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ARTICLE INFO ABSTRACT

A hipertensdo arterial (HA) ¢ uma doenga cronica ndo transmissivel (DCNT) definida por niveis
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superam os riscos. Trata-se de uma condicdo multifatorial, que depende de fatores genéticos/
epigenéticos, ambientais e sociais, caracterizada por elevagio persistente da pressdo arterial (PA),
ou seja, PA sistolica (PAS) maior ou igual a 140 mmHg e/ou PA diastélica (PAD) maior ou igual
a 90 mmHg, medida com a técnica correta, em pelo menos duas ocasides diferentes, na auséncia
de medicag@o anti-hipertensiva. Em 2021, foi realizada uma pesquisa sistematica da literatura
cientifica das principais bases de dados biomédicos: Scielo, BVS, MEDLINE e Diretrizes
Brasileira de Hipertensdo Arterial entre os anos de 2007 a 2021 visando a importancia da
fisioterapia como terapeutica no controle e tratamento da HAS. Fica emevidencia que ainda hoje
muitas dificuldades sdo encontradas para que se estabelega um projeto 100% eficaz de prevencao
da HAS, porém ¢ notorio o papel da atividade fisica na prevencdo e tratamento, os exercicios de
leve e moderada intensidade, de duas a trés vezes na semana se mostraram mais eficazes,
proporcionando uma melhora da qualidade de vida desses pacientes.
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INTRODUCTION

A hipertensdo arterial (HA) é uma doenga cronica ndo transmissivel
(DCNT) definida por niveis pressoricos, em que os beneficios do
tratamento (nfo medicamentoso ¢/ ou medicamentoso) superam os
riscos. Trata-se de uma condig¢@o multifatorial, que depende de fatores
genéticos/ epigenéticos, ambientais e sociais, caracterizada por
elevagdo persistente da pressdo arterial (PA), ou seja, PA sistdlica
(PAS) maior ou igual a 140 mmHg e/ou PA diastélica (PAD) maior
ou igual a 90 mmHg, medida com a técnica correta, em pelo menos
duas ocasides diferentes, na auséncia de medicagdo anti-hipertensiva
(DIRETRIZ BRASILEIRA DE HIPERTENSAO ARTERIAL, 2021).
No Brasil, segundo dados da Pesquisa Nacional de Satide (PNS), a
prevaléncia de hipertensdo no ano de 2013 era de 21,4%, sendo
24.,2% entre as mulheres ¢ 18,3% entre os homens. Essa prevaléncia
era maior conforme a idade: 20,6% entre os adultos de 30 a 59 anos,
44.4% entre os idosos de 60 a 64 anos e 52,7% entre os de 65 a 74
anos.

A prevaléncia de hipertensdo também foi maior em pessoas com
baixa escolaridade, residentes em area urbana e no sudeste do Brasil
(FIORIO et al., 2020). A Organizagio Mundial da Satude (OMS)
estima que cerca de 600 milhdes de pessoas tenham Hipertensdo
Arterial (HA), com crescimento global de 60% dos casos até 2025,
além de cerca de 7,1 milhdes de mortes anuais. A HA acarreta
aumento dos custos dos sistemas de saude, com importante impacto
socioecondmico (MALTA; et al., 2018). O desenvolvimento da
hipertensdo nio ocorre instantaneamente, ha um conjunto de fatores
que estdo associados 4 sua evolucdo. Estes fatores sdo conhecidos
como fatores de risco e, segundo as VI diretrizes brasileiras de
hipertensdo arterial, sdo: idade, sexo/género e etnia, fatores
socioecondmicos, ingestdo de sal, excesso de peso e obesidade,
ingestdo de alcool, genética e sedentarismo. Além desses, outros
autores acrescentam ainda o tabagismo e a nao adesdo ao tratamento
(MACHADO; et al., 2012). O tratamento da hipertensdo arterial
inclui o tratamento farmacoldogico e ndo farmacoldgico, como
mudanca do estilo de vida, dieta hipossddica, cessar tabagismo e
alcool, exercicios fisicos regulares entre outros, visto que a patologia
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¢ de causas multifatoriais. ~ Nesse contexto, esse artigo visa
demonstrar a importancia do fisioterapeuta no que tange o tratamento
ndo farmacolodgico, contribuindo assim para uma melhor espectativa
de vida da populagdo em geral.

