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Efeito hipotensivo do treinamento de forga em idosos hipertensos

Hypotensive effect of strength training in hypertensive older adults

Joao Vitor de Souza*

Resumo: Este estudo investigou os efeitos do treinamento de for¢a na redugdo da pressao
arterial em idosos com hipertensdo arterial sist€émica. A prevaléncia crescente de
hipertensdo entre a populacao idosa e seus impactos significativos na saude cardiovascular
motivaram a pesquisa sobre intervengdes nao farmacoldgicas, como o treinamento de forca.
A revisdo da literatura abordou estudos que demonstram consistentemente a eficacia do
treinamento de resisténcia, incluindo exercicios com pesos livres, maquinas e bandas
elasticas, na diminuigao da pressao arterial sistélica e diastolica. Além disso, investigou-se
a duracado dos efeitos hipotensivos pos- exercicio e a adaptagdo das respostas ao longo do
tempo. Os resultados indicaram que mesmo um unico exercicio resistido pode promover
uma resposta anti- hipertensiva imediata, sustentada por semanas apos a interrupgao dos
exercicios. Conclui-se que o treinamento de for¢a ¢ uma estratégia eficaz e acessivel para
o controle da hipertensdao em idosos, complementando outras formas de atividade fisica
recomendadas pelas diretrizes clinicas.

Palavras-chave: Treinamento de for¢a; Hipotensdo; Hipertensos.

Abstract: This study investigated the effects of strength training on reducing blood pressure
in elderly individuals with systemic arterial hypertension. The increasing prevalence of
hypertension among the elderly and its significant impacts on cardiovascular health motivated
research into non-pharmacological interventions, such as strength training. The literature
review addressed studies consistently demonstrating the effectiveness of resistance training,
including exercises with free weights, machines, and elastic bands, in reducing systolic and
diastolic blood pressure. Additionally, the duration of post-exercise hypotensive effects and
the adaptation of responses over time were investigated. The results indicated that even a single
resistance exercise can promote an immediate antihypertensive response, sustained for weeks
after exercise cessation. It is concluded that strength training is an effective and accessible
strategy for hypertension control in the elderly, complementing other forms of physical activity
recommended by clinical guidelines.

Keywords: Strength training; Typotension; Hypertensive.

Introducio
A hipertensao arterial ¢ caracterizada pelo aumento persistente da pressao sanguinea,
representa um dos principais desafios de saude ptiblica em todo o mundo, particularmente na

populagdo idosa. Com o envelhecimento da populacdo, a prevaléncia da hipertensdao
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continua a crescer, ampliando sua relevancia como fator de risco para doengas
cardiovasculares (Marin et al., 2012 & Zaitune et al., 2006).

Segundo a Pesquisa Nacional de Satde realizada no ano de 2017, foi destacado que
aprevaléncia de HA foi maior entre homens, e esse indice ¢ maior em individuos acima de
70 anos de idade. Vale destacar que, além do aumento da idade existem outros fatores de
risco para a Hipertensao Arterial que sdo: sedentarismo, alcool, fatores socioecondmicos,
genética, sexo, etnia, sobrepeso e obesidade, ingestdo excessiva de sodio e potassio
(Sociedade Brasileira de Cardiologia, 2021).

Neste cendrio, o treinamento de forca surge como uma intervengao promissora para
controlar a hipertensdo em idosos, proporcionando vantagens adicionais as atividades
aerobicas. Contudo, a compreensdo dos efeitos precisos do treinamento de for¢ca na
hipotensao em idosos hipertensos ainda necessita de uma analise mais aprofundada (Vieira
& Queiroz, 2013 & Queiroz et al. 2010).

As informacdes sobre a prevaléncia, tratamento e abordagem clinica da hipertensao
em idosos no Brasil foram embasadas nas diretrizes mais recentes publicadas pela
Sociedade Brasileira de Cardiologia, conforme expresso na Diretriz Brasileira de
Hipertensdo Arterial de 2021. Esta fonte de referéncia oferece uma visdo abrangente e
atualizada das caracteristicas epidemiologicas e clinicas da hipertensdo, bem como das
estratégias de preven¢do e manejo especificas para a populacdo idosa brasileira (Sociedade
Brasileira de Cardiologia, 2021).

