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Resumo

Objetivo: Avaliar o efeito agudo da ginastica aerobica na pressao arterial e frequéncia cardiaca de
pessoas idosas hipertensas. Método: Trata-se de um estudo quase experimental, composto por
10 idosos de um projeto de extensdao de um Centro Universitario que realizaram uma sesséo de
treinamento de ginastica. A analise estatistica foi realizada no programa SPSS, versao 23. Para
comparar os resultados pré e pés treinamento foi usado o teste t pareado, com um nivel de
significancia de a = 0,05. Resultados: Quando comparada os valores do momento pré para 0s
pés, a pressao arterial sistdlica apresentou resultado significativo (p<0,001) com reducdo delta
percentual de 18%. Concluséo: Uma sesséao de treinamento de ginastica reduz a pressao arterial
sistolica.

Palavras-chave: Hipertensdo; Exercicio Fisico; Ginastica; Idosos.

Abstract

Objective: To evaluate the acute effect of aerobic exercise on blood pressure and heart rate in
hypertensive elderly people. Method: This is a quasi-experimental study, consisting of 10 elderly
people from an extension project at a University Center who performed a gymnastics training
session. Statistical analysis was performed using SPSS, version 23. To compare pre- and post-
training results, the paired t-test was used, with a significance level of a = 0.05. Results: When
comparing the values from pre to post moments, systolic blood pressure showed a significant
result (p<0.001) with a percentage delta reduction of 18%. Conclusion: A gym training session
reduces systolic blood pressure.

Keywords: Hypertension; Physical exercise; Fitness; Elderly.

1. Introducéo

A Hipertensao Arterial Sistémica (HAS) é uma circunstancia cronica que se
caracteriza pelo elevado nivel da Presséo Arterial (PA). Também de acordo com
termo médico é considerada pressdo arterial persistentemente elevada nas
artérias. Conforme Barroso nas Diretrizes Brasileira de Hipertensdo Arterial
(2020), os niveis elevados da PA para ser considerado HAS é definido como
Presséao Arterial Sistolica (PAS) maior ou Igual a 140 mmHg e/ou Presséo Arterial
Diastélica (PAD) maior ou igual a 90 mmHg (Barroso et al., 2020). Sendo assim,
€ necessario se dar importancia para tais situagdes, pois a PA elevada fora do
normal, pode causar inUmeras alteracdes e complicacdes para o0 organismo.

Nesse sentido, de acordo com as Diretrizes da Organizacdo Mundial da

Saude (OMS), a HAS é um fator de risco de grande relevancia que leva a
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mortalidade e morbidade no mundo causada por Doencas Cardiovasculares
(DCV). Assim os dados apontam que mais de 50% dos eventos de DCV e 17%
das mortes como um todo nas Ameéricas sao atribuiveis a PA elevada (Campbell
2023). Dessa forma, é perceptivel que a pressao arterial se ndo for controlada
aumenta o risco de problemas como acidente vascular cerebral, insuficiéncia
cardiaca, aneurisma e doenca renal cronica, e com iSso € necessario tomadas de
medidas para reverter essa problematica.

A PA é uma condi¢do permanente que acarreta importantes problemas a
saude publica, afetando milhares de pessoas no mundo e ocasionando grande
impacto na economia. De acordo com a pesquisa nacional de saude de 2021,
disponivel no documento elaborado pelo Ministério da Saude, mostra que o
namero de adultos com diagndstico médico de HAS aumentou 3,7% em 15 anos
no Brasil, saindo de 22,6% em 2006 a 26,3% em 2021. Além disso, a pesquisa
mostra que a qualidade do cuidado dispensado a essa populacdo € baixa e
depende de caracteristicas individuais, como o nivel socioeconémico, que com 0s
dados demonstrados podem encontrar estratégias e acdes para qualificacdo das
precaucdes com a HAS.

Nessa perspectiva, o Ministério da Saude (2016), em sua pesquisa
realizada no municipio brasileiro de Angra dos Reis do estado do Rio de Janeiro,
apresenta que no ambito do Sistema Unico de Satde (SUS) possui informacdes
que foram realizadas pelos profissionais de saude da atencdo basica e
especializada, na qual demonstra a precariedade na triagem dos pacientes
hipertensos, a implantacdo de medidas preventivas e de controles é insuficiente,
também a falta de diagndstico precoce de pacientes e a aceitacao ao tratamento
medicamentoso é considerado baixo (Figueiredo et al., 2016). Com isso, € notorio
gue medidas preventivas sejam implantadas para que assim problemas sejam
evitados.

