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APRESENTAÇÃO 
As ciências da saúde ou ciências médicas são áreas de estudo relacionadas a 

vida, saúde e/ou doença. A fisioterapia faz parte dessa ciência. Neste livro “Processos de 
Avaliação e Intervenção em Fisioterapia 2” trazemos como objetivo a discussão científica 
por intermédio de trabalhos diversos que compõe seus capítulos. O volume abordará 
de forma categorizada, interdisciplinar, através de demandas atuais de conhecimento, 
trabalhos, pesquisas, e revisões de literatura nas diversas áreas da fisioterapia.   

A fisioterapia é a ciência da saúde que estuda, previne e trata os distúrbios cinéticos 
funcionais intercorrentes em órgãos e sistemas do corpo humano, gerados por alterações 
genéticas, por traumas e por doenças adquiridas. 

Para que o fisioterapeuta possa realizar seu trabalho adequadamente é necessário 
a busca científica incessante e contínua, baseada em evidências prático/clínicas e revisões 
bibliográficas.  Deste modo a obra “Processos de Avaliação e Intervenção em Fisioterapia 
2” apresenta conhecimento fundamentado, com intuito de contribuir positivamente com 
a sociedade leiga e científica, através de oito artigos, que versam sobre vários perfis de 
pacientes, avaliações e tratamentos. 

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 a exposição e divulgação dos resultados científicos. 

Fabiana Coelho Couto Rocha Corrêa Ferrari
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RESUMO: INTRODUÇÃO: O envelhecimento é 
considerado como um evento ativo, multifatorial, 
evolutivo que apresenta várias modificações no 
organismo. Dentre essas estão as alterações 
nos miócitos, nas artérias e vasos, que aliado 
aos hábitos de vida inadequados ocasionam o 
desenvolvimento da hipertensão arterial. A qual 
a realização de exercícios físicos para a redução 
da PA e diminuição dos riscos de doenças 
cardiovasculares é um dos principais meios 
terapêuticos. OBJETIVO: Analisar os efeitos 
dos exercícios aeróbicos na pressão arterial de 
idosos hipertensos. MATERIAS E MÉTODOS: 
Realizou-se uma revisão integrativa sobre os 
efeitos dos exercícios aeróbicos na pressão 
arterial de idosos hipertensos, utilizando a Base 
de Dados Virtual (BVS) pelas páginas: Bireme 
e MedLine, assim como nos sites: PEdro e 
Pubmed. Tendo como critério de inclusão artigos 
na língua portuguesa, inglesa e espanhola, 
artigos de campo completos, gratuitos e com ano 
de publicação entre 2008 a 2018. RESULTADOS 
E DISCUSSÃO: 6 artigos foram considerados 
elegíveis para a presente revisão. Com base 
nos estudos avaliados foi observado que os 
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exercícios aeróbicos promoveram a diminuição da pressão arterial sistólica e diastólica de 
forma mais significativa em comparação ao resistido. Atingindo até mesmo a manutenção 
dos níveis basais pressóricos no tratamento não-farmacológico. Acrescentando a utilização 
de forma concorrente que apresentou melhores resultados quando em confronto ao 
aeróbico isolado. Entretanto é notável a necessidade de mais pesquisas sobre o tema, 
visto a escassez de trabalhos atualizados. CONCLUSÃO: Conclui-se que exercício físico, 
contemplando atividades resistidas, aeróbicas e combinadas é uma possibilidade relevante 
para a diminuição da PA em idosos hipertensos. Entretanto, a atividade aeróbica isolada e/
ou associada a treino resistido produz efeitos melhores quando comparados a exercícios 
resistidos isolados.
PALAVRAS-CHAVE: Hipertensão. Exercício. Envelhecimento.