O treinamento de forga representa uma poderosa intervencdo ndo farmacologica,
cuja eficacia poderosa e tem sido amplamente reconhecida em diversos desfechos. Tanto
0 treinamento aerdbico quanto a sua combinagdo com o treinamento de forca tem
demonstrado resultados significativos na redug¢ao da pressdo arterial. Entretanto, ainda
permanecem algumas dividas em relagdo a eficidcia do treinamento de for¢a de forma
isolada como aliado ndo farmacologico para o controle da pressao arterial. Diante dos fatos
expostos, torna-se relevante a investigagao a respeito dos beneficios que o treinamento de
forca pode proporcionar no controle da pressao arterial em pessoas idosas com hipertensao
arterial.

Este estudo propde-se a explorar o efeito hipotensor do treinamento de for¢a em
idosos com hipertensdo, abordando ndo apenas os aspectos fisioldgicos, mas também os
desafios praticos e a viabilidade de implementagcdo dessa estratégia. Para embasar essa
investigacdo, ¢ fundamental compreender nao apenas o conceito de hipertensao arterial e

52
Revista Young ENSINE, Juiz de Fora, v. 02, n. 01, dez., 2024



Revista Young ENSINE

seus fatores de risco, mas também a realidade especifica da populagao idosa brasileira com

essa condicao.

Metodologia

O presente trabalho foi realizado a partir de uma revisao de literatura de trabalhos
publicados arespeito do tema “efeitos hipotensivos do treinamento de forga em pessoas com
hipertensdo arterial sistémica”. Foi realizada uma pesquisa na base de dados PubMed. O
trabalho foi construido durante 04 meses, tendo como data inicial marco de 2024 e data final
em julho de 2024. Revisdes e correcdes foram efetuadas nesse periodo.

Com o objetivo de buscar artigos sobre o assunto abordado neste trabalho, utilizou-
se as seguintes palavras-chaves: treinamento de forga; hipotensao; hipertensdao. Em inglés,
as palavras-chaves foram: strength training; hypotension; hypertension. Ademais, foram
utilizadas combinagdes de sindnimos com o intuito de encontrar os artigos desejados, como:
“((strength training)” AND “(hypotensive))” AND “(hypertension)”.

Com o intuito de selecionar os artigos desejados que respondessem ao tema, houve
a utilizagdo de filtros de pesquisa nas bases de dados. No PubMed, os seguintes filtros:
home page — advanced — Text availability (Free full text) - Publication dates (10 years) —
Aged 65+ years.

Em primeiro momento, a fim de finalizar a sele¢do dos artigos, houve a leitura de
todos os titulos. A traducdo para lingua portuguesa foi utilizada quando necessario. A leitura
do resumo e, em alguns casos, do artigo completo, foi efetuada quando o titulo do estudo

gerava davidas.

Resultados

Os resultados desta revisao foram desenvolvidos a partir da andlise dos estudos
apresentados no Quadro 1. Os artigos analisados contribuiram significativamente para o
alcance do objetivo principal do estudo: avaliar os efeitos hipotensivos do treinamento de
forca em idosos com hipertensdo arterial sistémica. De forma consistente, os estudos
indicaram que essa pratica tem um impacto positivo na reducao da pressao arterial em

1dosos hipertensos.
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Quadro 1. Artigos selecionados para a revisao.