MATERIALS E METODOS

Fora realizado uma revisdo literaria de carater exploratério, do ano de
2007 a 2021 que visou bases que comprovassem a relevancia do
atendimento fisioterapéutico na HAS. A pesquisa permeou as bases
online da Scientific Electronic Library Online (Scielo), a Biblioteca
Virtual em Satde (BVS), Sistema Online de Busca e Analise de
Literatura Médica (MEDLINE) e Diretriz Brasileira de Hipertensido
Arterial, escritos nas linguas Portuguesas e Inclesa de caracter
gratuito. Utilizou-se palavras chaves como: Fisioterapia, hipertensio
arterial sistémica, reabilitagdo cardiovascular no idoso, encontrados
inicialmente em 189 artigos. Foram selecionados apenas aqueles que
estivessem relacionados com a tematica "*Abordagem fisioterapéutica
na hipertensdo arterial sistémica’’. Com a leitura do titulo e do
resumo, exclusdo de artigos repetitivos, sobraram apenas 11 artigos
que foram utilizados no presente estudo.

Scielo: 38

BVS: 48

MEDLINE: 99

Direfrizes Brasileira de
Hipertensdo Arterial: 4

Artigos excluidos pelo titulo :
Scielo: 16
BVS: 26
Scielo 10 MEDLINE: 55
BVS: 15 Diretrizes  Brasileira  de
MEDLINE: 30 Hipertens&o Arterial 2
Direfrizes  Brasileira de

Hipertenséo Arterial:2

Artigos excluidos pelo resumo:

Scielo- 6 Scielo: 8
BYS 3 BVS: 5

' MEDLINE: 10
MEDLINE: 1 - -
Diretrizes  Brasileira de Diretrizes ~ Brasileira  de
Hipertenso Arterial- 1 Hipertenséo Arterial 1

RESULTADOS

Onze artigos foram incluidos na revisdo sistematica por se
enquadrarem nos objetivos da pesquisa, os quais muitos desses
citaram o envelhecimento como um processo dindmico e progressivo
que causa diversas alteracdes no organismo, sejam elas de ordem
morfoldgica, psicologica, funcional ou biologica, levando a
diminuicao da capacidade funcional e ao desenvolvimento de doencgas
cronicas ndo transmissiveis. Enquanto fendmeno, constatasse que o
crescimento da populaggo idosa é um evento de propor¢do mundial.
No contexto nacional, a populacdo brasileira atual possui mais de 201
milhdes de pessoas, sendo que 12,6% tém 60 anos ou mais. Destas,
55,7% sdo mulheres e 44,3% sao homens, evidenciando tendéncia a
inversdo no modelo de crescimento populacional, com aumento
progressivo dos idosos e redugdo relativa dos jovens. Portanto, a
senescéncia ¢ um fato que vem chamando a atengdo dos profissionais
de saude, pois se estima que em 2025 haja 1,2 bilhdo de pessoas
acima de 60 anos. Ha, ainda, expectativa que em 2050 este niimero
duplicara e 80% das pessoas idosas estardo nos paises em
desenvolvimento (FERREIRA; et al., 2017).

Segundo Hortencio, et al, 2018 os programas de exercicios fisicos
representam uma importante estratégia na prevengao e tratamento das
DCV. Tratam-se de terapluticas ndo farmacologicas que agem
diretamente nos fatores de risco associados, como hipertensao arterial
sistémica (HAS), obesidade, dislipidemia e diabetes mellitus (DM).
A pratica regular de exercicios pode reduzir significativamente o risco
de mortalidade cardiovascular em até 60%. No entanto, a prescri¢ao
deve levar em conta a avaliagdo do risco cardiovascular global, as
condig¢des sociais e interesses do paciente, a fim de promover a boa
aderéncia as mudangas no estilo de vida, as atividades devem ser
acompanhadas por profissional qualificado, como conhecimento das
particularidades da hipertensdo ¢ do envelhecimento,afim de obter
melhores resultados e menor risco de lesdes, visto que essa populagdo
¢ fragil fisicamente e tem associadas ainda perdas de equilibrio, falta
de coordenagdo motora entre outros. Fica evidente que uma série de
fatores negativos em conjunto podem aumentar o risco de DCV, entre
cles a HAS, diante disso, uma devida assisténcia, adequada, ¢ que
interfere diretamente na mudanga do estilo de vida, acompanhada de