Em um estudo sobre HAS autorreferida, declarou-se cerca de um quarto
da populacdo acometida, sendo mais atingida as mulheres com faixa etaria mais
elevadas (Malta et al., 2023). Diante dos fatos supracitados, € notorio que a HAS
causa incontaveis problemas sendo multifatoriais relacionados a alteracdes
funcionais, estruturais e metabdlicas. Sendo assim, com a HAS né&o controlada é
ocorrido inumeros eventos considerados de risco ao organismo como DVC,

Acidente Vascular Cerebral (AVC), faléncia renal e entre outros problemas
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(Cardoso; Manfredi; Maciel, 2021).

Diante do que foi exposto, existem fatores de risco associados a HAS que
sdo encarregados pelo aumento significativo na morbimortalidade da populacéo.
Portanto, os fatores séo classificados em modificaveis como tabagismo, consumo
de A&lcool, hiperglicemia, obesidade, comportamento sedentario, estresse e
alimentacao inadequada e fatores ndo modificaveis genética, idade, etnia e sexo
(Ulguim et al.,, 2019). Desse modo, é importante ressaltar a importancia de
abordagens integradas que considerem tanto os fatores modificaveis quanto os
ndo modificAveis na prevencao e controle da HAS.

Por conseguinte, precaucfes devem ser consideravel para reverter tal
problematica. Em vista disso, a atividade fisica regular é considerada um
tratamento ndo medicamentoso de suma importancia, assim apontada como um
fator importante, na qual evidéncia mostra que € determinado como um
coeficiente anti-hipertensivo, onde pode ser usada no tratamento para reduzir a
PA elevada (Lopes et al., 2021). Conforme as pesquisas vao se qualificando, é
evidente que o exercicio aerdbico realiza claro beneficio agudo, provocando
hipotenséo arterial significante e duradouro sendo importantissimo para o
individuo hipertenso, como também tendo um efeito crénico diminuindo a PA em
diferentes situacfes como clinica, 24 horas e durante o estresse (Fecchio et al.,
2017). Em vista disso, é tdo necessario conscientizar a pessoa hipertensa para a
pratica de atividade fisica, visando melhorar a saude e a qualidade de vida de
maneira segura e acessivel.

Diante dos fatos supracitados, indagamos, o treinamento de ginastica
aerObia é considerado um tratamento com acdo anti-hipertensiva eficaz na
pessoa idosa hipertensa. Conforme Ding (2023) o treinamento de ginastica
aerobia é considerado a juncéo de exercicios com danca, ginastica e movimentos
técnicos com ritmo que gasta uma demanda alta de energia aerdbica. Ademais,
reflete varios beneficios, pelo fato de utilizar um grupamento maior de massa
muscular podera promover vasodilatagdo em uma maior area, gerando reducao
mais expressiva da Resisténcia Vascular Periférica (RVP) e da PAD, com menor
aumento da PAS (Plowman; Smith, 2000). Desse modo, este fator deve ser
levado em consideracao para um melhor desenvolvimento e adquirir resultados

significativos para tal problematica.
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Segundo Ding (2023), a ginastica aerdbica pode ter um impacto positivo
na composicao corporal de seus praticantes e contribuir para uma compreensao
correta da estética fisica corporal, melhorar a funcéo cardiopulmonar e preveni
doencas cardiovasculares. Portanto, é fundamental incrementar a pratica dessa
modalidade para pessoas hipertensas, assim o0 presente estudo tem como
objetivo avaliar o efeito agudo do treinamento de ginastica aerobica na PA e FC

de pessoas idosas hipertensas.

2. Metodologia

Caracterizacdo da Pesquisa

O presente estudo se caracteriza com delineamento experimental que
consiste em uma abordagem metodol6gica fundamental no mundo da ciéncia e da
investigagdo (Ferreira; Hochman; Barbosa, 2005). Nessa perspectiva, essa
abordagem permite que os pesquisadores explorem causalidade, testem hipéteses
e avaliem o impacto de variaveis independentes sobre variaveis dependentes de

maneira controlada e rigorosa.

