pressao Arterial. Método:
Trata-se de uma revisdo integrativa, de abordagem qualitativa e natureza descritiva. Realizou-
se uma busca na base de dados Google Académico, a partir dos descritores treinamento
resistido e hipertensos;e seus correlatos em inglés, resistance training e hypertension. Foram
selecionados somente artigos, nos idiomas portugués e inglés, publicados entre 2015 e 2022 e
com texto completo disponivel. As pesquisas aconteceram em agosto e novembro de 2022.
Foram selecionados 10 artigos. Eles empregaram métodos semelhantes para obtencdo dos
resultados do estudo, modificando os instrumentos e abordagens. Diante dos resultados en-
contrados, podemos concluir que o exercicio fisico € uma estratégia anti hipertensiva altamente
eficaz, como foi comprovados em diversos artigos, descritos nessa revisdo. Seus efeitos ben-
éficos devem ser aproveitados no tratamento inicial do individuo hipertenso, visando evitar o
uso ou reduzir o numero de medicamentos e de suas doses Os resultados apontam respostas
positivas e significativas em relacao ao treinamento resistido e a diminuicdo da PA em individu-
os hipertensos. Podemos concluir que o exercicio é uma estratégia anti hipertensiva altamente
eficaz, como foi comprovados em diversos artigos, descritos nessa revisao.

Palavras-chaves: Exercicio Fisico, Treinamento Resistido, Hipertensao.

ABSTRACT

Hypertension is well known as one of the main chronic diseases that affect modern society,
being highly prevalent worldwide and a considerable risk factor for increased mortality. The
general objective of this research is to verify the behavior of BP after strength training, seeking
to identify a body of scientific evidence that has considered strength training as an influencer in
the improvement of Blood Pressure. Method: This is an integrative review, with a qualitative
approach and a descriptive nature. A search was carried out in the Google Scholar database,
based on the descriptors resistance training and hypertension; and their English counterparts,
resistance training and hypertension. Only articles were selected, in Portuguese and English,
published between 2015 and 2022 and with full text available. The surveys took place in August
and November 2022. 10 articles were selected. They used similar methods to obtain the study
results, modifying the instruments and approaches. The results indicate positive and significant
responses in relation to resistance training and BP reduction in hypertensive individuals. We
can conclude that exercise is a highly effective antihypertensive strategy, as proven in several
articles described in this review.

Keywords: Physical Exercise, Resistance Training e Hypertension.
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1 INTRODUCAO

Com o avanco da ciéncia e da tecnologia nos dois ultimos séculos, ocor-
reram grandes mudancgas no estilo de vida, como a diminui¢do do esforco fisi-
co, onde o dispéndio caldrico diario decaiu com a chegada de novas tecnologi-
as. Alimentos cada vez mais acessiveis e mais caldricos, além de ambientes
de trabalho cada vez mais competitivos e estressantes. Estes fatores con-
tribuiram para a proliferacdo de doencas crbnicas, onde a cada ano que passa,
a populacéo estd mais acometida. (VAISBERG; ROSA, MELLO, 2005)

A hipertensdo € bem conhecida como uma das principais doencas
cronicas que afetam a sociedade moderna, sendo altamente prevalente no
mundo todo um fator de risco consideravel para o aumento da mortalidade. A
hipertenséo arterial (HA) é caracterizada por niveis pressoricos iguais ou ma-
iores a 140/90 mmHg, de maneira constante, podendo se associar a alteracdes
diversas, como dislipidemias, obesidade abdominal, intolerédncia a glicose e
diabetes mellitus e, eventualmente, agravando com a morte subita, acidente
vascular encefalico, infarto agudo do miocardio, insuficiéncia cardiaca, doenca
arterial periférica e doenca renal crénica, podendo ser fatal ou ndo. Por outro
lado, a reducgéo da presséo arterial (PA) diminui o risco de desenvolvimento de
tais enfermidades.Uma das estratégias para a reducao da presséo arterial de
repouso € a pratica regular de exercicios fisicos.

O exercicio fisico, realizado regularmente, provoca importantes
adaptacdes autonémicas e hemodinamicas que vao influenciar o sistema car-
diovascular. Entre essas adaptacfes, a reducdo nos niveis de repouso da
pressao arterial € especialmente importante no tratamento da hipertenséo arte-
rial de grau leve a moderado, ja que, por meio do treinamento fisico, é possivel
para o paciente hipertenso diminuir a dosagem dos seus medicamentos anti-
hipertensivos ou mesmo ter sua pressao arterial controlada sem a adocao de
medidas farmacologicas.

O treinamento de Resisténcia, em especifico, vem apresentando re-
sultados consideraveis quando as alteracfes em individuos distintos, como o
aumento de forca maxima, forca de resisténcia, forca hipertréfica dentre outras,
e para que ocorram modificacfes satisfatorias é fundamental que seja feito um
planejamento periodizado, a fim de que os resultados sejam favoraveis a
saude. Para a realizacdo desse pesquisa formulou-se a seguinte questao da
atividade investigativa: Quais os efeitos da préatica de exercicio fisico em indi-
viduos hipertensos que entram em um programa de Treinamento Resistido?

