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Resumo: O objetivo deste presente estudo foi verificar, através de uma reviséo sistematica, as
respostas da pressao arterial, sob um programa de exercicios fisicos, através do treinamento
resistido. Foi utilizado o numero de 14 artigos/periodicos, adquiridos nas bases de dados
LILACS, SCIELO e RBPFEX, bem como livros, teses (TCC) e dissertacdes sobre a temaética,
presente neste artigo. Observou-se que o envelhecimento é um processo eminente,
caracterizado por incapacidades, dentre elas as alteracbes na pressdo arterial. A hipertensao é
uma das principais doengas prejudiciais nos idosos. Estudos demostram que o treinamento
resistido, pode promover respostas positivas no sistema cardiovascular principalmente na
pressdo arterial. A pressdo arterial foi reduzida ap6s o treinamento resistido, tanto em
hipertensos com nos normotensos, em alguns resultados se viu o efeito hipotensor pos-
exercicio. Portanto o treinamento resistido pode ser considerado uma oOtima opcdo de
exercicios fisicos, no controle, na prevencdo e na reabilitacdo da pressao arterial dos idosos.
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Abstract The objective of this present study was to verify, through a systematic review, the
blood pressure responses, under a physical exercise program, through the resistance training.
It was used the number of 14 articles / periodicals, acquired in the databases LILACS,
SCIELO and RBPFEX, as well as books, theses (TCC) and dissertations on the subject,
present in this article. It was observed that aging is an eminent process, characterized by
incapacities, among them changes in blood pressure. Hypertension is one of the major
harmful diseases in the elderly. Studies show that resistance training can promote positive
responses in the cardiovascular system mainly in blood pressure. Blood pressure was reduced
after resistance training, both in hypertensive patients with normotensive, in some results we
saw the post-exercise hypotensive effect. Therefore, resistance training can be considered a
great option of physical exercises, in the control, prevention and rehabilitation of the blood
pressure of the elderly.
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1 Introducéao

Com o passar dos anos, todos os seres humanos, passam pelo processo de
envelhecimento, no qual se caracteriza por varias alteracbes morfoldgicas e fisioldgicas,
fazendo que os idosos, caiam em sua maioria, em um estado de depressdo, acometendo o

surgimento e a progressdo de doencas, muitas delas no sistema cardiovascular, deixa-os



dependentes de terceiros. Mas tudo que os idosos querem, é uma melhor qualidade de vida,
pois o envelhecimento pode ser sim ser concilidvel com uma boa salde, pois com um bom
estado funcional, e com a superacdo de qualquer tipo de deficiéncia, faz que o idoso venca e
conviva bem com suas patologias.

O envelhecimento é um processo natural, que possui um maior indice e prevaléncia de
doencas crénicas, principalmente as cardiovasculares; a mais que se destaca € a hipertensao
doenca multifatorial, que ndo tem cura. A Sociedade Brasileira de Hipertenséo, afirma que o
aumento da pressdo arterial esta ligado diretamente com o avanco da idade, sendo uma
prevaléncia da hipertensdo arterial sisteméatica maior que 50% nos individuos entre 60 e 69
anos de idade. Segundo Guyton e Hall (1998), os niveis acima, diferentes do normal pela
pressdo arterial, se caracterizam de hipertensdo arterial, pois € uma elevacdo da pressao
sanguinea contra as paredes arteriais.

Devido & preocupacéo na busca de uma melhor qualidade de vida dentro do processo de
envelhecimento, a implantacdo de exercicios fisicos na vida diaria vem crescendo
constantemente, dentre elas estd o treinamento resistido que se torna, cada vez mais eminente
entre os idosos, pois seus beneficios trazem sobre a pressdo arterial resultados positivos.
Segundo Queiroz, Kanegusuke, Forjaz (2010), cada vez mais estudos comprovam que
treinamento resistido, traz beneficios, além dos cardiovasculares; como também o
fortalecimento na musculatura, importante na realizagdo de atividades fisicas no dia a dia dos
idosos.

