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Resumo

O objetivo desse trabalho foi verificar os resultados de hipotensdo pds exercicio
em idosos hipertensos apos treinamentos aerdbico, for¢a, concorrente. Desta forma foi
realizado uma revisdo de estudos disponibilizados nas bases de dados SCIELO,
LIILACS, MEDLINE e GOOGLE ACADEMICO, no periodo de fevereiro de 2021 a junho
2021, utilizando-se de sete artigos que demonstravam efeitos hipotensivos através de
exercicios que trabalhavam membros superiores e inferiores. Em todos os métodos pode-
se observar reducdo na PA dos idosos, sendo que todos tiveram orientacfes antes,
durante e apés os exercicios realizados por profissionais nos programas de treinamento.
Com isso percebe-se que a pratica regular de exercicios fisicos de diferentes modelos
(forca, aerdbio ou combinado), diferentes intensidades e volume sdo capazes de
proporcionar efeitos positivos para o controle e reducdo da pressao arterial em idosos
hipertensos.

Palavras-Chave: Hipotensédo, Hipertensos, Idosos, Exercicio Aerdbico, Exercicio Forca,
Exercicio Concorrente.

Abstract

The aim of this study was to verify the results of post-exercise hypotension in
hypertensive elderly individuals after aerobic, strength, and concurrent training. Thus, a
review of studies available in the SCIELO, LIILACS, MEDLINE and GOOGLE ACADEMIC
databases was carried out, from February 2021 to June 2021, using seven articles that
demonstrated hypotensive effects through exercises that worked upper limbs and lower.
In all methods, a reduction in the BP of the elderly can be observed, and all of them had
guidance before, during and after the exercises performed by professionals in the training
programs. Thus, it is clear that the regular practice of physical exercises of different
models (strength, aerobic or combined), different intensities and volume are capable of
providing positive effects for the control and reduction of blood pressure in elderly
hypertensive individuals.

Key words: Hypotension, Hypertensive, Elderly, Aerobic Exercise, Strength Exercise,
Concurrent Exercise.
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1 INTRODUCAO

A pressédo arterial (PA) € um resultado da combinagcdo do débito cardiaco e a
resisténcia vascular periférica, quando ocorre alguma alteracdo é afetado nos niveis
pressoricos podendo gerar um quadro de hipertenséo arterial sistémica (HA). A HA é uma
doenca crénica nao transmissivel (DCNT) caracterizada pela manutencdo dos niveis
pressoricos elevados. E uma condicdo multifatorial, que depende de fatores
genéticos/epigenéticos, ambientais e sociais, caracterizada por elevacdo persistente
principalmente da pressao arterial sistdlica (PAS) em niveis iguais que 140mmHg e
menores que 160mmHg para pressao arterial diastélica (PAD), e iguais a 90mmHg e
menores que 100mmHg sendo caracterizado como hipertenso estagio 1, ja para o estagio
2, PA iguais a 160mmHg e menores que 180mmHg para PAS e para PAD iguais que
100mmHg e menores que 110mmHg e estagio 3, com PA iguais ou acima de 180mmHg
para PAS e iguais ou maiores que 110mmHg para PAD (BARROSO et al., 2020). Dentre
as opcoOes de tratamento para o controle da PA, estdo o tratamento medicamentoso e o
que vem sendo amplamente aconselhado pelos profissionais de salude é o tratamento
nao farmacolégico com mudancas de habitos de vida como a pratica regular de exercicio
fisico, estudam apontam que o treinamento fisico de baixa a moderada intensidade, de
trés a cinco vezes por semana, com apenas 30 minutos, pode promover uma reducéo
nos niveis da pressdo arterial em idosos hipertensos (PESCATELLO et al.,, 2004;
PESCATELLO et al., 2019; ISSA et al., 2021).

Atualmente sabe-se que a saude das pessoas em geral depende principalmente
de fatores ambientais como ambiente familiar, ambiente de trabalho e habitos de vida.
Os efeitos dos exercicios fisicos sao reconhecidos como promotores de saude, que

geram efeitos positivos contra DCNT. Os beneficios consideraveis dentre eles séo, o
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alivio de tensdo emocional, aumento de massa muscular, aumento da densidade 0ssea,
diminuicdo da PA, diminui¢&do do tecido adiposo como também sensibilidade a insulina
(SIGNORILE, 2013).