Populacdo e Amostra

A populacdo a que se destina esta pesquisa foi de pessoas idosas com
diagndstico de HAS. A amostra foi composta por 15 participantes matriculados em
um projeto de extensao do centro universitario da regido do Cariri, selecionados por
conveniéncia e que aceitaram participar da pesquisa. Entretanto apés aplicacdo
dos critérios, 5 participantes foram excluidos, apenas 10 permaneceram na

amostra final.

Critérios de Inclusao e Excluséao

Foram incluidos na pesquisa idosos acima de 60 anos, devidamente
matriculados em um projeto de extensao e com diagnostico de hipertensao arterial
sistémica, que eram sedentarios ou havia parado os exercicios fisicos com pelo
menos por dois meses. Ainda, sem nenhuma deficiéncia fisica, visual, obesidade

morbida, disfuncdo osteoarticular que limite a realizacéo do exercicio fisico.
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Foram excluidas pessoas idosas com hipertensdo secundaria ou que
faltarem alguma etapa do projeto. Ainda, aquelas que iniciaram um novo

medicamento em alguma das fases da pesquisa.

Aspectos Eticos

O projeto foi submetido ao Comité de Etica em Pesquisa do Centro
Universitario Dr. Ledo Sampaio (UNILEAO) com numero de parecer 5.611.163 e
CAAE: 60362522.2.0000.5048. Todos os participantes foram informados dos

procedimentos a serem adotados na pesquisa.

Instrumentos e Procedimentos

Apos a inclusdo os participantes responderam os questionarios contendo a
anamnese onde foram coletadas informacdes sociodemogréaficas e clinicas, além
do Questionério Internacional de Atividade Fisica (IPAQ) (Matsudo et al., 2012),
questionario usado como uma ferramenta proposta pela Organizacdo Mundial da
Saude para determinar o nivel de atividade fisica da populacdo, servindo assim
para atender ao critério de inclusdo. Nesse sentido, foi utilizada a verséo curta que
€ composta por sete questfes abertas que estimam o tempo gasto por semana em
diferentes dimensbes da atividade fisica, como caminhada e esforcos fisicos
moderados e vigorosos, e na inatividade fisica, como posi¢cdo sentada. Autores
relatam que o IPAQ € necessario para encontrar meios para quantificar de maneira
eficiente e econémica o nivel de atividade fisica (Benedetti et al., 2007).

Antes do inicio da sessdo experimental a PA e a Frequéncia Cardiaca (FC)
foi verificada em repouso no membro superior esquerdo por aparelho digital (G-
Tech modelo SDAG), seguindo todas as recomendacOes das diretrizes para
mensuracao dessa variavel (Barroso et al., 2020). Apos a avaliacdo inicial, os
participantes realizaram uma sessao de treinamento de ginastica apresentada
abaixo no quadro 1. ApG6s a sessao de treinamento, precisamente 10 minutos
depois, os niveis de PA e FC foram também coletados no aparelho digital GTech
modelo SDAG, na qual € uma das técnicas de medicdo da PA, visto de forma
precisa e, conforme Malachias (2021) “sua precisdo na mensuragdo da PA é
essencial para o diagnostico, a estratificacdo de risco e o tratamento adequado da

hipertensao arterial”. Desse modo, vale ressaltar que é importante seguir as
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normas técnicas basicas para garantir a precisdo da medicdo da PA,

independentemente da técnica utilizada (Brezolin et al., 2019).
A seguir no quadro 1 descreve o planejamento da aula para a pratica do

treinamento de ginastica:

Quadro 1 - Planejamento da Aula do Treinamento de Ginastica — sessdo aguda.
AQUECIMENTO

Musica Exercicio / Método Duragcdo Intensidade*
We Cant’'n Stop Mobilidade/ Alongamento 3:51 6-8
PARTE PRINCIPAL (1)
Musica Método Duracédo Intensidade*
Cheguei HITT 2:54 8-10
No Groove HITT 2:52 10-12
Brisa HITT 2:32 12-13
PARTE PRINCIPAL (2)
Musica Método Duracédo Intensidade*
| Dare You Step 5:10 13-15
Bang Bang Step 3:52 15-16
VOLTA A CALMA
Musica Exercicio Duracédo Intensidade*
Faking Love Alongamento 2:28 16-11

Legenda: HIIT — treinamento intervalado de alta intensidade. Escala de Borg*
Fonte: Préprio autor, 2024.