Artigo Autor | Tipo de Estudo Objetivo Metodologia F pais resultados
A melhora na PA foi encontrada em estudos que utilizaram TR tradicional (pesos
livies e maquinas) (PAS: -7,04 [-11,04, -3,05); PAD: -2,60 [-3,72, -1,47] mmHg) e
Chronic effect of resistance intervencdes com bandas eldsticas (PAS: - 2,79 [-3,72, -1,86], PAD: -1,68 [-3,18,
training on blood pressure in oider Henkin. et Revisdo %p;rzacrgpﬂzgoiﬂzﬁ:‘z Meta-andlise de ensaios clinicos -0,18] mmHg). O TR realizado em d (60-80% 1RM) reduziu a
adults with prehypertension and a 20é3 Sistemética e sem exercicio na PAS e PAD e randomizados explorou os efeitos cronicos da PAS (-6,98, [-11,93, -2,03] mmHg) e a PAD (-3,64 [-5,11, -2,18! mmHg)
hypertension: A systematic review ! Meta-Andlise idosos (2 60 anos) RT dinédmica isoladamente na PA em idosos. Concluindo, o TR pode reduzir a PA em idosos nos estagios pré-hipertensos e
and meta-analysis 4 hipertensos, sendo que o TR tradicional realizado com cargas moderadas leva a
uma de efeito de d -7 mmHg para PAS e -4 mmHg para
PAD.
Mifimal Dose of Residtanca Determinar a qmmdade minima | Um total de 19 idosos com HT uma OS que 0s volumes de seis e nove séries de ZOBM obnyeram
Exercise Required to Induce ideal de exercicio resistido para | sessdo controle e trés sessdes experimentais | diferencas estatisticamente significativas na PAS aos 30 e 60 min pds-exercicio ( p
jate Hypotension Effectin | Gargollo, et Estudo gerar 40 pos- icio de stido com i < 0,0_5), na PAP 30 minutos apés o exercicio (p <0,05), e na_FCM m\ed:atamgnle
Oider Adults with Hypertension al 202'2 Experimental apds a execucdo de um Unico | volumes em ordem aleatoria: trés, seis e nove | apos o exercicio aos 30 e 60 min ( p <0,05), em comparacao com uma sessao
Randorized Cibss Over Y exercicio com uso de faixas | séries de 20 repencbes méaximas (RM) de um | controle. Um Unico exgrc_iclo resu;t:do com volume miplmo de seis séries de 20 RM
Controfied Trial eldsticas em pacientes idosos | (nico exercicio de flexdo de cotovelo com gerou resposta anti-hipertensiva aguda pés-exercicio que se manteve por 60
com hipertensdo controlada faixas eldsticas. minutos em idosos com hipertenséo controlada
Redugo: na PA foram em pessoas
. _ com RH apods sessdes de AER, RES e COM. Por outro lado, os efeitos do AER
Res?;.:gzegxsrec:‘;z: gvn:kes Investigar os efeitos agudos de foram mais proeminentes durante os periodos de vigilia, enquanto o RES
Longer Reductions on Ambulalory | Pires; etal, Estudo AER, RES e COM na Vinte pacientes (10 RH e 10 NAO RH) foram causou maiores redugdes durante o periodo noturno. . No entanto, a
Bload Presswe i Resistant 20'20 ’ Experimental monitorizacdo ambulatonialda | recrutados e trés |h pos mais longa foi observada apés AER (~11
Hypertension: A Randomized PA (MAPA) de 24 horas em | sessdes de exercicio e uma sessdo controle. [ h) em comparagéo aos exercicnos RES (~8 h) e COM (~4 h). Concluséo . Os
Crossover Trial pessoas com HAR e NAO UR. resultados do presente estudo indicam que os exercicios AER, RES e COM
p ial pos-exercicio sistdlica e diastélica em
pacientes com RH.
Ambas as cargas experimentais foram eficazes ( P <0,01) em promover hipotensao
Vinte idosas hipertensas participaram sistolica pés-exercicio (mmHg) em comparagao aos controles, apés 30, 45 e 60
voluntariamente deste estudo. Apos teste de | minutos, respectivamente, em 40% (1132, 112+ 4 e 11043 mmHg) e 80% (11143,
contragdo voluntaria maxima (uma repeticdo | 111+4 e 1104 mmHg). Ambos 0s proc: com
Effects of exercise intensity on médxima) e determinacdo de 40% e 80% de | pressdes arteriais sistolicas semelhantes (40%: -1 1%*1 0%e 80% -13%+0,5%),
postexercise hypotension ater | Cavalcante Estudo Comparar os resultados de cargas experimentais, o protocolo (3 pressao arterial média (40%: -12%+5,5% e 80%: -12%+3,4%) e produtos
resistance training sessionin | etal, 201 5' Experimental diferentes intensidades de TR | séries/90" descanso interset) foi realizado em | frequéncia-pressao (40%: -15%+2,1% e 80%: -17%22,4%) em comparagdo com