Os idosos fazem parte de uma populacdo que requer maior atencao pois, devido
a diminuicdo das suas funcdes bioldgicas/fisiologicas, se tornam mais propensos a
desenvolver doencgas cardiovasculares como a hipertensédo e por conseguinte pode-se
aumentar os indices de eventos como, acidentes vasculares encefalico (AVE) e infarto
agudo do miocardio.

Outro fator agravante € o acometimento da sarcopenia que € a perda da massa
muscular relacionada a idade, partindo-se dos 40 anos, tem uma taxa de 5% de massa
muscular a cada década, com um declinio mais rapido ap6s os 65 anos, particularmente
nos membros inferiores, tendo um aumento para 50% em idosos com mais de 80 anos,
principalmente em homens, com o envelhecimento mesmo na auséncia de doencas
cronicas esté ligado a um fator de deterioracdo da homeostase biolégica e da capacidade
do organismo de se adaptar as novas situacdes de estresse (SILVA et al., 2006).

Os efeitos da prética de exercicios (aerobio ou de forca) em idosos hipertensos
podem ser influenciados de acordo com o volume e a intensidade do exercicio
(PESCATELLDO, et al., 2004; PESCATELLO et al., 2019). A exemplo disso JANNING et
al. (2009) sugere que exercicios resistidos de membros inferiores (Ml), tem efeito
hipotensivos mais significativo e duradouro do que exercicios em membros superiores
(MS), devido a utilizacado de maior quantidade de massa muscular.

Com o avanco da idade sabe-se que as funcdes bioldgicas vao se deteriorando,
dessa forma acredita-se que as respostas hipotensoras também podem ser afetadas
mediante esses fatores e em relacdo ao tipo de exercicio. A partir dessa premissa, o
objetivo do presente estudo foi realizar uma revisdo narrativa fazendo um levantamento
dos dados de hipotensao pos exercicios (HPE) em idosos de acordo com o avangar da

sua faixa etaria e analisar o comportamento dessa HPE em exercicios aerébios e
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exercicio de forca, reforcando os beneficios de se iniciar ou dar continuidade em realizar

Varios tipos de exercicios apds se chegar a terceira idade.

2 PROCEDIMENTOS METODOLOGICOS

A busca foi realizada, nas bases de dados eletronicas, Literatura Latino-americana
e do Caribe em Ciéncias da Saude (LIIACS), Scientific Electronic Library Online
(SCIELO), Medical Literature Analysis and Retrievel System Online (MEDLINE) e google
académico. Foi realizada no periodo de fevereiro de 2021 a junho 2021, utilizando-se dos
descritores em portugués: Hipotensédo, Hipertensao, exercicios forca, exercicios fisicos e
idosos e em inglés: Hypotension, Hypertension, resistance exercises, physical exercise,
strenght training, concurrent training, aerobic exercise and elderly. Houve cruzamentos
das palavras durante a pesquisa.

Os critérios de inclusdo foram estudos realizados com idosos hipertensos com
idade acima de 60 anos de ambos o0s sexos, estudos que realizaram intervencdes de
exercicio aerobio, exercicio de forca (musculacdo) e exercicio concorrente (forca +
aerébio) analisando respostas de Hipotensédo Pds-Exercicio.

Os critérios de exclusao foram, estudos que continham participantes com menos
de 60 anos, ou que ndo apresentassem dados de controle de presséao arterial.

Com auxilio das palavras-chaves (hipotensdo, idosos, exercicios aerébicos,
exercicios de forca e exercicios concorrente), a busca dos artigos que pudessem atender
para ao auxilio do presente trabalho, e utilizando-se do método de exclusdo, foram
considerados elegiveis 7 (sete) artigos sendo 3 em exercicios aerdbicos, 2 em exercicios

de forca e 2 em exercicio concorrente para a formulacdo do presente trabalho.

