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RESUMO

Introdugao: A hipertensédo arterial faz parte do grupo de doengas crbnicas nao
transmissiveis, doencas essas que nas ultimas décadas preocupam ainda mais pelo
seu grande crescimento, aumentando assim os casos de morbidade e mortalidade
causadas por elas. A hipertensao arterial pode causar diversos problemas de saude
para o seu portador, sendo um grande fator de risco para acidentes cerebrovasculares
e cardiovasculares. Objetivo: Analisar o efeito da pratica de exercicio aerdbico no
controle da presséo arterial em hipertensos. Metodologia: O presente estudo trata-
se de uma revisado de literatura, onde suas buscas de pesquisas foram de artigos
disponiveis em plataformas como: PubMed, Biblioteca Virtual de Saude (BVS),
SciELO e USP biblioteca digital. Resultados: A seguinte obra teve a apresentagao de
meétodos da pratica de exercicios aerdbico, bem como a suas adaptagdes fisiologicas
promovida por sua pratica. As adaptacdes da pratica aerdbica relacionado aos
beneficios para a diminuigdo no numero pressorico, foram encontradas através da
literatura. Discussao: A literatura demostra como efeitos do exercicio aerébico na
diminuicao da pressao arterial, uma diminuigdo da atividade simpatica, perca de peso,
liberacao de oxido nitrico, efeitos esses responsaveis pela diminuicdo da hipertensao.
Conclusao: Dessa forma o exercicio aerobico se mostra eficaz como provedor da
diminuicao pressao arterial, tendo a importancia de pacientes hipertensos praticarem
programas de exercicio aerdbico, exercicio esse um meio eficaz tanto para o
tratamento, quanto para a prevencido da hipertensao, Porém cuidados devem ser
tomado ao prescrever 0s exercicios a esses pacientes, analisando de perto o volume,
e intensidade prescrita do exercicio.

Palavras-chave: Exercicio; Aerdbico; Hipertensao; Prevencgao; Tratamento.+
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ABSTRACT:

Introduction: Arterial hypertension is part of the group of chronic non-communicable
diseases, diseases that in recent decades have become even more worrying due to
their rapid growth, thus increasing the cases of morbidity and mortality caused by them.
High blood pressure can cause several health problems for its sufferer, being a major
risk factor for cerebrovascular and cardiovascular accidents. Objective: To analyze
the effect of aerobic exercise on blood pressure control in hypertensive patients.
Methodology: The present study is a literature review, where the research searches
were for articles available on platforms such as: PubMed, Virtual Health Library (VHL),
SciELO and USP digital library. Results: The following work presented methods for
practicing aerobic exercises, as well as the physiological adaptations promoted by their
practice. Adaptations of aerobic practice related to the benefits of reducing blood
pressure were found in the literature. Discussion: The literature demonstrates the
effects of aerobic exercise on reducing blood pressure, a decrease in sympathetic
activity, weight loss, release of nitric oxide, effects responsible for reducing
hypertension. Conclusion: Therefore, aerobic exercise is effective in reducing blood
pressure, with the importance of hypertensive patients practicing aerobic exercise
programs, which is an effective means of both treating and preventing hypertension.
Taken when prescribing exercises to these patients, closely analyzing the prescribed
volume and intensity of the exercise.

Keywords: Exercise; Aerobic; Hypertension; Prevention; Treatment.
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1 INTRODUGCAO

As doencgas cronicas nao transmissiveis sdo a principal causa de mortalidade
no mundo, responsavel por 63% das causas de morte. Entre elas, as doencas
cardiovasculares (hipertensao arterial, infarto e acidente vascular cerebral) chamam a
atencao pelos numeros, correspondendo a um tergo das mortes globais. (World Health
Organization,2019)

A hipertensdo arterial sistémica € uma condi¢do clinica representada de
multiplos fatores e caracterizada por niveis elevados de pressado arterial.
Constantemente é associada a alteragdo de estrutura, de fungcdo de dérgaos e
alteragdes metabdlicas, causando aumento do risco de eventos cardiovasculares
fatais e nao fatais: (Sociedade Brasileira de Cardiologia, 2019)