O treinamento resistido vem sendo recomendado, como parte importante em um
programa de exercicios fisicos, pois possuem resultados positivos na reducdo da pressdo
arterial de repouso, alguns estudos, provaram que podem ocasionar um efeito hipotensor em
idosos hipertensos, mas em outros ndo, pois cada corpo tem sua individualidade biolégica
podendo ter reacBes diferentes entre eles. Ainda se faz necessario outros estudos que
demostrem o real efeito do treinamento resistido. Assim o objetivo deste presente estudo, foi
verificar quais as principais alteracdes da pressdo arterial, e 0 que essas alteracGes podera
modificar, o estado de salde em idosos normotensos e hipertensos, através do treinamento

resistido.

1.1 O envelhecimento e seus aspectos



Como em todo mundo, o Brasil vem apresentando um aumento considerdvel, na
expectativa de vida da populagdo, segundo o indice Brasileiro de Geografia e Estaticas
(IBGE, 2013) no ano de 2020, a populacao de idosos do Brasil atingira 13%.

O crescimento dessa populacdo eminente no pais faz que tenha uma obrigatoriedade
estrutural melhor, para melhor atender as necessidades especiais desse publico que cada vez
mais se tornam mais expressivo em uma sociedade, entdo isso se faz necessario um programa
que possa dar valor, sobre a questdo da sensibilidade no pais, algo de muita importancia nos
dias de hoje. Nesse sentido surgi a pergunta de que forma pode se aprimorar a qualidade de
vida dos idosos? Uma boa maneira disto € a formulacdo da reeducacdo das pessoas, trazendo
informacdes, que faca os proprios cidaddos, terem, o comprometimento de estar cuidando de
sua propria saude, para que os aspectos do envelhecimento seja menos visiveis com o passar
dos anos, pois uma das mais determinantes diferencas pra ter uma vida saudavel, é a
informacdo, muito valiosa para a prevencao da salde de uma nacéo.

O envelhecimento esta caracterizado como a diminuicdo das capacidades motoras e de
alguns aspectos como: os fisicos, psicoldgicos e sociais, cada vez mais presentes com o passar
do tempo, gerando mudancas tragicas na vida social dos idosos.

Aspectos como os bioldgicos e culturais, estdo ligados a uma vida saudavel quando os
encontra em harmonia; mas uma vez que ndo estdo em mesmo ritmo, acaba gerando
incapacidades nos idosos em sua autonomia. Os aspectos fisicos sdo 0s mais eminentes nesta
fase da vida, sdo os mais perceptivos com o passar do tempo, tendo perca da massa magra
chamada de processo de Sarcopenia e as alteragcdes na pressao arterial, Davini et al (2003).

De acordo Brasil (1996), O envelhecimento € um processo normal, e pode ser
prevenido ou retardado ndo s6 apenas por mediacdes médicas, mas também por intervengdes

sociais, econdmicas e ambientais.

1.2 Treinamento resistido e suas caracteristicas

Segundo Gerald (2003 p.16), o treinamento resistido € s6 mais uma nomenclatura para
definir o treinamento de forca, tanto de resisténcia ou de potencia muscular, € uma
modalidade de levantamento de pesos livres e de maquinas de movimento dinamicos,
variaveis e ndo variaveis. O treinamento resistido é uma préatica de exercicio fisico, que faz
aprimorar a aptidao fisica do individuo quem a pratica, trazendo beneficios como a

manutencdo da saude, retardamento do envelhecimento, e reducdo do indice de risco de



doengas causadas pelo sedentarismo, fazendo cada vez mais parte de um programa de
exercicios, Camara et al, (2007).

O treinamento resistido se da de varios componentes sendo eles estaticos ( isométrico),
que promove um aumento da tensdo muscular, e dinamicos com contracdes concéntricas e
excéntricas ou ambos, € feito pela utilizacdo de pesos livres como halteres, anilhas e barras, e
em maquinas que pode ser dividido em quatro tipos basicos (1) aparelhos com sistemas de
polia, (2) aparelhos com polia excéntrica, (3) aparelhos com uso de um braco de alavanca, (4)
aparelhos isocinéticos.

Apesar de ser eficientes ainda existem desvantagens, como pouca variagdo de
mecanica, 0 numeros de exercicios nele é limitado entre outras, mas as vantagens sobre
valesse a diferenca, entre eles a seguranca, comodidade, economia de tempo e etc. o
treinamento resistido esta engajado principalmente na reabilitacdo (fisioterapéutica), a estética
corporal, e a competividade entre atividades desportivas, a utilizacdo de métodos e sistemas
faz ela diferenciada de outras praticas, e nelas a mais comuns e Unicas formas de se treina esta
0 método de alternado por segmento e localizado por articulacdo,(RODRIGUES, 2001).