3 DESENVOLVIMENTO

3.1 Hipertenséao e Exercicio Fisico
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Segundo as Diretrizes Brasileiras de Hipertenséo Arterial de 2020, a hipertenséo
Trata-se de uma condi¢cdo multifatorial, que depende de fatores genéticos/epigenéticos
(variacdes das fungbes genéticas que sao herdadas, mas que nao alteram a sequéncia
do DNA do individuo. Representa as variagcdes nao-genéticas que sao transmitidas de
uma geracao para outra), ambientais e sociais, caracterizada pela presenca de niveis
tensionais elevados acima do que é considerado normal segundo sua classificacao, e
esta associada a diversas alteracdes metabolicas e hormonais. A HA é estabelecida pelo
encontro de niveis tensionais elevados persistentes iguais ou acima aos valores de
140/90 mmHg, 140 para pressdo arterial sistolica (PAS) e 90 para pressao arterial
diastolica (PAD) (BARROSO et al.,, 2020). Associado ao sedentarismo, ingestdo de
alimentos processados, consumo em excesso de sal, consumo abusivo de alcool,
tabagismo, obesidade e estilo de vida contemporanea, fazem com que o envelhecimento
da sociedade brasileira seja afetado pela hipertenséo arterial. Vale ressaltar, que entre
0s anos de 2016 e 2019 a prevaléncia da hipertenséo no Brasil subiu de 22,6 para 24,5%
da populagéo nacional (BRASIL; MINISTERIO DA SAUDE (MS). Vigitel Brasil 2019).

Ainda as mesmas diretrizes (BARROSO et al., 2020), sugerem que € possivel
realizar o tratamento e controle da hipertensdo arterial com auxilio do uso de farmacos
(anti-hipertensivos) e de forma néo farmacolégica, onde mudancas de comportamentos,
diminuicdo de alimentos processados, diminuicdo do consumo do sal, diminuicdo do
consumo de alcool, abstinéncia do tabagismo, controle do indice de massa corporal
dentro do recomendavel, acompanhado de uma dieta balanceada e a pratica regular de
exercicio fisico tanto os exercicios aerébios quanto os exercicios forca, podem contribuir
para controlar a PA.

Exercicio Fisico é toda atividade sistematizada e orientada que geram acao
muscular que provoca aumento do consumo de energia. O aumento do consumo
energético, causa diversas repostas (cardiovasculares, a exemplo disso o aumento da

resisténcia vascular periférica; respiratorias, a ventilagdo aumenta progressivamente de
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maneira concomitante com o aumento da demanda de O2; e metabdlicas, aumento da
demanda energética) com efeitos agudos, quando o organismo é submetido a periodos
repetidos de um determinado exercicio aerobio ou resistido, o treinamento causa
alteracdo morfofuncionais, definidos como efeitos cronicos do exercicio (MONTEIRO e
SOBRAL FILHO, 2004).

J& os exercicios de forca, sdo exercicios executados contra resisténcia (ex.
Musculacao), que podem ser aumentados ou diminuidos progressivamente. A energia
necessaria para realizacdo deste tipo de exercicio é principalmente anaerdbia,
(GHORAYEB e BARROS NETO, 1999). Os exercicios de forca, realizados contra uma
resisténcia, sdo executados através de series e repeticdes, as series sao conjuntos de
quantidade de repeticbes, acompanhada do intervalo de descanso, tendo como variavel
o volume, intensidade, densidade, complexidade dos movimentos segundo (WEINECK,
1999).

Os exercicios aerdbios sdo de grande importancia para o controle dos indices
pressoricos pds exercicios resistidos, e devem ser incentivados como forma de
tratamento e controle da hipertenséo arterial, pois é favoravel a hipotensao pds exercicio
informados na maioria dos estudos (MION JUNIOR et al., 2007).

Segundo Negréao, Rondon (2001), o efeito agudo do exercicio fisico, do ponto de
vista hemodinamico, para diminui¢cdo na pressao arterial (PA) apds uma unica sessao de
exercicio fisico aerébico somente poderia ser aplicado por uma queda na resisténcia
vascular periférica total ou por uma reducao do débito cardiaco.

