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REVISAO INTEGRATIVA

RESUMO

A hipertensdo arterial sistémica (HAS), ou pressdo arterial elevada, aumenta o risco de doencas
cardiovasculares e é um importante fator de risco para a morte. No entanto, a hipertensao
também é um dos fatores de risco modificaveis mais importantes para a prevencao de doencas
cardiovasculares. No Brasil, a hipertensao arterial é a doenca mais prevalente na populacdo do
pais e a principal causa de morte. Segundo o Ministério da Saude, a hipertensdao aumentou 3,7%
em 15 anos, atingindo 26,3% da populagdo adulta em 2021, sendo que, de 2010 a 2020, foram
registradas 551.262 mortes por doengas hipertensivas. Apenas 50% das pessoas sabem que tem
pressao alta e apenas metade recebe tratamento. A HAS é uma preocupacao critica de salude e
sua reducdo diminui o risco de doenca cardiovascular. Embora as intervencbes farmacoldgicas
sejam frequentemente usadas para reduzir a pressao arterial, a modificacdo do estilo de vida, e
aimplementacdo do exercicio resistido, contemplando suas diversas varia¢des, podem contribuir
como a primeira linha de terapia sugerida por varios drgaos governamentais. Esse trabalho teve
como objetivo realizar uma revisdo integrativa da literatura sobre a influéncia do exercicio
resistido na prevencdo da hipertensdo arterial sistémica. Foi realizado uma busca de artigos
cientificos nas seguintes bases de dados: PubMed; BVS e SciELO; utilizando os descritores:
Exercicio resistido; hipertensdo e prevencdo. Verificou-se trabalhos de 2010 a 2023, para
abranger pesquisas e estudos que apresentaram visdes amplas e variadas sobre a prevencao da
HAS. Concluiu-se que o exercicio resistido é eficaz, reduzindo significativamente os valores da
pressdo arterial e melhorando a fungdo endotelial e o equilibrio oxidante/antioxidante. Esse tipo
de exercicio pode ser uma ferramenta importante no controle de fatores de risco cardiovascular,
beneficiando diferentes faixas etarias, de adolescentes a idosos com sarcopenia e promovendo
beneficios para a saude vascular a longo prazo. Assim, pode ser integrado a programas de
promocdo da saude e prevencdo da hipertensdo, sendo uma alternativa acessivel e eficaz.
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The Influence of Resistance Exercise on the Prevention of
Systemic Hypertension

ABSTRACT

Systemic arterial hypertension (SAH), commonly known as high blood pressure, increases the risk
of cardiovascular diseases and is a major risk factor for mortality. However, hypertension is also
one of the most important modifiable risk factors for preventing cardiovascular diseases. In
Brazil, hypertension is the most prevalent disease in the population and the leading cause of
death. According to the Ministry of Health, the prevalence of hypertension increased by 3.7%
over 15 years, affecting 26.3% of the adult population in 2021. Between 2010 and 2020, there
were 551,262 deaths attributed to hypertensive diseases. Alarmingly, only 50% of individuals are
aware they have high blood pressure, and only half of them receive treatment. Hypertension
remains a critical health concern, and its reduction lowers the risk of cardiovascular disease.
Although pharmacological interventions are commonly used to lower blood pressure, lifestyle
changes, including the incorporation of resistance exercise in its various forms, may be
considered a first-line therapy, as recommended by several governmental health bodies. This
study aimed to conduct an integrative review of the literature on the influence of resistance
exercise in preventing systemic arterial hypertension. A search for scientific articles was
conducted in the following databases: PubMed, BVS, and SciELO, using the keywords: resistance
exercise, hypertension, and prevention. Studies from 2010 to 2023 were selected to capture a
wide range of perspectives on hypertension prevention.