Para Bossi (2003), o treino resistido de forma adequada e bem administrada, sabendo
utilizar a forma correta de suas cargas maximas, isométricas e sobre a apneia; trara sim

beneficios a todos que praticam principalmente aos idosos.

1.3 As respostas da pressao arterial nos idosos

Como ja visto nas caracteristicas do treinamento resistido, os seus beneficios faz que
qualquer individuo tenha uma qualidade de vida melhor, tanto fisica como mental, fazendo
que sua aptiddo fisica seja aprimorada, seus resultados ressaltam no aumento de sua
autonomia, acarretando em um bem-estar desejado nessa fase da vida, (MEIRELLES ,2000).

A melhora na parte fisica sdo bem visiveis, principalmente nos aspecto fisiol6gicos
particularmente no sistema cardiovascular, no qual alteracGes trazem beneficios na pressao
arterial. Mesmo havendo alguns resultados controversos, ainda o treinamento resistido &
indicado para a populacdo de idosos, por causados efeitos positivos nas fungdes
cardiovasculares, como a reducdo da pressdo arterial e 0o aumento do fluxo sanguineo,
(QUEIROZ, et al, 2010).

A American College of Sports Medicine (ACSM, 2007), é uma das instituicdes que

recomenda que o treino aerdébio seja complementado pelo treino resistido para idosos com


http://www.acsm.org/

problemas cardiovasculares, estudo relatam que através do treinamento resistido proporciona
uma diminuicdo da pressdo arterial em repouso, tanto em idosos hipertensos ou normotensos.
Em um treino resistido a forma de intensidade a ser trabalhada, ocasiona diferentes respostas
fisioldgicas sobre a presséo arterial, diferentes estudos dizem que & 70% - 90% de 1RM, de
alta intensidade faz gerar uma reducdo na pressdo arterial sistdlica de forma isolada, e quando
foi feito com uma intensidade moderada em 50% - 60%, levou a reducéo tanto da presséo
arterial sistolica como na diastolica.

De acordo com Oliveira, et al, (2008), no Brasil a hipertensao atinge 60% dos idosos, e
isto nos dias de hoje vem aumentado cada vez mais, por isso que varios estudos diz que a
hipertensdo pode sim ser controlada através do treinamento resistido.

Segundo Cunha et al,(2012), afirma que idosos hipertensos praticantes do treinamento
resistido, de intensidade moderada, apresentam melhoras no resultado na reducédo da Pressao
Arterial de repouso. Ndo h& nada de concreto especificando a frequéncia, correta de
treinamento, mas através de estudos sobre o Treinamento resistido, comprovou que, uma ou
duas sessGes semanais, seja, suficiente no efeito hipotensor do treinamento resistido, nos
idosos. Enquanto o treinamento resistido, pode se utilizado, através de exercicios dinamicos
de acbes musculares concéntricas e excéntricas, com grupamentos musculares maiores e
menores, utilizando de 5 a 12 repeti¢des, por cada serie.

Com j4 visto antes pelo, American College of Sports Medicine, o treinamento resistido
é um complemento de um treino aerobio, ndo devemos apenas salientar seus beneficios, mas
também de seus riscos. Estudos e pesquisas comprovam que o treino resistido apresenta
poucos efeitos no sistema cardiovascular se for comparado ao treinamento aerdbio, dessa
forma aqueles individuos que se apresentam como cardiopatas, ndo se devem realizar o treino
resistido com a Unica forma de um programa de exercicios, e sim um complemento a

exercicios aerdbicos, sendo assim, a baixa intensidade é a mais adequada para os cardiopatas.

2 Metodologia

Este artigo foi realizado por, uma revisdo sistematica utilizando as bases de dados da,
LILACS (Literatura-americana e do Caribe em Ciéncias da salde), SCIELO (Scientific
Eletronic Library Online), RBPFEX - Revista Brasileira de Prescricdo e Fisiologia do
Exercicio, site de pesquisa GOOGLE. Foi consultando o DECS (Descritor em ciéncias da
salde), para a selecdo dos descritores e/ou palras chaves: treino de forga, exercicios para

idosos, pressao arterial, treinamento resistido, envelhecimento; no periodo de maio a outubro
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de 2016. Utilizando de revisbes de artigos cientificos voltados para o estudo da pressao

arterial em idosos.

