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RESUMO

Introducéo: A obesidade é uma doenca comum causada por gendtipo e meio ambiente,
envolvendo sociedade, comportamento, cultura, fisiologia, metabolismo e genética. Sendo uma
comorbidade relacionada a hipertensdo, onde a hipertensdo arterial € uma doencga clinica
multifatorial e é caracterizada por um aumento continuo da pressao arterial > 140 e / ou 90
mmHg. Esse estudo foi conduzido para descrever os efeitos do exercicio de alta e baixa
intensidade em pacientes com hipertensdo arterial. Metodologia: Trata-se de um estudo de
revisdo integrativa de carater descritivo. Os dados foram coletados através de publicacdes, na
lingua portugués e inglés utilizando-se de dados cientificos eletrdnicos disponiveis nas
plataformas digitais da biblioteca virtual PubMed, no banco de dados PEDro e SciELO. Os
artigos foram coletados nas plataformas supracitadas, dando preferéncia para artigos publicados
nos ultimos 5 anos. A busca foi realizada nas bases de dados através dos descritores
“hipertensdo arterial”, “obesidade”, “exercicio” de forma isolada e combinada utilizando o
booleano AND. Resultados e discussdo: Foram incluidos sete estudos com exercicios de alta
e baixa intensidade, utilizando cicloergbmetro, alongamento, com grupos musculares
superiores e inferiores, usando a frequéncia cardiaca e 0 VO2 pico. Conclusédo: Observou-se
através dos estudos analisados que ambos os exercicios trazem beneficios para o paciente, onde
ndo foi possivel encontrar na literatura as vantagens de um exercicio em relacdao ao outro. Dessa
forma, treinamento fisico possui um resultado positivo na reducdo da obesidade e da
hipertens&o arterial.

Palavras-chave: hipertensédo arterial, obesidade, exercicio.



ABSTRACT

Introduction: Obesity is a common disease caused by genotype and environment, involving
society, behavior, culture, physiology, metabolism and genetics. Being a comorbidity related to
hypertension, where hypertension is a multifactorial clinical disease and is characterized by a
continuous increase in blood pressure > 140 and / or 90 mmHg. This study was conducted to
describe the effects of high- and low-intensity exercise in patients with arterial
hypertension.Methodology: This is an integrative review study of a descriptive character. The
data were collected through publications, in Portuguese and English using electronic scientific
data available on the digital platforms of the PubMed virtual library, in the PEDro and SciELO
database. The articles were collected on the aforementioned platforms, giving preference to
articles published in the last 5 years. The search was carried out in the databases through the
descriptors "arterial hypertension”, "obesity", "exercise" in an isolated and combined manner
using the Boolean AND. Results and discussion: Seven studies were included with high and
low intensity exercises, using a cycle ergometer, stretching, with upper and lower muscle
groups, using heart rate and peak VO2. Conclusion: It was observed through the studies
analyzed that both exercises bring benefits to the patient, where it was not possible to find in
the literature the advantages of one exercise in relation to the other. Thus, physical training has
a positive result in reducing obesity and high blood pressure.

Keywords: arterial hypertension, obesity, exercise.



INTRODUCAO

O sistema cardiovascular tem uma variedade de funcdes de estado estacionario: ele pode
regular a pressdo arterial, regular o transporte de horménios das glandulas enddcrinas para 0s
tecidos-alvo para participar da regulacdao da temperatura corporal, e pode ainda participar da
regulacdo do estado de equilibrio das mudancas nas condicdes fisioldgicas, como sangramento,
exercicios fisicos e mudangas na postura corporea (BRYAN, 2017).

A obesidade ¢ uma doenca comum causada por genétipo e meio ambiente, envolvendo
sociedade, comportamento, cultura, fisiologia, metabolismo e genética. Muitas pesquisas
mostram que a obesidade tem um grande impacto negativo na satde da populagéo, levando a
recomendar-se que 0s médicos de clinica geral desempenhem um papel importante na gestao
deste problema, assim como comorbidades relacionadas, como hipertenséo, hiperlipidemia e
hiperinsulinemia / resisténcia a insulina (CHOOI; DING; MAGKOQOS, 2019).

A hipertensio arterial é uma doenca clinica multifatorial. E caracterizada por um
aumento continuo da pressao arterial > 140 ¢ / ou 90 mmHg. Frequentemente esta associada a
disturbios metabolicos, alteracfes na funcao e / ou estrutura de érgdos-alvo e é exacerbada pela
presenca de outros fatores de risco, como dislipidemia, obesidade abdominal, intolerancia a
glicose e diabetes (MALACHIAS et al., 2016).