Para Hollmann e Hettinger (1983), uma atividade fisica aerébica deve apresentar
um esforc¢o de longa duracéo e com intensidade moderada. Lopes (1987) e Fetter (1994),
confirmam afirmando que a intensidade, a frequéncia semanal, o tempo das sessdes e 0
tipo de programa influenciam diretamente o efeito do treinamento aerdbico, entretanto,
Lopes (1987), sugere que ndo ha diferenca significativas em treinamento continuo e

treinamento com intervalos de dias, em relacdo aos beneficios cardiorrespiratorios.
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Griunelwald e Wodllzenmiller (1984), entendem por treinamento aerdbio a capacidade de
poder executar um trabalho muscular durante um longo periodo, sem apresentar
consideraveis sinais de fadiga.

Segundo Cooper (1978 e 1982), o treinamento aerdbio ocorra no minimo 3 vezes
por semana, mas se possivel 4 vezes por semana, com uma intensidade moderada, na
frequéncia cardiaca de 60% a 90%. Quanto ao tipo de atividade aerdbica a ser realizada,
€ recomendada a prescricdo de atividades de baixo impacto como a caminhada, o
ciclismo, a natacdo e corrida moderada (MATTOS et al. 2009). Esses exercicios tém
como objetivo minimizar a degeneracdo provocada pelo envelhecimento, melhorar as
funcdes cardiovascular e pulmonar, retardar as alteracdes fisiologicas e melhorar a
capacidade motora. Além disso, pode proporcionar beneficios psicossociais como o alivio
da depressao, o aumento da autoconfianca e a melhora da autoestima, possibilitando ao
idoso manter uma qualidade de vida melhor (MIRANDA et al., 2006).

Treinamento de forca e resisténcia aerObica podem ser realizados
concorrentemente para melhorar a performance em esportes, reabilitacées de lesdes e
doencas cardiovasculares (BELL et al., 2000; CHATARA et al.,, 2005). O estudo de
(CHATARA et al., 2007), afirma que o treinamento concorrente melhora a capacidade
aerobia e resisténcia, principalmente se o treino aerébico preceder o treino resistido.

De acordo com Leveritt (1999), a realizacdo dos exercicios de forca e aerébio no
mesmo exercicio fisico, € denominado treinamento concorrente a relacdo do
desempenho nos dois tipos de exercicios, embora os achados sejam reversos, acredita-
se que a ordem de execuc¢do do treinamento influenciard no mesmo. Por outro lado, o
comportamento do consumo de oxigénio (VO2) durante a execucdo de uma atividade
aerobia realizada posteriormente a uma sessao de exercicios de forca, detectaram que
a realizacdo dos exercicios aerébios imediatamente apds uma sessao de treinamento
resistido pode resultar em valores maiores do gasto energético quando comparados com
sua execucao isoladamente (BAILEY, 1990; DRUMMOND, 2005).
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3.3 Hipotenséo pos-exercicio

A Hipotenséao poés-exercicio (HPE) é caracterizada pela reducéo da PA no periodo
de recuperacdo ap0s uma sessao de exercicio em relacao aos valores de repouso ou em
um dia controle sem a realizacdo do exercicio. Em idosos, a reducao da pressao arterial
se deve a diminuicdo do débito cardiaco em alguns individuos e da resisténcia vascular
periférica em outros (NEGRAO, BARRETO e RONDON, 2019).

A HPE é um fenbmeno agudo de diminuicdo dos valores da PA de repouso, num
periodo subsequente que podem durar de minutos a horas, apos a realizacdo de uma
sessdo de exercicio (MACDONALD et al., 2000).

A hipotensdao pds exercicio parece depender dos niveis basais da presséo arterial,
sendo normalmente observada maior hipotensdo em individuos com maiores valores de
pressdo arterial pré-exercicio. Desta forma, a hipotensdo pdés exercicios resistidos
dindmicos é maior em individuos hipertensos do que em normotensos. Fatores como
(magnitude e duracdo) podem afetar as caracteristicas relacionadas a hipotenséo pés
exercicio resistido dinamico (NEGRAO, BARRETO e RONDON, 2019).