As doencas crbnicas ndo transmissiveis sdo a principal causa de morte no
Brasil, responsaveis por 72% dos obitos, sendo 30,4% desses casos atribuidos a
doencas cardiovasculares. O Ministério da Saude publicou um relatério no qual aponta
que o numero de diagnosticos médicos de hipertensdo para individuos adultos
aumentou em 3,7% em 15 anos no Brasil. Saindo de 22,6% em 2006 a 26,3 % em
2021. De 2010 a 2020, foram catalogadas 551.262 mortes por doengas hipertensivas.
(Brasil,2024)

Dentre as formas variadas de tratamento ndo farmacoldgico, o exercicio fisico
tem apresentado resultados favoraveis a todos os pacientes hipertensos. O
treinamento aerdbico € o método mais utilizado como tratamento para hipertensos,
porém outras modalidades e praticas de exercicios tem sido demonstrado como
formas eficazes na reducdo da pressao arterial, como por exemplo, o treinamento
resistido. (Damorim et al., 2017)

A saude vascular em hipertensos mostrou grande resposta ao treinamento
aerobico e que pode ser influenciada pelo perfil lipidico. Resultados demonstraram
que um treinamento de 3 meses, consistindo em caminhada n&o supervisionada de 5
a 7 vezes por semana em intensidade moderada por 30 minutos, melhorou a
vasodilatacdo dos vasos do antebrago em individuos hipertensos nao tratados.
(Waclawovsky, 2021)

Portanto, o objetivo desse trabalho foi analisar o efeito da pratica de exercicio

aerobico no controle da pressao arterial em hipertensos.
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2 REFERENCIAL TEORICO

2.1 Hipertensao arterial

A hipertensdo arterial esta associada como principal fator de risco para
desenvolvimento de doencas cardiovasculares e mortalidade no mundo todo. E uma
doenga causada por multiplos fatores, caracterizada e diagnosticada por niveis
elevados e sustentados de pressao arterial, possuindo, como critério médico, em
individuos maiores de 18 anos, niveis tensionais iguais ou maiores a 140 mmHg x 90
mmHg (Sociedade Brasileira de Cardiologia, 2019).

A frequéncia de adultos que citaram diagnostico médico de hipertensao arterial
variou entre 19,2% em Sé&o Luis e 34,4% no Rio de Janeiro. No sexo masculino, as
maiores frequéncias foram observadas em Porto Alegre (33,1%), no Rio de Janeiro
(31,9%) e em Sé&o Paulo (29,1%), e as menores em S&o Luis (15,0%), Manaus
(17,1%) e Palmas (19,0%). No sexo feminino, as maiores frequéncias foram
observadas no Rio de Janeiro (36,5%), em Recife (36,0%) e em Salvador (33,8%), e
as menores em Boa Vista (19,3%), em Macapa (21,7%) e em Sao Luis (22,6%)
(Vigitel,2023).

Existem inumeros fatores responsaveis pelo desenvolvimento e agravo da
doenca. Dentre eles sao os comportamentais, tais como a ma alimentacao,
obesidade, sedentarismo, consumo de alcool, tabagismo, fatores relacionados ao
trabalho, como estresse e trabalho em turnos noturnos que também tém sido citados

como precursores da hipertensdo (Monakali et al., 2018).

2.1.1 Fatores de risco para hipertensao arterial

Fatores de risco relacionados ao aumento dos niveis presséricos dizem
respeito ao aumento do sobrepeso, inatividade fisica, consumo exagerado de bebidas
alcodlicas, consumo excessivo de sédio nos alimentos, péssima dieta, pobre em frutas
e vegetais. Ainda ndo existem evidéncias cientificas que comprovem que o tabagismo
aumenta os niveis de pressao, poréem constitui uma medida de prevengao primaria
para eventos cardiovasculares em pacientes hipertensos. (Barroso et al., 2020)