Atividades aerdbicas e de resisténcia continuam a ser a pedra angular no controle da
pressdo arterial com base em exercicios, mas trabalhos recentes descobriram variacdes na
aplicacdo tradicional de exercicios, como o treinamento intervalado de alta intensidade e uma
nova modalidade de exercicio, o treinamento de resisténcia isométrica pode oferecer regimes
de manejo alternativos (SHARMAN, 2019).

A fisioterapia, incluindo a terapia restauradora nas condicdes de instituicdes médicas e
preventivas, tem um efeito positivo no sistema funcional do corpo, como exercicios fisicos
terapéuticos e fitoterapia. Por meio de programas de treinamento que afetam diretamente e
indiretamente o sistema cardiovascular, respiratorio e outros sistemas, medidas oportunas séo
tomadas para ativar totalmente o paciente, o que ajuda a melhorar a resisténcia ao exercicio e
melhorar o estado funcional geral de todo o organismo (KALMYKOV; KALMYKOVA, 2017)

Como o sedentarismo é um dos fatores que melhor refletem esses estados patoldgicos,
o0s habitos de exercicios fisicos tornam-se um fator que altera a presséo arterial de individuos
obesos. Induzir doencas cardiovasculares, metabdlicas e psicologicas, e obter maior
dependéncia farmacoldgica. Devido ao plano de tratamento de treinamento intervalado de alta

intensidade, o impacto nas articulacdes significa um risco aumentado de lesdes ortopédicas. O



exercicio continuo de baixa intensidade ndo é eficaz a curto prazo. Entdo, qual método de
treinamento é mais eficaz e seguro para o paciente em questdo? Os procedimentos de exercicios
fisicos podem alterar diretamente a funcdo do sistema cardiovascular de forma mais eficaz?

O trabalho justifica-se pela necessidade de aprofundar a compreensdo dos efeitos
fisioldgicos do exercicio fisico de alta e baixa intensidade aplicado a paciente obeso com
hipertensao arterial para buscar qual protocolo de treinamento reduz substancialmente o risco
de doencas cardiovasculares. Esse estudo foi conduzido para descrever os efeitos do exercicio
de alta e baixa intensidade em paciente com hipertensdo arterial e discriminar as vantagens e
desvantagens cardiovasculares e musculoesqueléticas do protocolo terapéutico de alta e baixa

intensidade.
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METODO

A presente pesquisa trata-se de uma revisdo de literatura integrativa e foi realizada nas
plataformas digitais da biblioteca virtual PubMed (National Center for Biotechnology
Information), no banco de dados PEDro (Physiotherapy Evidence Database) e SciELO
(Scientific Eleetronic Library Online), no periodo de marc¢o a abril de 2021.

O recorte temporal foi de 05 anos, onde foi realizada nas bases de dados através dos
descritores “hipertensdo arterial”, “obesidade” e “exercicio” de forma isolada e combinada
utilizando o booleano AND. Como critérios de elegibilidade foram incluidos ensaios clinicos
randomizados, estudos do tipo experimentais, artigos na lingua inglesa e portuguesa, artigos
completos e que dissertem sobre pelo menos dois dos trés descritores escolhidos: hipertensédo
arterial, obesidade, exercicio. E excluidos estudos que ndo tinham relagdo com o tema proposto,
revisdo de literatura, artigos duplicados, que ndo estivessem disponiveis na integra e que nao
fossem de acordo com os parametros de inclusdo supracitados.

Inicialmente foi realizada uma leitura criteriosa dos diversos artigos, nos quais estes
foram estruturados e tabulados. Seguidamente houve o confronto de informacg6es no qual teve
intuito de adquirir dados que estejam em concordancia com os objetivos do estudo. Os artigos
foram filtrados, separados em tabelas contendo ano, autores, objetivos, tipo de estudo e
resultados relevantes.

O procedimento da coleta do estudo foi realizado em cinco etapas, de acordo com as
diretrizes estabelecidas por Whittemore e Knafl (2005). A primeira etapa foi a fase de
identificacdo do problema, na qual o os objetivos do estudo foram definidos de acordo com a
necessidade de uma revisdo integrativa de analise de programa de treinamento fisico em
individuos obeso com hipertensdo e os critérios de inclusdo e exclusdo foram claramente
estabelecidos para que os artigos fossem analisados. A segunda etapa foi a fase de pesquisa
bibliografica, na qual os descritores de busca e termos de pesquisa que se encaixam nos
objetivos do estudo foram selecionados e estratégias de busca apropriadas foram planejadas.

