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RESUMO

A relacéo entre saude e atividade fisica € fundamental para a melhoria da qualidade
de vida. Sabe-se que a pratica de exercicios regularmente é indicada por diversos
profissionais da area de saude. Nesse contexto, a hipertensao arterial constitui fator
de risco para doencas cardiovasculares e o seu controle se faz principalmente por
tratamento medicamentoso, embora, entre 0s pacientes em tratamento, poucos
mantenham a pressado arterial (PA) controlada. Objetivou-se a producéo cientifica
que trata da préatica do exercicio fisico para a melhoria da qualidade de vida e
controle da hipertensdo arterial na terceira idade. Trata-se de uma pesquisa de
carater descritivo com abordagem qualitativa, sendo realizada a partir de pesquisa
bibliografica, tendo como universo artigos que abordem a tematica “Atividade Fisica
na Terceira ldade” com énfase na qualidade de vida e controle da Hipertensao
Arterial, publicados em periddicos on-line da area de saude no periodo de 2002 a
2012, disponibilizados nas bases de dados Scientific Electronic Library Online
(SCiELO) e Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS). Como critérios de inclusdo: artigos na integra e textos em portugués,
resultando na identificacdo de 17 artigos. Os resultados apontam que nos ultimos 10
anos, segundo artigos utilizados, pode-se constatar que a hipertensao arterial
sistémica (HAS) € um dos problemas de Saude Publica que atinge uma alta
prevaléncia em nosso meio. Estima-se que 20% da populagcéo adulta do mundo
sejam portadoras de hipertensdo, sendo responsavel por altos indices de
morbimortalidade. H& fatores ambientais, comportamentais e genéticos que
possuem uma grande participacdo no desenvolvimento da HAS. Verificou-se com
este estudo que a atividade fisica € responsavel pela melhor funcdo do organismo
idoso, pois restringe alteracbes no desempenho fisico, consequentes da idade, e
mesmo que ele ndo assegure o prolongamento do tempo de vida, ele garante o
aumento do tempo da juventude.
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INTRODUCAO

A relacdo entre saude e
atividade fisica é fundamental para a
melhoria da qualidade de vida. Sabe-
se que a prética regular de exercicios
€ indicada por diversos profissionais
da area de saude, pois um estilo de
vida ativo pode evitar o surgimento de
diversas doencas, tanto de ordem
fisica quanto psicoldgica, além de
manter o controle de algumas dessas,
como é o caso da hipertensédo
arterial>%°.

Nesse contexto, a hipertensao
arterial constitui fator de risco para
doencas cardiovasculares e o seu
controle se faz principalmente por
tratamento medicamentoso, embora,
entre 0s pacientes em tratamento,
poucos mantenham a pressao arterial
(PA) controlada®.

Diversos estudos demonstram o
papel da atividade fisica na reducao
da pressao arterial e da morbidade
cardiovascular. A atividade fisica deve
ser avaliada e prescrita em termos de
intensidade, frequéncia, duracéao,
modo e progressao. A escolha do tipo
de atividade fisica devera ser
orientada com as preferéncias
individuais, respeitando as limitacdes
impostas pela idade®.

Um estudo comparativo revelou
que a atividade fisica supervisionada
foi mais eficiente em manter o controle
da pressédo arterial em idosos com

hipertensdo no estagio | quando
comparado a idosos que praticavam
atividade fisica de forma

convencional®.

A prética regular de exercicio
fisico conduz a importantes
adaptacoes cardiovasculares,
reduzindo a PA sanguinea em
individuos hipertensos. De acordo com
estes autores, 75% dos pacientes
hipertensos, que realizam exercicio
fisico regular, diminuem os niveis de
PA, o que faz com que essa conduta

61

seja considerada importante
ferramenta no tratamento da
hipertensao®.

O exercicio fisico pode controlar
a hipertenséo até mesmo dispensando
0 uso de medicamentos, ajudando a
reduzir a dose ou a quantidade de
medicamentos anti-hipertensivos,
aumentando a capacidade funcional e
melhorando a qualidade de vida e o
prognostico de doencas’.