ight hypertensive patients ! em idosas hipertensas. sessdo (nica com os seguintes exercicios: leg| medidas de controle (pressao arterial sistolica: 1%+1%, pressdo arterial média
e press, leg extension, flexdo de pema, pressao | 0,6%z1,5%, produto frequéncia-pressao: 0,33%21,1%). Nao foram encontradas
tordcica, flexdo de cotovelo, extensdo de diferencas nas medidas de pressao arterial diastolica e frequéncia cardiaca
cotovelo, linha superior das costas e flexdo Concluindo, idosas hi a0 pos icio
abdominal da do exercicio, sem sobrecarga cardiovascular
expressa durante a sessdo.
Foram recrutados 69 pacientes com idade
média de 63 4 £ 2,1 anos, randomizados em
um grupo de treinamento resistido (n = 32) e
outro de treinamento aerdbico (n = 32). Foram
obtidas as e As redugdes na PA sistolica (PAS) e diastolica (PAD) foram de 6,9 mmHg e 5,3
0 teste de uma repeugao médxima (1RM). APA| mmHg, respec , Com stido e 16,5 mmHg e 11,6 mmHg,
Kinetics of Hypotension during 50 Estabelecer a cinética adaptativa foi medida antes de cada sesséo de respec com aerobio. A cinética da resposta hipotensora da
of R e and D Ensaio Cinico das respostas da pressdo treinamento com um monitor digital de braco. | PAS apresentou reducbes significativas até a 20° sessdo em ambos 0s grupos. A
Aerobic Training in Hypertensive &l 2017‘ Randomizado arterial (PA) em funcéo do tempo As 50 sessdes de treinamento foram estabilizacéio da PAD ocorreu na 20* sesséo de treinamento resistido e na 10*
Patients: a Randomized Clinical % e do tipo de em C das em quintis. Para comparar o sessdo de aerobio. Sdo nec um total de 20 sessbes de
Trial pacientes hipertensos. efeito da reducdo da PA comambos os | treinamento resistido ou aerébico para alcancar os beneficios maximos da reducdo
métodos de treinamento, utilizou-se a andlise da PA. Os métodos investigados produziram padroes cinéticos adaptativos
de covanancia bidirecional (ANCOVA) distintos ao longo das 50 sessdes.
ajustada para os valores de PA obtidos antes
das intervengdes. As diferencas entre os
momentos foram estabelecidas por andlise de
variancia (ANOVA) unidirecional
As reducdes relacionadas ao IMST na PAS e na PAD surgiram na semana 2 de
treinamento (-4 + 8 mmHg e -3 + 6 mmHg, P < 0,01, respectivamente) e continuaram
durante a intervencao de 6 semanas. A PAS e a PAD permaneceram inalteradas com o
Quantificar o efelios de redugso treinamento stmuiado (n=861, todos P > 0,05). As caracteristicas selecionadas do sujeito
da PA do MST em uma coorte Os participantes foram randomizados para modificaram ligeiramente o impacto do IMST na PA. Maiores reducdes na PAS foram
Kl tial, Folioapeciiie analyeis of e e IMST de alta resisténcia (75% PI MAX| associadas 2 idade avangada (B = -0,07 £ 0,03, P = 0,04) e maiores reducdes na PAD
the mllhypénmsw effects of high- | Craighead, et| Ensaio Clinico cursol 8 tas reduqdes daPA ) ou treinamento simulado de baixa rgstsﬂncra associadas a PA sem medicagdo prévia (B = -3 £ 1, P = 0,02) e maior PAD inicial (B =
resistance, low-volume inspiratory a 2022‘ Y o (15% PIMAX ) (30 respiragdes/dia, 5-7 -0,12 £ 0,05, P = 0,04). O PI MAX aumentou com o IMST de aka resisténcia e com o
¥ - dias/semana, 6 semanas). IMST (n = 67) reduziu| treinamento simulado de baixa resisténcia, com um aumento maior no IMST de alta
muscle strength fraining. 5“"“”“"9"““"""";" a PA sistolica (PAS) em 9 + 6 mmHg (P < 0,01) e resisténcia (+20 £ 17 vs. +6+ 14 cmH 2 O; P < 0,01). Os ganhos no PI MAX tiveram uma
magnitude da reducdo daPAem |, oa acislica (PAD) em 4 + 4 mmHg ( P < 0,01).| relacio inversa modesta com a idade (8 =-0,20  0,00: P = 0,03) e o PI MAX basal (B = -
resposta & intervencZo. 0,154 0,07, P = 0,04), mas ndo com redugdes na PAS ou PAD. Esses resultados
compilados de varios ensaios a evidé mais forte até o
momento de que o IMST de alta resisténcia provoca redugdes clinicamente significativas
na PAS e na PAD, e aumentos no PI MAX , em homens e mulheres adultos.
. ~
Discussao