Geralmente, um processo de revisdo integrativa visa minimizar varios vieses, incluindo
tantas fontes primarias possivel, mas o presente estudo planejou aplicar uma estratégia de
pesquisa consistente por meio de formulas de pesquisa para aumentar o rigor dos estudos em
analise. A terceira etapa foi a etapa de avaliacdo de dados, em que o0s objetivos do estudo,
design, métodos e populacdes nos artigos identificados na pesquisa foram exaustivamente
avaliados para extrair os artigos a serem incluidos na analise final. O quarto estagio foi a etapa

de analise dos dados, na qual os artigos a serem analisados foram dispostos, codificados,
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categorizados, e resumidos para derivar uma conclusdo abrangente. Esta etapa consistiu em
uma andlise detalhada da aplicacdo de exercicio funcional - por qual método, para quais
assuntos e para que objetivo — e quais foram as descobertas significativas nos estudos. A quinta
etapa foi a fase de apresentacdo, na qual os principais contetidos dos artigos analisados foram
descritos de acordo com o objetivo de pesquisa.

Fluxograma 1

FubMed, Artigos Artigos
PEDro e encontrados selecionados
SciELO n=15 n=10

Artigos
excluidos
n=05




RESULTADOS E DISCUSSAO

TITULO

Effects of diet and/or low-
intensity resistance
exercise  training  on
arterial stiffness,
adiposity, and lean mass in
obese

postmenopausal women

Effects of endurance and
endurance-strength
exercise on renal function
in  abdominally obese
women with renal
hyperfiltration; a
prospective  randomized
trial

Entrenamiento intervalico
de alta intensidad
contribuye a la
normalizacion de la
hipertension arterial

The antihypertensive
effects of aerobic versus
isometric handgrip
resistance exercise

AUTOR ANO
Figueroa,a. Et 2013
al

Szulinska, m. Et al 2016

Olea, m.a. et 2017
al
Ash, g.i. et al 2017

METODOLOGIA

Foram  selecionadas 45
mulheres na pds-menopausa
através de um questionario
contendo a histéria médica.
Separadas em dois grupos,
liret e dieta por 12 semanas.

Foram  selecionadas 44
mulheres com  obesidade
abdominal para treinamento
de resisténcia e forga 3 vezes
na semana por 3 meses. Antes
e ap6s a conduta, foram
avaliados o0os niveis de
creatinina no sangue e na
urina e albumina na urina.
Foram  selecionados 38
pessoas e divididos em dois
grupos de acordo com a
pressao arterial. A
intervencdo de exercicios
foram 3 sessdes por semana,
totalizando 24 sessoes.

Ensaio clinico randomizado

com 27 pessoas com
hipertensdo e  obesidade
submetidos a  exercicios

aerdbicos e ihg.
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RESULTADOS

Peso corporal
diminuiu com
dieta e liret.
Presséo arterial
média reduziu
apos liret.

Observou-se
aumento da
creatinina  no
sangue e na
urina.

No grupo
hipertenso,
houve

diminuicdo da
pressdo arterial
sistélica. Néao
teve alteracdo
na pressao
arterial
diastolica.

Observou-se
gue a pas e a
pad foram
reduzidos apds
0 exercicio
aerébico  do
que ihg.



Effect of resistance
training and caloric
restriction on the
metabolic syndrome

A novel prescription
pedometer-assisted
walking intervention and
weight management for
chinese occupational
population

Comparative
effectiveness of aerobic,
resistance, and combined
training on cardiovascular
disease risk factors: a
randomized controlled
trial

Influence of high-intensity
intermittent training on
glycolipid metabolism in
obese  male  college
students

Effect of morning exercise
with or without breaks in
prolonged sitting on blood

pressure in older
overweight/obese adults
evidence for sex

differences

Normandin, e.
Et al

Yu,y. Etal

Schroeder, e.c. et al

Sun, j. Etal

Wheeler, m.j.
et al

2017

2018

2019

2020

2021

Ensaio clinico randomizado
com 126 idosos com
sobrepeso e obesos.

Intervencdo em 802 pessoas
onde foi realizado
treinamento de resisténcia,
alongamento e exercicio de
equilibrio.

Participaram 69 pessoas com
hipertenséo arterial e
sobrepeso e  sedentérios.
Foram divididos em 4 grupos
e submetidos a exercicios
durante 8 semanas.

Participaram 300 individuos
que foram separados em dois
grupos: estudo e controle.
Durante 12 semanas, 0
controle foi submetido a
exercicios aer6bicos e o
estudo recebeu treinamento
intenso.

Participaram 67 individuos
que foram submetidos a
exercicios de intensidade
moderada.
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Observou-se
gue a massa
corporal
reduziu com a
restricdo
calérica e o
treinamento de
resisténcia.

Houve reducao
de peso e da
pressao arterial
e melhora da
qualidade de
vida.

Observou-se
aumento  de
forga, redugdo
de gordura e
aumento  da
massa corporal
magra.