O tratamento da hipertenséo
arterial também inclui modificacdes no
estilo de vida, além da introducédo do
exercicio fisico, como orientacdes
alimentares e comportamentos
saudaveis, prevenindo o estresse e
provaveis patologias®.

Salienta-se que 0
envelhecimento se configura em um
processo que ocorre gradativamente,
constituido por diferentes fases, nas
guais se verifica um significativo
declinio no %ue tange a fisiologia do
ser humano®®.

Portanto, manter um estilo de
vida ativo e saudavel pode retardar as
alteracoes morfofuncionais que
ocorrem com o passar dos anos, neste
interim, defende-se e propbe-se o
exercicio fisico como método principal
de prevencdo a doencas préprias da
terceira idade.

Partindo desse pressuposto, o
estudo teve como objetivo investigar a
producao cientifica que trata da prética
do exercicio fisico para a melhoria da
gualidade de vida e controle da
hipertenséo arterial na terceira idade,
em periédicos on-line da é&rea da
saude no periodo de 2002 a 2012.

MATERIAL E METODOS

Este estudo se caracteriza
como uma pesquisa de carater
exploratorio-descritivo com abordagem
qualitativa, sendo realizado a partir de
pesquisa bibliografica, definida como
um estudo construido a partir de
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materiais ja elaborados, constituido,
principalmente, de livros e artigos
cientificos.

Pesquisaram-se 0s bancos de
dados eletrbnicos da  Scientific
Eletronic Library Online (SciELO) e
Literatura Latino-Americana e do
Caribe em Ciéncias da Saude
(LILACS). a procura de artigos na
lingua portuguesa. Para acessar 0s
bancos de dados eletronicos, foram
utilizados os descritores “qualidade de
vida”, “exercicios fisicos”,
“hipertensdo”, “salde do idoso” e
“salide publica”. A selecédo inicial dos
artigos foi realizada com base em seus
titulos e resumos e, quando
relacionados ao assunto, buscou-se o
texto na integra e na lingua
portuguesa, e os critérios de exclusao
foram artigos nao relacionados ao
tema.

Foi selecionado um total de 20
artigos, com o0s temas que mais
chamaram a atencdo, entre 0s anos
2002 a 2012. Procedendo-se com a
leitura, fichamento e documentacéo
dos artigos que serviram de base para
esta revisao.

RESULTADOS E DISCUSSAO

HIPERTENSAO ARTERIAL: UM
PROBLEMA DE SAUDE PUBLICA

A hipertensdo arterial sistémica
(HAS) € um dos problemas de Saude
Plablica que atinge uma alta
prevaléncia em nosso meio, sobretudo
na populacdo adulta. Na primeira
metade da década de 90, estimava-se
gue, no Brasil, aproximadamente 15%
dos adultos pudessem ser chamados
de hipertensos; no final do século XX,
esta estimativa se elevava para cerca
de 20%, o equivalente a 20 milhdes de
brasileiros*.

Nota-se quadro semelhante no
ambito internacional, onde grande
propor¢cao da populacdo adulta, em
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varias partes do mundo, também sofre
deste problema. Estima-se que 20%
da populacdo adulta do mundo sejam
portadoras de hipertensdo, sendo
responsavel por altos indices de
morbimortalidade, sobretudo entre os
idosos™?.

No Brasil, aproximadamente
65% dos idosos sdo portadores de
HAS, sendo que, entre as mulheres
com mais de 65 anos, a prevaléncia
pode chegar a 80%. Projecdes
estimam que em 2025 havera mais de
35 milhdes de idosos no pais, e o
namero de hipertensos tende a
crescer'®,

Ha fatores ambientais,
comportamentais e genéticos que
possuem uma grande participacdo no
desenvolvimento da HAS. O estilo de
vida e habitos alimentares
inadequados representam 0s
principais responsaveis pela carga de
doencas no mundo. Estudos
epidemioldgicos tém associado a HAS
a diversas caracteristicas
sociodemograficas (faixa etéaria, grupo
étnico, nivel socioeconémico),
consumo de alcool, ingestdo de sodio,
estresse, diabete, obesidade e
sedentarismo. Alguns fatores de risco
(tabagismo e dislipidemias) podem
interagir com a pressédo arterial e
aumentar o risco de desenvolvimento
de doencas cardiovasculares™.

