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Resumo:

A hipertensdo arterial tem sido uma das principais causas da mortalidade entre idosos. Diante disso,
um programa de extensdo do departamento de Educacgdo Fisica da Universidade Estadual da Paraiba
oferece exercicio fisico e tais agdes tém se mostrado bastante eficaz no controle da pressao arterial,
pois é uma das melhores opg¢des ndo medicamentosa que ajuda tanto a prevenir quanto na redugdo das
taxas pressoricas. Este estudo teve como objetivo analisar a contribuicdo que um programa de
extensdo de exercicios fisicos pode ajudar na redugdo da pressdo arterial de idosos. A presente
pesquisa se caracteriza como de campo de cunho descritivo, cuja amostra teve como 15 idosos do
programa de extensdo Universidade Aberta no tempo Livre do Departamento de Educacdo Fisica -
UEPB, do sexo masculino e feminino escolhidos aleatoriamente que participassem ha mais de seis
meses do Programa, que ja tinham sidos diagnosticados hipertensos por médicos e que participam das
atividades de Ginastica Geral e da Musculacdo, oferecido pelo mesmo. Foi assinado pelos
participantes um termo de consentimento livre e esclarecido e logo em seguida foi aplicado uma
anamnese pelo pesquisador. Em trés dias diferentes, (segunda, quarta e sextas feiras), foram
verificadas as pressOes arteriais antes e depois do treino. De acordo com os resultados obtidos, 0s
participantes encontraram-se com a hipertensdo controlada, sendo necessaria nova avaliacdo médica
para possiveis reajustes de medicamentos. Conclui-se, portanto, que varios fatores podem influenciar
na hipertensdo, entretanto, a pratica de exercicios, quando bem orientada pode beneficiar no controle e
na reducgdo dos niveis pressoricos.
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Introducéo

A hipertensdo arterial € um expressivo problema de saude publica principalmente para
os idosos, podendo acarretar em acidentes vasculares, levando a morte e estad associado a
degradacdo de diversas doencas. A sociedade Brasileira de Hipertensdo (2016), fala que
hipertensdo arterial € condigéo clinica multifatorial caracterizada por elevagéo sustentada dos
niveis pressoricos > 140 e/ou 90 mmHg, segundo a mesma instituicdo no Brasil a Hipertenséo
Arterial atinge 32,5% (36 milhdes) de individuos adultos, mais de 60% dos idosos,
contribuindo direta ou indiretamente para 50% das mortes por doenca cardiovascular, dados

epidemioldgicos nacionais e internacionais demonstram que a elevacdo da pressdo arterial
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(PA) esté intimamente relacionada ao processo de envelhecimento, principalmente os valores
da pressao sistdlica.

Diante dessa premissa existem uma grande preocupacdo em intervir nessa
epidemiologia, sendo um proposta do referido projeto de extensdo viva a velhice com
plenitude do departamento de educagdo fisica da universidade estadual da Paraiba, para
comprovar ainda mais a justificativa dessa pesquisa nos fundamentamos nos estudos de Brum
et al., (2004) cujo demonstra que o risco de hipertensdo aumenta nas sociedades em que a
ingestdo de sal e de alcool é elevada, acompanhada da auséncia de atividade fisica e
consequentemente a obesidade. O risco da HA também é elevado entre africanos, pessoas
com historia familiar de hipertensdo e idosos. No Brasil, de acordo com o inquérito do
Ministério da Saude,(2009), a prevaléncia de HA é superior a 50% entre a populacao idosa, o
gue torna a HA a doenca cronica mais prevalente nesse segmento da populacéo.

Nesse sentido, nota-se que a populacdo idosa no pais aumenta, e o indice de pessoas
idosas com hipertensdo estdo tendo um grande acréscimo. O percentual de pessoas com mais
de 60 anos aumentou de 8,6% em 2000, para 10,8% em 2010, e a previsdo € de que, entre
2035 e 2040, a populacdo idosa podera alcancar um patamar de 18% superior ao das criancas
(ESTORCK; ERBA e CORREA, 2014).