Exercicio Aerdbio para idosos hipertensos

A diminuicdo da PA com exercicios fisicos (caminhadas rapidas ou ciclismo) tem
sido evidenciada nos dois sexos, parecendo ndo depender de outros fatores, como perda
de peso, e tem magnitude (efeito redutor da PA em mmHg) semelhante a observada com
o tratamento medicamentoso (CLEROUX, FELDMAN, PETRELLA, 1999).

O exercicio fisico aerdbio praticado regularmente é capaz de auxiliar no controle
da pressao arterial em repouso (PESCATELLO et al., 2019), segundo recomendacgdes

da American Heart Association (AHA) uma pratica regular com 90 a 150 minutos

Area Especial para Industria
Lote n202, Bloco A, Sala 304,
Setor Leste, Gama, Brasilia, DF
CEP 72.445-020

(61) 3035-3900 www.uniceplac.edu.br



UNIAO EDUCACIONAL DO PLANALTO CENTRAL SA

UN|CEPLAC Mantenedora do Centro Universitario do Planalto Central Apparecido
CENTRO UNIVERSITARIO dos Santos - UNICEPLAC | CNPJ 00.720.144/0001-12

semanais com uma intensidade de 65 a 75% da FC de reserva pode reduzir de 5 a
8mmHg da PAS (WHELTON et al., 2017).

Em estudo realizado por (HAGBERG et al.,, 1989) relata que, trés meses de
treinamento e exercicios aerébicos de baixa intensidade (caminhada), reduziu a pressao
arterial em repouso em 8-12mmHg, entre homens e mulheres idosas com hipertensao.
Mais seis meses treinamentos produzidos teve reducdes adicionais de 4-8mmHg, essas
diminuicdes da pressao arterial eram tdo grandes ou maior do que aquelas realizada no
grupo que realizou exercicios com maior intensidade (caminhada rapida, corrida, ciclo
ergometria e caminhada na esteira).

Em estudo realizado por Quinn (2000), relatam que os exercicios aerobicos de
caminhada, realizados na intensidade de 50% a 75% do VO2max, parece ter um 6timo
efeito na PA de idosos que apresentam hipertensédo. Na capacidade de 75% o estudo
relata ter uma maior reducdo e magnitude PA, comparado com a intensidade de 50%,
sugerindo que o exercicio aerébico de dura¢des curtas, mas realizados por mais de uma
vez na semana tem uma reducdo na PA que pode ser mantida por 10 a 12 horas pés
exercicios. Além disso, Polito e Farinatti (2009), sugerem que a intensidade e massa
muscular envolvida no exercicio podem ter impacto direto na magnitude e duracédo da
HPE.

Um segundo estudo feito por Borges, Bonfim e Silva (2011) foi realizado teste com
idosos hipertensos com idades entre 65 ~ 85 anos, realizaram 3 sessdes de 50 minutos
de caminhada moderada durante 12 semanas, 0s homens apresentaram reducéo de 14
mmHg de PAS e 8 mmHg de PAD, para os homens foram realizadas trés sessfes de 50
minutos por semana. Logo em seguida os idosos do sexo masculino com idade média 74
anos teve a média de PAS em 161,88mmHg e a PAD 88,33mmHg, depois do exercicio
fisico aerdbico esses resultados diminuiram de forma favoravel, sendo no pds-exercicio
147,55mmHg na PAS e na PAD 80,44mmHg. Ja entre as idosas com média de idade 68

anos os niveis pré exercicio estava em 161,11mmHg PAS, e a PAD por 81,33mmHg,

Area Especial para Industria
Lote n202, Bloco A, Sala 304,
Setor Leste, Gama, Brasilia, DF
CEP 72.445-020

(61) 3035-3900 www.uniceplac.edu.br



UNIAO EDUCACIONAL DO PLANALTO CENTRAL SA

UN|CEPLAC Mantenedora do Centro Universitario do Planalto Central Apparecido
CENTRO UNIVERSITARIO dos Santos - UNICEPLAC | CNPJ 00.720.144/0001-12

apos os exercicios mostrou-se reducéao ficando 143,33mmHg PAS e 82,22mmHg PAD.
Diante disso podemos ver que entre homens e mulheres, as mulheres tiveram uma
redug&o maior na PAS, e os homens tiveram uma diminuigdo maior na PAD. Com esses
dados do estudo podemos observar que a atividade fisica aerdbica tem uma grande ajuda

na reducédo da presséo arterial.