Alguns estudos ja evidenciam o efeito dos exercicios de endurance,
usando como ferramenta ndo farmacologica para pessoas hipertensas. Tal
pratica podera promover efeitos hipotensores, e assim, promover alteracées
gue podem regular a pressao arterial desses individuos. Desta forma, assim
como os efeitos positivos do Treinamento Cardiovascular, o Treinamento Re-
sistido, ou Treinamento de Forga, tendo um dos seus métodos a musculacéo,
podera produzir efeitos favoraveis a controle da Hipertensdo Arterial. Observa-
se que esses efeitos podem ir além da redugdo da PA como:a reducdo dos



fatores de risco cardiovasculares e & menor morbimortalidade, quando com-
paradas pessoas ativas com individuos de menor aptidao fisica, o que explica a
recomendacéo desde na prevencao primaria e no tratamento da hipertenséo.

Dessa maneira, o objetivo geral do presente estudo foi verificar o com-
portamento da PA pés treino de forca, procurando indentificar um corpo de evi-
déncias cientificas que tenham considerado o treino de forca como um influen-
ciador na melhoria Presséo Arterial. O objetivo especifico busca entender o
efeito hipotensor do treinamento resistido; suas causas e sintomas; os benefi-
cios do treinamento resistido; a correlacdo entre treinamento resistido e
hipertenséo; e se 0 exercicio resistido se mostra uma maneira eficaz de preve-
nir ou amenizar os sitomas da hipertenséao.

Dados epidemioldgicos apontam que existe forte relacdo entre a ina-
tividade fisica e a hipertensdo(ACHOUR JUNIOR, 1996). Contudo, observam-
Se como percursores outros fatores controlaveis, entre
eles estédo, a obesidade e o consumo de sodio, e fatores nédo controlaveis, co-
mo: a hereditariedade, a raca e o processo de envelhecimento, que também
podem influenciar o desenvolvimento das HAS(WILMORE; COSTILL,2001)

Sendo assim, busca-se nesta pesquisa, evidéncias cientificas que
comprovam que a pratica do Treinamento Resistido para individuos hiperten-
sos, podem auxiliar no controle e melhoria da hipertensao arterial, ser ultil para
garantir a seguranca cardiovascular e promover ganho de for¢ca nessa popu-
lacdo, visto que ainda existe um grande preconceito com os profissionais da
area sda saude em relacdo a este tratamento.

REFERENCIAL TEORICO

2.1 Hipertenséo - conceitos e caracteristicas

A hipertensdo arterial caracteriza-se pela persisténcia dos niveis de
pressdo arterial acima dos limites considerados normais, sendo a elevacao
cronica da PA um dos fatores de risco para o desenvolvimento de doencas. No
Brasil, cerca de 32,6% das causas de mortalidade estdo relacionadas a
comprometimentos  cardiocirculatérios.(SOCIEDADE  BRASILEIRA  DE
CARDIOLOGIA, 2010)

O coracdo € um orgado muscular recrutado para contrair sem controle
voluntario.(ROBERGS E ROBERTS, 2002).

As doencas cardiovasculares sdo doencas do coracdo e de seus vasos
sanguineos, existem mais de 20 doencas do coracéo e de seus vasos. (ALL-
SEN, HARRISON, VANCE, apud SANTAREM, 2012).

A hipertensdo arterial, considerada uma doenca cronica, pode ser
influenciada pelo grau de participacdo do individuo portador de tal patologia,
dependendo de fatores como a aceitacdo da doenca, controle e conhecimento



da mesma e aparecimento de complica¢des. E definida como tendo valores de
pressao arterial sistélica > 160 mm Hg e diastélica > 95 mm Hg. A hipertensao
limitrofe é aquela com valores sistélicas de 140 a 160 mm Hg e diastolicos de
90 a 95 mm Hg. A normotensdo é a pressao arterial sistélica < 140 mm Hg e
diastélica < 90 mm Hg.(KOCHAR, 1990)

O estagio 1 também pode ser chamado de hipertensao priméria e da-se
por meio de anormalidades no sistema nervoso simpético, do débito cardiaco e
da resisténcia vascular periférica, bem como, por anormalidades renais e
metabdlicas.Também esta ligada a fatores genéticos, tais como: a obesidade, a
ingestdo excessiva de sal, ao consumo excessivo de alcool ou agravos, sendo
causas mais comuns as anormalidades do sistema renal, endocrino e
vascular.(CHINTANADILOK; LOWENTHAL, 2004)

