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RESUMO

O crescimento da populagdo com faixa etdria igual ou superior a 60 anos vem aumentando a cada ano. As
mudancas que ocorrem com o envelhecimento sdo variadas, com destaque para as disfun¢des no sistema
cardiovascular e na pressao arterial. Estuda-se que uma das estratégias que podem contribuir para a melhora
da qualidade de vida de idosos hipertensos é o exercicio fisico. Sendo assim, o objetivo do presente estudo é
investigar as acdes e consequentemente os efeitos do exercicio fisico no sistema cardiovascular de idosos
hipertensos. Trata-se de uma pesquisa bibliogréfica, realizada de dezembro de 2015 a marco de 2016,
utilizando como fontes principais de coleta de dados as bases BIREME, PUBMED e SCIELO, além de livros
académicos perfazendo um total de 16 artigos e 02 livros, publicados entre 1981 e 2010. Como principais
resultados, observou-se que o exercicio fisico possui efeitos positivos no sistema cardiovascular de idosos
hipertensos, corroborando para uma melhor qualidade de vida dos mesmos, podendo ser usado como
tratamento ndo-medicamentoso. Porém, necessita-se de estudos e pesquisas ainda mais aprofundadas para
enriquecer o conhecimento dos profissionais que lidam diariamente com esta linha de pesquisa voltada para
esse publico.
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INTRODUCAO

De acordo com a Sociedade Brasileira de Cardiologia (2010), a Hipertensao Arterial Sistémica
é uma condicdo clinica multifatorial caracterizada por niveis elevados e sustentados de pressao
arterial. Associa-se frequentemente a alteragdes funcionais e/ou estruturais dos 6rgdos-alvo
(coracdo, encéfalo, rins e vasos sanguineos) e a alteracoes metabdlicas, com consequente aumento
do risco de eventos cardiovasculares fatais e nao-fatais.

Sabe-se que o envelhecimento esta associado ao aumento da pressao arterial (SOCIEDADE
BRASILEIRA DE HIPERTENSAO, 2010), principalmente em relacdo a pressdo arterial sistélica,
sendo esta responsavel por efeitos deletérios nos d6rgaos-alvo supracitados. Paralelamente a esse
processo ocorre o aumento da inatividade fisica entre os idosos e consequentemente o dispéndio de
capacidade cardiorrespiratéria, como demonstrado no tltimo levantamento do MINISTERIO DA
SAUDE (2008), sendo este, um considerado fator de risco que contribui para o aumento da
incidéncia de doencas cronicas, entre estas a Hipertensao Arterial Sistémica.

O exercicio fisico provoca uma série de respostas fisiol6gicas nos sistemas corporais e, em
especial, no sistema cardiovascular (MONTEIRO e SOBRAL, 2004). Realizado regularmente
provoca importantes adaptacdes autondmicas e hemodindmicas que vao influenciar o sistema
cardiovascular, com o objetivo de manter a homeostasia celular diante do incremento das demandas
metabolicas. Hd aumento no débito cardiaco, redistribuicdo no fluxo sanguineo e elevacao da
perfusdo circulatéria para os musculos em atividade (RONDOM e BRUM, 2003).

WILMORE e COSTILL (2003) afirmam que a pratica do exercicio fisico continua em idosos e
no corpo humano de forma geral, acarretam uma série de adaptacOes cardiovasculares e
respiratérias com o intuito de responder as demandas aumentadas dos musculos ativos, e a medida
que essas adaptacOes sdo repetidas, ocorrem mudancas nesses musculos. Os mecanismos
fisiol6gicos e metabdlicos em funcdo do pdés-treinamento tendem a modificar o quadro
hemodinamico, resultando numa queda pressorica e resposta hipotensiva, ocasiando um fator
benéfico no quadro cardiovascular do individuo, advindo do efeito agudo e cronico do exercicio
fisico.
Nesse contexto, discute-se nesta revisao a influéncia do exercicio fisico sobre aspectos
importantes no sistema cardiovascular de idosos com hipertesdo arterial sistémica, tendo como
objetivo explanar os efeitos benéficos do exercicio para a qualidade de vida do idoso, na pesperctiva

de enfatizar o importante fator de determinada atividade na satide da populagdo idosa.
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METODOLOGIA

Trata-se de uma pesquisa bibliogréfica, de cunho qualitativo, que segundo LAKATOS e
MARCONTI (2007) é todo estudo realizado com documentos ou fontes secundarias, englobando
toda bibliografia tornada publica em relacdo ao tema em estudo, desde livros, artigos cientificos,
citacdes ou materiais encontrados na internet. Sua finalidade é colocar o pesquisador em contato
direto com tudo que ja foi publicado sobre determinado assunto, ndo somente repetindo o que foi
dito ou escrito, mas propiciando o exame do tema sob uma nova abordagem, podendo chegar a
conclusodes inovadoras pela organizacao de material, segundo as tendéncias ou versdes com que
determinado assunto é abordado de acordo com o processo de informacdes que é depositado
diariamente.