The conclusion is that resistance exercise is effective in significantly reducing blood pressure
levels, improving endothelial function, and enhancing the oxidative/antioxidative balance. This
form of exercise can be an important tool for controlling cardiovascular risk factors, benefiting
various age groups, from adolescents to elderly individuals with sarcopenia, and promoting long-
term vascular health. Therefore, resistance exercise can be integrated into health promotion and
hypertension prevention programs as an accessible and effective alternative.
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INTRODUCAO

A hipertensdo arterial sistémica é uma doencga cronica diagnosticada pelo
aumento da pressdo sanguinea nas artérias, sendo identificada como um dos
principais fatores de risco para o desenvolvimento de doengas cardiovasculares e
aumento da incidéncia de mortalidade (Pescatello et al., 2004). Estima-se que cerca
de um bilhdo de pessoas em todo o mundo sejam afetadas pela hipertensao, podendo
este numero aumentar cada vez mais devido ao envelhecimento populacional
(Forouzanfar et al., 2017) associado as mas condi¢cdes alimentares e a falta de
atividade fisica resultantes de uma geracdo pautada em imediatez e facilidade. Em
carater nacional, o diagndstico médico de hipertensdo aumentou 3,7% em 15 anos,
chegando a um valor de 26,3% da populagdo adulta brasileira, sendo registradas
551.262 mortes por doencas hipertensivas (Brasil, 2022).

O sistema renina-angiotensina (SRA) possui um papel de extrema importancia
na regulacdao da pressao arterial. Sua ativacdo desempenha um papel central em
varias condi¢Oes patoldgicas comuns, como hipertensdo, insuficiéncia cardiaca e
doenca renal. A via classica do SRA se inicia com a renina, uma enzima responsavel
por clivar o angiotensinogénio (AGT), produzindo assim a angiotensina |, um peptideo
inativo. Em seguida, a angiotensina | é convertida em angiotensina Il pela enzima
conversora de angiotensina (ECA), principalmente no pulmdo. A angiotensina Il
desempenha um papel crucial na vasoconstricdo e na liberacdo de aldosterona pela
glandula adrenal. A vasoconstri¢ao resulta em um aumento da pressao arterial. Além
disso, a liberacdo de aldosterona leva a retencao de sédio, contribuindo também para
o0 aumento da pressao arterial (Fisher, 2023).

Ademais, outro fator importante na regulacdo da pressdao arterial é o
endotélio. Ele é responsavel por regular o fluxo sanguineo, controlar a permeabilidade
dos vasos, sinalizar e promover o crescimento de novos vasos sanguineos, além de
responder a processos inflamatoérios. As células endoteliais produzem e liberam
fatores que afetam a contragdo e o relaxamento das células musculares lisas dos vasos
sanguineos. Esses fatores incluem substancias como éxido nitrico, prostaciclinas,

prostaglandinas, tromboxano, angiotensina Il, endotelina-1 e espécies reativas de
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oxigénio. Em condi¢des normais, hd um equilibrio na produgdo dessas substancias. No
entanto, quando ocorre um desequilibrio na produgao de substancias pelo endotélio,
podem surgir problemas de saude, como isquemia, trombose, aterosclerose,
hipertensdo arterial, inflama¢dao e crescimento tumoral. Portanto, a disfung¢dao do
endotélio vascular é um fator fisiopatolégico importante na hipertensdo arterial
(Pagan; Gomes; Okoshi, 2018).

Sabe-se que a atividade fisica aerdbica, representada principalmente pela
caminhada, corrida e ciclismo, é a principal recomendacdao de tratamento ndo
farmacoldgico contra a hipertensdao (Whelton et al., 2002). Entretanto, recentes
evidéncias cientificas exaltam também um importante papel do treinamento resistido
como uma alternativa para este tipo de tratamento. Isto pelo fato de que esta
modalidade de treinamento promove reducdes significativas na pressdo arterial
sistdlica e diastélica (Kelley; Kelley, 2000), além de melhorias na funcao vascular, perfil
lipidico e sensibilidade a insulina em individuos hipertensos e pré-hipertensos
(Macdonald et al., 2016). Esta variacdo de treinamento, caracterizada pela utilizacdo
de cargas externas, as quais variam desde pesos livres e maquinas de musculagdo até
0 proprio peso corporal, vem se destacando no cendrio mundial, podendo se tornar
uma estratégia altamente eficaz contra a hipertensao arterial, além de resultar em
fortalecimento muscular e aumento de resisténcia.