Segundo o Vigitel (2023), a frequéncia de individuos fisicamente inativos variou
entre 7,7% em Boa Vista e 15,7% em Sao Paulo. Entre homens, as maiores

frequéncias de inatividade fisica foram observadas em Fortaleza (18,8%), S&o Paulo
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(17,9%) e Aracaju (15,91%), e as menores em Boa Vista (6,4%), Porto Velho (8,3%)
e no Distrito Federal (8,6%). Entre as mulheres, as maiores frequéncias foram
observadas em Natal (16,2%), Manaus (14,8%) e em Belo Horizonte (14,6%), e as
menores em Palmas (8,1%), Porto Velho e Boa Vista (8,8%) e Campo Grande (9,1%).
No conjunto das 27 cidades, a frequéncia de adultos fisicamente inativos foi de 13,1%,
com valores ligeiramente mais alto entre os homens (13,9%). Em ambos os sexos, o
numero de pessoas fisicamente inativas tendeu a aumentar com a idade a partir dos
55 anos.

A alimentacdo saudavel desempenha importante papel na prevencao de
doengas crbnicas nao transmissiveis. A Organizagdo Mundial da Saude recomenda o
consumo diario de pelo menos 400 gramas de frutas e hortaligas, o que equivale ao
consumo diario de cinco por¢cdes desses alimentos. A dieta saudavel reduz as
manifestagdes de ma nutricdo, incluindo a ingestao elevada de energia, deficiéncia de
micronutrientes, sobrepeso e obesidade. Em 2019 os custos para o tratamento de
doencas cronicas associadas @ ma alimentagéo, no Sistema Unico de Saude, foram
estimados em 3,45 bilhdes de reais, envolvendo hospitalizagdes, medicamentos e
procedimentos (Nilson, 2020).

O tabagismo e a exposigédo ao tabaco séao importantes fatores de risco para o
desenvolvimento de inumeras doencgas crbnicas. A pratica constante e o seu
consumo direto sao responsaveis aproximadamente 8 milhdes de débitos por ano,
e de forma passiva ao fumo estd associada a mais de 1,2 milhdo de mortes.
Estima-se que haja cerca de 1,1 bilhdes de tabagistas no mundo, acontecimento
que qualifica o tabagismo como uma doenga pandémica. Dados nacionais atribuem

mais de 161 mil mortes anuais ao uso do tabaco (Souza, Santos e Oliveira, 2023)

2.2 Efeito do treinamento fisico aerébico na hipertensao arterial

A pratica de exercicios fisicos € um forte aliado no tratamento e na prevengao
de doencas. Reduz a pressao arterial, a nivel de adiposidade corporal, melhora o perfil
lipidico e dentre outros beneficios clinicos. Além disso contribui para melhorar a
qualidade de vida das pessoas em geral, associando a uma maior capacidade fisica
e mental, sensagdo de bem-estar, menor risco de doencas crénicas e mortalidade

precoce (Coelho, 2021).
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Percebe-se que os mecanismos relacionados a reducido da pressao arterial
pelo exercicio fisico aerébico sdo complexos. Dois dos principais efeitos responsaveis
pela reducao da presséao arterial em decorréncia do exercicio fisico é a resposta rapida
de vasodilatagdo ocasionada pelo exercicio que, se sendo realizado de maneira
regular, instalaria um estado permanente deste comportamento e ainda o fato de que
a pratica continua de exercicio fisico reduz a frequéncia cardiaca resultando em queda
da PA via reducdo do débito cardiaco, fenbmenos estes mediados pela atividade
simpatica (Molmen-Hansen, 2019).

Relacionando a pratica com a fisiologia pode-se afirmar que o aumento da
atividade nervosa simpatica agindo nos receptores das arteriolas das regides nao
ativas promove vasoconstricdo dessas regides, enquanto que nas regides ativas esse
efeito vasoconstrictor simpatico € diminuido pela presenca dos metabdlitos
proveniente da contracdo muscular, que estimulam a vasodilatacao, proporcionando
um fenbmeno denominado simpatdlise funcional, que € um evento significativo que
ocorre em musculos em atividade e permite o aumento do fluxo sanguineo para
regides em movimento. Além disso, estimulos endoteliais gerados pelo estresse de
atrito do sangue na parede dos vasos estimulam a secre¢cdo de 6xido nitrico, um
potente vasodilatador. Dessa forma, durante o exercicio aerdbico observa-se
vasodilatacdo e redugao da resisténcia vascular da regido ativa. Esses ajustes
resultam em manutencdo ou mesmo redugao da resisténcia vascular periférica total
(Azevédo et al., 2019)

Em relagédo a frequéncia e tempo de duragédo dos exercicios, para que haja
reducéo da PA, é recomendado que exercicios aerdbicos sejam realizados, pelo
menos, cinco vezes por semana, por no minimo 30 minutos ao dia, de preferéncia
todos os dias da semana, alcangando a duragao total de no minimo 150 minutos por
semana (Pescatello, 2016).