EFFECTS OF AEROBIC EXERCISES ON BLOOD PRESSURE IN 
HYPERTENSIVE ELDERLY - INTEGRATIVE REVIEW

ABSTRACT: INTRODUCTION: Aging is considered as an active, multifactorial, evolutionary 
event that presents several modifications in the organism. Among these are changes in 
the myocytes, arteries and vessels, which together with inadequate living habits cause the 
development of hypertension. One of the main therapeutic means is to perform physical 
exercises to reduce BP and reduce the risks of cardiovascular diseases. OBJECTIVE: To 
analyze the effects of aerobic exercises on blood pressure of hypertensive elderly people. 
MATERIALS AND METHODS: An integrative review on the effects of aerobic exercises on 
blood pressure of hypertensive elderly people was carried out using the Virtual Database 
(VHL) through the pages: Bireme and MedLine, as well as in the sites: PEdro and Pubmed. 
Having as criteria for inclusion articles in Portuguese, English and Spanish, complete field 
articles, free of charge and with year of publication between 2008 and 2018. RESULTS 
AND DISCUSSION: 6 articles were considered eligible for this review. Based on the studies 
evaluated, it was observed that aerobic exercises promoted the reduction of systolic and 
diastolic blood pressure in a more significant way compared to resistance. Achieving even 
the maintenance of baseline pressure levels in non-pharmacological treatment. Adding the 
use in a concurrent way that showed better results when compared to the aerobic alone. 
However, it is remarkable the need for more research on the subject, given the scarcity of 
updated work. CONCLUSION: It is concluded that physical exercise, contemplating resisted, 
aerobic and combined activities is a relevant possibility for the decrease of BP in hypertensive 
elderly. However, aerobic activity alone and/or associated to resistance training produces 
better effects when compared to isolated resistance exercises.
KEYWORDS: Hypertension. Exercise. Aging.

1 | 	INTRODUÇÃO
A população idosa brasileira tem aumentado consideravelmente nos últimos anos. 

Em 2012, o Brasil apresentava 25,4 milhões de idosos e teve uma elevação de 18% em 
5 anos, passando para 30,2 milhões de pessoas com 60 anos ou mais em 2017. Dentre 
estes, as mulheres são a maioria com 16,9 milhões, ao passo que os homens são 13,3 



 
Processos de Avaliação e Intervenção em Fisioterapia 2 Capítulo 4 35

milhões (IBGE, 2018).
Dado que o envelhecimento é considerado como um evento ativo, multifatorial, 

evolutivo que apresenta mudanças morfológicas, fisiológicas, bioquímicas e psicológicas 
que fazem com que o indivíduo se torne mais susceptível, aumentando assim as 
possibilidades de doenças e possivelmente morte (REBELATTO; MORELLI, 2007).

Dentre as alterações que ocorrem no corpo humano nesta fase, estão as 
cardiovasculares que ocasionam modificações fisiológicas e estruturais elevando a 
necessidade de maiores cuidados com a saúde. Isto é explicado através de algumas teorias 
que envolve o estresse oxidativo, produção de radicais livres, alterações neuroendócrinas e 
a genética, que agem nos míocitos e nas artérias proporcionando uma rigidez no ventrículo 
e nos vasos (MIKAEL et al, 2017).

Em consequências das alterações fisiológicas e o estilo de vida, a hipertensão pode 
ser desenvolvida neste estágio, caracterizando-se como uma doença crônica, degenerativa, 
que apresenta pouco sintomas de etiologia multifatorial, e está intimamente relacionada 
com o aparecimento de outras doenças como insuficiência renal e derrames cerebrais. 
(SBC, 2007)

Somado a isso, a hipertensão arterial é um dos fatores de maior risco para doenças 
cardiovasculares e tem sido considerada a maior causa de morte no mundo segundo a 
Organização Pan – Americana da Saúde (Opas), estimando 17,7 milhões de mortes em 
2015. No Brasil, a prevalência de hipertensão autorreferida em 2006 foi de 22, 6% chegando 
a 24,6% em 2017 conforme o Sistema de Vigilância de Fatores de Risco e Proteção para 
as Doenças Crônicas por Inquérito Telefônico (VIGITEL), apresentando números elevados 
entre a população acima de 65 anos sendo de 60,9%, identificando 49.640 mortes somente 
em 2016 (MINISTÉRIO DA SAÚDE, 2018). 

A hipertensão primaria corresponde a elevação pressórica como a ausência de causa 
definida, enquanto que a hipertensão secundária há identificação da causa.  A etiologia 
da hipertensão secundaria pode advir de problemas renais, problemas na artéria aorta, 
tumores e doenças endócrinas. E para ambas os fatores de risco são: a idade, obesidade, 
genética, ingestão de sal, hábito de fumar, abuso de bebidas alcoólicas, sedentarismo, 
entre outros (REBELATTO; MORELLI, 2007).  

 O seu diagnóstico pode ser feito através da aferição da pressão arterial em vários 
momentos do dia. Quando os valores se apresentam igual ou maiores que 140 e/ou 90 
mmHg pode de ser considerado hipertensão arterial (SOCIEDADE BRASILEIRA DE 
CARDIOLOGIA, 2016).

Em relação ao seu tratamento a primeira indicação realizada é a atividade física de 
forma planejada e adequada para o idoso, juntamente com a abordagem medicamentosa e 
uma alimentação apropriada. Sendo que o exercício físico além de proporcionar a redução 
da pressão arterial e a diminuição dos riscos de doenças cardiovasculares, irá possibilitar 
uma melhor condição física, bem-estar, redução da sarcopenia (perda de massa muscular), 
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diminuição da perda de massa óssea, entre outros benefícios psicológicos, oferecendo, 
portanto, uma melhora da qualidade de vida e a queda das taxas de mortalidade da 
população idosa (NOGUEIRA et al, 2012). 