A aula aconteceu através de um projeto de extensdo de um centro
universitario, com duracdo de 40 minutos apresentando como objetivo geral
diminuir a PA dos praticantes. Foi ministrada e acompanhada por profissionais
capacitados e conhecedores da area. Além disso, recursos foram necessarios para
gue ocorresse de maneira almejada como som, pois foi utilizada a musica como
elemento indispensavel, aparelho para conectar ao som e step.

O planejamento foi dividido em trés blocos, sendo o primeiro voltado para o
aquecimento com duracdo de até cinco minutos, onde foram trabalhados
movimentos béasicos para a preparacdo das estruturas como as articulagbes
exigidas durante o treinamento. Dando continuidade, o segundo bloco é a parte
principal tendo duracdo até 30 minutos, e subdividida em duas partes, uma voltada
a um treinamento HIIT (exercicios metabdlicos), na qual ao ritmo da musica o0s
praticantes foram submetidos exercicios alta intensidade, lembrando que
respeitando o limite de cada um, e a outra parte é voltada para uma aula de step

uma atividade que desenvolve inimeros beneficios e é trabalhado o corpo de forma
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integral também ao ritmo da mausica. E por fim, o terceiro bloco com extensdo de
até cinco minutos, que foi trabalhado a volta a calma produzindo um relaxamento
através de alongamentos para as musculaturas trabalhadas com o intuito de levar o
organismo ao estado normal.

A intensidade foi controlada pela escala de Percepcéo Subjetiva de Esforgo
(PSE) de Borg, definida como sendo a intensidade subjetiva de esforco, tenséo,
desconforto e/ou fadiga que sdo experimentados durante os exercicios fisicos

aerobicos e de forga.

Andlise de dados

Os dados obtidos foram primeiramente tabulados utilizando o software
Excel 2020 para organizagdo e pré-processamento. Posteriormente, a andlise
estatistica foi conduzida utilizando o software Statistical Package for Social
Sciences (SPSS) versado 23. Para avaliar a normalidade da distribuicdo dos dados,
foi aplicado o teste de Shapiro-Wilk.

A comparacao entre os dois momentos (pré e pés) em estudo foi realizada
por meio do Teste t pareado, permitindo uma andlise direta das diferencas entre as
medidas repetidas dentro do grupo. O calculo do delta percentual (A%) foi entdo
executado, fornecendo uma compreenséo mais profunda das variagdes observadas
entre as condi¢Bes investigadas. Todas as analises estatisticas foram conduzidas

considerando um nivel de significancia de p<0,005.

3. Resultados e Discusséo

A idade média da amostra foi de 64,9+6,4 anos, com a distribuicdo de 80%
do sexo feminino e 20% do sexo masculino. A tabela 1 apresenta os dados
antropometricos que caracterizam a amostra. Observa-se que a amostra apresenta

meédia de percentual de gordura alto e baixa quantidade de massa muscular.
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Tabela 1 — Caracteristicas antropométricas de idosos hipertensos matriculados em

um projeto de extensdao em Juazeiro do Norte — Ce, 2024.

Variaveis Média dp
Peso (kg) 69,7 11,0
Estatura (cm) 15 0,0
IMC (Kg/m2) 28,8 3,9
RCQ (cm) 0,9 0,0
IAC (%) 25,1 51
Gordura (%) 39,2 11,0
Massa Magra (%) 25,9 5,0

Legenda: dp: desvio padrdo; IMC: indice de massa corporal; RCQ: relagdo cintura
guadril; IAC; indice de adiposidade corporal.
Fonte: Dados da pesquisa, 2024.

Na tabela 2, apresentam-se os resultados da analise do perfil clinico da
amostra antes da intervencdo. Os dados revelam que a PAS média é relativamente
elevada, excedendo 120 mmHg. Por outro lado, a PAD é inferior a 90 mmHg, o que
sugere controle adequado. Além disso, a tabela mostra a média de medicamentos

utilizados pelo grupo.