A diminuicdo da pressao arterial que deriva do treinamento com exercicios
induz respostas fisioldgicas a curto e longo prazo. Em curto prazo, apés uma sessao
isolada de exercicios, constata-se uma redugédo aguda da pressao arterial, chamada

hipotensao pds exercicio, com duragéo de até 24 horas. (Pescatello, 2016)
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3 METODOLOGIA

3.1 Materiais e métodos

Esse trabalho trata-se de um estudo de natureza bibliografica descritiva e
exploratdria de literatura, com énfase no Efeito da Pratica do Exercicio Arerdbico no
Controle da Presséo Arterial em Hipertensos, em estudos cientificos publicados nas
bases de dados: PubMed, Biblioteca Virtual de Saude (BVS), SciELO e USP biblioteca
digital.

As pesquisas foram buscadas, analisadas em artigos cientificos, e em revistas
das bases dos bancos mencionados acima, organizados, listados e avaliados
minuciosamente e em ensaios clinicos randomizados. Os termos utilizados para as
buscas foram “exercicio”; “aerdbico”; “hipertensdo”; “prevencgao”; “tratamento”,
utilizou-se termo em inglés como, “hypertension”, “exercise aerobic” com intuito de
maiores buscas para este trabalho. As fontes de matérias utilizadas foram
disponibilizadas de forma gratuitas.

A analise de pesquisa foi desenvolvida no més de marco de 2024 até o més de
maio de 2024. Os artigos escolhidos foram de 2019 até 2024. Foram encontrados 558
artigos que abordam sobre a tematica hipertens&o arterial, onde apenas 42 desses
materiais restaram apos a aplicagao de critérios de exclusdo, apods isso, os artigos que

foram utilizados com base para os resultados restaram 9 que compdem esta pesquisa.

3.2 Critérios de inclusao e exclusao

Os critérios de inclusdo para o levantamento bibliografico utilizado foram;
materiais em inglés e portugués que abordassem no Efeito da Pratica do Exercicio
Aerdbico no Controle da Pressao Arterial em Hipertensos.

Justificando esses critérios para filtragem, ocorreu uma analise preliminar dos
materiais filtrados com destaque para titulos, resumos e palavras-chave a fim de
selecionar efetivamente os materiais pertinentes para o estudo, os critérios de
exclusao foram: os estudos de pesquisa envolvendo materiais de estudo restritos sem
acesso a leitura completa, assim como artigos repetidos e materiais que né&o

abordavam o exercicio aerobio e a hipertensao.
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A Figura 1 traz o fluxograma representativo do levantamento bibliografico

realizado para esta pesquisa:

Figura 1: Fluxograma da selecdo dos artigos para os resultados da pesquisa

bibliografica.
BASE DE DADOS PARA OS RESULTADOS
PubMed SciELO BVS USP
177 122 324 45
558 ARTIGOS ENCONTRADOS
APOS O FILTRO DE EXCLUSAO
ANOS: 2019 - 2024
\ J
T
PubMed SciELO BVS USP
28 32 19 3
Artigos descartados, que nao abordam sobre a exercicio
aerébico.
34
Artigos para os resultados da pesquisa
10
Fonte: Elaborado pelo préprio autor (2024)
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A coleta de dados foi minuciosamente realizada e as informagdes foram

coletadas e verificadas de forma cuidadosa. Portanto, a tabela a seguir contém os

resultados encontrados sobre o exercicio aerébico para hipertensos.

Quadro 1. Artigos selecionados para os resultados.