A realizacdo desta revisdo integrativa, ao analisar e sintetizar os estudos
disponiveis referentes as evidéncias sobre a eficicia do exercicio resistido na
prevencdo da hipertensdo arterial, proporciona um avanco do conhecimento
cientifico, fundamentando a tomada de decisdes clinicas e permitindo orientacdes
mais efetivas e atualizadas sobre praticas de saude, que resultem de maneira positiva

na saude cardiovascular da populacao.

METODOLOGIA

O trabalho caracteriza-se como uma revisao integrativa da literatura, a fim de
reunir e sintetizar resultados de pesquisas sobre a influéncia do exercicio resistido na
prevencao da hipertensao arterial.

Pergunta norteadora: Qual a influéncia do exercicio resistido na prevencdo da
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hipertensao arterial?

Estratégia de busca: Foi realizada uma busca a partir dos descritores: treino
resistido (AND) hipertensao (AND) prevengao, nas linguas portuguesa e inglesa. As
bases de dados que foram consultadas foram: Medline/PubMed; Bireme/BVS e
SciELO, com base no periodo de 2010 a 2023, para abranger pesquisas e estudos que
apresentem visdes amplas e variadas sobre a influéncia do exercicio resistido na
prevencao da hipertensdo arterial sistémica.

Apds a coleta inicial dos artigos, foram selecionados aqueles que atendam aos

critérios de inclusdo e exclusao citados a seguir.

Foram critérios de inclusdo e exclusdo: Estudos publicados nos ultimos treze
anos, escritos em portugués, inglés ou espanhol, evidenciando a relagdao do exercicio
resistido com a prevencao da hipertensado arterial em seres humanos. Foram excluidos
estudos em animais, estudos com amostras pequenas e estudos com pacientes ja
hipertensos.

Processo de coleta de dados: A selecdo dos artigos e coleta de dados foram
realizadas por dois revisores, envolvidos no desenvolvimento da pesquisa a) discente

Diogo de Matos e b) discente Thiago Augusto da Fonseca Gongalves.
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RESULTADOS

A figura 1 mostra o fluxograma dos artigos selecionados para a revisdao
integrativa. A busca a partir dos descritores identificou 222 artigos nas bases de dados
Pubmed, BVS/Bireme e Scielo. Apds andlise dos titulos e resumos dos estudos foram
selecionados 57 artigos e apos leitura aprofundada de cada artigo foram selecionados

20 artigos pertinentes para a revisao.

Figura 1- fluxograma de selecdo de artigos.

PubMed n =209
BVS/Bireme n=12

Scielon=1
l <« Apds anadlise de titulos e
resumos
Artigos n =57
Ap0s leitura aprofundada dos
< artigos

Artigos incluidos na
revisdao integrativan =16

Artigos selecionados (n = 16)

2010 (n=1); 2011 (n=1); 2013 (n=3); 2014 (n=3); 2016 (n=1); 2018 (n=2); 2020
(n=1); 2021 (n=3); 2023 (n=1)

Fonte: os autores

Apenas os trabalhos que avaliaram os efeitos do exercicio
resistido dindmico ou isométrico na pressdo arterial em individuos normotensos
foram selecionados para revisdo, excluindo aqueles onde a amostra era composta por
individuos ja hipertensos ou com presenca de sindrome metabdlica. A presenca de

hipertensao foi aceita conforme definida em cada artigo original, embora os critérios
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variassem entre os estudos.

