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REsumo:

Introducio: Na Academia da Cidade os hipertensos realizam exercicio fisico diariamente, mas pouco trabalhos tratam sobre
o comportamento da pressio arterial (PA) nesses espagos. Outra lacuna refere-se aos fatores preditores da resposta pressérica.
Objetivo: investigar o comportamento da pressio arterial e analisar os fatores preditores durante o exercicio fisico. Métodos:
estudo observacional, realizado de dezembro de 2018, janeiro e fevereiro de 2019. Dezesseis hipertensos (58.8+15.3 anos),
praticantes de exercicio em Academia da Cidade. A PA e frequéncia cardfaca foram verificadas antes e depois de cada sessao de
exercicio. A variabilidade da frequéncia cardiaca foi avaliada em dezembro. Para andlise foram usados ANOVA de uma via e
regressio linear. Resultados: PA sistélica (PAS) de repouso nio reduziu entre os meses de observagio. PA diastélica (PAD) de
repouso reduziu entre dezembro e janeiro (79.3+£9.7mmHg para 73.0+7.1mmHg, p=0.02, D de Cohen=0.77). Em dezembro,
para a PAS pés-treinamento, o SDNN (B: 1.6, 95%IC: 0.3 - 0.6, p=0.0), RMSSD (B: -2.0, 95%IC: -2.3 - -1.5, p=0.0) e PAS pré-
exercicio (B: 0.6, 95%IC:0.3 - 0.8, p= 0.0) foram preditoras. Para a PAD pés-exercicio, o LE/HF (B: -0.9, 95%IC: -4.2 - -0.8,
p=0.0) e a PAD pré-exercicio (f: 0.8, 95%IC: 0.4 — 1.4, p=0.0) foram preditoras. Demais relagdes foram observadas entre janeiro
e fevereiro. Conclusao: apenas a PAD reduziu significantemente. Varidveis do sistema nervoso autdnomo, pressao arterial sistdlica
ou diastélica pré-exercicio e frequéncia cardfaca durante o treino predizem o comportamento da pressio arterial pds-exercicio.

PALAVRAS-CHAVE: Hipertensio, Exercicio fisico, Pessoa de meia-idade.

ABSTRACT:

Introduction: At Academia da Cidade gym, hypertensive individuals carry out daily exercise practice, yet few studies addressing
the behavior of blood pressure (BP) in these spaces have been developed. Another research gap relates to blood pressure response
predictors. Aim: to investigate blood pressure behavior and analyze predictors during physical exercise. Methods: observational
study carried out in December 2018, January and February 2019. Sixteen hypertensive individuals (58.8+15.3 years old) who
do physical exercise at the Academia da Cidade gym. BP and heart rate were measured before and after each exercise session.
Heart rate variability was assessed in December. One-way ANOVA and linear regression were used for analysis. Results: Systolic
BP (SBP) at rest did not decrease over the months of observation. Between December and January, diastolic BP (DBP) at rest
decreased (79.349.7mmHg to 73.0+7.1 mmHg, p=0.02, Cohen's D=0.77). In April, for post-training SBP, SDNN values (£:1.6,
95%CI: 0.3-0.6, p=0.0), RMSSD (B:-2.0, 95%CI: -2.3 - -1.5, p=0.0) and pre-exercise SBP ($:0.6, 95%CI:0.3-0.8, p=0.0) were
predictors. Post-exercise DBP, LE/HF (£:-0.9, 95%CI:-4.2 - -0.8, p=0.0) and pre-exercise DBP (:0, 8, 95%CI: 0.4-1.4, p=0.0)
were predictors. Other relations were observed between January and February. Conclusion: Only DBP was significantly reduced.
Variables of the autonomic nervous system, pre-exercise systolic or diastolic blood pressure and heart rate during exercise predict
post-exercise blood pressure behavior.

KEYWORDS: Hypertension, Physical exercise, Middle-aged person.

