




2019 by Atena Editora 

Copyright © Atena Editora 

Copyright do Texto © 2019 Os Autores 

Copyright da Edição © 2019 Atena Editora 

Editora Chefe: Profª Drª Antonella Carvalho de Oliveira 

Diagramação: Lorena Prestes 

Edição de Arte: Lorena Prestes 

Revisão: Os Autores 

Todo o conteúdo deste livro está licenciado sob uma Licença de Atribuição Creative 

Commons. Atribuição 4.0 Internacional (CC BY 4.0). 

O conteúdo dos artigos e seus dados em sua forma, correção e confiabilidade são de responsabilidade 

exclusiva dos autores. Permitido o download da obra e o compartilhamento desde que sejam atribuídos 

créditos aos autores, mas sem a possibilidade de alterá-la de nenhuma forma ou utilizá-la para fins comerciais. 

Conselho Editorial 

Ciências Humanas e Sociais Aplicadas 

Profª Drª Adriana Demite Stephani – Universidade Federal do Tocantins 

Prof. Dr. Álvaro Augusto de Borba Barreto – Universidade Federal de Pelotas 

Prof. Dr. Alexandre Jose Schumacher – Instituto Federal de Educação, Ciência e Tecnologia de Mato Grosso 

Prof. Dr. Antonio Carlos Frasson – Universidade Tecnológica Federal do Paraná 

Prof. Dr. Antonio Gasparetto Júnior – Instituto Federal do Sudeste de Minas Gerais 

Prof. Dr. Antonio Isidro-Filho – Universidade de Brasília 

Prof. Dr. Constantino Ribeiro de Oliveira Junior – Universidade Estadual de Ponta Grossa 

Profª Drª Cristina Gaio – Universidade de Lisboa 

Prof. Dr. Deyvison de Lima Oliveira – Universidade Federal de Rondônia 

Prof. Dr. Edvaldo Antunes de Farias – Universidade Estácio de Sá 

Prof. Dr. Eloi Martins Senhora – Universidade Federal de Roraima 

Prof. Dr. Fabiano Tadeu Grazioli – Universidade Regional Integrada do Alto Uruguai e das Missões 

Prof. Dr. Gilmei Fleck – Universidade Estadual do Oeste do Paraná 

Profª Drª Ivone Goulart Lopes – Istituto Internazionele delle Figlie de Maria Ausiliatrice 

Prof. Dr. Julio Candido de Meirelles Junior – Universidade Federal Fluminense 

Profª Drª Keyla Christina Almeida Portela – Instituto Federal de Educação, Ciência e Tecnologia de Mato Grosso 

Profª Drª Lina Maria Gonçalves – Universidade Federal do Tocantins 

Profª Drª Natiéli Piovesan – Instituto Federal do Rio Grande do Norte 

Prof. Dr. Marcelo Pereira da Silva – Universidade Federal do Maranhão 

Profª Drª Miranilde Oliveira Neves – Instituto de Educação, Ciência e Tecnologia do Pará 

Profª Drª Paola Andressa Scortegagna – Universidade Estadual de Ponta Grossa  

Profª Drª Rita de Cássia da Silva Oliveira – Universidade Estadual de Ponta Grossa 

Profª Drª Sandra Regina Gardacho Pietrobon – Universidade Estadual do Centro-Oeste 