Um dos principais fatores de risco para complicagdes cardiovasculares é
a hipertensédo arterial, pois atua diretamente na parede das artérias, podendo
produzir lesbes. Dai a importancia do tratamento anti-hipertensivo na redugéo
da morbidade e mortalidade cardiovasculares, principalmente na prevencao de
acidentes vasculares, insuficiéncia cardiaca e renal.(MARANHAO, 1990)

O tratamento da hipertensdo pode incluir medidas farmacologicas que
serdo adotadas dependendo da condicdo do paciente. Dentre as medidas nao
farmacologicas estdo: mudancas de habitos alimentares, reducéo do consumo
de alcool, cessacdo de tabagismo, reducdo do peso corporal, combate ao
estresse e principalmente a pratica de exercicios fisicos regulares
(SOCIEDADE BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA, 2010)

2.2 Treinamento de Forca

O treinamento de forca tem se tornado popular, visto que promove im-
portantes beneficios para a aptiddo musculoesquelética, tais como 0 aumento
da massa muscular, dos niveis de forca e da densidade mineral 6ssea. Essas
adaptacdes melhoram a capacidade funcional e a qualidade de vida dos prati-
cantes e, por isso, o treinamento de forca tem sido recomendado para dife-
rentes grupos populacionais.(DIAS, 2006)

Harris (2001) a partir de seus estudos e pesquisas concluiram que:

(...) treinamento de for¢a consiste em um método de treina-
mento que envolve a agdo voluntaria do musculo esquelético
contra alguma forma externa de resisténcia, que pode ser
provida pelo corpo, pesos livres ou maquinas, tem um impac-
to positivo ndo s6 no musculo esquelético, mas também na
excitagdo neuromotora, na integridade, na viabilidade do te-
cido conjuntivo e inclusive na sensacao de bem estar de uma
pessoa.

Além disso, € a parte integrande de um programa para a melhora das
capacidades fisicas em individuos com doencas cronicas, sendo uma metodo-
logia de treinamento fisico adequado e seguro. Entretanto, a adequacdo de um
programa de treinamento com exercicios resistidos frente as possibilidades



motoras do praticante, é o fator determinante do sucesso da prescricdo na bus-
ca de resultado para a daptacédo das capacidades fisicas.(SOUZA, 2007)

O treinamento resistido é exercitado contra uma resisténcia, onde que
tem dado
grande avanco em questdo fisiolégica como controle da pressao arterial e
frequéncia cardiaca através de cargas (pesos), velocidade de execucdo do
movimento e intervalo de recuperacdo numa intensidade moderada para 0s
beneficios do organismo e regulacdo da pressdo.(MONTENEGRO, 2015)

Segundo Hakkinen et al. (2003) esse tipo de treino, de intensidade mod-
erada a alta, € capaz de promover ganhos positivos na for¢a e hipertrofia. Visto
gue esse tipo de treino é efetivo para melhora de varios fatores relacionados a
saude, sendo recomendado por importantes entidades essa revisao tem por
objetivo verificar, a partir de uma revisédo, se o treino de forca é efetivo para
reducéo da pressao arterial em hipertensos.

O exercicio regular auxilia no controle da presséao arterial (PA) em curto
ou longo prazo, vale ressaltar que as adaptacdes que ocorrem séo influencia-
das tanto no treinamento crénico ou em uma unica sesséo de exercicios, efeito
agudo e poés-exercicios (UMPIERRE E STEIN, 2007).

2.3 Efeitos do Treinamento de For¢ca em individuos hipertensos

Reducbes na presséao arterial (PA) ocorrem apds uma sessao de treina-
mento de forca (TF), fenbmeno este denominado resposta hipotensiva pos-
exercicio. Nesse caso, as reducdes descritas na literatura variam consider-
avelmente devido a diferencas nas varidveis metodoldgicas de prescricdo e
estado de saude e treinamento da amostra.(STEIN,2007)

Dependendo da magnitude do estimulo e da manipulacéo das variaveis, o
sistema neuromuscular geralmente sofre ajustes agudos, que, de acordo com o
tipo de programa de treinamento, podem potencializar adaptacdes neurais,
metabdlicas, enddcrinas, histologicas, morfolégicas, imunolégicas e cardiovas-
culares. Essas adaptacdes, por sua vez, estdo intimamente ligadas e podem
ser manipuladas conforme o objetivo do treinamento — forca, poténcia ou re-
sisténcia de forca.(KRAEMER, 2002)

Os efeitos do treinamento de forgca podem ter suas variacdes de estimu-
los, estimulados por mecanismos através da pressao arterial sistolica, diastoli-
ca, frequéncia cardiaca maxima e outros componentes dessas variaveis no
treino resistido.