Portanto, o presente estudo tem por objetivo analisar os efeitos dos exercícios 
aeróbicos na pressão arterial de idosos hipertensos.

2 | 	METODOLOGIA
A revisão integrativa tem o objetivo de reunir, selecionar pesquisas sobre determinado 

assunto organizando estes resultados de forma ordenada e sistematizada com a finalidade 
de obter um conhecimento para tomadas de decisões e para uma melhorada prática clínica. 
(MENDES, K. S.;SILVEIRA, R. C. P.; GALVÃO, C. M., 2008).

Este estudo é caracterizado como uma revisão integrativa tendo como tema os 
efeitos de exercícios aeróbicos na hipertensão arterial em idosos. Na realização desta 
pesquisa foi utilizado a base de dados virtual (BVS) através dos sites de busca: BIREME e 
MedLine. Assim como nas páginas SCielo, PeDro e PubMed. Tendo estes como critérios de 
inclusão artigos na língua portuguesa, inglesa e espanhola, artigos de campo, completos, 
gratuitos e com ano de publicação entre 2008 a 2017. E como critérios de exclusão são: 
teses, monografias, artigos retrospectivos e artigos com exercícios de alta intensidades. 
Os descritores utilizados na busca foram: “hipertensão”, “exercícios” e “envelhecimento”. 
Assim como os seus respectivos termos na língua inglesa: “hypertension” e “ageing”; como 
também na língua espanhola: “hipertensión”, “ejercicios” e “envejecimento”. 

3 | 	RESULTADOS E DISCUSSÃO
A procura dos artigos foram realizados através dos descritores na BVS, no total 

foram encontrados 107 artigos. Após a análise dos mesmos, foram selecionados apenas 6 
artigos que obtinham os critérios exigidos, sendo estes relados e explorados na presente 
pesquisa.

Figura 1: Procedimento para a coleta de dados

Fonte: Própria do Autor
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Para a exposição dos artigos que compõem essa revisão integrativa foi elaborado 
um quadro, selecionando informações importantes, sendo dispostas de forma organizadas. 
A seguir, está o quadro 1, onde identificados os 6 artigos selecionados, contendo os 
seguintes dados: autor, ano de publicação, título, metodologia e resultados.
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Quadro 1: Dados encontrados nos artigos estudados.

Legenda: GE – Grupo de Estudo; GC – Grupo Controle; PAS – Pressão Arterial Sistólica; PAD 
– Pressão Arterial Diastólica; PAM – Pressão Arterial Média; PA – Pressão Arterial; DP – Duplo 

Produto.

Fonte: Próprio Autor



 
Processos de Avaliação e Intervenção em Fisioterapia 2 Capítulo 4 40

O estudo de BARROSO et al (2008), teve a participação de 35 idosos. Esses 
foram divididos em dois grupos: grupo de estudo (GE) e grupo controle (GC). Os dois 
grupos foram orientados a fazer uma dieta hipossódica, restrição de bebidas alcoólicas, 
a interromper o ato de fumar, diminuir o peso, se necessário; refeições com mais fibras e 
a supressão da prática de caminhada diárias caso os indivíduos a realizassem. Os dois 
grupos durante o estudo tomaram medicação não eficaz (placebo). O GE além de realizar 
as orientações recomendadas, praticaram as atividades programadas e supervisionadas 
por 3 vezes na semana. As sessões tiveram duração de 1 hora, durante 24 semanas. As 
atividades contemplaram exercícios aeróbicos (bicicleta e esteira rolante) por 30 minutos, 
e o restante do tempo realizaram exercícios de flexibilidade e com pesos (resistidos) em 
três series de 10 repetições. Diante disso, a PA avaliada tanto pelo método casual e pelo 
MAPA foi identificado uma pequena redução da PAS e PAD no grupo de estudo, o que 
mostra que a atividade física foi capaz de manter a PA nos seus níveis basais sem o 
uso de anti-hipertensivos. Entretanto, o grupo controle obteve uma leve elevação da P.A., 
apresentando ainda uma diferença significativa entre o GE na PAD. (GE: 85,9 mmHg; GC: 
94,1).