A coleta de dados vem sendo realizada de Dezembro de 2015 a marco de 2016 utilizando como
fontes principais de coleta as bases BIREME, PUBMED e SCIELO perfazendo um total de 16
artigos e 02 livros , publicados entre 1981 e 2010. Como critérios de inclusao, considerou-se as
publicacdes relativas ao envelhecimento humano advindo da hipertensdo arterial sistémica e o papel
do exercicio fisico no sistema cardiovascular de idosos com determinada doenga. Os artigos que

nao correspondiam com esses critérios foram excluidos definitivamente. Foram usados o0s
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operadores booleanos “and”, “or” e “not” para delimitar de uma maneira mais especifica a

pesquisa.
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RESULTADOS

1. IMPACTO DO EXERCICIO FiSICO NA FUNCAO CARDIOVASCULAR DE
IDOSOS HIPERTENSOS

Para KELLEY e SHARPE (2001) sabe-se que o envelhecimento esta relacionado ao aumento
da pressdo arterial, principalmente em relacdo a pressdao arterial sistolica isolada, com crescente
prevaléncia da hipertensdo arterial, sendo esta responsavel por contribuicoes negativas em Orgaos-
alvo e na qualidade de vida. Concomitantemente a esse tipo de acontecimento, ha um aumento da
intatividade fisica dos idosos, fator de risco severo para o aumento de doencas cronicas, entre elas a
hipertensao arterial sistémica.

Sabe-se que a realizacdo da atividade fisica e do exercicio fisico requer do funcionamento dos
sistemas corporais e dos seus mecanismos fisiologicos de acordo com determinado tipo de estimulo
aplicado, e a funcionalidade do sistema cardiovascular e suas repostas de acordo com esses efeitos
geram adaptacOes agudas (ap6s uma unica sessao de atividade) e cronicas (resultado de um
somatorio de adaptagoes).

FORJAZ et al. (2000) verificaram que ap6s sessdo unica de exercicio aerobio, observa-se
queda da pressdo arterial, abaixo dos niveis encontrados em repouso, conhecida na literatura como
“hipotensdao pos-exercicio”. Foram encontrados os mesmos resultados em sessoes unicas e em
varias sessoes aplicadas em pessoas idosas. RONDON et al. (2002) analisaram a pressdo arterial 24
horas pés-exercicio e 4 semanas pos-exercicio (caminhada e bicicleta ergométrica) em individuos
idosos. Foi visto que a funcdo hipotensora induzida pelo exercicio aerébico pode ter ocorrido a
partir da reducdo do débito cardiaco em funcdo da diminuicao do volume sistolico. A reducdo da
atividade nervosa simpatica e o aumento da sensibilidade do controle barorreflexo do sistema
cardiovascular também parecem explicar a hipotensdo pés-exercicio em individuos hipertensos,
sobretudo nos idosos.

Foi observado que apés uma sessao aguda de exercicio fisico, e posteriomente algumas
semanas depois, ocorreu diminuicdo da atividade nervosa simpatica muscular com diminuigdo
concomitante da resisténcia vascular periférica. Isto indica alteragdo no controle barorreflexo
arterial, pois o fluxo simpatico esta diminuido para um nivel de pressao arterial idéntico. Portanto,
estas modificacGes na sensibilidade dos barorreceptores arteriais estdo relacionados a mecanismos

neurais e cardiovasculares (HALLIWILL, 2001).
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2. O EXERCICIO FISICO COMO TRATAMENTO NAO-MEDICAMENTOSO E
HIPOTENSAO POS-EXERCICIO EM IDOSOS HIPERTENSOS

O exercicio fisico vem sendo usado como terapia ndo farmacolégica de diversas doencas
cronicas, dentre elas a hipertensao. Tem sido verificada a diminuicao da pressdo arterial, quando
comparada ao estado pré-exercicio e imediatamente apds um periodo de exercicio fisico dinamico
(FORJAZ, 1997).

Um dos primeiros fendmenos cientificos relacionados com a hipertensao arterial e exercicio foi
o efeito hipotensor pds-exercicio. A primeira vez que esse dado ocorreu foi verificado por
WILLIAM F (1981), onde a presao arterial encontrou-se reduzida ap6s uma atividade de
caracteristica aerobia (corrida na esteira).

A hipotensdo poés-exercicio vem sido elucidada em varios trabalhos cientificos nos tltimos
anos, diversos métodos e caracteristicas de diferentes tipos de atividades ja foram e ainda sao
testados em idosos com hipertensdo arterial sistémica. Existem algumas divergéncias em quanto ao
melhor método e tipagem de exercicio a serem usados como tratamento ndo-medicamentoso nessa
populagao.

WESTHOFF et al. (2007) fizeram uma pesquisa com 52 idosos hipertensos, onde 23 usavam
betabloqueadores e 29 ndo usavam, eles foram randomizados para grupo controle e experimental.
Paticaram exercicio na esteira durante 3 meses e 3 vezes por semana, com aumento gradativo do
exercicio (30 até 45 minutos) e da intensidade (até alcancar o lactato 2,0 mmol/l). Foram verificadas
as pressOes arteriais ist6licas e diast6licas e a pressdo arterial durante ao esforco. Foi visto
diminuicdo significativa nos trés tipos de avaliacoes de mensuracdo da pressdo, principalmente no
grupo experimental.