RESUMEN:

Introduccién: En el gimnasio Academia da Cidade las personas hipertensas realizan ejercicio fisico a diario. Sin embargo hay
pocos trabajos que aborden el comportamiento de la presién arterial (PA) en estos lugares. Otra laguna esta vinculada a los factores
predictores de la respuesta presorica. Objetivo: investigar el comportamiento de la presion arterial y analizar los factores predictores
durante el ¢jercicio fisico. Métodos: estudio observacional realizado durante los meses de diciembre de 2018, enero y febrero de
2019. Dieciséis hipertensos (58.8+15.3 afios), que practican ejercicios fisicos en el gimnasio Academia da Cidade. Se constatd
la PA y la frecuencia cardiaca antes y después de cada sesién de ejercicios. La variabilidad de la frecuencia cardfaca se evalué en
diciembre. Para efectuar el analisis se utiliz6 ANOVA de una viay regresion linear. Resultados: La PA sistdlica (PAS) de reposo no
se redujo entre los meses de observacién. La PA diastélica (PAD) de reposo se redujo entre diciembre y enero (de 79.3+9.7mmHg
a73.0+7.1mmHg, p=0.02, D de Cohen=0.77). En diciembre, la PAS post-entrenamiento, el SDNN (B: 1.6, 95%IC: 0.3 - 0.6,
p=0.0), RMSSD (B: -2.0, 95%IC: -2.3 - -1.5, p=0.0) y la PAS pre-ejercicio (f: 0.6, 95%IC:0.3 - 0.8, p= 0.0) fueron predictoras.
La PAD post-ejercicio, el LE/HF (B: -0.9, 95%IC: -4.2 - -0.8, p=0.0) y la PAD pre-cjercicio (f: 0.8, 95%IC: 0.4 — 1.4, p=0.0)
fueron predictoras. Se observaron otras relaciones entre enero y febrero. Conclusién: solo la PAD se redujo significativamente.
Las variables del sistema nervioso auténomo, la presidn arterial sistélica o diastélica pre-¢jercicio y la frecuencia cardiaca durante
el entrenamiento predicen el comportaminto de la presién arterial post-¢jercicio.

PALABRAS CLAVE: Hipertensién, Ejercicio fisico, Persona de mediana edad.

INTRODUCGAO

A hipertensao arterial sistémica ¢ uma condicio de saude cronica caracterizada por niveis elevados
de pressao arterial (PA) sistdlica e diastélica e, atualmente, considerada uma das doengas do sistema
cardiovascular mais prevalente em todo o mundo (de Oliveira et al,, 2017). O exercicio fisico tem sido
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considerado como uma destas principais ferramentas considerando que apds a pratica ocorrem diminui¢oes
significativas de aproximadamente cinco e trés milimetros de mercirio na pressao arterial sist6lica e diastdlica,
respectivamente, durante um periodo de até 16 horas (Carpio-Rivera, Moncada-Jiménez, Salazar-Rojas, &
Solera-Herrera, 2016).

Contudo, dados na literatura apontam que 25% da populac¢io nao se beneficia com essas redugoes por
fatores ainda desconhecidos (Hagberg, Park, & Brown, 2000). Até o presente momento, uma das hipéteses
considera como responsdveis por essa resisténcia as redugdes caracteristicas proprias do individuo como a
atividade do sistema nervoso auténomo ¢ o valor de pressao arterial pré-exercicio (Bocalini et al., 2017;
Jones et al., 2020; Pimenta et al,, 2019). Silva et al.(Silva et al., 2017) apontam ainda que devido a prética de
exercicios fisicos ser realizada de modo auténomo por alguns hipertensos, sem que a intensidade e a duragao
sejam bem monitorados acarretaria em auséncia de redugdes da pressao arterial.

Nesse contexto, a Organizagio Mundial de Satide (World Health Organization, 2008) recomenda a todos
os paises que, em seus sistemas publicos ou privados de satde, sejam implementadas medidas paraa promocao
daatividade fisica. No Brasil, seguindo essas recomendagoes, houve aimplementagao do programa Academias
da Cidade, espagos nos quais os profissionais de Saude, inclusos os professores de Educacao Fisica, contribuem
para a promogio de satide e de estilos de vida sauddveis (Brasil & Saude, 2013; Malta et al., 2009; Putland,
Baum, & Ziersch, 2011). Contudo, até onde sabemos, foram realizadas apenas pesquisas que investigaram a
satisfacio e percep¢ao do usudrio com o servigo, sem que a efetividade do programa, por exemplo, na reducao
da pressao arterial fosse avaliada.

Assim, o objetivo do presente estudo foi investigar o comportamento pressorico a exercicios fisicos, e
analisar fatores preditores para este comportamento em uma cidade da Regiao Norte.