Profª Drª Sheila Marta Carregosa Rocha – Universidade do Estado da Bahia 

Prof. Dr. Rui Maia Diamantino – Universidade Salvador 

Prof. Dr. Urandi João Rodrigues Junior – Universidade Federal do Oeste do Pará 

Profª Drª Vanessa Bordin Viera – Universidade Federal de Campina Grande 

Prof. Dr. Willian Douglas Guilherme – Universidade Federal do Tocantins 

Ciências Agrárias e Multidisciplinar 

Prof. Dr. Alexandre Igor Azevedo Pereira – Instituto Federal Goiano 

Prof. Dr. Antonio Pasqualetto – Pontifícia Universidade Católica de Goiás  

Profª Drª Daiane Garabeli Trojan – Universidade Norte do Paraná 

Profª Drª Diocléa Almeida Seabra Silva – Universidade Federal Rural da Amazônia 

Prof. Dr. Écio Souza Diniz – Universidade Federal de Viçosa  

Prof. Dr. Fábio Steiner – Universidade Estadual de Mato Grosso do Sul 

Profª Drª Girlene Santos de Souza – Universidade Federal do Recôncavo da Bahia 

Prof. Dr. Jorge González Aguilera – Universidade Federal de Mato Grosso do Sul 

Prof. Dr. Júlio César Ribeiro – Universidade Federal Rural do Rio de Janeiro 

Profª Drª Raissa Rachel Salustriano da Silva Matos – Universidade Federal do Maranhão 

Prof. Dr. Ronilson Freitas de Souza – Universidade do Estado do Pará 

Prof. Dr. Valdemar Antonio Paffaro Junior – Universidade Federal de Alfenas 

https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/deed.pt_BR
https://creativecommons.org/licenses/by/4.0/deed.pt_BR
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4730619E0
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4776855Z1
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4774071A5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4771171H3
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4242128Y5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4168013D9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4771131P8
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K2187326U4
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?metodo=apresentar&id=K4236503T6
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4779936A0
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4764629P0
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4592190A8
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4774983D5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4777360H4
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4705446A5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4537843A7
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4771879P6
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4465502U4
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4235887A8
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4217820D9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4745890T7
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/busca.do?metodo=forwardPaginaResultados&registros=10;10&query=%28%2Bidx_nme_pessoa%3A%28rita%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28de%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28cassia%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28da%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28silva%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28oliveira%29++%2Bidx_nacionalidade%3Ae%29+or+%28%2Bidx_nme_pessoa%3A%28rita%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28de%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28cassia%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28da%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28silva%29+%2Bidx_nme_pessoa%3A%28oliveira%29++%2Bidx_nacionalidade%3Ab%29&analise=cv&tipoOrdenacao=null&paginaOrigem=index.do&mostrarScore=false&mostrarBandeira=true&modoIndAdhoc=null
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4770908P1
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4544802Z1
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4203383D8
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4462393U9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4273971U7
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4717019T5
http://lattes.cnpq.br/3962057158400444
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4791258D5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4710977D9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4769404T1
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4402494Z9&tokenCaptchar=03AOLTBLS3hr4cVdLwJSKo9XuEbo3aSa84rmwd-VOUOnOKNG3KlETmWt897QU6hGmuwDDNVvUrUkgDH-vfvZPo1eIf2BLLKEI2emXX1CA5HvkIgdhkMivWo24B8yZ-zPcvj4Fw7L1gp3Q20koTp8vB34HZj7tj6QIwm7Eg-r9RL6NmagOF4QShFd0RxMWncbwWeS6oSfAa9pUBo00oql_WKfAajQU7-KR4W7i6mx7ToD1Ks7uHo1tjJlvLXmi7eaCSELEFilDt7ucyjDmTDMmA69x906qBDzhUwgw9wNMmIKZrcdqSAUCKEKQyl65e9O4lIr5JoUjhqwYTYlqXV-8Td4AZk_gu2oOCQMktRum_bd5ZJ0UcclTNxG2eP5ynmhjzA8IqVUfHDX1jdLgwP-yNSOi-y3y7nzoJqU8WIDza49J4gZUb-9kuQJX9f1G7STe2pOK2K3_dnTDg1l2n2-D-e9nP6yOPDEhkwDXCBPqIxdIiq0Nw7T-hKXd1Gzc3DUUqou6qw9HA6F2nwy2UHd-eNvPVHcyDBXWNtdQrSC-N3IilO2aX6co_RHJc6661cZbnZ9ymBUs9533A
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4717916J5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4761024J9
http://lattes.cnpq.br/8562342815666974
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4481542Z5
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4488711E2
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4221072D9
http://buscatextual.cnpq.br/buscatextual/visualizacv.do?id=K4707670J6