Tabela 2 — Caracterizacao clinicas da amostra de idosos hipertensos matriculados

em um projeto de extensdo em Juazeiro do Norte — Ce, 2024.

Variaveis Média Dp
PAS repouso (mmHg) 139,2 11,3
PAD repouso (mmHgQ) 71,2 12,1
FC repouso (BPM) 79,5 12,2
Medicamentos (PA) 1,5 0,7

Legenda: dp: desvio padrédo; PAS: presséo arterial sistélica; PAD: pressao arterial
diastolica; FC: frequéncia cardiaca; PA: presséo arterial; mmHg: milimetros de
mercurio; BPM: batimentos por minuto.
Fonte: Dados da pesquisa, 2024.
Em relacdo a PAS, a Figura 1 ilustra que, ap0s a sessdo aguda de
ginastica, houve uma reducdo dos valores médios, com resultados significantes
(p<0,001) e uma variacdo percentual de até menos 18% em comparagdo ao

momento pre.
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Figura 1 — Comparacdo da pressao arterial sistélica pré e pds sessdo aguda de
ginastica em idosos hipertensos matriculados em um projeto de extensdo em
Juazeiro do Norte — Ce, 2024.

Legenda: *valores significativos p<0,005 (teste t). mmHg: milimetros de mercurio.
Fonte: Dados da pesquisa, 2024.

Em relacdo a PAD, a Figura 2 demonstra que ndo houve diferenca
significativa entre os valores pré e pés sessao aguda de ginastica (p=0,263), com

uma variacao percentual de apenas 9% de aumento do momento pré para pos.
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Figura 2 — Comparacéo da pressao arterial diastolica pré e pos sessédo aguda de
ginastica em idosos hipertensos matriculados em um projeto de extensdo em
Juazeiro do Norte — Ce, 2024.
Legenda: mmHg: milimetros de mercdurio.
Fonte: Dados da pesquisa, 2024.

Em relacdo a FC, os resultados da Figura 3 indicam que ndo houve
reducdo significativa apés a sessdo aguda de ginastica (p=0,975), com uma
variacdo percentual inferior a 1%. Este resultado sugere que ndo houve mudanca
nos valores da frequéncia cardiaca do momento pré para 0s pds sessao.
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Figura 3 — Comparacdo da frequéncia cardiaca pré e pds sessdo aguda de
ginastica em idosos hipertensos matriculados em um projeto de extensdo em
Juazeiro do Norte — Ce, 2024.

Legenda: BPM: batimentos por minuto.
Fonte: Dados da pesquisa, 2024.

Nessa pesquisa, foi discutido o efeito agudo da sessdo do treinamento de
ginastica aerdbica na pressao arterial e frequéncia cardiaca na populacdo idosa.
Foi evidenciado, que o presente estudo demonstrou reducao significativa na PAS,
além disso, a PAD se manteve, ndo tendo aumento significativo, com pouco
aumento e ndo havendo nenhuma mudanca nos valores da FC. Sendo assim, deve
ser ressaltado a importancia dos resultados dessas variaveis para o estudo.

Sob esse olhar, segundo estudo, 0 comportamento que € a pratica regular
de atividade fisica desempenha um papel crucial no controle da HAS (Firmo et.,
2019). O nosso estudo, o exercicio aerdbico aplicado com o treinamento de
ginastica aerdbica é uma estratégia na qual foi usado para o controle da PA na
populacédo idosa, obtendo assim, uma reducédo da PAS apenas com uma sessao,
assim, comprovando o valor da pratica de exercicio fisico.

Diante do exposto, o evento ocorrido com a PAS é explicado na literatura
por alguns autores, afirmando que durante o exercicio aerdbico, a PAS tende a
aumentar, enquanto a PAD e a FC mantém-se ou tendem a diminuir levemente.
Esse fenbmeno esta relacionado ao aumento do Débito Cardiaco (DC) e a
manutencdo ou reducdo da RVP. Além disso, afirma-se também que a magnitude
desse aumento depende da intensidade, mas ndo da duragdo do exercicio. Assim,

demonstra-se que, apds a execucdo do exercicio, ocorre a hipotensdo pos-
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exercicio, cujo mecanismo mais comum €é a reducdo da RVP, podendo ser
exacerbada com o aumento da duracao do exercicio (Azevédo et al., 2019).