AUTORES/ANO TIPO DO ESTUDO

CONCLUSAO

MOGUEIRA, Ingrid
Correia. ET AL. (2012)

Trata-se de uma revisao sistematica.

Os artigos identificados pela estratégia de busca inicial foram avaliados
independentemente por dois autores, conforme os seguintes critérios de inclusdo: (1)
populagdo (idosos); (2) intervengdo (exercicio fisico); (3) desfecho (mensuragéo da
pressdo arterial antes e apds o exercicio fisico); (4) tipo de estudo (experimentais).
Foram encontrados 19 artigos nas bases de dados: dois na PubMed, quatro no
LILACS, nove na MEDLINE, um na Cochrane e trés no PEDro.

Com base nos achados da presente revisdo, é possivel
identificar que o Exercicio Fisico aerobico ¢ uma
ferramenta eficaz no tratamento da populagdo de
hipertensos idosos. O treinamento supervisionado, com
frequéncia semanal de trés vezes por semana, € com
intensidade moderada parece gerar mais beneficios do
que os de alta intensidade, para tais redu¢des na Pressdo
Arterial.

LIMA (2019)

Sistémica (HAS) e/ou Diabetes Mellitus.

Estudo transversal de base populacional onde foram selecionados e avaliados 21
pacientes com idade média de 63,33 anos, com diagnostico de Hipertensdo Arterial

A fisioterapia através de exercicios aerobicos melhoram
significativamente a qualidade de vida de pacientes
hipertensos e diabéticos. Além de melhorar a PA de
repouso e controle glicémico.

HOTENCIO, et al (2018)

moderados.

Trata-se de um ensaio clinico com uma amostra de 34 pacientes idosos, previamente
sedentarios ha pelo menos um ano, hipertensos em uso de medicacdo anti-
hipertensiva, ¢ liberados por médico para pratica de exercicios fisicos leves a

O efeito do programa de reabilitagdo fisioterapéutica
através de exercicios fisicos de intensidade leve a
moderada, realizado durante trés meses, duas vezes na
semana, foi eficaz na redugdo dos fatores de risco
cardiovascular dos idosos sedentarios e hipertensos
estudados.

HONDA, ct al (2017)

da regidio do Oeste Paulista.

Estudo transversal, de base populacional, onde foram escolhidos aleatoriamente 16
participantes para a pesquisa, que sdo frequentadores do Programa de HAS da UBS

A fisioterapia com exercicios fisicos regular foi capaz
de promover a normalizagdo dos niveis pressoricos dos
participantes.

GOMES, ET AL (2015)

apresentam alteragdes cognitivas e neurologicas.

Este estudo de abordagem quantitativa do tipo transversal, de carater exploratorio,
com amostra composta por individuos idosos, com idade igual ou superior a 60
anos, que apresentam autonomia fisica ¢ mental, deambulando sem auxilio e nao

Intervengdes fisioterapéuticas por meio da atividade
fisica, além de proporcionarem beneficios fisiologicos
que viabilizam maior controle da HAS, possibilitam
uma maior integragdo social desses individuos, o que
interfere diretamente na qualidade de vida.

DIAS, SOUSA, VIAL
(2015)

2014.