Ou seja, os exercicios fisicos contribuem e muito em resposta em re-
pouso e exercicio nas respostas agudas e crénicas ao exercicio aerobio e ao
treino resistido (FILHO, 2015)



As alteracdes provocadas pelo TF no sistema cardiovascular também
demonstram resultados promissores, porém, os resultados encontrados na lit-
eratura ainda ndo se apresentam de forma consensual. Em relacéo as respos-
tas da pressao arterial (PA) ap0s uma sessdo de TF, a literatura tem demon-
strado uma queda ou a manutencdo das respostas da PA pds-exercicio. Essas
divergéncias podem estar relacionadas a grande diversidade nos protocolos de
treinamento utilizados no que diz respeito aos grupamentos musculares en-
volvidos, intensidade e volume de treinamento utilizado.(FARINATTI, 2006)

A reducédo da pressao arterial ap0s o esforco relaciona diretamente com
0 seu valor pré-exercicio, devido a essa razdo em individuos hipertensos
apresentam uma maior reducao absoluta dos valores que normotensos (MEDI-
ANO E COLABORADORES, 2005).

O efeito tanto a curto e em longo prazo para auxiliar no controle PA vem
sendo estudado de acordo com variaveis do TF. Que podem ser influenciadas
nao apenas pelo treinamento fisico crbnico, mas também por uma Unica
sessdo de exercicio efeito subagudo e poés-exercicio (UMPIERRE E STEIN,
2007).

3 MATERIAIS E METODOS

3.1 Tipo de Estudo

Trata-se de uma pesquisa bibliografica, exploratéria € descritiva desen-
volvida por meio de uma revisao integrativa de literatura que € um meétodo que
tem como finalidade sintetizar resultados obtidos em pesquisas sobre um tema
ou questao, de maneira sistematica, ordenada e abrangente. Os dados coleta-
dos séo interpretados e sistematizados, e as conclusfes sédo formuladas com
base nos estudos incluidos na revisao integrativa.

3. 2 Descritores/estratégia de busca

Para a elaboracdo desse trabalho de conclusdo, procedeu-se a uma
busca eletrbnica nas bases bibliograficas nas bases de dados, Google
Académico entre 17 agosto de 2022 e 30 de novembro de 2022, visando a
coletar artigos originais. O critério de busca quanto ao periodo se limitou a arti-
gos originais, publicados a partir de 2015. A intencdo é de cobrir um espaco
temporal ndo maior que 8 anos.

Foram utilizados para busca dos artigos o0s seguintes descri-
tores/palavras-chaves em portugués: treinamento resistido e hpertensos; e
seus correlatos em inglés, resistance training e hypertension. Estabeleceu-se
para compor a amostra artigos de maior relevancia publicados. As pesquisa
aconteceram em agosto e novembro de 2022. Entre os criterios de inclusdo
foram elencados: textos publicados nos idiomas inglés e portugues, entre os
anos 2015 e 2022, em forma de artigo e com texto completo gratuito. Os crite-
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rios de exclusdo foram artigos que fugiram da temética e artigos fora do perio-
do estabelecido.

3. 3 Periodo da pesquisa
A pesquisa foi realizada entre agosto e novembro de 2022.
3.4 Amostra

Nas estratégias de busca, no google académico optou-se em configurar a
pesquisar no periodo de 2015 a 2022, nos idiomas, inglés e portugués, exclu-
indo patentes e citagdes, assim, obtivemos aproximadamente 3.320 estudos,
apresentados, na plataforma Google Académico. Apods a busca na base de da-
dos, foi feita a triagem, onde se excluiu estudos que nao se relacionavam com
a pergunta norteadora e nem com o tema deste trabalho, ficando entdo 120
estudos a serem analisados das 10 primeiras paginas, onde foram excluidos 86
estudos através do titulo que ndo se enquadravam nesta pesquisa, selecionan-
do entdo artigos. Foi entdo realizada uma segunda leitura, mais minuciosa,
dos titulos e resumos, sendo selecionados 20 trabalhos para leitura na integra.
Destes, foram excluidos cinco estudos por ndo atenderem aos critérios de in-
clusédo, sendo, portanto, incluidos 10 estudos nesta revisao.

Registros identificados

Dados (n=3.320)

por

meio de Pesquisa em Banco de

120)

Registros Selecionados (n=

Texto completo

J\ (n=20)

Texto com Leitura na integra

(n=10)

Estudos incluidos na Sintese
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Fonte: Dados da pesquisa, 2022.

3.4.1 Critérios de Incluséo / Excluséao

Os critérios de inclusao foram estudos que respondessem a pergunta nor-
teadora, abordando a temética efeitos da pratica do exercicios para individuos
hipertensos que realizam treinamento resistido. Foram incluidos artigos origi-
nais de pesquisa com seres humanos, com publicacdo do ano de 2016 a 2022
nos idiomas: portugués, inglés. Também foram incluidas teses, dissertacdes ou
monografias, que estivessem relacionados com a tematica.

Foram excluidos resumos, editoriais, e os artigos que estavam em dupli-
cata. Também foram excluidos estudos que ndo respondiam a questdo nor-
teadora.