O estudo teve como objetivo investigar o efeito hipotensivo do treinamento de forca

em idosos com hipertensdo. Para iniciar essa investigacao, foi preciso compreender o

conceito de hipertensao arterial e também averiguar se realmente o treinamento de forca

pode gerar efeito hipotensivo em idosos com hipertensao arterial sistémica.
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Segundo o Ministério da Saude a hipertensdo arterial ¢ caracterizada pelos niveis
elevados da pressao sanguinea nas artérias, onde os valores minimo ¢ maximo da pressao
arterial sdo iguais ou ultrapassam os valores de 140/90 mmHg (ou 14/9). A hipertensdo
arterial faz com que o coracao tenha que exercer um esfor¢co maior do que o normal para
fazer com que o sangue seja distribuido corretamente no corpo. A hipertensao arterial, na
maioria dos casos, ¢ herdada dos pais. Porém, ha varios fatores que influenciam nos niveis
de pressdo arterial como: habitos de vida, tabagismo, consumo elevado de bebidas
alcodlicas, obesidade, estresse, elevado consumo de sal, niveis altos de colesterol e falta de
atividade fisica

O exercicio fisico ¢ um dos principais métodos utilizados por pacientes hipertensos
para o controle da HA (Hipertensdo arterial) e controle de muitas doengas cronicas
degenerativas. Dentre as patologias que acometem os idosos, destaca-se a Hipertensdo
Arterial Sistémica (HAS), responsavel fortemente pela associacdo ao risco de doengas
cardiovasculares e 6bitos (Nogueira et al., 2012).

Ja se sabia que o treinamento de for¢a era uma opgao terapéutica, mas havia, até
entdo, pouca certeza sobre os protocolos mais eficientes. Com uma amostragem de 253
participantes, com média de idade de 59 anos, foi feita a analise com base em uma série de
ensaios controlados que avaliaram o efeito do treinamento por oito semanas ou mais. O
estudo mostrou que resultados efetivos eram observados por volta da 20" sessdo de
treinamento e os efeitos hipotensivos benéficos duravam até 14 semanas, mesmo depois
que os exercicios eram interrompidos (Correia et al., 2023).

As Diretrizes Brasileiras de Hipertensdo sugerem que, exercicios aerdbicos
(caminhada, corrida, ciclismo ou natagdo) podem ser praticados por 30 minutos em 5 a 7
dias por semana e exercicios resistidos de 2 a 3 dias por semana também pode ser
recomendada. Para um beneficio adicional, em adultos saudaveis, recomenda-se um
aumento gradual da atividade fisica para 300 minutos por semana de intensidade moderada
ou 150 minutos por semana de atividade fisica vigorosa, ou uma combinagao equivalente
de ambos, idealmente com exercicio didrio supervisionado (Sociedade Brasileira de
Cardiologia, 2021).

Para embasar essa investigacado, ¢ fundamental compreender ndo apenas o conceito
de hipertensao arterial e seus fatores de risco, mas também a realidade especifica da
populacao idosa brasileira com essa condigao.