 
Ciências Biológicas e da Saúde 
Prof. Dr. Benedito Rodrigues da Silva Neto – Universidade Federal de Goiás 
Prof. Dr. Edson da Silva – Universidade Federal dos Vales do Jequitinhonha e Mucuri 
Profª Drª Elane Schwinden Prudêncio – Universidade Federal de Santa Catarina 
Prof. Dr. Gianfábio Pimentel Franco – Universidade Federal de Santa Maria 
Prof. Dr. José Max Barbosa de Oliveira Junior – Universidade Federal do Oeste do Pará 
Profª Drª Magnólia de Araújo Campos – Universidade Federal de Campina Grande 
Profª Drª Natiéli Piovesan – Instituto Federacl do Rio Grande do Norte 
Profª Drª Vanessa Lima Gonçalves – Universidade Estadual de Ponta Grossa 
Profª Drª Vanessa Bordin Viera – Universidade Federal de Campina Grande 
 
Ciências Exatas e da Terra e Engenharias 
Prof. Dr. Adélio Alcino Sampaio Castro Machado – Universidade do Porto 
Prof. Dr. Alexandre  Leite dos Santos Silva – Universidade Federal do Piauí 
Profª Drª Carmen Lúcia Voigt – Universidade Norte do Paraná 
Prof. Dr. Eloi Rufato Junior – Universidade Tecnológica Federal do Paraná 
Prof. Dr. Fabrício Menezes Ramos – Instituto Federal do Pará 
Prof. Dr. Juliano Carlo Rufino de Freitas – Universidade Federal de Campina Grande 
Profª Drª Neiva Maria de Almeida – Universidade Federal da Paraíba 
Profª Drª Natiéli Piovesan – Instituto Federal do Rio Grande do Norte 
Prof. Dr. Takeshy Tachizawa – Faculdade de Campo Limpo Paulista 

 
 

Dados Internacionais de Catalogação na Publicação (CIP) 
(eDOC BRASIL, Belo Horizonte/MG) 

 
P769 Políticas de envelhecimento populacional 5 [recurso eletrônico] / 

Organizadora Sheila Marta Carregosa Rocha. – Ponta Grossa, 
PR: Atena Editora, 2019. – (Políticas de Envelhecimento 
Populacional; v. 5) 

 
 Formato: PDF 

Requisitos de sistema: Adobe Acrobat Reader. 
Modo de acesso: World Wide Web. 
Inclui bibliografia 
ISBN 978-85-7247-780-2 
DOI 10.22533/at.ed.802191311 

 
 1. Envelhecimento – Brasil – Estatísticas. 2. Idosos – Brasil – 

Condições sociais. I. Rocha, Sheila Marta Carregosa. II. Série. 
  

CDD 305.260981 
Elaborado por Maurício Amormino Júnior – CRB6/2422 

 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 

Atena Editora 
Ponta Grossa – Paraná - Brasil 

www.atenaeditora.com.br 
contato@atenaeditora.com.br 



APRESENTAÇÃO

A coleção “Políticas de Envelhecimento Populacional 2” é uma obra composta 
de quatro volumes que tem como foco principal a discussão científica por intermédio 
de trabalhos diversos que compõe suas partes com seus respectivos capítulos. 
Cada volume abordará de forma categorizada e interdisciplinar trabalhos, pesquisas, 
relatos de casos e/ou revisões que transitam nos vários caminhos da saúde pública 
e saúde coletiva. 

Este quinto volume está dividido em 4 (quatro) partes com 31 artigos. A parte I 
contempla a dinâmica da cidade e das ruas para as pessoas idosas; A segunda parte 
aborda aspectos voltados para o cuidado com os idosos através dos Cuidadores. 
A terceira parte está voltada para discussão sobre as práticas pedagógicas; e a 
quarta parte e última parte as propostas culturais, com os benefícios do lúdico no 
envelhecimento humano.  