O processo de selecao dos artigos deu-se a partir dos seguintes passos:
1) Leitura e andlise dos titulos e resumos dos artigos; 2) Organizacéo e or-
denacado dos estudos identificados; 3) Leitura dos artigos na integra. Foram
coletadas as seguintes variaveis: estado/pais de realizacdo do estudo; ob-
jetivos do estudo; principais resultados e conclusdes.

3.5 Coleta de dado

Os dados foram selecionados utilizando o Google Académico. A
plataforma Google Académico é uma ferramenta do website Google que
possibilita a localizacdo de artigos, teses, dissertacbes e outras publicacdes
Uteis para pesquisadores.

3.7 Analise dos dados

As variaveis coletadas foram organizadas em banco de dados no Excel e
apresentadas em um quadro com suas principais caracteristicas. E importante
declarar que néo existe conflito de interesses e conflitos de interesse na
pesquisa, apenas o aprofundamento sobre tal assunto.

4 RESULTADOS

Neste topico, apresentam-se 0s resultados coletados e as respectivas
discussdes que teve como base compreender os efeitos do exercicio resistido
em individuos hipertensos.

Os estudos incluidos nessa pesquisa foram publicados no periodo de
2015 a 2022, apresentados no quadro 1.Dos dez trabalhos, 9 sdo artigos com-
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pletos, publicados em portugués e 1 em inglés, todos com caracterizacdo de
estudos de campo, com natureza qualitativa, quantitativa, analitico, comparati-
Vo e transversal aplicados em seres humano, e uma dissertacdo de mestrado.

Tabela 1 — Quantitativo de estudos apresentado por ano.

Quantidade (n°) Percentual %
2015 0 0%
2016 1 10%
2017 4 40%
2018 1 10%
2019 1 10%
2021 2 20%
2022 1 10%
Total de estudos 10 100%

Fonte. Dados de pesquisa, 2022.

Para analise, foram coletadas as seguintes variaveis: estado/pais de realiza-
¢cdo do estudo. Objetivos do estudo (quadro 1); principais resultados e con-
clusbes (quadro 2);

Quadro 1 — Variaveis relacionadas aos estudos: autor/ano, estado/pais e obe-
jetivo.
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Estudo Autor/ano Estudo/Pais Objetivo
Atividade fisica e Lima, 2021 Sdo0 José do Rio | Mostrar que a
prevengao da Preto — SP pratica regular de
hipertenséo arterial. atividades fisicas é

parte primordial das
condutas nao
medicamentosas de
prevengao e
tratamento da
hipertensao arterial.
Comparacao do Silva, 2016 _ Verificar o compor-
comportamento  da Brasilia - DF Li?;srgg arter?j
presséo arterial entre pés  treinamento
exercicio de forca e '?r(;in;cr)rr\gitoe F;%S_
aerobio. robico.
Efeito do | Leandro, 2018 | Recife — PE Comparar a ordem

treinamento

combinado e de
forca na pressao
arterial de idosas

hipertensas.

de execucdo do
treinamento com-
binado bem como
analisar o efeito de
dois treinamentos
de forca sobre o
comportamento
pressorico de
idosas
hipertensas.

Efeito hipotensivos
do treinamento de

forca em idosa

Machado,
Damiris
Martins, 2017

Florianopolis- SC

Analisar as evi-
déncias cientifi-
cas sobre o
efeito hipotensivo
do treinamento
de forca em
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hipertensas.

idosos hiperten-
SOS.

Exercicio fisico e | Azevédo, 2019 | Sédo Paulo Mostrar no treina-
ressdo arterial mento  fisico 0
P tratamento da
Efeitos, hipertensédo arteri-
) al, conhecendo os
mecanismos, mecanismos  sub-
influéncias e jacentes a esses
efeitos e 0s
implicagbes na possiveis fatores
. - de influéncia.
hipertenséo
arterial.

_ o verificar 0s
Exercicio resistido | Mendes, 2017 | S&o Paulo efeitos  propor-
em idosos C|ona€qu pelps

_ exercicios resis-

hipertensos. tidos em idosos
hipertensos.

Impacto do | Alencar, 2017 Manaus- AM Demonstrar o

exercicio fisico impacto do exer-

cicio fisico regu-

regular nos lar nos pacientes

pacientes pqrtadore§ de

Hipertenséao Arte-

portadores de rial, descrevendo

hipertensio 0S aspeptos fisi-
' opatoldgicos.

arterial.
_ O objetivo do
Os efeitos do | Gomes, 2021 Séo Paulo presente estudo
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QUADRO 2: Neste quadro sera apresentado os resultados e conclusdes dos

estudos da pesquisa.



Estudo

Resultados

Consideracdes finais

Atividade fisica
e prevencéao da
hipertenséo
arterial.