Exercicio de Forca para Idosos Hipertensos

Para Fleck e Kraemer (1999), os exercicios de forca, € a denominacao utilizada
na Educacdo Fisica, como também, exercicios localizados, exercicios com pesos ou
exercicios de musculacdo, ja na area médica, € chamado exercicios resistidos. S&o
caracterizados por contracdes voluntarias da musculatura esquelética de um
determinado grupo muscular contra alguma resisténcia externa, ou seja, por uma forca
oposta ao movimento, podendo essa ser a propria massa corporal, pesos livres,
aparelhos de musculacao, elasticos ou resisténcia manual.

Lizardo e Simdes (2005), descrevem que diferentes formas de execucao de
exercicios de forca resultam em HPE, porém, exercicios que estdo sendo executados em
maior massa muscular como os membros inferiores, podem promover maiores efeitos
hipotensores, do que aqueles realizados com menor massa muscular como os dos
membros superiores. JA Macdonald et al. (2000), descreve que a massa muscular ndo
afeta diretamente a magnitude da HPE, mas pode influenciar na sua duracéo.

Em estudo realizado por Janning et al. (2009), contaram com a participacédo de
oito idosos, com HA controlada de ambos 0s sexos (quatro homens e quatro mulheres),
nao obesos e sem experiencia em exercicios for¢a, e todos usavam pelo menos um
farmaco anti-hipertensivo e foram orientados a continuar com o uso dos mesmos durante
0 experimento. Os participantes foram encaminhados a uma sala de musculacdo onde

foram realizados 6 tipos de exercicios, com 12 repeticbes maxima para cada um, em
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ordem aleatdria para 0s seguintes exercicios: 1) supino sentado na maquina; 2) puxada
alta anterior; 3) remada alta; 4) leg press 90°; 5) extensao de joelhos; 6) flexdo de joelhos.
Esses exercicios foram realizados em 3 protocolos, sendo P1 utilizados os exercicios de
membros inferiores primeiro, P2 exercicios de membros superiores primeiro e P3 que foi
utilizado o método alternado por segmento. Ao final do Estudos todos os 3 protocolos
apresentaram reducdo significativa na PA, porém o P3 apresentou niveis mais
significativos de controle da PA, concluindo-se, que a ordem dos exercicios resistidos em
idosos com hipertensdo bem controlada influenciou na duragao, mas nao diretamente em
sua magnitude no efeito hipotensor.

Uma pesquisa realizada por (ANDRADE NASCIMENTO FILHO et al., 2010), teve
como amostra 8 idosos hipertensos, controlada por farmacos e experiéncia anterior em
exercicios resistidos com minimo de 6 meses. Foi realizada em 3 dias ndo consecutivos
durante 4 semanas. Foram aplicados testes de 1 RM durante os dois primeiros dias, com
cargas de trabalho com 3 séries de 10 repeticfes a 70% de 1RM nos seguintes exercicios
(supino reto, cadeira extensora, mesa scott, polia alta, leg press, triceps pulley e
panturrilha sentado), com intervalos de 1 minuto entre as series. Com analise do
comportamento da PAS, foram observadas alteracdes significativas nas afericbes da PA
apos quatro semanas de treinamento, com uma reducao de 13,19% na PAS, e para a
PAD também foram observadas alteracdes significativas nas afericdes realizadas no

mesmo periodo.

Exercicio Combinado para idosos Hipertensos

E chamado treinamento concorrente a realizacdo de exercicios de forca e

aerdbicos na mesma sesséao de treinamento (GOMES, AOKI, 2005).
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Os exercicios concorrentes tém sido indicados para idosos pelo American College
of Sports Medicine (WHELTON et al., 2018), devido aos beneficios promovidos, tanto, na
capacidade cardiorrespiratoria como também na forgca muscular (CADORE et al., 2018).