Tendo como objetivo central estruturar de forma categorizada e clara estudos 
desenvolvidos em diversas instituições de ensino e pesquisa do país. Em todos 
esses trabalhos o sujeito de pesquisa é a pessoa idosa, e a linha condutora foi 
o aspecto relacionado ao envelhecimento com suas patologias e cuidados com a 
saúde. 

Deste modo a obra Políticas de Envelhecimento Populacional 2, volume 5, 
apresenta uma teoria bem fundamentada nos resultados práticos obtidos pelos 
diversos pesquisadores que, incansavelmente desenvolveram seus trabalhos, aqui 
serão apresentados de maneira concisa e didática. Sabemos o quão importante é 
a divulgação científica, por isso evidenciamos também a estrutura da Atena Editora 
capaz de oferecer uma plataforma consolidada e confiável para estes pesquisadores 
exporem e divulgarem seus resultados. 

Sheila  Marta  Carregosa Rocha
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RESUMO: Nas últimas décadas, a população 
brasileira vem sofrendo modificações em seu 
perfil, manifestando assim, uma nova realidade. 
com o envelhecimento há uma predisposição 
para o aumento da pressão arterial (PA) e, 
simultaneamente, ocorre um aumento da 
inatividade física, o que contribui para o risco 
de doenças crônicas, entre elas a hipertensão 
arterial sistêmica (HAS). O objetivo do presente 

trabalho foi avaliar os efeitos da prática de 
exercícios físicos sobre os níveis de pressão 
arterial em idosas hipertensas pertencentes a 
um grupo de atividades físicas. o índice de massa 
corporal (IMC) foi calculado segundo o national 
institutes of health, a PA foi aferida em triplicata, 
sendo considerada a média das duas últimas e 
o treinamento de força consistiu de exercícios 
para grandes grupamentos musculares, sendo 
o volume diário de treino foi composto de 
três séries para cada exercício. os resultados 
encontrados para o IMC apresentaram que 
o grupo apresenta nível sobrepeso 29,32 
(±5,22) kg/m2.com relação ao níveis de PA, 
os resultados apresentados mostram uma 
média de pressão sistólica 12,41 (±0,03) mmhg 
e pressão diastólica 8,07 (±0,01) mmhg pré 
intervenção e média pós intervenção de 11,93 
(±0,01) mmhg pressão sistólica e 7,77 (±0,03) 
mmhg na pressão diastólica, apresentando 
dessa forma uma queda de 3,87% e 3,72% 
respectivamente. Conclui-se que a prática 
regular de atividades físicas contribui no auxílio 
do controle de PA de indivíduos hipertensos, 
bem como auxiliar na prevenção de doenças 
cardiovasculares. 
PALAVRAS-CHAVE: Exercício Físico. 
Hipertensão Arterial. Idosos.

EFFECT OF RESISTANT TRAINING ON 
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HYPERTENSE ELDERLY PEOPLE IN A CITY FROM INLAND OF THE STATE OF 

SÃO PAULO

ABSTRACT: In recent decades, the Brazilian population has been undergoing changes 
in its profile, thus manifesting a new reality. With aging there is a predisposition to 
increase in blood pressure (BP) and, simultaneously, an increase in physical inactivity, 
which contributes to the risk of chronic diseases, including systemic arterial hypertension 
(SAH). The aim of this study was to evaluate the effects of physical exercise on blood 
pressure levels in hypertensive elderly women belonging to a group of physical activities. 
body mass index (BMI) was calculated according to the national institutes of health, BP 
was measured in triplicate, being considered the average of the last two, and strength 
training consisted of exercises for large muscle groups, and the daily training volume 
It was composed of three sets for each exercise. the results found for the BMI showed 
that the group has overweight level 29.32 (± 5.22) kg / m2.com in relation to the BP 
levels, the presented results show an average systolic pressure 12.41 (± 0.03). ) mmhg 
and diastolic pressure 8.07 (± 0.01) mmhg pre intervention and mean post intervention 
of 11.93 (± 0.01) mmhg systolic pressure and 7.77 (± 0.03) mmhg in diastolic pressure, 
presenting thus a drop of 3.87% and 3.72% respectively. It is concluded that the regular 
practice of physical activities contributes to aid in the control of BP of hypertensive 
individuals, as well as assisting in the prevention of cardiovascular disease.
KEYWORDS: Physical Exercise. Arterial Hypertension. Seniors.