O esperado é que haja
significativa perda de
peso ou redugcao de re-
tencdo hidrica e conse-
guente diminuicdo das
medidas da P.A., levan-
do a melhor qualidade de
vida e estabilizacdo da
doenga.

O exercicio fisico
quando mantido de
forma frequente e reg-
ular permite que o cor-
po humano disponibil-
ize respostas fisiologi-
cas mais consistentes.

Comparacéao
do
comportamento
da presséo
arterial  entre
exercicio de

forca e aerdbio.

Os resultados aqui en-
contrados apontam para
um efeito hipotensor do
exercicio aerdbio.

Foi possivel observar
gue uma unica sessao
de exercicio aerdbio e
de forca, ou seja, ex-
ercicios de curta dura-
cdo podem acarretar
um efeito hipotensor
pOs exercicio quando
comparada a pressao
arterial pré teste em
jovens  normotensos
treinados.

Efeito do
treinamento

combinado e
de forca na
pressao arterial
de idosas

hipertensas.

Na comparacdo dos
métodos  investigados,
no presente estudo, indi-
ca efeitos hipotensores
na PAS e PAD superior-
es, ha maioria das
sessbes do grupo CLT
em comparagcdo ao
treinamento TRD

O treino cluster set é
uma opcao de método
de treinamento de for-
ca para idosas
hipertensas, uma vez
que essa é uma estra-
tégia que mostrou uma
hipotensdo poés exer-
cicio maior quando
comparado ao tradi-
cional.
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Efeito
hipotensivos do
treinamento de
forga em
idosas

hipertensas.

Os resultados encontra-
dos demonstraram que a
reducdo da PA apds o
TF € ocasionada, princi-
palmente, pela diminu-
icdo do débito cardiaco.

As evidéncias cientifi-
cas apresentadas no
presente estudo com-
provam o efeito hipo-
tensivo do treinamento
de forca para idosos
hipertensos.

Exercicio fisico
e presséao
arterial: Efeitos,
mecanismos,

influéncias e
implicacbes na
hipertenséo

arterial.

O treinamento aerodbico
estimula o remodelamen-
to cardiaco, promovendo
hipertrofia miocéardica e
aumento do ventriculo
esquerdo,1 além de al-
terar a estrutura vascu-
lar, diminuindo a espes-
sura da parede das ar-
térias22 e estimulando a
angiogénese

Diante do exposto,
observa-se que duran-
te o exercicio aerébi-
co, a PAS, mas nao a
PAD, aumenta, sendo
essa resposta rela-
cionada ao aumento
do DC e manutencéo
ou reducédo da RVP.

Exercicio
resistido em
idosos

hipertensos.

O exercicio resistido
proporciona uma re-
ducdo dos niveis pres-
séricos, causando hipo-
tensdo pos exercicio em
individuos normotensos
e principalmente em
hipertensos.

Os exercicios resisti-
dos exercem uma in-
fluencia positiva no
controle da presséao
arterial sistémica, po-
rém, torna-se
necessario uma ordem
de execucdo em
relacdo a sua inten-
sidade, frequéncia e
duracéo, para se obter
o efeito hipotensivo
pos-exercicio em
idosos hipertensos
controlados
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Impacto do
exercicio fisco
regular nos
pacientes
portadores de
hipertenséo

arterial.

O EF regular tende a
diminuir a PA em aprox-
imadamente 75% dos
pacientes  hipertensos.
Segundo os autores, 0
treinamento com inten-
sidade moderada parece
gerar maiores beneficios
do que o de alta inten-
sidade, para tais re-
ducdes na PA.

Os efeitos benéficos
do exercicio fisico
devem ser aproveita-
dos no tratamento ini-
cial do paciente
hipertenso, visando
evitar o uso ou reduzir
0 numero de medica-
mentos e de suas
doses.

Os efeitos do
treinamento de
musculacao

para hipertrofia
no tratamento
de idosos

hipertensas.

Os valores da pressao
arterial melhoraram com
o0 treinamento, tanto da
sistole guanto da
diastole, onde a vaso
dilatacio aumenta em
decorréncia do esforco
realizado na muscu-
lacao.

De acordo com o que
se apresenta na litera-
tura, analisada critica-
mente, a musculacéo
se apresenta como
uma ferramenta no
tratamento nao
medicamentoso da HA
de idosos.

Treinamento
de forca e

hipertenséao.

Verificou-se a importan-
cia dos exercicios fisicos
na prevencao e combate
da hipertensdo arterial,
seja ele treino resistido,
aerobio ou concorrente.

Os efeitos dos exer-
cicios de forca ainda
sao incipientes, porém
tém sido visto com
entusiasmo, que em-
bora por vezes néao
tenham reducdes sig-
nificantes na HAS,
parecem ter efeito pro-
tetivo contra o agra-
vamento da doenca,
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Treinamento
resistido para
hipertensos.