Henkin et al. (2023) realizaram uma revisdo minuciosa sobre os efeitos duradouros
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do Treinamento de Resisténcia (TR) na pressdo arterial (PA) de pessoas idosas com pré-
hipertensao e hipertensdo. Eles examinaram uma série de pesquisas anteriores que se
concentraram em como o TR afeta a pressdo arterial ao longo do tempo em idosos. Os
resultados revelaram que tanto o TR tradicional, que envolve o uso de pesos livres e
maquinas, quanto as intervengdes com bandas elasticas foram eficazes na reducao da
pressao arterial. Os numeros sao encorajadores: uma média de 7,04 mmHg de queda na
pressao arterial sistolica (PAS) e 2,60 mmHg na pressdo arterial diastélica (PAD) com o
TR tradicional, ¢ 2,79 mmHg na PAS e 1,68 mmHg na PAD com bandas elésticas. Além
disso, descobriu-se que o TR realizado com uma intensidade moderada, representada por
60-80% de 1RM (uma medida de forca maxima), também teve impactos positivos na pressao
arterial, com uma queda de 6,98 mmHg na PAS e 3,64 mmHg na PAD.

Esses achados sdo bastante significativos, sugerindo que o TR pode
desempenhar um papel importante na redugao da pressao arterial em idosos com condig¢des
pré-hipertensivas e hipertensivas. Os resultados destacam a importancia do exercicio
resistido, especialmente quando realizado com cargas moderadas, como uma estratégia eficaz
para gerenciar a pressio arterial em adultos mais velhos. O estudo de Gargollo® teve como
objetivo determinar a quantidade minima de exercicio resistido necessaria para induzir um
efeito hipotensivo imediato em idosos com hipertensao controlada. Foram avaliados 19
1dosos, que realizaram uma sessdo controle e trés sessoes experimentais com diferentes
volumes de treinamento resistido, todos com o uso de faixas elasticas. Os volumes testados
foram de trés, seis e nove séries de 20 repeticdes maximas (RM) de um Unico exercicio de
flexdo de cotovelo. Os resultados mostraram que os volumes de seis e nove séries de 20
RM foram eficazes em reduzir a pressao arterial sistolica (PAS) aos 30 e 60 minutos apds o
exercicio, a pressdo arterial diastdlica (PAD) aos 30 minutos apds o exercicio, € a
frequéncia cardiaca maxima (FCM) imediatamente e aos 30 e 60 minutos apds o exercicio,
em comparagdo com a sessao controle. Em conclusao, um tnico exercicio resistido com um
volume minimo de seis séries de 20 RM foi capaz de gerar uma resposta anti-hipertensiva
aguda que persistiu por até 60 minutos em idosos com hipertensao controlada.

Pires et al. (2020) investigaram os efeitos agudos de diferentes tipos de exercicio -
aerdbico (AER), resisténcia (RES) e combinado (COM) - na pressao arterial ambulatorial de
24 horas em pessoas com hipertensdo arterial resistente (RH) e ndo resistente (NAO RH).
Vinte pacientes, divididos igualmente entre RH e NAO RH, participaram do estudo e foram
submetidos aleatoriamente a trés sessdes de exercicios e uma sessdo controle. Os resultados
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revelaram redugdes significativas na pressao arterial ambulatorial em pacientes com RH apos
as sessoes de AER, RES e COM. O exercicio aerdbico foi mais eficaz durante o periodo de
vigilia, enquanto o exercicio de resisténcia causou maiores redu¢des durante o periodo
noturno. Além disso, foi observado que a hipotensdo ambulatorial pds-exercicio durou
mais tempo apos o exercicio aerobico (11 horas) em comparacdo com o exercicio de
resisténcia (8 horas) e o exercicio combinado (4 horas). Em conclusao, o estudo indica que
exercicios aerobicos, de resisténcia e combinados sdo capazes de induzir hipotensdo
ambulatorial pos-exercicio tanto sistolica quanto diastélica em pacientes com hipertensao
arterial resistente.