INTRODUÇÃO

Nas últimas décadas, a população brasileira vem sofrendo modificações em 
seu perfil, manifestando assim, uma nova realidade. O aumento do percentual de 
idosos, somado à redução da natalidade, são situações atuais em um país antes 
considerado jovem, mas com características que nos organizam para nos tornamos 
uma população idosa (HERÉDIA et. al., 2007). A Organização Mundial da Saúde 
(OMS) sinaliza que nas últimas décadas o número de pessoas idosas tanto em países 
desenvolvidos como em desenvolvimento vem crescendo de maneira exponencial 
(WHO, 2007).

Segundo o Instituto Brasileiro de Geografia e Estatística (BRASIL, 2009), em 
2030, o número de idosos deverá superar o de crianças e adolescentes em cerca 
de quatro milhões, diferença que aumentará para 35,8 milhões em 2050, nesse 
período estima-se que a expectativa de vida seja de 81,3 anos. Com o aumento 
da expectativa de vida, segundo a Organização Mundial da Saúde (OMS, 2005), 
estima-se que o Brasil será o sexto país do mundo com o maior número de pessoas 
idosas até 2025. Como consequência, espera-se um aumento de casos de doenças 
que estejam relacionadas ao envelhecimento (MELO et. al., 2014).

Com o envelhecimento há uma predisposição para o aumento da pressão 
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arterial, principalmente a pressão sistólica isolada, e simultaneamente, nessa faixa 
etária ocorre também um aumento da inatividade física, o que contribui para o risco 
de doenças crônicas, entre elas a Hipertensão Arterial Sistêmica (HAS) (SCHER; 
NOBRE; LIMA, 2008).

A HAS é considerada um importante fator de risco para o acontecimento de 
eventos cardíacos. Trata-se de uma condição clínica multifatorial caracterizada por 
níveis elevados e sustentados de pressão arterial (PA), podendo causar lesões em 
órgãos vitais, como coração, cérebro e rins, e de alta prevalência em todos os países, 
sejam desenvolvidos, sejam em desenvolvimento (RANQUINEN et. al., 2015; TAN 
et. al., 2012; MORAN et. al., 2015).

Avalia-se que exista cerca de um bilhão de pessoas hipertensas no mundo: só 
nos EUA, entre 24 a 29% de adultos economicamente ativos; enquanto, no Brasil, a 
estimativa é de 22 a 44%. A HAS é considerada um dos maiores problemas de saúde 
pública da atualidade por estar diretamente relacionada às doenças cardiovasculares 
(DCV) e seus agravos (ROTH et. al., 2015; TAN et. al., 2012).

Dentre dessa vertente, a fim de servir como estratégia para a promoção da 
saúde e a prevenção das DCV, aparece a atividade física regular, especialmente com 
supervisão profissional, surgindo como forte aliada na redução de fatores de risco e 
consequente ocorrência de DCV, evitando-se internações e a mortalidade prematura 
(PATTERSON; DUNN-MEYNELL; LEVIN, 2008). Segundo Monteiro e Filho (2004), 
indivíduos que praticam atividade física regular comparados a indivíduos sedentários, 
apresentam menor risco (35%) de desenvolver HAS.