No estudo com intervencdo semelhante a esta pesquisa, foi demonstrado

gue a PA dos idosos apresentou melhora na média da PAS apds o periodo de
atividades fisicas, com valores de 124 mmHg. Por outro lado, a média da PAD teve
um aumento de 5 mmHg, alcangando um valor de 83 mmHg. Portanto, destaca-se
gue a reducdo da PAD apdés o exercicio aerdbico foi observada principalmente no
periodo de vigilia, devido ao processo de recuperacdo do corpo ap0s 0 exercicio
fisico. Nessa fase, a frequéncia cardiaca diminui gradualmente, enquanto a RVP
pode permanecer reduzida por algum tempo, resultando no aumento da PAD. Essa
condicdo tende a se normalizar ao estado de repouso (Moraes et al., 2024).
Além disso, na literatura que também descreve o efeito agudo do exercicio
aerobico, realizado em esteira por 45 minutos a 50-60% da frequéncia cardiaca
méxima (FCmax) obtida no teste ergomeétrico de esforgo, observa-se a ocorréncia
de hipotensdo ambulatorial péds-exercicio tanto da PAS quanto da PAD em
pacientes com hipertenséo (Pires et al., 2020). Dessa forma, conforme mencionado
anteriormente, esse incidente deve estar relacionado a intensidade do exercicio,
interferindo, portanto, na alteracdo fisioldgica e tendo influenciado na resposta
hipotensora.

O evento ocorrido com a FC por se manter, ndo havendo alteracdo
nenhuma, deve estar associado a medicamentos para controle da PA. Sendo
assim, os betabloqueadores, dependendo do tipo, vao influenciar na FC,
diminuindo ou mascarando, por agir no sistema de conduc¢éo cardiaca (Barroso et
al., 2020).

E notério que o percentual de gordura excessiva, como a visceral, é
considerado um fator de risco relevante para a elevacao da PA, sendo responsavel
por 65-75% dos casos de HAS (Hall et al., 2019). Nesse sentido, um dado digno de
atencdo no nosso estudo é o aumento do percentual de gordura (39,2%) em
relacdo a massa magra (25,9%) dos participantes, na qual os altos niveis de
composicdo corporal, especialmente a gordura excessiva, foram associados a
aumentos na presséo arterial, destacando a importancia de abordagens que visam
a reducdo desses indices.

Nesse contexto, podemos destacar a importancia desta pesquisa para

acrescentar nos estudos sobre o efeito agudo do exercicio aerébico para pacientes

12




Revista Multidisciplinar do Nordeste Mineiro, v.07,2024
ISSN 2178-6925

com HAS. Portanto, um estudo indica que o exercicio fisico, especialmente o
aerdbico, associado a uma alimentacdo saudavel, € uma estratégia eficaz para
melhorar a composicao corporal, com redugdo da gordura e manutengdo ou
aumento da massa magra. Porém, é fundamental uma avaliacédo individualizada
para determinar os parametros ideais de frequéncia, duracdo e intensidade do
exercicio (Christinelli et al., 2020).

Apesar disso, 0 estudo apresentou algumas limitacdes que devem ser
consideradas. Em primeiro lugar, a quantidade de pessoas na amostra foi limitada,
0 que pode ter impactado a representatividade dos resultados. Além disso, o
método de estratificacdo, que foi realizado por conveniéncia, pode ter
implementado vieses na selecéo dos participantes. Outra limitacdo importante foi a
pequena quantidade de homens na amostra, o0 que impediu a comparacao de
resultados entre o subgrupo do sexo masculino e feminino.

Outrossim, a auséncia do grupo controle interfere na comparacdo de
resultados. Por fim, o valor da PAD e FC se encontrava baixo, controlados, no
momento pré sessdo, o que pode ter influenciado os resultados obtidos. Portanto,
essas limitacdes devem ser consideradas a interpretacdo dos resultados do estudo

e as pesquisas futuras planejadas sobre o tema.

4. Conclusao

Esta pesquisa nos mostra que uma sessao de treinamento de ginastica
pode reduzir a PAS, comprovando que, com o efeito agudo do exercicio aerdbico,

pode ser uma ferramenta poderosa para o tratamento da HAS.
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