Os resultados mostraram
gue uma sessdo de
treinamento resistido
com pesos promove
hipotensédo pos-exercicio
sendo mais intensa nas
mulheres nao treinadas.

O treinamento resisti-
do se torna uma alter-
nativa de atividade
fisica para o hiperten-
SO para contribuir com
0 seu condicionamento
fisico, modificar suas
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funcbes endocrinas e
reduzir a pressao arte-
rial.

DISCUSSAO
Abaixo encontra-se as principais discussoes e resultados desde estudo.

Tendo em vista dos apectos apresentados, os resultados desta pesquisa
obtiveram respostas positivas e significativas em relacdo aos efeito hipotensor
na hipertencdo arterial em quem realizou e realiza treinamento resistido em
todos os estudos. O que comprova que o exercicio € sim uma maneira benéfica
e eficaz de prevenir a hipertenséo e outras doencas.

No estudo de Lima, (2021) onde foi esclarecer o porqué a pratica regular
de atividades fisicas é parte primordial das condutas ndo medicamentosas de
prevencao e tratamento da hipertensao arterial (HA).Segundo estudos nacion-
ais e internacionais, todos os pacientes hipertensos devem fazer exercicios
aerobicos complementados pelos resistidos, como forma isolada ou comple-
mentar ao tratamento medicamentoso.A populacéo alvo do projeto € composta
por 22 pacientes portadores de hipertensao arterial sistémica, com idade entre
30 e 50 anos, de sexo masculino e feminino, sem classificacdo de peso. Os
pacientes serdo convidados a participar através de reunibes semanais para a
abordagem e monitoramento da doenca. Inicialmente seréo realizadas ativida-
des aerdbicas como caminhada e ginastica em equipamentos ao ar livre, trés
vezes por semana, com tempo aproximando de 50 minutos, além de monito-
ramento de sinais vitais, peso, circunferéncia abdominal e orientacfes de dieta.
O esperado é que haja significativa perda de peso ou reducdo de retencao
hidrica e consequente diminuicdo das medidas da P.A., levando a melhor qual-
idade de vida e estabilizacdo da doenca.

No estudo de Gomes, (2021) onde foi avaliar e comparar, na literatura
cientifica, com uma visdo critica, os efeitos dos protocolos de treinamento de
musculacdo em diferentes manifestacdes da forca (Forca maxima, hipertrofica
e de resisténcia) em idosos hipertensos no controle ndo medicamentoso da HA
e 0s principais mecanismos desse controle. A atividade fisica deve fazer parte
do tratamento ndo farmacoldgico dos idosos que possuem HA, que é uma
doenca silenciosa. A musculagéo ou exercicio fisico tem somado para combat-
er a HA, somando com um boa alimentagéo e descanso, em um processo que
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€ multifatorial de interdependéncia para a obtencdo de bons resultados nesse
controle.

No estudo de SILVA, 2016, onde comparou 0 comportamento da presséo
arterial entre exercicios de forca e aerdbio, foi concluido que o exercicio ae-
rébio tem demonstrado reducdes maiores e mais duradouras nos niveis de
pressao arterial em comparacdo com o exercicio resistido. No treinamento re-
sistido € indicado que se use 0s exercicios que solicitem os grandes grupos
musculares, e deve-se evitar séries muito longas para diminuir as chances de
elevacdo da pressao arterial por exaustdo do individuo. Para o treinamento ae-
rébio os resultados dos estudos estdo em desacordo quanto volume e inten-
sidade. Corroborando com a pesquisa de Damiris Martins, 2017, onde ha evi-
dencias que comprovam a pratica do exercio de forca causa o efeito hipoten-
sor em idosos hipertensos.

Corroborando com a pesquisa de Leandro, 2018, em um estudo 24
idosos as quais foram divididas em trés grupos (G1 = aerébio + for¢a; G2 = for-
ca + aerobio; G3 aerdbio + forca + aerobio) e que fizeram 24 sessdes de
treinamento. A presséo arterial foi medida antes e apds as intervencdes.No
segundo estudo, foi comparado a utilizagdo da metodologia tradicional em
treinamento de forca versus Cluster set. Para tanto, foram selecionadas 16
idosas hipertensas que foram alocadas em dois grupos de treinamento: 3 x 12
a 60% 1RM (Tradicional — TRA) e 3 x 6 + 30"+ 6, descansando 1'30” a 70%
1RM (Cluster set - CLT) e fizeram 35 sessfes de treinamento. Neste estudo, a
pressao arterial foi medida antes e ap0s cada sesséo a cada 10 sessGes com
auxilio do Monitorizacdo ambulatorial da pressao arterial. Através dos dados
obtidos nos diferentes estudos, foi possivel observar que a presséao arterial
média do G1 se mostrou estatisticamente menor. Porém, através da anélise do
tamanho do efeito foi visto que o G3 apresentou grande efeito em todas
variaveis analisadas, ocorrendo reducdo dos parametros pressoricos apoés in-
tervencdo. Além disso, foi observado que o grupo CLT apresentou resultados
hipotensores melhores que o grupo TRA. Foi visto também que a utilizacdo da
metodologia Cluster Set aumentou a intensidade do treino das idosas (mais
carga) gerando efeitos hipotensores até a 252 sesséao.