Segundo dados da Sociedade Brasileira de Cardiologia, a prática de atividades 
físicas acarreta à um importante efeito hipotensor dos exercícios aeróbios na proteção 
contra eventos cardiovasculares (SBC, 2013). Uma diminuição de apenas 3 mmHg 
para a pressão arterial sistólica (PAS) pode resultar em diminuição de 5-9% e 8-14% 
para risco cardiovascular e de infarto agudo do miocárdio (IAM), respectivamente. 
Esse efeito pode ser observado após exercícios aeróbios de baixa, moderada e 
elevada intensidades, porém só tem valor significativo se permanecer ao longo 
das 24 horas subsequentes. Uma única sessão de exercícios aeróbios produz uma 
hipotensão pós-exercício associada a uma amparada vasodilatação (ANUNCIAÇÂO; 
POLITO, 2011).

Diante do exposto, o objetivo do presente trabalho foi avaliar os efeitos da 
prática de exercícios físicos mistos (aeróbicos e anaeróbicos) sobre os níveis de 
pressão arterial em idosas hipertensas pertencentes a um grupo de atividades físicas 
regulares e analisar os níveis do Índice de Massa Corporal (IMC) no referido grupo.

METODOLOGIA

O estudo de caráter descritivo correlacional foi realizado com idosas que 
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apresentavam hipertensão arterial sistêmica, participantes do programa MAIS 
SAÚDE, promovido pela Universidade de Franca – UNIFRAN. A amostra foi composta 
por 26 idosas, todas do sexo feminino, com 60 anos ou mais.

Como critério de inclusão, as participantes deveriam ter sido diagnosticadas 
hipertensas há mais de seis meses, estarem utilizando de forma correta, conforme 
prescrição médica, a medicação anti-hipertensiva e entregarem o Termo de 
Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE), devidamente assinado. Foram excluídos 
deste estudo os sujeitos com idade inferior a 60 anos e sem laudo médico que 
confirmasse o quadro de HAS.

Quanto aos aspectos éticos, conforme Resolução Nº 466/2012, do Conselho 
Nacional de Saúde em Pesquisa, envolvendo seres humanos, este projeto foi 
encaminhado para apreciação do Comitê de Ética em Pesquisa da Universidade de 
Franca (UNIFRAN) e aprovado, CAE nº 68655417.0.0000.5495.

Para definição do Índice de Massa Corporal (IMC) foram verificados peso e 
estatura das participantes da seguinte maneira: para as medidas de estatura, utilizou-
se fita métrica previamente fixada em plataforma rígida e retilínea, e os indivíduos 
foram mensurados em posição ereta, com pés descalços e unidos sobre uma base 
uniforme e membros superiores estendidos ao longo do corpo. O peso corporal foi 
mensurado utilizando-se uma balança, sendo que para a obtenção desses valores 
o avaliado também foi orientado a se manter descalço e com o mínimo de roupa 
possível. O IMC foi calculado segundo o National Institutes of Health para idosos 
(NIH, 2000) dividindo-se o peso pelo quadrado da altura e classificado de acordo 
com os pontos de corte: eutrófico (entre 22 e 26,9 kg/m2), sobrepeso (entre 27 e 29,9 
kg/m2) e obesidade (igual ou superior a 30 kg/m2).

A pressão arterial (PA) foi aferida em triplicata, no membro superior direito 
apoiado à altura do coração com o indivíduo sentado após cinco minutos de repouso, 
com intervalo de um minuto entre elas, sendo considerada a média das duas últimas. 
Foi considerada PA alterada ou elevada quando acima de 140 mm/Hg para PA 
sistólica e 90 mm/Hg para PA diastólica (SBC, 2007).

Durante 12 semanas foram realizadas as atividades, todos os treinamentos 
foram ministrados por professores de Educação Física juntamente com alunos 
do sétimo semestre de bacharelado do curso de Educação Física no período da 
manhã. Todos os pacientes antes de iniciarem as intervenções, participaram de uma 
familiarização, no período de duas semanas, na qual foram explicadas a mecânica 
de cada exercício e sua execução.