ATIVIDADES FISICAS PARA OS
IDOSOS E DIMINUICAO DA
PRESSAO ARTERIAL

Em 1970, a populacdo idosa
brasileira era de 5,1%; dez anos
depois, em 1980, ja chegava a 6,1% e
em 1990 foi para 7,2%. Em 2005,
constituia-se em 15% da populacédo e
ainda, que em 2025 sera a sexta maior
populacao idosa do mundo, com cerca
de 32 milhGes de pessoas acima de 60
anos™. Este crescente envelhecimento
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populacional vem despertando
interesse de diversas areas de estudo.

Surge, entao, uma preocupacao
ndo sé com a quantidade de anos que
se vive, mas essencialmente com a
qualidade de vida com o avangar da
idade. Pedrinelli et. al., sustenta que
um programa de exercicios fisicos
bem direcionado e eficiente para esta
idade deve ter como meta a melhoria
da capacidade fisica do individuo,
diminuindo a  deterioracdo das
variaveis de aptiddao fisica como
resisténcia  cardiovascular,  forca,
flexibilidade e equilibrio, o aumento do
contato social e a reducdo de
problemas psicolégicos, como a
ansiedade e a depress&do™®.

Nobrega et. al., ressaltam que o
tipo de exercicio fisico recomendado
para idosos no passado era mais 0
aerdbio pelos seus efeitos no sistema
cardiovascular e controle destas
doencas, além dos beneficios
psicolégicos. Atualmente, estudos
mostram a importancia dos exercicios
envolvendo forga e flexibilidade, pela
melhora e manutencéo da capacidade
funcional e autonomia do idoso®’.

Os componentes da aptidao
fisica relacionados a saude e que
podem ser mais influenciados pelas
atividades fisicas habituais sdo a
aptiddo cardiorrespiratoria, a forca e
resisténcia muscular e a flexibilidade,
por isso sdo 0s mais avaliados, sendo
preditores da condicéo da satde™®.

Em um estudo com uma
amostra composta por 342 pacientes
acima de 60 anos, teve como
programa a atividade fisica com
sessOes de duracdo de uma hora com
periodicidade de trés sessbes por
semana. Os pacientes foram
submetidos a pratica de atividades
aerdbias em bicicleta e esteira rolante,
tendo como meta a manutencdo da
frequéncia cardiaca entre 60% e 75%
da frequéncia cardiaca maxima (FCM).
A atividade aerObia foi realizada
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durante 30 minutos em cada sess&o.
Os outros 30 minutos foram
complementados com exercicios de
flexibilidade e atividades com pesos
(exercicios resistidos) com cargas de
40% a 60% da repeticdo maxima (RM)
em trés séries de 10 repeticdes”.

A proposta deste estudo foi
avaliar comparativamente, em idosos
portadores de hipertensdo estégio |, a
atividade  fisica  programada e
supervisionada (Reabilitacdo cardiaca)
a atividade fisica realizada de forma
convencional pelo paciente.

Os pesquisadores concluiram
em sua pesquisa que programas de
atividade fisica supervisionada podem
ser Uteis na implementacdo do
tratamento nao-farmacoldgico da HAS
e que, nesta amostra, a associagao
dos exercicios aerobios com o0s
resistidos e de flexibilidade se mostrou
segura, apontando para mais uma
opcdo na prescricdo do exercicio nos
individuos com este perfil*.

Enfatiza-se que se a atividade
for suficiente para provocar alteracbes
positivas na fisiologia do idoso,
também pode oferecer alguns riscos
em potencial, necessitando, portanto,
ser planejada e prescrita dentro dos
principios do treinamento esportivo™.

A melhor maneira de escolher
uma atividade para se alcancar
objetivos especificos do treinamento é
classifica-la de acordo com sua
atuacao dentro dos Componentes da
Aptiddo Fisica. Os componentes da
Aptiddo Fisica: o Morfolégico, o
Cardiorrespiratorio, o Muscular e o
Articular. O trabalho sobre cada
componente da aptidao fisica exige o
desenvolvimento de Qualidades
Fisicas especificas®.