METODOS
Amostra

A investigagio ocorreu na Academia da Melhor Idade (AMI), localizada na cidade de Tocantin6polis-TO,
localizada a 530Km da capital do Estado. Nesse sentido, os voluntarios foram selecionados por conveniéncia
desde que atendessem aos critérios de elegibilidade. Inicialmente foram recrutados 20 voluntarios que
atenderam aos critérios de inclusio como: ser fisicamente ativo a, no minimo, trés meses; nio fumar; ter
idade entre 40 ¢ 75 anos; ndo fazer uso regular de bebidas alcodlicas; nao estar acometido por doenca
osteomioarticular incapacitante. Foram excluidos da amostra os voluntérios que relataram dor ou mal-estar
relacionado a pratica do exercicio; que interromperam a administragao dos medicamentos anti-hipertensivos
sem aconselhamento médico; faltosos durante um més ininterrupto da intervengao ou que, voluntariamente,
manifestaram interesse em interromper a participagao no estudo. Nesse sentido, trés voluntarios desistiram
voluntariamente e um por nao comparecimento ao local de pesquisa por mais de um més ininterrupto.

Varidveis de caracterizagao da amostra

A composi¢ao corporal foi avaliada antes do inicio do estudo por meio de uma balanca de bioimpedancia,
modelo Ison (Kikos®, Sao Paulo, Brasil) para obten¢io da massa corporal (kg) ¢ estatura (cm). As varidveis
foram registradas conforme os procedimentos padronizados pelo International Society for the Advancement
of Kinanthropometry (Stewart, Marfell-Jones, Olds, & Al., 2011). O indice de massa corporal foi calculado
com base na equagao: IMC=peso/estatura.. A circunferéncia da cintura e a circunferéncia do quadril foram
medidas por meio de uma fita antropométrica de marca Sanny (Sao Paulo, Brasil) calibrada previamente.
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A classificacio do IMC foi realizada seguindo as recomenda¢des do National Health and Nutrition
Examination Survey (Centers for Disease Control and Prevention, 2003)

Registros da Pressao Arterial e Frequéncia Cardiaca

A pressao arterial e frequéncia cardiaca foram registradas por meio de aparelho semiautomiético para medida
presséricada Marca Omron (Sao Paulo, Brasil). Para tanto, os voluntarios foram convidados, ao chegarem no
local da coleta de dados, a permanecerem em repouso por 10 minutos e, apds, as medidas foram realizadas em
duplicata. Para os casos em que havia diferengas maiores do que SmmHg entre as duas primeiras medidas foi
realizada uma terceira medida e anotada em simula de coleta de dados. Apés o exercicio os voluntérios foram
avaliados imediatamente e apds 10 minutos de treinamento. O valor de PA p6s-treino considerado para o
presente estudo foi o de 10 minutos e o de FC o valor obtido imediatamente apds o exercicio com a finalidade
de calcular a intensidade adotada durante o treinamento. O protocolo de medida da pressao arterial adotado
seguem as recomendagdes das VII Diretrizes Brasileiras de Hipertensao Arterial (Malachias et al., 2016).

Analise da intensidade adotada no treinamento

Para essa andlise consideramos a determinagio da Frequéncia Cardfaca Méxima (FCmdx.) por meio da
equagao proposta por Karvonen et al. (1957):

FCmax=220-idade

Para a anélise da FC que deveria ter sido atingida nos periodos de exercicio utilizamos a seguinte equagao
considerando o percentual de intensidade moderada entre 60 ¢ 80% da Femax (American College of Sports
Medicine et al., 2004):

FCmdx=frequéncia cardiaca de repouso (FCrep.) + % de intensidade (FCmdx-FCrep.)

Por fim, para analisar o percentual de fato adotado durante o treinamento utilizamos equagao que segue
abaixo:

%eadotado=(FCrep*100)/F Cmdx

Este método de andlise foi previamente adotado por Silva et al. (2017). Destes célculos derivaram as
varidveis: a) IT60% e IT80% que corresponde a FC que deveria ter sido observada durante os dias de
exercicio; b) FC observada, a qual diz respeito a FC realmente adotada pelos voluntérios durante as sessoes de
exercicio; c) Intensidade do treino adotado, relaciona-se ao percentual de intensidade observado nos meses
de treinamento.