DISCUSSAO

Os estudos revisados apontam o treinamento isométrico (tipo de exercicio de
forgca/resisténcia que consiste em contrair os musculos sem movimenta-los, seja com
pesos externos ou o préprio peso corporal) como uma das modalidades mais eficazes
na reducdo da pressdo arterial (PA), especialmente para prevencdo em individuos
normotensos ou com leve elevagdo da PA. Em uma meta-andlise de grande escala, o
treinamento isométrico foi associado a uma reducdo significativa, com quedas de até
8,24 mmHg na pressdo sistélica (PAS) e 4,00 mmHg na diastélica (PAD), valores
altamente relevantes para a prevencdo da hipertensdao (Edwards et al., 2023). Essa
eficacia, que se mostra comparavel ao uso de medicamentos anti-hipertensivos, reforca
o potencial do treinamento isométrico como uma abordagem nao farmacoldgica viavel,
acessivel e de baixo custo, indicada principalmente para pessoas em risco elevado, como
aquelas com histérico familiar de hipertensao (Hanssen et al., 2021).

Além dos efeitos do treinamento isométrico, o treinamento dindmico de
resisténcia (tipo de contracdo muscular que consiste em duas fases: a concéntrica
[encurtamento] e a excéntrica [alongamento]) também demonstrou reducdes
moderadas na PA, com reducdes médias de 3,9 mmHg na PAS e PAD. Embora essa
reducdo seja menor em comparacao ao treinamento isométrico, o treino dinamico ainda
se destaca como uma pratica relevante na prevencao da hipertensdao. A combinacdo de
diferentes modalidades de exercicio pode potencializar esses efeitos, promovendo
reducdes mais abrangentes na PA (Cornelissen et al., 2011).

A intensidade do exercicio parece ser um fator determinante para a eficdcia na
reducdo da PA. Em estudos comparando intensidades de treinamento resistido (ER),
observou-se que protocolos de maior intensidade, como aqueles realizados a 43% de
uma repeticdo maxima (1RM), promoveram reducdes mais expressivas na PAS e na
pressao arterial média (PAM), com efeitos de até 90 minutos apds o exercicio (Simd&es
et al., 2010). Esse achado sugere que intensidades mais altas no ER amplificam a
hipotensdo pds-exercicio (HPE), apontando a importancia de prescrever treinos mais

intensos para otimizar os beneficios cardiovasculares.
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Estudos adicionais indicam que o ER pode beneficiar grupos variados, incluindo
adolescentes, jovens com sobrepeso e idosos. Em adolescentes, um programa de 12
semanas de ER foi suficiente para reduzir a PAS em cerca de 10%, evidenciando que os
efeitos do exercicio resistido se aplicam a varias faixas etdrias e condi¢des de saude
(Rosa Santos et al., 2020). Em adultos jovens com sobrepeso, o ER de alta intensidade
mostrou-se eficaz na redugdo da pressao central e braquial, mesmo sem modificar os
indices de rigidez arterial (Croymans et al., 2014). Em idosos com sarcopenia, a pratica
de ER progressivo favoreceu a redu¢ao da PA e melhorou a perfusdao muscular, devido a
promocdo da angiogénese e a melhora da funcdo endotelial (Laddu et al., 2021).

A relevancia clinica dessas reducdes é corroborada por dados epidemioldgicos
gue associam pequenas diminuicdes na PA a uma reducdo significativa do risco de
eventos cardiovasculares graves. Por exemplo, uma reducdo de apenas 2 mmHg na PAS
esta associada a uma queda de 6% na mortalidade por acidente vascular cerebral e de
4% na mortalidade por doencga coronariana, enquanto uma reduc¢do de 5 mmHg pode
diminuir esses riscos em 14% e 9%, respectivamente (Carpio-Rivera et al., 2016). Esses
dados reforcam o valor do ER como uma estratégia fundamental para a saude
cardiovascular, n3ao apenas em contextos preventivos, mas também como
complemento ao tratamento da hipertensao.

O presente estudo relne e sintetiza trabalhos que demonstram através de
diversos mecanismos que certamente ha uma influéncia real do ER na reducdo e

prevencao da HAS.

Mecanismos fisioldgicos envolvidos no exercicio resistido e na pressao arterial

O exercicio resistido (ER) influencia diversos mecanismos fisioldgicos que
auxiliam na regulacdo da pressao arterial, especialmente por meio de efeitos sobre a
funcdo endotelial, a sintese de dxido nitrico (NO), e o controle do estresse oxidativo.