Cavalcante et al. (2015) compararam os efeitos de diferentes intensidades de
treinamento de resisténcia (TR) sobre a hipotensdo pds-exercicio em idosas hipertensas.
Vinte participantes voluntarias foram submetidas a um teste de contracdo voluntaria maxima
para determinar cargas experimentais de 40% e 80%, seguido por um protocolo de TR em
uma Unica sessdo. O protocolo consistiu em trés séries de exercicios com intervalos de 90
segundos, incluindo leg press, leg extension, flexdo de perna, pressdo toracica, flexdo de
cotovelo, extensdo de cotovelo, linha superior das costas e flexdo abdominal. Ambas as
intensidades de carga foram eficazes em promover hipotensdo sistolica pos-exercicio em
comparag¢do com o controle, ap6és 30, 45 e 60 minutos. Nao houve diferencas significativas
nas medidas de pressao arterial diastolica e frequéncia cardiaca entre os grupos. Os resultados
indicam que idosas  hipertensas  experimentam  hipotensdo  pods-exercicio
independentemente da intensidade do TR, sem sobrecarga cardiovascular expressa durante
a sessdo.

Damoriam et al. (2017) determinaram a cinética adaptativa das respostas da
pressao arterial (PA) ao longo do tempo e do tipo de treinamento em pacientes hipertensos.
Foram recrutados 69 pacientes com idade média de 63,4 anos, divididos aleatoriamente
em grupos de treinamento resistido e aerdbico. Medidas antropométricas foram
obtidas e realizado o teste de uma repetigdo maxima (1RM). A PA foi medida antes de cada
sessao de treinamento. As 50 sessOes de treinamento foram categorizadas em quintis e
comparadas quanto a redu¢do da PA usando andlises estatisticas adequadas. As redugdes na
PA sistolica (PAS) e diastolica (PAD) foram significativas em ambos os grupos, sendo mais
pronunciadas com o treinamento aerdbio. A cinética da resposta hipotensora mostrou
redugdes significativas até a 20 sessdo em ambos os grupos, com estabilizagdo ocorrendo
posteriormente. Concluiu-se que sdo necessdrias aproximadamente 20 sessOes de
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treinamento, seja resistido ou aerobico, para alcangar os beneficios maximos na redugao
da PA. Os dois métodos de treinamento produziram padrdes cinéticos adaptativos distintos
ao longo das 50 sessdes.

Craighead et al. (2022) quantificaram os efeitos redutores da pressao arterial (PA)
do treinamento de forga inspiratdria de alta resisténcia (IMST) em uma coorte maior de
participantes, avaliar o curso temporal dessas reducdes e identificar caracteristicas dos
sujeitos que poderiam prever a magnitude da resposta a intervengao. Os participantes foram
randomizados para IMST de alta resisténcia (75% da pressdo inspiratdria maxima -
PIMAX) ou treinamento simulado de baixa resisténcia (15% da PIMAX) por 6 semanas. O
IMST reduziu significativamente a pressao arterial sistélica (PAS) em 9 + 6 mmHg e a
pressdo arterial diastélica (PAD) em 4 + 4 mmHg. Essas redu¢des comegaram na segunda
semana de treinamento e continuaram durante as 6 semanas. Caracteristicas individuais,
como idade avancada e pressdo arterial diastolica inicial mais alta, foram associadas a
maiores reducdes na PAS e PAD, respectivamente. Além disso, o IMST resultou em
aumentos significativos na pressao inspiratoria maxima (PIMAX), sendo mais pronunciado
do que no treinamento simulado de baixa resisténcia. Esses resultados fornecem evidéncias
robustas de que o IMST de altaresisténcia pode induzir reducdes clinicamente significativas
na PAS e PAD, além de aumentar a PIMAX, em adultos.

A hipertensdao arterial ¢ um problema crescente entre os idosos, afetando
significativamente a qualidade de vida e aumentando o risco de complicagdes
cardiovasculares. Diversos estudos recentes tém destacado a importincia do treinamento
de for¢a no controle dessa condi¢ao. Pesquisas mostram que exercicios de resisténcia, como
o treinamento com pesos livres, maquinas e bandas elasticas, sdo eficazes na reducdo da
pressdo arterial em 1dosos.