De acordo com Dias (2007) envelhecer € um processo multifatorial e subjetivo, ou
seja, cada individuo tem uma forma individual para envelhecer. Sendo assim, 0 processo de
envelhecimento é um conjunto de fatores que vai além do fato de ter mais de 60 anos, deve-se
levar em consideracdo também as condi¢cbes bioldgicas, que esta intimamente relacionada
com a idade cronoldgica.

No entanto a atividade fisica tem sido descrita como um excelente meio de atenuar a
degeneracdo provocada pelo envelhecimento, aléem de proporcionar um maior bem-estar, pode
contribuir tanto para controlar a hipertensdo quanto para preveni-la. A pratica regular de
atividade fisica também, pode possibilitar ao idoso a melhor capacidade de realizacao de suas
atividades cotidiana, com maior independéncia (TRIBESS e VIRTUOSO, 2016).

O exercicio fisico é parte da conduta ndo farmacol6gica para tratamento da
Hipertensdo Arterial (HA), sendo capaz de reduzir os niveis tensionais e os fatores de risco
relacionados a hipertensdo (PESCATELLO et al., 2004).

Diversos estudos tém mostrado a importancia da pratica da atividade fisica para
idosos hipertensos. A maioria dos estudos conclui que através dos exercicios fisicos possa

haver um controle e até mesmo a reducdo das taxas
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pressoricas. Porém a opcdo medicamentosa ainda continua mais prevalente, tanto pela falta de
oportunidades dos idosos praticarem exercicios fisicos, pois a locomogéo e poucos projetos
voltado para o idoso quanto pelo fato do comodismo e a motivacdo da participacdo em
programas de atividades fisicas.

No entanto, os Programas de exercicios fisicos sdo de particular importancia para
idosos hipertensos, pois, além de estarem sujeitos aos efeitos da HA como os declinios da
capacidade funcional também estdo sujeitos as limitacGes fisicas inerentes ao avanco da idade
(VIRTUOSO et al., 2008).

Segundo as IV Diretrizes Brasileiras de Hipertensdo Arterial (2002), o individuo
hipertenso deve iniciar um programa de exercicios fisicos regular, sendo que necessitam
passar por um exame fisico prévio. O exercicio fisico além de diminuir a pressdo arterial pode
reduzir o risco de doenca arterial coronaria, acidentes vasculares cerebrais e mortalidade
geral.

Com base nas principais recomendacdes para a populacdo hipertensa, a frequéncia
minima semanal de exercicio fisico é de trés sessdes semanais, sendo que quanto maior a
frequéncia semanal, maior o beneficio para o individuo que esta realizando (PESCATELLO
et al., 2004). Diante disso, 0 objeto desse estudo foi analisara influéncia da atividade fisica na
presséo arterial de idosos que frequentam o projeto de extensé@o 3 vezes na semana.

Metodologia

Trata-se de um estudo descritivo, em que Gil (1999), retrata que o principal objetivo é
descrever caracteristicas de determinada populacdo ou fendmeno ou estabelecimento de
relacfes entre variaveis. Uma de suas caracteristicas mais significativas esta na utilizacdo de
técnicas padronizadas de coleta de dados.

A pesquisa foi realizada com 15 idosos do sexo masculino e feminino, no Programa
Universidade Aberta no tempo Livre implantado na Universidade Estadual da Paraiba no
Departamento de Educagéo Fisica, Campina Grande- PB. Foi realizado de modo aleatério que
participam do programa ha mais de seis meses, que ja tinham sidos diagnosticados
hipertensos por médicos, ter mais de 60 anos e que a presenca fosse regular no programa. As
atividades realizadas no programa foram de Ginastica Geral e Musculagéo.