Autor(es) | Objetivo Tipo de | Metodologia Principais
e ano pesquisa resultados
Domingue | Avaliar o efeito | Ensaio clinico | 24 individuos Reducdes
s (2021) de uma randomizado | hipertensos (12 | significativas
sessao de homens e 12 foram observadas
beach tennis mulheres, apos a sesséo BT
sobre a média de idade | na variabilidade de
variabilidade de 48 anos) PA, expressa pela
de PA de curto foram VRM diastdlica no
prazo em randomizados periodo de 24
individuos com em ordem horas (A -0.9 £
hipertensao aleatoria (1:1)a | 0.4; p=0.049) e
Domingues duas sessoes no periodo diurno
(2021) experimentais: | (-1.4+£0.5;p =
sessao beach 0.004)
tennis (BT) e
sessdo controle
Sem exercicio.
Vargas Analisar o Ensaio clinico | 14 individuos, Reducbes
(2021) efeito agudo randomizado | hipertensos significativas na
de ERe EA leves do sexo PAS e PAD nos
sobre a PA em masculino, momentos 15, 30,
homens grupo (n=7)do | 45 e 60 minutos. O
hipertensos ER e o grupo grupo EA teve
leves. (2021) (n=7) do EA. uma redugéo
Idade média significativa na
49,2 + 10,8 PAS nos
anos. momentos de 15 e

60 minutos. E foi
encontrado um
maior efeito
hipotensor no
grupo ER
comparado ao
grupo EA pés-
treino
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Pires Comparar os Ensaio Vinte pacientes | Reducdes
(2020) efeitos agudos | Clinico (10HR e 10 significativas na
dos EA, ERe | randomizado | NAO-HR). PAS e PAD
combinados ambulatorial foram
nos niveis de encontradas em
PA em pessoas com HAS
pessoas com apos sessoes de
HR e ndo HR EA, ER e controle.
Silva Investigar o Ensaio Quinze O treinamento
efeito de curto | Clinico participantes do | aerdbio em
(2020) . ) .
prazo do randomizado | grupo intensidade
treinamento treinamento autosselecionada
aerébio em aerébio em de curto prazo nao
intensidade intensidade reduz a pressao
autosseleciona autosselecionad | arterial
da sobre a a e 17 do grupo | ambulatorial em
pressao controle mulheres idosas
arterial completaram o | hipertensas, mas
ambulatorial estudo. Nao melhora o
em mulheres foram desempenho do
idosas observadas teste de
hipertensas. diferengas na caminhada de seis
pressao arterial | minutos.
ambulatorial (24
horas, vigilia e
sono) entre os
grupos TlIA e
controle.
Moterko Investigar o Ensaio clinico | Participaram 31 | Uma Unica sessao
(2020) efeito randomizado | voluntarios, de exercicio fisico
hipotensivo sendo 13 do | de corrida
induzido pela sexo masculino | moderada
corrida e 18 do sexo |intensidade e
aerdbica em feminino, com | longa duracao
jovens adultos. faixa etaria de | foram capazes de
19 a 36 anos. promover uma
diminuigcao no
comportamento da
pressao arterial
sistdlica.
Lopes Comparar os Ensaio clinico | Adultos A PAS diminuiu
(2020) efeitos agudos | randomizado | fisicamente apos ambas as

do EA de
baixa e
moderada
intensidade na
PA pos
exercicio em
adultos ativos

ativos (idade =
45 anos) com
participacao
regular em
programa de
EA.

intensidades de

exercicio, (30%: -

10,0 £ 12,6% vs

60%: -11,4 £ 12,7
mmHg, P>0,05).