Registro da variabilidade da frequéncia cardiaca

O registro da frequéncia cardiaca para posterior andlise da variabilidade da frequéncia cardiaca (VFC) foi
realizado no més de dezembro por meio de uma cinta cardfaca da marca Atrio (Sao Paulo), a qual transmitia o
sinal para o aplicativo Cardiomood., previamente validado por Andrade et al. (2020) para fins de registro da
FC e anélise da VFC. Para tanto, apds chegarem ao local de prética de exercicio foi solicitado aos voluntarios
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que permanecessem em repouso sentado por cinco minutos para que posterior a esse periodo fosse realizado
o registro de cinco minutos de sinal da FC.

O registro da VFC foi realizado em sala dentro da Academia da Melhor da Idade destinada para esse fim.
Assim que chegavam ao local, os voluntérios eram solicitados a permanecerem em repouso sentados por
um periodo de cinco minutos, sem conversar, ou se exaltar por qualquer motivo. Apds isso, foi iniciado o
periodo de registro com duragao de sete minutos com a finalidade de eliminar os primeiros dois minutos
de registro uma vez que foram considerados de adaptacio ao procedimento, totalizando ao final das anélises
cinco minutos inteiros de registro.

Os dados foram transferidos do Cardiomood., para o software Kubios., versao 3.4.1, no qual foram
analisados. Para tanto, adotou-se filtro médio, bandas de frequéncia de 0.04 2 0.15Hz para a baixa frequéncia
(BF),ede0.15 2 0.4Hz para a de alta frequéncia (AF). No presente estudo foram consideradas as varidveis no
dominio do tempo que correspondem a atividade do sistema nervoso auténomo simpético (SDNN - desvio-
padrao de todos os intervalos RR normais gravados em um intervalo de tempo, expresso em milissegundos
(ms) e parassimpético (RMSSD - raiz quadrada media da diferenca do intervalo de sucessivas ondas sinusais
RR normais ¢ pNN50 - (percentagem de intervalos RR adjacentes com diferenca de duragao superior a 50
milissegundos). No dominio da frequéncia foi adotado o balango simpatovagal (BF/AF).

Os registros da VFC foram realizadas apenas no més de dezembro considerando que nos meses de janeiro
e fevereiro os voluntdrios se recusaram a realizar os procedimentos para registro dessa varidvel devido a
demanda de tempo necessaria.

Aspectos éticos

Os voluntérios foram previamente informados quanto aos objetivos da pesquisa e, logo depois, solicitados
a assinarem o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido baseado na Resolu¢ao 466/12 do Conselho
Nacional de Satide. A presente investigagio foi previamente aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa com
Seres Humanos sob protocolo de numero: 93360518.5.0000.5519.

Plano de Anilise de Dados

Os dados estio apresentados de forma descritiva como média e desvio-padrao da média. A normalidade ¢ a
homogeneidade foram testadas por meio do teste de Shapiro-Wilk . Levene. Aplicou-se ANOVA one-way
para a comparacio das varidveis cardiovasculares entre os meses de observagao. O nivel de confianga adotado
foi de p<0.05 ¢ o tamanho de efeito verificado por meio de D de Cohen. Para testar a predigao das varidveis
autonomicas, PAS ¢ PAD pré-exercicio, FC observada e percentual de treino realmente adotado pelos
voluntérios nas sessoes de exercicio, utilizou-se regressao linear simples, método Backward. O diagnéstico de
colinearidade teve como valores minimos e méximos de VIF: 1.0 a 4.8. O nivel de confian¢a empregado foi
de p<0.05 ¢ intervalo de confianga de 95%. As andlises foram realizadas no software SPSS, versao 20.

RESULTADOS

Os dados relativos as varidveis de caracterizagiao no periodo basal estio apresentados na tabela 1. Nota-
se que de acordo com o IMC a amostra pode ser considerada com sobrepeso, possui risco de desenvolver
complicacoes metabélicas relacionadas a obesidade, de acordo com a circunferéncia da cintura, os valores da
glicemia estao dentro da normalidade considerando o periodo do dia no qual foram registrados. A pressao
arterial sistdlica e diastdlica apresentaram valores dentro dos padroes de normalidade para aidade e condicio
hipertensiva.
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Na tabela 2 nota-se redugao

Tabela 1. Caracterizagao dos voluntérios.