Após esse período, o treinamento de força consistiu de exercícios para grandes 
grupamentos musculares e foram realizados na seguinte ordem: cadeira extensora, 
cadeira flexora, legpress, supino vertical articulado e puxada horizontal articulada. 
O volume diário de treino foi composto de três séries para cada exercício, 8 a 12 
repetições com intervalos de 1 minuto e 30 segundos entre as séries. A intensidade 
do treino foi controlada a 70% do valor obtido no teste de 1 Repetição Máxima (RM) 
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e atualizado constantemente para a manutenção deste percentual.

DESENVOLVIMENTO

Nesse mesmo período os idosos iniciaram a utilização dos aparelhos com 
a menor carga possível, realizando somente uma série de todos os exercícios ou 
caminhada de intensidade leve na esteira, de acordo com o grupo alocado, para 
uma melhor adaptação ao treinamento. Após isso, todos os sujeitos atenderam à 
frequência de duas vezes por semana durante três meses, sem exceder o limite de 
duas ausências por mês.

RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Conforme Tabela 1 o IMC médio apresentam-se no nível sobrepeso, sendo 
esse um dos fatores preditores para o acometimento de DCNT no público idoso. 

Tabela 01 - Perfil de média corporal dos Participantes

Na tabela 2, evidenciam-se um diminuição de 3,87% e 3,72% nos níveis 
pressóricos iniciais sístole e diástole respctivamente.

Tabela 02 - Níveis Pressóricos na Intervenção.

Os resultados evidenciaram que a média da idade foi de 68,05 (±5,75) anos, 
observou- se que a média de altura do grupo estudo foi de 1,59 (±0,06) metros, tendo 
a idosa mais alta 1,69 metros enquanto a mais baixa teve 1,46 metros. Com relação 
ao peso corporal, nota-se que o grupo apresentou média de 71,2 (±13,26) quilos. 
Quanto ao Índice de Massa Corpórea (IMC) verificou-se que o grupo apresenta nível 
sobrepeso tendo média de 29,32 (±5,22) kg/m2.

Com relação ao níveis de pressão arterial, os resultados apresentados mostram 
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uma média de pressão sistólica 12,41 (±0,03) mmHg e pressão diastólica 8,07 (±0,01) 
mmHg pré intervenção e média pós intervenção de 11,93 (±0,01) mmHg pressão 
sistólica e 7,77 (±0,03) mmHg na pressão diastólica, apresentando dessa forma uma 
queda de 3,87% na pressão sistólica e 3,72% na pressão diastólica.

A prática de exercício físico como tratamento não farmacológico ou até mesmo 
sua realização em concomitância a utilização de medicamentos anti-hipertensivos, 
se encontra de forma sistemática na literatura como uma estratégia fundamental 
para a redução e manutenção da PA, seja de forma aguda ou crônica (SANTOS; 
SIMÃO, 2005).

Apesar de muitos estudos analisarem a prática do exercício físico e sua relação 
com os níveis de PA pós-exercício utilizaram o exercício aeróbio como estratégia de 
intervenção, diversos são os estudos que buscam entender os efeitos hipotensores 
do exercício resistido (MEDIANO et. al., 2005; D'ASSUNÇÃO et. al., 2007).

CONSIDERAÇÕES FINAIS

Neste estudo os participantes apresentaram níveis de PA controlados após 
as seções de treinamento estipuladas inicialmente. Isso nos leva a concluir que a 
prática frequente de atividades físicas pode auxiliar no controle de PA de indivíduos 
hipertensos, bem como auxiliar na prevenção de doenças cardiovasculares.

Ressalta-se a importância de novos estudos referente a treinamento resistido 
e seus efeitos frente ao comportamento pressórico, em especial, estudos com 
amplitude a nível nacional, afim de ter um parâmetro de abrangência a nível nacional, 
identificando as demandas prioritárias para criar estratégias para conscientizar a 
todos sobre a importância da prática de atividades físicas no combate e prevenção 
de doenças crônicas não transmissíveis.
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