Ja TERRA et al. (2008) trabalhararam com 46 idosas hipertensas. Elas realizaram 12 semanas
de treinamento de forca, com a frequéncia de 3 vezes por semana, com intensidade de 60-80% de 1
RM. Poés-experimento, foi visto que o grupo que treinou forca reduziu significamente os valores da
pressdo arterial sistolica em repouso, pressdo arterial média e duplo produto. Porém ndao houve
reducdo significativa na pressao arterial diast6lica e da frequéncia cardiaca em repouso.

FORJAZ et al. (2003) criticam o treinamento de forca sendo estabelicido de forma intensa no
individuo idoso com hipertensdo arterial sistémica. Alega-se que a pressao mecanica da musculatura
contraida sobre os vasos sanguineos esqueléticos e a elevacdo da pressdo intratoracica gerada pela
manabora de vasalva (algo quase inevitavel de ser atingido em intensidades de 75-80% da

capacidade voluntaria maxima) pode aumentar até 60mmHg.




o
| | L]
ot % CONGRESSO NAGIONAL

- if ** ENVELHECIMENTO

HUMANO

JA NAVARRO et al. (2008) em uma revisdo sistematica, mostraram que em idosos hipertensos

0 exercicio mais intenso, provocava maior diminuicdo da pressao arterial do que o menos intenso.
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DISCUSSAOQ

Os resultados desse estudo explicitam que o exercicio fisico na fun¢do cardiovascular do
individuo idoso, corroboram para uma melhora no quesito saude, melhorando a qualidade de vida e
retardando e/ou prevenindo diversos tipos de patiologias de carater cardiologico e outras do género.

No estudo em que SCHER et. al (2009) analisaram a pressao arterial apos exercicio fisico em
idosos, foi visto que houve uma melhora (reducao da pressao arterial diast6lica) na pressao arterial
dos individuos que realizaram a atividade. J4 na pesquisa realizada por FORJAZ et. al (2010), foi
verificado alguns casos escassos e controversos, porém foi sugerido de que, forma cronico, o
exercicio resistido (com cargas) podem ter efeito hipotensor em idosos portadores de hipertensao
arterial sistémica.

Polito e Anunciacao (2011) fizeram uma revisdo sistematica sobre o efeito do exercicio fisico
na pressdo arterial em varios grupos de hipertensos (inclusive os idosos), e nessa determinada
populacgdo, foi verificado que em ambos os tipos de prescricdes de treino (resistido e aerdbio),
houve modificagdo no quadro cardiovascular dos individuos idosos com pressdo arterial elevada,
ocorrendo hipotensdo pés-exercicio, reducao da frequéncia cardiaca de repouso, melhora no débito
cardiaco e volume de ejecao sistolico.

Ha uma gama de informacgdes sobre a relagao exercicio fisico x hipertensdo arterial no idoso.
Os mecanismos envolvidos nessa resposta hipotensora ainda precisam ser elucidados. Embora o
treinamento resistido e o exercicio fisico aedbico esteja sendo recomendado para idosos e haja
alguns indicativos de que ele possa ter efeito hipotensor cronico e outros efeitos benéficos em
diferentes fungoes cardiovasculares.

Ainda ha caréncia de dados cientificos e muitas controvérsias sobre o assunto, o que evidencia

que este ainda é um campo aberto a investigacao.
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A hipertensdo arterial sistémica é uma doenca cronica ndo-transmissivel, que infelizmente é
quase comum no Brasil, com larga escala na populcao idosa. O estilo de vida esta intimamente
associado a possiveis desencandeamentos de algumas doencas, principalmente na hipertensao. A
inatividade fisica, sedentarismo, tabagismo, consumo de bebidas alcdolicas, estresse, mal ajuste nos
horéarios de alimentacdo e o tipo de ingesta do alimento sdo alguns dos tantos outros fatores que
contribuem para que a pressao arterial se eleve e desajuste-se.

Por ser de ciéncia comum que a auséncia da atividade fisica e do exercicio fisico sdo fatores
que afetam o quadro hemodinamico do individuo, principalmente o do idoso, essa investigacao
cientifica culminou para a afirmacao de algumas evidéncias ja tidas nesse ambito.

Todos os dados coletados e selecionados tiveram resultados positivos quando o exercicio fisico
foi relacionado com a hipertensdo arterial sistémica, corroborando para uma melhora no quadro
cardiovascular e na qualidade de vida do idoso hipertenso. Alguns artigos entram em conflitos
quanto a variaveis do exercicio (intensidade, volume, métodos e tipagem do mesmo). Embora foi
visto que o treinamento resistido, o treinamento aerobio e os dois tipos de treinamentos unificados
na mesma sessao de treino contribuem significamente para a satide dessas pessoas.

Por fim, é interessante que mais estudos sejam realizados e aprofundados nessa questdo,
explicitando que o exercicio fisico age como facilitador do funcionamento do sistema
cardiovascular e protagonista na prevencao e tratamento de pessoas com hipertensdo, entre elas

populacao idosa.
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