Varidveis Media=DP

Idade (anos) 588153

Estatura (metros) 14203
MC (massa corporal) 655116
Indice de Massa Corporal (Kg/m” 26.7£7.5
Circunferéncia da cintura (cm) BT 62236
Circunferéncia do quadnl (cm) B99x278
SDNN (ms) 587263
RMSSD (ms) 3494235
pNN50 (ms) 10,0109

BF/AF 25220

DP: desvio-padrio; ms: milissegundos; H: hertz. Fuente: Elaboracién propia

Na tabela 2 nota-se reducio significante da PAD entre os momentos pré do més de dezembro e janeiro
(79329 7mmHg vs. 73.0:7.1mmHg. p=0.02, Cohen’s d: 0.77) sem que outras diferencas sejam observadas

Tabela 2. Comparagao da pressio arterial sistdlica, diastélica e frequéncia
cardiaca entre os meses de observagao, e no periodo pré e pds dia de observagao.

Meés
P P Dde Dde
_ _ pré | pé Coh Coh
) Dezembro Janeiro Fevereiro
Wara 5 en en
vel pré | poés
Pre- Pas- Pre- Pos- Pre- Pas-

exercicl | exercici | exercici | eXercici | eXercici | exercic

0 o 0 0 0 0

PAS 00 07 067 028
137521 | 130.1=1 | 126921 | 1258=1 1316=1 127.0=1

(mm 7 1
6.7 21 54 72 79 49

g)

PAD 0.0 05 077 -
79315 7668, T30V | T64E11 0 T76.2£8 | 8025,

(mmH 202 0.35
7 9 1* 3 4 8

g

FC 78.0x13 | 83317 | T3T=15 | 84813 T05=5 | B3 0=V, 0.1 09 066 016

spm) .7 2 1 1 1 7 30

Fuente: Elaboracién propia

Dados estio apresentados como média e desvio-padrio da média.
*Diferencga significante entre o periodo do més de dezembro ¢ janeiro
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Na tabela 3 pode-se observar que os voluntarios em todos os meses praticaram o exercicio com intensidade
significantemente abaixo do esperado para a intensidade de 60% ¢ 80% da FCmix.

Tabela 3. Comparagao entre a frequéncia cardiaca esperada
na intensidade de 60 ¢ 80% da Fcmax e a observada.

D D
de | de
P6 P§ Co Co
Dezembro Janeiro Fevereiro 0 0 he he
% % | n n
60
% %

IT60 IT80 Obser IT60 IT80 Obser IT60 IT80 Obse

%4 %4 vado %4 %4 vado %4 %4 rvado
FC 144, | 839+ 123. 84 9+ 83.0

1269 . 1372 . 1234 1386 ., 00 00 01 01
(sp 449 129 | 849 15.1~ ]

114 +127 =14 £14.7 0 0 1 1
m) 5 5 3 5 #

Fuente: Elaboracién propia
Dados estio apresentados como média e desvio-padrao da média. *indica diferenca entre a FC observada e a FC
esperada aos 60% de intensidade; #indica diferenca entre a FC observada e a FC esperada aos 80% de intensidade.

Na tabela 4 observam-se as intensidades em percentual realmente adotadas pelos voluntérios nos meses de
observagio sem que diferencas estatisticas tenham sido observadas (p=0.6)

Tabela 4. Intensidade do treinamento adotada pelos voluntérios durante os meses de treinamento.

Dezembro Janeiro Fevereiro P D de Cohen
Intensidade do
treino na AMI 50.7£9.5 532%6.5 499556 0.6 0.5
(%)

Fuente: Elaboracién propia

Na tabela 5 estao apresentados os modelos de predi¢ao do comportamento da pressao arterial pos-
exercicio. Notou-se que para a PAS pds-exercicio no més de dezembro, 0o SDNN (B: 1.6.95% IC: 03 - 0.6, p: 0.0)
e o valor de PAS pré-exercicio (B: 0.6, 95% IC: 0.3 — 0.8, p: 0.0) apresentaram relagao positiva, enquanto o
RMSSD (B: -2.0, 95% IC: -2.3 - -1.5, p: 0.0) relagao negativa. Para a PAD pés-exercicio, houve relagao
significantemente negativa com o valor do balanco simpatovagal - BF/AF no periodo pré-exercicio
{p:-0.9,95%1C: -4.2- -08, p: 0.0) ¢ valor da PAD no periodo pré observagao (: -0.8.95%1C:0.4—1.4,p:0.0).,