Primeiramente foi assinado pelos participantes um termo de consentimento livre e
esclarecido como preconiza o comité de ética e aprovado a pesquisa pela mesma, logo depois
foi utilizado como técnica de coleta de dados um questionario aplicado pelo pesquisador para

se conhecer melhor a populacdo pesquisada e a
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verificagdo da pressdo arterial por trés dias diferentes, referente aos dias do Programa
Universidade Aberta ao Tempo Livre (segunda, quarta e sexta feira). Foi utilizado o
tensidbmetro e estetoscopio para afericdo da pressdo arterial. A verificacdo foi aferida antes
com os individuos sentados com o tempo minimo de descanso por 5 minutos e depois com 0s
individuos sentado logo ap6s os exercicios com ajuda de colaboradores pois o tempo méaximo
para aferir apds os exercicios foi de 2 minutos, foi mantido uma ordem de aferig¢do de acordo
com a chegada dos pesquisado do primeiro dia.

As informac@es que foram obtidas foram tratadas por meio de um programa estatistico

SPSS 22.0, sendo realizada estatistica descritiva por meio da média.

Resultados e Discussao

As atividades desenvolvidas no projeto sdo exercicios de forca, aerdbicos,
coordenacdo motora, flexibilidade, agilidade, equilibrio e cognicdo. O projeto contribui de
uma forma geral para a qualidade de vida dos praticantes, ajudando na melhoria da satde
quanto nas relagdes sociais.

Segundo a Sociedade Brasileira de Cardiologia (2010) Em relacdo a combinacao dos
Exercicios Fisicos (EF), foi possivel constatar que a utilizacgdo de um programa de
treinamento fisico baseado em EF aerdbios associados a EF de resisténcia (circuito com
pesos) resultou em reduc@es significativas na Pressdo Arterial Média e Frequéncia Cardiaca
de repouso, sendo superior a realizacdo das modalidades de exercicio de forma isolada,
corroborando as recomendacdes da VI Diretrizes Brasileiras de Hipertensao Arterial.

Quando se pratica uma atividade fisica os niveis pressoricos baixam depois de alguns
minutos, visto que através dos exercicios, ocorre a liberacdo de um gas chamado oxido nitrico
(NO), que quando liberado passa pelo os vasos sanguineos causando a dilatacdo das artérias e
ocasionando o aumento do fluxo sanguineo e diminuindo a pressdo interna existente dentro
dos vasos, esse efeito & denominado de hipotensao.

Segundo Brum et al.,(2004) o efeito hipotensor encontrado pode ser justificado pela
reducdo do DC decorrente da diminuicdo da FC associada a melhora da resposta
vasodilatadora. Para esses autores, os efeitos sdo ocasionados por uma maior disponibilidade
de dxido nitrico, associados a uma diminuicdo da atividade nervosa simpatica

Outro beneficio dos exercicios € por causa da aterosclerose, que nada mais € que um
acumulo de gordura, que dificulta a passagem do sangue e aumenta a pressdo dentro dos

vasos, de modo que, 0s exercicios junto com uma
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alimentacdo balanceada irdo auxiliar na reducéo dessa gordura e consequentemente diminui a
presséo dentro dos vasos sanguineos.

No Quadro 1 esta apresentado as varidveis do questionario referentes as influéncias da
hipertenséo arterial.

Quadro 1 - Variaveis das anamneses®

Variavel Praticantes de Atividade Fisica
Idade 71,8 anos

Renda Familiar 66,67% recebe > de 1,5 salario
Escolaridade 60% estudou ate o fundamental |
Uso de medicamentos 93,33% usa
Diagnostico de hipertensao 100% acima de 10 anos

Neste estudo pode-se observar que a média de idade é de aproximadamente 72 anos,
de forma que, quanto mais idade, mas a possibilidades de ser hipertenso pelo fato que o vaso
enrijece e dificulta a passagem do sangue aumentando a pressdo sanguinea.

Um estudo realizado no Ceara com 85 pacientes, (69,4%) que tem hipertensdo arterial,
dos quais 59 dos pacientes tém acima de 60 anos aonde o percentual chega em 91,5%, o que
corrobora com a ideia de que a hipertensao arterial € mais comum em pessoas idosas (S.B.H
2016).