O exercicio fisico é com certeza
um grande aliado e pode prevenir e
retardar 0 processo de
envelhecimento. Assim, sendo,
principalmente os idosos devem se
manter ativos visando principalmente:
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aumento da autonomia e sensacédo de
bem-estar; aumento da  forca
muscular; manutencdo ou melhora da
flexibilidade; maior  coordenacao
motora e equilibrio; maior
sociabilidade; controle do peso
corporal; diminuicdo da ansiedade e
depressdo; maior independéncia
pessoal e o auxilio ao tratamento e
prevencdao de  doengas, entre
outros™#2?,

De acordo Okuma quem
sempre fez atividades fisicas pode
manté-las, quando chegar a terceira
idade. Além disso, o idoso jovem (60-
65 anos) nao tem restricbes a
exercicios. Contudo, € importante
frisar que quem nunca praticou
exercicios pode comecar com
qualquer idade, desde que observados
os fatores de saude e a capacidade
funcional do corpo??,

O ideal é fazer atividades fisicas
duas vezes por semana, pelo menos,
por uma hora, mas nao existe receita.
O idoso pode dedicar-se apenas uma
vez por semana e isso sera melhor do
qgue levar uma vida sedentaria. Além
disso, as limitagbes devem ser apenas
fisicas. Se, por exemplo, a pessoa
tiver 92 anos e quiser fazer danca do
ventre, ndo havera problema. O idoso
deve saber diferenciar o que é
limitacao fisica das sociais*.
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CONSIDERACOES FINAIS

A prética de atividade fisica
provoca adaptacdes significativas que
vao influenciar na diminuicdo dos
niveis pressoricos do individuo idoso,
servindo também como estratégia de
modificacdo do estilo de vida, tornando
essencial para a prevencao,
tratamento e controle da hipertensao
arterial.

Os estudos demonstrados neste
artigo mostram que ha diferenca
significativa na qualidade de vida dos
idosos hipertensos que praticam
atividade fisica. Com isso, podemos
concluir que a pratica da atividade
fisica na terceira idade esta auxiliando
na manutencdo da autonomia do
idoso, contribuindo para que este
tenha uma melhor qualidade de vida.

Nesse sentido, fica evidente a
necessidade de elaboracdo de
praticas preventivas por parte dos
profissionais da &area de saude, a fim
de contribuir para a prevencdo e
controle das doencas e evitando o
risco de morte por problemas
cardiacos e, principalmente, visando
uma melhor qualidade de vida para
esta populacao.

THE PRACTICE OF PHYSICAL EXERCISE FOR IMPROVING THE QUALITY OF
LIFE AND CONTROL OF HYPERTENSION IN THE ELDERLY

ABSTRACT

He relationship between health and physical activity is key to improving the quality of
life. It is known that regular exercise is recommended by many health professionals.
In this context, hypertension is a risk factor for cardiovascular disease and its control
is principally drug treatment, although among patients in treatment, few maintain the
blood pressure (BP) control. Aim at the scientific production comes from the practice
of physical exercise to improve the quality of life and control of hypertension in the
elderly. It is a search for a descriptive qualitative approach, being held from literature,
with the universe articles on the theme "Physical Activity in Old Age" with an
emphasis on quality of life and control of Hypertension, published in online journals in
the area of health in the period 2002-2012, available in databases Scientific
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Electronic Library Online (SciELO) and Latin American and Caribbean Health
Sciences (LILACS). Inclusion criteria: full articles and texts in Portuguese, resulting in
the identification of 17 articles. The results show that in the last 10 years, according
to the articles used, it can be seen that hypertension (HBP) is one of the public health
problems that achieves a high prevalence in our country. It is estimated that 20% of
the world's adult population are suffering from hypertension, accounting for high
morbidity and mortality rates. There are environmental, behavioral and genetic
factors that have a major role in the development of hypertension. It was found from
this study that physical activity is responsible for the body function better elderly,
because it restricts changes in physical performance, resulting from age, and even if
he does not ensure the prolongation of life, it provides increased time of youth.

Key-words: Quality of life. Physical Exercise. Hypertension. Health of the elderly.
Public Health.
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