Estudo de revisdo bibliografica descritiva de abordagem qualitativa. Onde foi
realizada busca sistematica na Biblioteca Virtual em Satide (BIREME), na base de
dados Literatura Latino-Americano e do Caribe em Ciéncias da Satde (LILACS) e
no Scientific Eletronic Library Online (SCIELO), no periodo de julho a outubro de

Os dados de varios estudos evidenciam a importancia da
fisioterapia através de atividade fisica na prevengdo o
e/ou tratamento da HAS. Dados apontam que pessoas
ativas e praticantes de atividade fisica possuem menos
chances de apresentarem os fatores de risco para HAS,
demostrando o efeito hipotensor do tratamento fisico
regular ¢ moderado como alternativa ao tratamento da
HAS.
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atividade fiscia regular e supervisionada traz melhora na qualidade de
vida, reduz o risco de DVC, melhora a auto estima e a sobrevida dos
pacientes.

DISCUSSAO

Com base no que foi apurado, fica evidente que ainda hoje muitas
dificuldades sdo encontradas para que se estabelega um projeto 100%
eficaz de prevengdo da HAS, visto que a mesma muitas vezes vem
acompanhada com a senescéncia, estilo de vida inadequado,
sedentarismo, dieta ndo balanceada, uso abusivo de dalcool entre
outros. Além do mais, a HAS ¢ uma patologia silenciosa, na maioria
das vezes assintomatica, o que dificulta o diagnéstico precoce, junto a
isso, temos a auséncia de dados epidemiologicos precisos, falha nas
politicas de prevengdo da HAS, dificuldades em alcalgar o publico
alvo da populagdo em geral, principalmente as classes
socioecondmicas menos favorecidas, associado ao envelhecimento da
populagdo em geral. E notério que os presentes estudos evidenciam o
papel crucial da atividade fisica na prevencdo e tratamento da HAS,
os exercicios de leve e moderada intensidade, de duas a trés vezes na
semana se mostraram mais eficazes, proporcionando uma melhora da
qualidade de vida, melhor socializagdo e menor riscos de lesdes
osteoarticulares, nesse contexto, o fisioterapeuta, por adiquirir um
conhecimento amplo de anatomia, fisiologia e prevengdo de lesdes
entra como peca fundamental na pratica de atividades aerobias de
leve ou moderada intensidade, principalmente para grupos de pessoas
na terceira idade. E importante salientar também que o diagndstico
precoce de HAS ¢é importante visando o tratamento precoce, evitando
assim lesdes cronicas, como doenga renal cronica, doengas
cardiovasculares, reduzindo assim as chances de infarto agudo do
miocardio, acidente vascular cerebral, trombose venosa periférica
entre outros, reduzindo assim os gastos da saude publica, desafogando
leitos de hospitais ¢ dando uma melhor qualidade de vida para esses
pacientes. Desse modo,ha necessidade de mais estudos para uma
consoante mais apurada e que possa colaborar para melhorias nas
politicas preventivas, socioculturais e educacionais da populagao.

CONSIDERACOES FINAIS

Admite-se que na literatura analisada ja se tem indicios para que a
relagdo entre oenvelhecimento, estilo de vida desregrado, alimentagao
inadequada, alcool, sedentarismo e estresse, além do fator genético,
ampliam as chances de HAS e consequentemente de DCV,
principalmente, em classes socioecondmicas menos favorecidas,
entdo ndo podemos negligenciar tal conjuntura, buscando a
necessidade da atuacdo efetiva de politicas publicas ndo s6 na
identificagdo precoce da HAS, mas também estimulando a pratica de
exercicios fisicos regulares desde a adolescéncia, visando a mudanga
de comportamento e pensamento da populagido em geral,
proporcionando a esses individuos conhecimento suficiente, para que
entendam que uma alimentacdo sadavel, reducgdo no uso do alcool e
pratica de atividade fiscia constante sdo importantes para prevengdo
da HAS.

No demais, esses estudos confirmam a importancia da fisioterapia
como terapéutica no controle ¢ manejo da HAS em individuos ja
hipertensos,através de exercicios aerobicos regulares com protocolos
especificos de reabilitagdo cardiovascular, pode-se alcancar maior
controle da Pressao Arterial (PA), possibilitando também uma maior
integracdo social desses individuos.
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