No més de janeiro foram observadas relagoes positivas para a PAS pds-exercicio com a PAS pré-
exercicio (B: -0.7.95%1IC: 0.4-1.0,p:<0.01} ¢ da PAD p6s-exercicio com a PAD pré-exercicio

(B: 0.5.95%1C: 0.1-1.5, p- 0.0).
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No més defevereiro observou-se relagao positiva entre a PAD pés-exercicio e a PAD pré-
exercicio (B: -0.6, 95% IC: -1.6--0.3,p: 0.0), ¢ negativa com a FC observada ou adotada durante o
treinamento (p: 0.7,95%IC: 0.4-1.4, p: 0.0},

Tabela 5. Analise de regressao linear simples entre os preditores da redugao da pressao arterial.

Modelo B 05% IC P

PAS poés-exercicio no mes de dezembro

SDNN 1.6 03-06 0.0

RMSSD 2.0 23--15 0.0°

pNN50 0.2 0.8-02 0.1

BE/AF 0.8 75-1.1 0.1

PAS pré 0.6 03-08 0.0°

FC observada 0.1 05-03 0.9
Percentual adotado 0.1 08-006 0.9

PAD pés-exercicio no més de dezembro

SDNN 1.1 31-35 0.5
RMSSD -1.7 -11.7-9.6 0.4

pNN50 0.2 -12.0-124 0.9

BF/AF 09 42-08 0.0

PAD pré 0.8 04-14 0.0°

FC observada 0.4 -1.8-08 0.5
Percentual adotado 02 -0.8-12 0.6

PAS poés-exercicio no meés de Janeiro

PAS pré-exercicio 0.7 04-10 =0.01°
PAD pos-exercicio no més de Janeiro

PAD pré-exercicio 0.5 0.1-1.5 0.0°
PAS pos-exercicio no més de Fevereiro

PAS pré-exercicio 0.5 -0.3-1.0 0.2
PAD poés-exercicio no més de Fevereiro

PAD pré-exercicio 07 04-14 0.0

FC observada -0.6 -16--0.3 0.0

* Varidveis significantemente predictoras no modelo

DiscussAo

O objetivo do presente estudo foi investigar se havia redugio da pressao arterial durante trés meses de
observagio de exercicio realizado em uma Academia da Cidade em localidade da Regiao Norte. Os resultados
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demonstraram que houve diminuicao significante da PAD no periodo de repouso apenas entre os meses de
dezembro de 2018 ejaneiro de 2019, sem que redugdes estatisticamente significativas tenham sido observadas
paraa PAS.

Outro objetivo do presente estudo foi verificar se fatores como como valor de pressao arterial no
repouso, atividade do sistema nervoso autdnomo, denominados como fatores intrinsecos ao individuo, e se a
intensidade do exercicio, nomeada como fator extrinseco ao individuo, prediz a redugao da pressao arterial.
Os resultados demonstraram que as varidveis SDNN, RMSSD, pNN50, FC observada ¢ PAS ou PAD pré-
exercicio sio consideradas varidveis preditoras para a pressao arterial pos-exercicio.