Mendes 2017, realizou uma pesquisa, no qual foram ultilizados artigos
cientificos, cuja populacdo alvo da pesquisa fosse composta por idosos e por-
tadores de hipertensao arterial Sistémica, e 0s que incluiam exercicios resisti-
dos junto ao programa de tratamento. O exercicio resistido proporciona uma
reducdo dos niveis pressoricos, causando hipotensdo pds-exercicio em indi-
viduos normotensos e principalmente em hipertensos. Essa resposta pode
apresentar-se de forma variavel dependendo da carga, volume de treino, tem-
po, massa muscular mobilizada, intervalos entre as séries e intervalos entre os
exercicios. O exercicio resistido exerce uma influéncia positiva no controle da
pressao arterial sistémica, porém, torna-se necessario uma ordem de execucao
em relacdo a sua intensidade, frequéncia e duragdo, para se obter o efeito
hipotensivo pos-exercicio em idosos hipertensos controlados.
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Desta forma Alencar 2017, realiza um estudo a cerca do impacto do ex-
ercicio fisico regular nos pacientes portadores de hipertenséo arterial. Mostrou
gue a queda maxima da pressao arterial sistdlica e diastélica pos-exercicio, em
individuos hipertensos, varia de 18 a 20 mmHg e de 7 a 9 mmHg, respectiva-
mente, enquanto em normotensos essa reducao varia de 8 a 10 mmHg e de 3
a 5 mmHg, respectivamente. Esses resultados evidenciaram claramente que
guanto maior o nivel inicial da pressédo arterial em repouso, maior a queda
pressorica observada no periodo pés exercicio.Entre as medidas nao-
farmacoldgicas para o tratamento da hipertenséo arterial, a pratica regular de
exercicios fisicos vem sendo recomendada pelos profissionais da saude como
a maneira mais eficaz de reduzir os niveis de presséao arterial em pacientes em
estagios 1 e 2.

Desde modo, TJ Nascimento, 2017, o treinamento de forca é afetivo pa-
ra reducdo da pressao arterial em hipertensos. Apesar de ndo haver umcorpo
de evidéncias a favor de sua pratica, seja como prevencdo ou tratamento da
hipertensédo, o treino de forca tem sido visto na prevencdo ou tratamento
HAS,podendo assim ser utilizados por individuos hipertensos. Para tal deve-se
ter prudéncia na utilizacéo, buscando seguir as orientagcdes no que tange a in-
tensidade, frequéncia semanal de treino, intervalo de recuperacdo. Ainda se
fazem necesséarios mais estudos que objetivem elucidar os motivos pelos quais
tais resultados se apresentam para assim suprimir tal lacuna na literatura
cientifica.

5 CONSIDERAGOES FINAIS

Esta pesquisa teve como objetivo compreender os efeitos de individuos
com hipertensdo ao realizar exercicio resitido. Se de fato o exercicio é capaz
de causar um efeito hipotensor e seus sintomas. Com a anélise dos estudos,
pode se verificar que ha sim efeitos positivos e eficazes quando o individuo
mantém uma rotina regular de exercicios e atividade fisica, adotando uma qual-
idade de vida melhor, amenizando a hipertenséo arterial e outras doencas.

Durante o processo de pesquisa e analise desse estudo, podemos per-
ceber que a pratica de exercicio acarrenta adaptacdes positivas que vai influ-
enciar nos niveis pressoricos, servindo também como estratégia de modifi-
cacdo do estilo de vida, tornando essencial para a prevencédo, tratamento e
controle da hipertensao arterial.

Diante dos resultados encontrados, podemos concluir que o exercicio
fisico € uma estratégia anti hipertensiva altamente eficaz, como foi comprova-
dos em diversos artigos, descritos nessa revisdo. Seus efeitos benéficos
devem ser aproveitados no tratamento inicial do individuo hipertenso, visando
evitar o uso ou reduzir o numero de medicamentos e de suas doses. Foi citado
varias vezes na literatura, a indicacdo do treinamento aerébico como principal
exercicio para reduzir a PA em paciente hipertensos. Conclui-se que o exer-
cicio fisico é o melhor tratamento ndo medicamentoso, indicado para pacientes
com HA. Dessa maneira, € importante salientar a procura de um profissional de
educacdo fisica, ja que de forma geral a préatica deve ser estimulada e orien-
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tada por um profissional capacitado. E cabe ao profissional de educacéao fisica
criar estratégias que possibilitem melhoria na qualidade de vida e independén-
cia dos préticantes.
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