A prevaléncia de HAS até os 40 anos é de aproximadamente 10% (20% para a raga
negra), até os 50 anos chega a 20% (40% para a raca negra), apds 60 anos ultrapassa 0s 40%,
e atinge 60% apds 70 anos (MANO, 2007).

Para Shephard (2003), a categorizacdo funcional do idoso néo depende apenas da
idade, mas tambeém de sexo, estilo de vida, saude, fatores socioecondémicos e influéncias
constitucionais, estando provado, assim, que ndo ha homogeneidade na populacdo idosa. As
alteracdes que vao ocorrendo durante o processo de envelhecimento, embora variem de
individuo para individuo sdo bastante frequentes entre 0s idosos.

Quando a hipertensdo ndo e detectada e tratada ela pode acarretar aumento do coracao,
podendo levar a insuficiéncia cardiaca; produzir a formacdo de aneurismas Nnos vasos
cerebrais, podendo causar um acidente vascular cerebral; ocasionar estreitamento dos vasos
sanguineos dos rins, podendo levar & insuficiéncia renal; causar um "endurecimento™ das

artérias do organismo, especialmente no coracéo, cérebro e rins, podendo levar ao ataque
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cardiaco, ao acidente vascular cerebral ou a insuficiéncia renal (NIEMAN, 1999).

Quanto a renda familiar, 66,67% dos pesquisados, recebem no méaximo 1,5 salarios
minimos, sendo 100% aqueles que recebem no maximo dois. Pode-se afirmarque este dado
pode caracterizar assim uma populacdo de baixa renda.

Esta renda limitada pode dificultar a aquisicdo de hébitos adequados a sua nova
condigéo de vida, como a compra de alimentos apropriados, os quais de forma geral sdo mais
caros que os comumente adotados em sua dieta; além de alguns medicamentos, que por vezes
ndo sdo adquiridos na rede publica de salde. Nesses casos, 0 tratamento é ameacado pela
dificuldade de adotar habitos e condutas que possam contribuir para o controle da pressao
arterial, além de desestimular a continuidade do mesmo.

E notavel que quanto maior a escolaridade do individuo mais precaucdes sobre a
doenca ele ira ter, de modo que os conhecimentos possam lhe favorecer a tomar precaucoes
para evitar e controlar a hipertensdo. Pode-se observar que 60% dos pesquisados tem 0 ensino
fundamental 1, isso é considerado um nivel de escolaridade baixa.

No que diz respeito a escolaridade, percebe-se que 82,3% da amostra pesquisada tém
uma baixa escolaridade, refletindo um grande nimero de pessoas com, no maximo, o 1° grau
incompleto. Considerando um Intervalo de Confianca de 95%, o percentual de clientes
analfabetos pode chegar a 36,5%, e 0s que tém somente 0 1° grau incompleto podem atingir
até 48,8% da populacéo. Isso pode se configurar como um fator que contribui para dificultar o
entendimento por parte destes, acerca das orientacdes recebidas, sobretudo das medidas de
tratamento correto (S.B.H. 2016).

Além dos exercicios realizados durante os trés dias na semana, sdo oferecidos aos
idosos praticantes do programa, palestras educacionais mensais sobre o que se pode fazer fora
a pratica de atividades fisica para manter a pressao arterial, onde eles irdo ter o conhecimento
tanto sobre a hipertensdo arterial, como outras doengas, nutricdo, entre outras possibilidades
de palestras que pode fazer total diferenca no cotidiano deles.

Gongalvez, Silva e Navarro (2011), comprovaram em um estudo realizado com idosos
entre 60-80 anos que caminhadas de 30 minutos a 50 a 75% da frequéncia cardiaca de reserva,
foi suficiente para desencadear uma hipotensdo durante a recuperacdo. A PAS apresentou
reducdo abaixo do valor basal apds dez minutos e diminuiu cerca de 20 mmHg os valores da
PA até 30 min, cerca de 85% dos sujeitos hipertensos, obtiveram essa queda pressorica.