Quando realizados com intensidade moderada (60-80% de 1RM), esses exercicios
resultam em redugdes significativas da pressao arterial sistolica e diastolica. Além disso,
mesmo um unico exercicio resistido, realizado com um volume minimo de seis séries de 20
repeti¢des, pode gerar uma resposta hipotensiva imediata, que persiste por até 60 minutos
apos a atividade. Outros tipos de exercicios, como os aerdbicos, também demonstram efeitos
positivos, induzindo uma hipotensdo pds-exercicio com duragdes variadas. Isso oferece
opcoes flexiveis e eficazes para o manejo da hipertensao (Nogueira et al., 2012).

Essas evidéncias sugerem que o treinamento de for¢a, quando bem implementado e
personalizado, pode melhorar significativamente a satide cardiovascular e a qualidade de
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vida de idosos hipertensos. A inclusao de exercicios resistidos nos programas de tratamento
pode ser uma abordagem eficaz para controlar a pressao arterial nessa populagao
vulneravel (Correia et al., 2023).

Estudos recentes mostram que o treinamento de for¢ca ¢ uma estratégia eficaz para
reduzir a pressao arterial em idosos com hipertensao arterial sist€émica. Os resultados do
presente estudo indicam que esses exercicios proporcionam efeitos hipotensivos
duradouros, mesmo apos a interrupg¢ao dos exercicios. O treinamento de resisténcia com pesos
livres, maquinas ou bandas elésticas, demonstraram ser eficazes na redugdo da pressao
arterial, oferecendo flexibilidade e adaptabilidade as necessidades individuais dos idosos.
Além disso, até um unico exercicio resistido, realizado com um volume minimo, pode gerar
uma resposta anti-hipertensiva imediata.

As Diretrizes Brasileiras de Hipertensdo Arterial (2020) recomendam tanto
exercicios aerobicos quanto resistidos para o controle da hipertensao. Estudos mostram que
ambos os tipos de exercicios podem induzir hipotensao pos-exercicio, com exercicios
aerobicos sendo mais eficazes durante o dia e exercicios resistidos causando maiores
reducdes durante a noite. Comparagoes de diferentes intensidades de treinamento de resisténcia
indicam que tanto intensidades mais baixas quanto mais altas (40% e 80% de 1RM) sdo
eficazes na promocao da hipotensdo pds-exercicio. Para alcangar os beneficios maximos na
reducdo da pressdo arterial, sdo necessarias cerca de 20 sessoes de treinamento, seja com
exercicios resistidos e aerobicos. Além disso, o treinamento de forca inspiratoria de alta
resisténcia também pode reduzir significativamente a pressdo arterial sistolica e diastolica,

além de aumentar a pressdo inspiratdria maxima.

Consideracoes finais

Nossos resultados demonstram a importancia do treinamento de for¢a como uma
estratégia eficaz no manejo da hipertensdo em idosos, fornecendo diretrizes sobre
protocolos eficientes, intensidades adequadas e modalidades especificas de exercicios.
Essas descobertas sdo valiosas para a pratica clinica e o desenvolvimento de intervengdes
personalizadas para essa populacao.

Os resultados destacam a eficacia do treinamento de resisténcia, tanto com pesos
livres, maquinas ou bandas elasticas, na reducao da pressao arterial, oferecendo uma opg¢ao
flexivel e adaptavel as necessidades individuais dos idosos. Mesmo um Unico exercicio
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resistido, realizado com um volume minimo, demonstrou gerar uma resposta anti-
hipertensiva imediata. Além disso, o treinamento de forca inspiratéria de alta resisténcia
também mostrou ser eficaz na redugao da pressdo arterial, com resultados significativos
observados ja nas primeiras semanas de treinamento.

As Diretrizes Brasileiras de Hipertensao Arterial recomendam tanto exercicios
aerdbicos, resistidos ou combinados para o controle da hipertensdo, gerando efeito
hipotensivo pds-exercicio. A inclusdo desses exercicios nos programas de tratamento nao
farmacologico pode ser uma abordagem eficaz para controlar a pressao arterial em idosos
hipertensos, proporcionando beneficios duradouros mesmo apds a interrupgao dos
exercicios. Essas descobertas tém implicagdes importantes para a pratica clinica,
fornecendo conhecimento sobre protocolos eficientes de treinamento, intensidades
adequadas e modalidades especificas de exercicios para uma populagdo vulneravel a

hipertensao.
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