3 Resultados

Os resultados demonstrados, aqui neste artigo, foram baseados nas amostras de estudos
de quatro artigos de autores que serdo descritos no texto, no qual realizaram testes para avaliar
0 resultado da pressdo arterial sob um programa de treinamento resistido em idosos
normotensos e hipertensos com ou sem medicacao, ativos e ndo ativos.

O estudo de Jannig et al, (2009), foi realizado por idosos hipertensos controlados, numa
soma de 8 individuos de ambos géneros, todos sujeitos foram levados a fazer teste
laboratoriais, por 3 vezes consecutivas ,para verificar a medicdo da pressédo arterial de
repouso, apos todas instrucdes adequadas, para realizar as tarefas na musculacdo, onde
realizaram, 0s exercicios com 12 repeticbes maximas, aleatoriamente aos seguintes exercicios
: 1-supino sentado na maquina, 2-puxada alta anterior, 3- remada alta, 4- leg. press 90° , 5-
extensdo de joelhos, 6- flexdo de joelhos, submetidos em cinco tentativas. Foram idealizados
por trés protocolos, o (P1) se realizou primeiro os exercicios do MI, e em seguidas todos do
MS; (P2) foi primeiro os dos MS, e depois MI, e o (P3) foi com exercicios MS intercalando
com um dos MI. Chegou-se aos seguintes, no (P1) ndo observou alteracdo na pressao arterial
sistolica, ndo ocorrendo hipotensdo pos-exercicio; (P2), ocorreu diferencas nos 20 e 40
minutos de recuperacdo, tendo uma leve hipotensdo pds-exercicio; e no (P3) teve-se
diferencas em todas as medicdes apds o fim das sessdes de exercicios, demostrando entdo um
fator eficaz em produzir hipotensdo pds-exercicio.

No estudo de Teixeira e Rocha, (2012), os testes foram foi designados para 15 mulheres
de uma faixa etéria de 58,8 a 67,20 anos de idade , para participar de um treinamento resistido
de 12 semanas, por 3 sessdes semanais, se deu a mensuracao da pressao arterial , pelo método
auscultatorio utilizando o esfigmomandmetro de mercudrio, junto por uma enfermeira
responsavel. Se utilizou de 3 tentativas para definir a carga de 10 repeticbes maximas, com
intervalo de 5 minutos entre cada tentativa. Apds duas semana de adaptagéo se iniciou o teste,
exercicios desenvolvidos, por métodos de series, alternado por segmento (M,S e M,I),
utilizando de todos grupamentos musculares do corpo, com 4 a 3 séries , por 60 a 90 segundos
de descanso, foi feito uma periodizacdo de 3 mesociclo A,B e C, de 4 semanas cada um,
totalizando 36 sessOes, mesociclo A e C de 8 a 10 RM, mesociclo B de 10 a 12 RM. Teve

como resultado a seguinte conclusdo que nédo é claro o que determina a hipertensao arterial,



pois € uma doenca complexa, poligénica que se liga a fatores genéticos, e outros fatores com
a obesidade, estilo de vida , idade avancada e entre outros. No estudo ainda comprovou que
certo momento os participante do teste sairam de uma situacdo hipertensa para uma condicao
normal da pressao arterial

O Estudo de Costa et, al.(2010), foi feita por 15 idosas, de média de 66 anos idade,
todas hipertensas, foi divididas em dois grupos, um grupo de 6 n&o treinadas e outro de 9
treinadas, com sessdo de 40 minutos com descanso de 48 horas, definindo o protocolo de 10 a
15 repeticGes ,com 1 minuto de descanso entre series , sendo mensurada aferi¢do da pressdo
arterial, pré-exercicio, apds o termino da sessdo permaneceram em repouso por sessenta
minutos, no qual observou os seguintes resultados ; no grupo das treinadas houver o efeito
hipotensor , pds -exercicio , apenas na pressdo arterial sistélica, no minuto trinta, e nas
treinadas se observou a hipotensdo n presséo sistolica dos 15 a 60 minuto, e na diastolica dos
15 a 30 minutos, , resumindo que o efeito hipotensor € maior na idosas nao treinadas.