Nao foram
observadas
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com alteracdes
hipertensao relevantes na PAD
normal e PAM.
alta/grau |I.
Verificar a Estudo Participaram 10 | Obteve-se
Primaz influéncia do clinico individuos, 5 diminuicao da
(2019) exercicio fisico | randomizado | homens e 5 hipertensdo em
aerobico no mulheres com ambos os
controle da idades entre 20 | géneros.
hipertensao e 50 anos.
arterial.
Morais O objetivo foi Estudo Amostra inicial Observou-se que
verificar o experimental | foi composta a DS enquanto
(2019) : . "
efeito de um por de 29 exercicio aerdbico
programa de idosas continuo e
exercicio por hipertensas sistematizado por
dancga na (idade média de | um profissional,
pressao 68,03 + 6,15), contribui de
arterial e na porém somente | maneira
aptidao 15 participaram | significativa na
aerdbica em do teste-reteste | melhora do
idosas e estavam desempenho
hipertensas. adequadas aos | aerodbico e
critérios de reducao da PA de
inclusao. idosos, sugerindo
um efeito
hipotensor agudo
e crénico
significativo
Neto Analisar a Estudo Amostra O método de
(2019) HPE em dois clinico composta por 16 treinamento
diferentes randomizado P P aerdbico continuo
meétodos de voluntarios (8 | € mais eficaz que
exercicio o0 método
- homens e 8].
aerobico em intervalado para
individuos mulheres) provocar HPE
hipotensos hi
ipertensos.

controlados
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Carvalho
(2019)

Avaliar o efeito
de um
programa

composto por
exercicios
aerobicos e
resistidos
sobre a PA.

Estudo

longitudinal

11 pacientes
HR, 3
homens e 8

com
mulheres, com
idade média de

60 + 8 anos.

O EA, na PAS e
PAD teve reducéao
significativa nas 24
horas analisadas,
com quedas de 14
mmHg, 7 mmHg e
10 mmHg,
respectivamente.
O grupo de ER ndo
apresentou
alteracao
significativa da PA
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5 DISCUSSAO

A pratica aerdbica é um grande fator para mudangas em todos os sistemas do
corpo humano. A respeito do exercicio aerdbico relacionado a hipertensio arterial,
existe dois grandes fatores importantes, o primeiro dele € os efeitos agudo do
exercicio, caracterizada como hipotensdo pds exercicio e o segundo se da pelas
mudangas de adaptagdes proporcionadas ao organismo de forma crbnica, com a
pratica regular.

Segundo, Silva (2020) o exercicio deve ser dinamico, com mobilizacdo de
grandes grupos musculares, e baixas sobrecargas, pois permite baixar os valores da
pressao arterial, tanto em repouso quanto durante o exercicio. A regularidade em sua
pratica € essencial, pois os beneficios desaparecem se o programa de exercicios for
interrompido. Em seu estudo sobre o treinamento aerdbio em intensidade
autosselecionada n&o observou diferenca na pressdao ambulatorial, mas as
participantes relatarem as sessdes de exercicio como “leves” e “prazerosas”, onde
verificou o desempenho no teste de caminhada de seis minutos, servindo de auxilio a
realizacédo do teste como apresentado no estudo de Primaz (2019), onde que através
do teste observou-se a influéncia direta do exercicio aerdbico na melhoria dos
principais indices da hipertensao arterial e através da metodologia aplicada favorecer
a prevencao e o tratamento da doenca.

A corrida € um excelente tipo de exercicio aerdbico, sendo uma modalidade
gue vem crescendo nos ultimos anos, tendo a aprovacao de muitas pessoas, pois ela
pode ser praticada tanto em ambientes fechados ou em ambientes abertos, no campo
e rua. Na pressao arterial foi observado no estudo de Materko (2020) que em
individuos normotensos, apds a pratica de corrida aerdbica realizada em esteira com
duragdo de 40 minutos, foi observado a diminuigédo significativa no numero sistolico
da PA, resultados bem parecidos foram encontrados no estudo de Carvalho (2019).
Ambos estudos afirmam que a realizacdo de exercicios aerébios de intensidade leve
a moderada em um curto periodo é suficiente para produzem respostas positivas nos
niveis pressoricos e, portanto, devem ser recomendadas como uma intervencao
adicional no tratamento da hipertensdo. Encontraram diminui¢des variando de 6 + 12

mmHg na PAS e 3 £ 7 mmHg na PAD no subperiodo de vigilia e ao longo de 24 horas,
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portanto, devem ser recomendadas as praticas aerdbicas para normotensos e para
hipertensos como uma intervencao adicional no tratamento da hipertensao.