Foi observado
a reducdo do
peso corporal,
circunferéncia
da cintura,
relacdo

cintura-quadril
e imc.

Observou-se
reducdo da
pressdo arterial
média.
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Resistance training Ahmad, i. Et 2021 Selecionaram 225 pessoas e Mostrou-se
exercises for obese and al separaram em trés grupos. eficaz na
non-obese individuals Para serem submetidos ou ndo redugao do
living in high-altitude a exercicios de resisténcia peso corporal,
regions utilizing durante 8 semanas. melhora  do
biochemical markers—a controle
controlled trial lipidico e
hormonal.

A obesidade é conceituada como aumento da gordura corporal, devido a falta de
equilibrio cronico relacionado a ingestdo alimentar e o gasto de energia. Dentre 0s danos
ocasionados pela condicdo, € notavel os fatores de riscos para a progressdo de doencas
cardiovasculares, como hipertens&o arterial e risco de diabetes (TALIARI et al., 2014).

O estudo de Szulinska et al. (2016), foram selecionadas 44 mulheres com obesidade
abdominal para treinamento de forca e resisténcia durante 3 meses e frequéncia de trés
atendimentos por semana. O treinamento de resisténcia era composto por um cicloergdbmetro,
onde havia um aquecimento por 5 minutos em baixa intensidade (entre 50%-60% da frequéncia
cardiaca), atendimento com duragdo de 45 minutos com 50%-80% da frequéncia cardiaca, 5
minutos de ciclismo sem carga e 5 minutos de alongamento. Observou-se melhora da
capacidade cardiorrespiratoria.

Ja o estudo de Olea et al. (2017) corrobora com Ash et al. (2017), onde ambos buscaram
reduzir a pressdo arterial da amostra, utilizando exercicios aerdébicos como bicicleta estatica
com resisténcia a falha muscular apds 1 minuto, seguido de 2 minutos em repouso com
repeticdo de 10. Outro protocolo seria ciclismo a 60% do VO2 pico durante 30 minutos. O VO2
pico foi analisado através de um Ergdmetro Digital Monark 893 E mediante a verificacdo da
respiracao e os dos gases expirados.

Foi descrito no estudo de Schroeder et al. (2019) e Ahmad et al. (2021) utilizaram um
protocolo de intervencdo terapéutica de 8 semanas com pacientes obesos e hipertensos, com
exercicios aerobios (esteira ou cicloergbmetro) e de resisténcia em grupos musculares
superiores como supino peito e ombro, puxada para baixo, para flexores da coluna como
compressdo abdominal e rotagdo do tronco e grupos musculares inferiores como extensdo do
quadriceps, flexdo da perna e abdugédo do quadril.

As condutas foram utilizadas durante 8 semanas com frequéncia semanal de trés dias

por 60 minutos cada sessdo, mostraram-se eficazes na reducdo do peso corporal, melhora do
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controle lipidico e hormonal, onde ainda se observou aumento de forca, reducdo de gordura e
aumento da massa corporal magra.

Algumas limitagdes presentes nos estudos devem ser discutidas. Inicialmente, os
estudos incluidos nesta revisdo integrativa possuem diferentes métodos de aplicacdo da
fisioterapia cardiorrespiratdria. Alguns utilizaram exclusivamente o protocolo de exercicios de
resisténcia, forca e treino aerdbio; outros, associaram a ele um protocolo de alongamento e
equilibrio, 0 que impede a percepgdo de qual técnica é mais efetiva.

A frequéncia de repeticdes e 0 tempo das condutas aplicadas variou bastante, bem como
uma variancia nos resultados. A amostra dos estudos foi consideravel em algumas pesquisas.
Destaca-se que os estudos enfatizaram o treinamento cardiorrespiratdrio em pacientes obesos e
hipertensos, em conjunto com distarbios metabdlicos.

A fisioterapia realizada de forma efetiva, promove a prevencédo em relacéo a progressao
da obesidade, de modo que se inclua o exercicio fisico nas atividades diérias do paciente com
obesidade, a fim de que se possa constatar os efeitos agudos e cronicos do exercicio fisico e

consequentemente evoluir na qualidade de vida (BORGES, 2017).

CONCLUSAO

Observou-se através dos estudos analisados que ambos os exercicios trazem beneficios
para o paciente, onde ndo foi possivel encontrar na literatura as vantagens de um exercicio em
relacdo ao outro. Dessa forma, treinamento fisico possui um resultado positivo na reducdo da
obesidade e da hipertenso arterial, de forma que seja necessario um protocolo de atendimento
individual, com avaliacdo e indicacdo de exercicio nos aspectos de intensidade, duragéo,

frequéncia, tipo de exercicio e evolucdo dos exercicios.
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