Uma das grandes preocupacdes que foram observadas refere-se ao grande consumo de

medicamentos farmacoldgicos, visto que todos o0s
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pesquisados receberam o diagnostico de hipertensdo ha mais de 10 anos atras, de forma que,
93,33% dos praticantes usam medicamentos que foi recomendado a tomar anos atras, sem ter
acompanhamento médico de forma regular.

A dose de medicacdo, muitas vezes necessita ser adaptada, aumentada ou reduzida de
acordo como 0 momento da vida do paciente, como no caso de um paciente idoso que usa um
diurético com frequéncia, necessitando da reducdo da dose no verdo, quando as perdas
insensiveis estdo muito aumentadas ou ainda em outros casos é preciso associar um ou mais
medicamentos para se conseguir o efeito satisfatorio (DIAS e FERNANDO, 1999).

O Quadro 2 mostra os resultados das médias sobre a afericdo da Pressdo Arterial nos 3

dias consecutivos, segunda, quarta e sexta-feira.

Quadro 2- Média da Afericdo da pressao arterial nos 3 dias °

Variavel | Pré PAS Pré PAD Pos PAS P6s PAD
1° Dia 13,27 7,80 14,53 8,40
2° Dia 12,80 7,33 14,07 8,13
3° Dia 12,67 7,40 14,33 7,87

De acordo com as médias das pressdes arteriais, foram considerados que 0s idosos
mantiveram uma pressao controlada, durante os trés dias de verificacdo. Assim sugerindo que
a pratica de atividade fisica pode beneficiar na manutencédo das taxas pressoricas.

Com os achados neste estudo, foi solicitado que os participantes retornassem ao
médico para um novo diagndstico e assim, verificar a possibilidade da reducdo e ajuste de
medicamentos.

Segundo Fagard e Tipton(1994), pode-se observar mudancas nas pressdes apés alguns
meses da préatica de atividade fisica, onde é necessario para ter obtencdo de respostas na
reducdo da PA, somente ap6s um prazo de trés semanas a trés meses pode-se observar uma
reducdo na PA como resultado de treinamento fisico. Na maior parte dos casos, os efeitos dos
treinamentos dar-se-iam ap0s 10 semanas e, apos 9 meses de treinamento, 0 exercicio ndo
seria capaz de induzir reducdes adicionais na presséo.

Ja no estudo de Fisher et al., (2001) no qual se demonstrou que uma Unica sessdo de
exercicios resistidos foi capaz de provocar leve resposta hipotensiva sistélica durante o

periodo de recuperagéo.
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Fagard, (2001) demonstrou, através de metanalise, que atividades fisicas de caréater
aerobio com intensidade leve a moderada (40-70%) consumo maximo de oxigénio ou 60-80%
da frequéncia cardiaca maxima, realizada no minimo trés vezes por semana, teriam potencial
de influenciar positivamente o perfil tensional de hipertensos.

Wallace (2003) relata que a prescricdo de exercicio fisico para reduzir a PA mais
recomendada sdo 0s exercicios aerobios, realizados de 3 a 5 sessdes por semana, com duracdo
de 20 a 60 minutos e com frequéncia de 40 a 70% da FC méaxima.

Siméo et al., (2007), verificaram que um programa de treinamento com exercicios
aerobios, de forca e flexibilidade com hipertensos que ndo fazem uso de medicamentos,
mostrou-se eficaz para a reducdo da PA em repouso. A PA foi verificada 48 horas apds a
sessdo, e 0s sujeitos exibiram reducdes significativa na PA, apds 4 meses de treinamento.

E importante ressaltar que, além da pratica regular de exercicios precisamos manter
uma dieta equilibrada, para a presséo arterial se manter controlada.