Em estudo conduzido por Santos (2021), mostrou que sessdes agudas de
exercicios concorrentes, com duracdo de 90 minutos, sendo que 30 minutos para
exercicios aerdbicos, 30 minutos para exercicios de forca e com intervalo de 30 minutos
entre os exercicios e logo apos verificada a PA, comprova diminui¢cdo na PAS e PAD,
conforme o protocolo utilizado entre a sessfes a ordem dos exercicios: um aerébico forca
(AF) e outro forca aerdbico (FA). O aerdbico foi realizado em esteira ergométrica com
duracédo de 30 minutos usando-se o protocolo de Bruce modificado, ja para os exercicios
de forca foram realizados em cinco aparelhos de musculagéo: supino reto na maquina,
desenvolvimento na maquina, agachamento no aparelho Smith, leg press 45° e puxador
frente. Foram realizados trés series de 8 a 12 repeticbes a 60% de 1RM em cada
aparelho, com 30 segundos de descanso entre as series. Ao final de cada sesséo aguda,
os individuos permaneceram sentados para verificacdo da PAS e PAD, que se iniciou
com valores de 120mmHg para PAS e 72~74mmHg para PAD, sofrendo apenas reducao
da PAS na segunda verificacao para 119,8mmHg pds-exercicios.

Em um estudo realizado por Campos et al., (2013), com idosas hipertensas idade
média 64 anos, foram realizadas trés sessdes de exercicios, sendo duas de for¢ca e uma
aerdbica em esteira ergométrica, com duracdo de 45 minutos entre as sessfes durante
10 semanas. Os exercicios aerdbicos na esteira foram realizados a 50% do VO:2Max e
os exercicios de forca foram realizados com trés series de 20 repeticdes, 0s exercicios
escolhidos foram, supino, puxada, rosca biceps, triceps polia, cadeira extensora, cadeira
flexora e leg press. O valor da PAS em repouso no pré-exercicio foi de 129,20mmHg e
da PAD 76,73mmHg, ap0s os exercicios houve reducdo na PA, ficando 127mmHg para
PAS e 74,66mmHg para PAD, podendo observar uma reducao tanto para PAS quanto
PAD.
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Consideracdes finais

Os exercicios fisicos como tratamento ndo farmacologico ou até mesmo sendo
realizado em conjunto com anti-hipertensivos, € uma forma de estratégia fundamental
para reducdo e manutencdo da PA em idosos, provocando regulagédo da PA de forma
duradoura poés-exercicio, sejam executados em diferentes modelos de exercicio, a
intensidade e a duracao exercicio, de forma aguda ou crénica. O efeito hipotensor pode
estar relacionado devido ao recrutamento de grandes grupos musculares, pois estimula
o sistema cardiorrespiratério, vascular e metabdlico, ja que o debito cardiaco promove o
efeito hipotensor. Em relacdo aos exercicios de forca, o tipo de massa muscular
trabalhada néo afeta diretamente a magnitude, mas pode influenciar na duracdo da
resposta HPE. Ja os exercicios concorrentes tem se mostrado que o protocolo forca
aerobico tem maior efeito hipotensivo devido aos mecanismos fisiolégicos de aumento
de débito cardiaco e manutencéo de resisténcia vascular periférica. Através da revisao
dos estudos, pode-se confirma que o0s exercicios aerébicos, forca e concorrente,
realizados em idosos hipertensos, mesmo sendo prescritos em conjunto ao uso de anti-
hipertensivos, tem efeito positivo no que se relaciona-se a hipotensdo pds exercicio e
também verificar que o exercicio de forca, € uma forma mais viavel ao idoso por ter uma
duracdo de menor tempo, mas com um efeito hipotensor igual ou maior aos outros tipos
de exercicios, ainda mostrando que sendo orientado por um profissional de Educacéao

Fisica, pode ser executado de forma pratica e segura nos idosos.
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