No estudo de Krinski, et al. (2008), teve 24 idosas participantes de seu teste, com idade
media de 63 anos, portadores de hipertensdo estagio 1, realizaram apenas uma sessdo de
exerci-os resistidos, de forma dindmica em circuito de exercicios de membros superiores e
inferiores, com 3 series e 12 repeticdes cada, com a mensuragdo da pressao arterial em trés
momentos antes, de comecar, ap0s a quinta sessdo e 10 minutos apds o fim da sessdo do
reino, se observou a elevacdo da frequéncia cardiaca da pressdo arterial sistolica e da
diastdlica , onde apo6s o fim houve reducdo nas pressdes sistélica e diastdlica, mas apenas a

diastélica foi reduzida consideravelmente.

4 Discussao

O presente artigo relata estudos de autores que fizeram teste com protocolos de
exercicios no treinamento resistido com idosos, para investigar as alteracfes na pressao
arterial. Nesses estudos foi demostrado entre eles que, houve redugdo na pressdo arterial de
repouso, tanto em idosos hipertensos, e 0s ndo hipertensos. (BATTAGIN, et al, 2010),
sugerem o treino de forca , em intensidade moderada e capaz de reduzir modestamente a
Pressdo arterial sistolica em pacientes hipertensos, apesar do receio dos participantes de
praticar o treinamento resistido, se deram consciéncia de sua importancia.

Comparando o estudo Jannig et al,(2009), e Teixeira, e Rocha (2012), deu pra notar que
ambos estudos demostraram também o surgimento da hipotensdo pds-exercicio, onde levou

alguns individuos do resultado de Teixeira , ter elevada nivel de hipertensdo , para uma



condigdo norma de sua presséo arterial. Com o estudo de Krinski, et al. (2008), comprovo se
também resultados parecido dos outros autores aqui citado, foram confirmado um redugéo da
pressdo arterial sistolica e diastélica, ap6s 10 minutos do fim da sessdo de treinamento, no
qual somente a pressao diastélica reduziu significante , observando que as respostas agudas
cardiovasculares sdo produzidas atraves do treino resistido, e o efeito hipotensivo foi mais
visto na Pressdo arterial diastolica.

5 Conclusao

Foi observada ao longo desta revisdo sistematica, que o envelhecimento € uma etapa
natural da vida e ndo uma doenca, no qual esta ligada por diversos aspectos, entre eles estdo
um dos mais imponentes, que sdo as alteracdes fisioldgicas especificamente no sistema
cardiovascular, como as alteragdes na pressdo arterial. Ao passar dos anos devido ha
alteragcBes oriundas do processo de envelhecimento, o idoso se torna mais sensiveis ao
surgimento de doencas cronicas, na pressdo arterial, entre elas a mais eminente é a
hipertensao arterial.

A hipertensdo arterial ndo possui cura, mas pode ser sim controlada, através de
cuidados especificos evitara lesbes em Orgdos, para que ndo possa desenvolver doenca
cardiovascular, hd modos de trata-la de forma farmacoldgica através de medicamentos, e ndo
farmacoldgica utilizando a pratica de exercicios fisicos aerdbios e anaerdbios, dentre eles o
treinamento resistido que cada vez mais cresce, estudos comprovam que o exercicio fisico
aerobico, resistido ou os dois, ocasiona respostas fisiolégicas capaz de reduzir a pressao
arterial. O treino resistido torna-se um componente fundamental na pratica regular, exercicios
gue em longo prazo demostram resultados benéficos para os idosos, tanto normotensos como
hipertensos.

A periodizagdo de um treinamento em idosos de ambos os géneros, reduz
significativamente a pressdo arterial sistélica e manteve o nivel da pressao arterial diastolica,
levando a reducdo do uso de medicamentos anti-hipertensivos, mas como qualquer outro
tema, ainda se faz necessario novos estudos, para que sejam comprovados realmente, em
outros métodos de treinamento resistido, resultados que relatem os beneficios do treino
resistido o efeito hipotensor nos idosos para assim atingir uma adequada resposta no
entendimento a prevencdo e reabilitacdo cardiovascular, de modo geral concluisse que a

pratica do treino resistido, € de fundamental importancia na promocao da saude de individuos



idosos, saudaveis e debilitados, prevenindo de doencas cardiovasculares, beneficiando-o0 no

processo do envelhecimento.
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