A pratica de ER é amplamente reconhecida por estimular a producdo de dxido
nitrico (NO), um potente vasodilatador produzido pelo endotélio vascular, que contribui
para o relaxamento dos vasos sanguineos e a reducdo da resisténcia vascular periférica.
Esse efeito, descrito em estudos como os de Beck et al. (2013) e Pal et al. (2013), é

fundamental para a diminuicado da pressao arterial, pois o aumento de NO promove uma
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vasodilatacdo nas artérias de grande calibre, o que contribui para o aumento da
perfusdo e o controle hemodinamico, facilitando o fluxo sanguineo e reduzindo a
pressdo arterial (Beck et al., 2014).

Outro aspecto importante é a redugdo da endotelina-1, um peptideo
vasoconstritor cuja concentracao diminui com a pratica regular de ER, o que potencializa
a acao do NO. Como observado por Pal et al. (2013), essa combinagdo promove uma
vasodilatacdo mais efetiva, levando a um controle mais preciso da PA. Além disso, o
aumento do fluxo sanguineo induzido pelo ER contribui para a ativacdo da eNOS (6xido
nitrico sintase endotelial), que intensifica a producdao de NO, fortalecendo a fungao
vascular.

O ER também reduz o estresse oxidativo, outro fator que agrava a hipertensao.
Estudos como o de Laddu et al. (2021) mostram que o ER progressivo aumenta a
capacidade antioxidante, protegendo as células endoteliais contra danos oxidativos.
Esse mecanismo ndo sé melhora a funcdo vascular como também contribui para a
reducdo da PA ao impedir a formacdo de radicais livres, promovendo um ambiente
celular mais saudavel.

Além disso, o ER impacta a resisténcia vascular periférica por meio de uma
vasodilatacdo induzida pelo aumento de NO e pela menor ativacdao do sistema nervoso
simpatico, o que reduz os niveis de catecolaminas circulantes e diminui a frequéncia
cardiaca. Essa reducdo na atividade simpatica diminui a resisténcia ao fluxo sanguineo,
gerando efeitos hipotensores, conforme observado nos estudos de Simdes et al. (2010)
e Croymans et al. (2014).

Outro mecanismo relevante envolve a perfusdo muscular e a angiogénese. O
estudo de Laddu et al. (2021) indica que o ER promove a formacdo de novos vasos
sanguineos, o que aumenta a oxigenacao dos tecidos e contribui para um controle mais
eficaz da PA, especialmente em idosos com sarcopenia, onde a melhora da circulacao
muscular tem papel crucial na reducdo da pressao arterial.

Por fim, o ER apresenta efeitos vasculoprotetores devido a menor producao de
radicais livres e a maior disponibilidade de antioxidantes e vasodilatadores, criando um
ambiente favordvel para a saude vascular e ajudando a reduzir o risco de hipertensao e

doencgas cardiovasculares (Laddu et al., 2021).
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CONSIDERAGCOES FINAIS

A presente revisdao integrativa demonstrou que o exercicio resistido é uma
estratégia eficaz na prevencdo da hipertensdo arterial, promovendo reducdes
significativas na pressdo arterial sistélica e diastdlica, além de melhorar a fungao
endotelial e o equilibrio oxidante/antioxidante. Os resultados indicam que o ER pode ser
uma ferramenta importante para o controle de fatores de risco cardiovascular em
diferentes grupos populacionais, desde adolescentes até idosos com sarcopenia.

O exercicio resistido atua de forma multifatorial na regulacdo da pressao arterial,
envolvendo a liberacdo de 6xido nitrico, a reducdo de substancias vasoconstritoras, o
controle do estresse oxidativo e a diminuicdo da resisténcia vascular periférica. Esses
mecanismos contribuem para o efeito hipotensor observado apds o exercicio e
promovem a saude vascular a longo prazo. Dessa forma, o ER pode ser integrado de
maneira mais abrangente em programas de promoc¢do de saude e prevencao da

hipertensao, oferecendo uma alternativa eficaz e de baixo custo para a saude publica.
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