Ja o estudo Lopes (2020), avaliou a eficacia de um protocolo de exercicio
isométrico de preensdo manual de alta intensidade para a reducédo da PA em idosos
com hipertensao pré ou estagio 1, onde vinte e trés idosos participaram da pesquisa,
os resultados indicaram que a PAS diminuiu de 141 £ 11 para 127 £ 10 mmHg. A
diminuicdo da PAD foi de 79 £ 7 para 74 £ 6 mmHg. O estudo comparou os efeitos
agudos do exercicio aerobico de baixa e moderada intensidade, onde a PAS diminuiu
ap6s ambas as intensidades de exercicio, portanto nao foram observadas alteracoes
relevantes na PAD e PAM.

O estudo de Pires (2020), comparou os efeitos agudos dos exercicios
aerobicos nos niveis de PA em pessoas com hipertensao resistente e nao resistente
em 20 participantes para pesquisa sendo dez resistentes e dez nao resistentes,
usando o método de exercicio continuoi realizado por 45 minutos a 50-60% da
frequéncia cardiaca maxima, apresentando redugao na pressao sistolica da 22 para o
72 (A = -17:6 mmHg), 122 a 132 (A = -15:4 mmHg) e 15% a 162 (A = -18:0 mmHg)
horas apds o exercicio. PA diastdlica também foi reduzido apds protocolos de
exercicio agudo, a hipotensao pés-exercicio foi observada apos a 42 ao 62 (A =-11:6
mmHg), 112 ao 132 (A = -12:0 mmHg) e 152 ao 172 (A = -14:1 mmHg) horas apds o
exercicio. Corroborando a pequisa de Neto (2019), onde o mesmo método de
treinamento foi aplicado e onde houve conclusdo que o método de treinamento
aerobico € mais eficaz para provocar a hipotensao pds-exercicio em paciente com
hipertenséo.

A danca como uma pratica aerdbica, também tem sugerido o HPE apds
exercicio aerobico. Para o estudo de Morais (2019) que teve como particdo 15
mulheres idosas e hipertensas, onde elas foram submetidas a fazerem 3 sessbdes de
danca de saldo, no periodo de 17 semanas, os resultados foram de uma queda de (p
<0,05) na PA, resultados parecidos foram encontrados no estudo de Domingues
(2021), onde ouve redugao na variabilidade de curto prazo da PA diastdlica pelo
periodo de 24 horas e no periodo diurno em individuos com hipertensao, apds uma
sessdo de beatch ténis. Sugerindo um efeito HPE logo apds a pratica dos exercicios,

sugerindo dessa forma que ambas as praticas promovem HPE.
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6 CONCLUSAO

A pratica de exercicios retarda o desenvolvimento da hipertensdo arterial,
diminui os valores em individuos que ja a sofrem e ainda previne o0 aumento dos niveis
de pressao arterial. E importante a realizagdo de exercicios como medida preventiva
para reduzir a incidéncia de hipertensao arterial na populagdo. Nesse sentido, para o
tratamento da hipertensdo arterial, verificou-se que a pratica que apresenta maior
efeito € o treinamento aerdbio de baixa e moderada intensidade. Este treinamento
deve ser realizado no minimo trés vezes por semana, por no minimo 30 minutos de
intensidade moderada ou leve, necessitando de avaliagao clinica para prescricdo do
treinamento fisico, ressaltando a importancia do profissional de Educacgao Fisica para
a obtencao de resultados mais efetivos nas variaveis, maximizando suas vantagens
para uma melhor saude e qualidade de vida e minimizando complicagdes.

Portanto, podemos identificar que o exercicio aerébico em diferentes métodos
de aplicacao e diferentes caracteristicas de populagao, promoveu reducao nos niveis
de pressao arterial em individuos hipertensos em todos os estudos analisados. Na
pressao arterial sistdlica todos os estudos demonstraram redugdo significativa, ja na
diastdlica apresentaram respostas menores.

Podemos concluir, que os achados nesta pesquisa, mostram que todos os
meétodos de treinamento aerdbico causaram redugdo na pressao arterial de forma
individual, entdo se praticado de forma controlada e orientada por um profissional de
educacao fisica, € uma ferramenta eficaz na prevencdo e no tratamento da

hipertensao arterial.
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