Através dessa pesquisa pode-se observa a importancia da atividade fisica, de modo
gue, os idosos pesquisados possam ter uma nova avaliacdo médica, pois dependendo do
estagio de cada individuo, possa haver uma reducdo medicamentosa.

O exercicio fisico provoca uma série de respostas fisiolégicas em consequéncia de
alteracdes autonémicas que influenciam o sistema cardiovascular apresentando efeito
benéfico sobre a pressao arterial e desempenhando importante papel como elemento nédo
medicamentoso para seu controle ou como coadjuvante ao tratamento farmacoldgico
(Monteiro e Filho, 2004).

Os Exercicios provocam altera¢cdes no nosso corpo ajudando no processo de dilatagdo
no nosso corpo; de modo que essas adaptacdes fisioldgicas levam o aumento do VO2 max. e
consequentemente a diminuicdo da PA e chegar a um controle da presséo, além de trazer
varios beneficios a salde e o bem estar. Estudos tém demonstrado que a pratica de exercicios
do tipo isotdnico de carga moderada resulta na reducdo sustentada da PA (LOPES et al.,
2003).

Dentre 0s beneficios proporcionados pelo exercicio fisico, as pessoas
fisicamente treinadas apresentam o coragdo maior e mais forte, ocorrendo aumento de
suprimento de sangue e oxigénio e as artérias coronarianas podem expandir-se melhor, sendo

mais largas e menos rigidas na velhice (NIEMAN, 1999).

Considerac0es Finais
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Neste estudo, observou-se que todos os pesquisados receberam o diagnostico de
hipertensdo a mais de 10 anos. Assim se faz necessaria uma nova avaliacéo, pois de acordo
com os resultados obtidos, os participantes da pesquisa encontram-se com a hipertensédo
controlada. Portanto, esta nova avaliagdo médica servira para possiveis reajustes na dose
medicamentosa administrada ou até mesmo a suspensao de medicamentos.

No presente estudo a influéncia da atividade fisica ajudou no controle dos niveis
pressoricos, visto que através dos exercicios de forca e principalmente os aerdbicos, ocorre a
liberacdo de um gas chamado oxido nitrico (NO), que quando liberado passa pelo 0s vasos
sanguineos causando a dilatacdo das artérias e ocasionando no aumento do fluxo sanguineo e
diminuindo a pressdo interna existente dentro dos vasos, esse efeito é denominado de
hipotensao.

Outro beneficio identificado pela pratica de atividade fisica € no combate contra
aterosclerose, que é acumulo de placas de gordura dentro dos vasos sanguineos, atraves de
exercicios e uma alimentacdo controlada existe uma reducdo dessas placas liberando espaco
nas artérias e aumentando o fluxo sanguineo, logo diminuindo a pressdo arterial.

Vaérios fatores podem influenciar no controle da hipertensao arterial, como pode se
observar no estudo, o grau de escolaridade dos pesquisados é baixo, de modo que, isso pode
refletir diretamente aos cuidados com a prevencao da pressao arterial. A renda também pode
influenciar no controle medicamentoso da hipertensdo, até mesmo impossibilitando os
individuos a se locomoverem de sua casa, na aquisi¢cdo de habitos adequados a sua nova
condicdo de vida, como a compra de alimentos apropriados, 0s quais de forma geral sdo mais
caros que os comumente adotados em sua dieta; além de alguns medicamentos, que por vezes
ndo sdo adquiridos na rede publica de saude.

Sugerirmos que os profissionais de Educacdo Fisica procurem mais estudos
relacionados a pressdo alta e atividade fisica, pois o indice de pessoas hipertensas que estdo
buscando por tratamentos ndo farmacoldgicos estdo aumentando, visto que essas pessoas
possam encontrar profissionais capacitados, que possa orientar de forma segura e eficiente e
assim fazendo um trabalho multidisciplinar trabalhando com as demais areas para ter
melhores resultados.

Conclui-se que varios fatores podem influenciar na hipertensao, entretanto a préatica de

atividade fisica foi benéfica na reducao dos niveis pressoricos.
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