Historicamente sabe-se que uma parcela de 25% da populagdo hipertensa niao reduz a pressao arterial
(Hagberg et al., 2000), porém, nio estava claro quais os fatores contribuem para esta auséncia de alteragao.
Alguns autores afirmam que a intensidade, a frequéncia semanal e tipo de exercicio seriam contribuintes
(Gjovaag, Berge, Olsrud, & Welde, 2020; Jones et al., 2020; Lemos et al., 2018; Pimenta et al., 2019; Silva
etal,, 2017), enquanto que fatores intrinsecos ao individuo como nivel inicial de pressio arterial e atividade
do sistema nervoso simpético ¢ parassimpatico também seriam (Queiroz et al., 2015). Silva et al.(Silva et al,,
2017) demonstraram que a intensidade do exercicio era um fator que, de fato, contribufa para nao haver
diminuic¢io dos valores pressoricos apds o exercicio. Assim, prescreveram o exercicio de modo a corrigir a
intensidade e observaram redugao da pressao arterial sist6lica e diastdlica de hipertensos. Corroborando
com esses dados, mas com um estudo realizado em laboratério, Pimenta et al. (2019) apontam redugio da
pressao arterial tanto em intensidade moderada quanto vigorosa, sendo esta tltima ¢ a que promove maior
magnitude de hipotensao pds-exercicio em individuos
hipertensos (PAS: - 7£10 ¢ - 11£12 mmHg, PAD: - 448 e -7+8 mmHg em intensidade moderada e alta, respectivamente)
De modo semelhante, no presente estudo demonstramos que, mesmo os voluntdrios que praticaram o
exercicio fisico em um espago publico destinado para este fim, a intensidade adequada para o treinamento
nao foi atingida durante os meses de treinamento, ao passo que redugdes pressoricas s foram observadas
entre os meses de dezembro e janeiro, apenas na pressao arterial diastélica. Como este ¢ um estudo
observacional, nao realizamos interven¢ao de modo a verificar se uma correcao na intensidade do treino
acarretaria maior redugao pressdrica.

Um outro aspecto do presente estudo diz respeito a investigacio de provaveis varidveis preditoras da
reducio na pressao sistdlica e diastdlica pds-exercicio. Até onde sabemos, os estudos tém sido realizados
para verificar a magnitude de redugio da pressao arterial de acordo com protocolos de treinamento que se
diferenciam pela intensidade, duracio ou tipo do exercicio realizado (Gjovaag et al., 2020; Jones et al., 2020;
Lemos et al., 2018; Pimenta et al., 2019; Silva et al., 2017). No entanto, analisar a predi¢ao dessas ou de uma
das varidveis era algo ainda nio estabelecido na literatura. Assim, demonstramos que a frequéncia cardiaca
e a intensidade realmente observadas ou adotadas durante o treinamento nio siao preditores dos valores
presséricos pos-treinamento. Num outro estudo, a variabilidade da frequéncia cardiaca, foi investigada
com o objetivo de demonstrar o aumento ou redugiao do componente simpdatico ¢ parassimpético apos
o exercicio realizado na terra ou dgua (Bocalini et al., 2017) e em diferentes configuragoes de sessoes de
treino resistido (Lemos et al., 2018). Logo, a variabilidade da frequéncia cardfaca como preditora nio foi
estabelecido previamente na literatura. Assim, somos os primeiros ademonstrar que o componente simpdtico
(SDNN) ¢ parassimpdtico (RMSSD) predizem a resposta pressdrica sistélica péds-exercicio, enquanto o
balango simpatovagal prediz a pressao arterial diast6lica (LF/HF).

Por fim, nosso estudo apresenta algumas limitagdes como a impossibilidade de medir a atividade nervosa
simpdtica e parassimpatica apds o primeiro més de observagao, de modo que as associagdes com a variabilidade
da frequéncia cardfaca foram realizadas considerando apenas os dados do primeiro més (dezembro)
de observacio, ¢ o tamanho amostral reduzido. Entretanto, apresentamos alguns pontos fortes como a
confirmacio da hipdtese do papel preditor do sistema nervoso simpdtico e parassimpdtico na pressio arterial
sistdlica e diastdlica pos-exercicio. Além disso, os dados aqui apresentados representam o comportamento
da pressao arterial sistdlica e diastélica durante trés meses, e medidos diariamente. Por dltimo, os autores
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consideram que ter realizado o estudo em uma amostra da Regiao Norte, a qual tem sido pouco investigada,
acrescenta dados na literatura sobre a necessidade que essa populagao possui em ser mais bem atendida no
sistema de Academias da Cidade.

CONCLUSAO

Os dados do presente estudo demonstram que a redugao da pressao arterial sistdlica e diastélica nao ocorre
significativamente em todos os meses de observagao de sessoes de exercicio e que, mesmo acompanhados
por profissional de Educagio Fisica, os voluntarios adotam intensidades leves durante as sessoes de exercicio
fisico. Além disso, notamos que os componentes simpdtico e parassimpdtico da variabilidade da frequéncia
cardiaca, além da pressao arterial sist6lica no pré-treinamento, predizem o valor pés-exercicio da pressao
arterial sist6lica, ao passo que o balango simpatovagal e a pressao arterial diast6lica pré-exercicio predizem
o seu valor pés-exercicio.
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