De igual forma MORAES et al (2011), também utilizou a caminhada como uma das 
atividades aeróbicas e exercícios de força no seu estudo, apresentando resultados de 
grande relevância na redução da PA. O objetivo do seu estudo foi verificar os resultados de 
um programa de exercícios com frequência de duas vezes na semana, durante 12 semanas 
na pressão arterial, na aptidão física e na capacidade funcional de idosos com hipertensão 
arterial. Contou com 36 participantes que realizaram atividades multicomponente por 
aproximadamente 1 hora. Sendo composta por ± 10 minutos de alongamento e aquecimento, 
20 minutos de caminhada, de 15 a 20 minutos de dança alternada com exercícios de força 
com halteres e bastões, finalizando com mais 10 minutos de alongamento.  Identificando 
a partir disso a diminuição da PAS, de 6 mmHg em 89% dos pacientes e cerca de 64% 
apresentaram redução de 2 mmHg na PAD. Como também a redução de 1,45% da massa 
corporal e 4,8% da glicemia. Somado a isto, a melhora da capacidade aeróbica, da força 
muscular e o equilíbrio destes indivíduos.  

Em concordância DAMORIM et al (2017), fez uso de exercícios de força e aeróbicos 
para a melhora dos valores pressóricos em idosos e obteve consequências equivalentes. 
Em que 64 voluntários foram alocados em dois grupos: o grupo de treinamento de força (GF) 
e o de treino aeróbico (GA). O GF realizou dois tipos de series com alternado o segmento. 
A série “A” foi composta por supino vertical, cadeira flexora, tríceps no pulley, cadeira 
abdutora, elevação de ombros, flexão plantar e abdominais supra; e a série “B” continha 
a puxada frontal, leg press, abdução de ombros, cadeira extensora, rosca bíceps, cadeira 
adutora e abdominais infra. As duas foram feitas três vezes na semana, com três series 
de 12 repetições com 1 minuto de recuperação entre cada uma. E o treinamento aeróbico 
consistiram em caminhadas de 30 minutos de duração. Os dois tipos de treinamento 
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tiveram a duração de 50 sessões. Contudo, o estudo apresentou a diminuição da PAS (6,9 
± 2,8 mmHg) e da PAD (5,3 ± 1,9 mmHg) para o GF. E o GA teve a redução da PAS (16,5 
± 3,4 mmHg) e da PAD (11,6 ± 3,6 mmHg) demonstrando menores níveis pressóricos com 
significância estatística o grupo de exercício aeróbico. Mostrou ainda que para a obtenção 
dos efeitos desejados sobre a hipertensão arterial foram necessárias apenas 20 sessões 
de ambos os treinamentos. 

Comparando as variáveis em uma população maior, CARVALHO et al (2013) 
avaliou os efeitos da prática física em idosos com hipertensão. Comparou a caminhada 
com treinamentos resistidos e ainda com exercícios concorrente, exibindo melhores 
repercussões nessa última prática. Ele fez uso de 267 pessoas que foram divididos em 
três grupos: G1 que realizaram treinamento aeróbico; o G2 resistido e o G3 concorrente. 
A execução deste treinamento teve a duração de 36 sessões, dividida em três vezes 
semanalmente, de modalidade leve a moderada, pelo período de tempo de 45 a 60 minutos. 
O grupo 1 participou de caminhadas e foi composto por 40 normotensos, e 47 hipertensos; 
o grupo 2 foi divido em dois tipos de treinamento: o tipo “A” realizaram supino vertical, leg 
press horizontal, tríceps no pulley, cadeira extensora, e cadeira adutora; e o tipo “B” puxada 
frontal, cadeira flexora, rosca bíceps direta, panturrilha no leg press, rosca punho supinada 
e cadeira adutora; com a participação de 48 normotensos e 45 hipertensos; e o grupo 3, 
ficou constituído por 45 normotensos e 42 hipertensos que ao contrário dos outros grupos, 
realizaram duas sessões diárias. Estas compostas por exercícios aeróbicos pela manhã 
e o resistido à tarde. Foi observado a redução da PAS nos três grupos. Entretanto não se 
conseguiu a redução da PAD em nenhum dos treinos. Vale ressaltar ainda que o grupo 3 
obteve um bom resultado redutor da PAS em uma menor quantidade de dias do que nos 
demais grupos. 

No entanto, LIMA et al (2017), analisou os efeitos do treinamento aeróbico, e o resistido 
com aeróbico combinado, assim como CARVALHO et al (2013), e obteve resultado adverso 
a este, apontando maior melhora no modo combinado. Em que participaram 44 pessoas 
divididas em três grupos: o grupo de exercícios aeróbico (GA), o grupo de treinamento 
aeróbico e resistido (GAR) e o grupo controle (GC). O programa durou 10 semanas, com 
três sessões semanais. Os participantes do GA realizaram exercícios alongamento por 
5 minutos e depois mais 25 minutos de esteira ergométrica de forma contínua. Depois, 
de acordo com o condicionamento físico, foi aumentado o tempo para 30 minutos de 
treinamento. Os indivíduos do GAR realizaram primeiramente exercícios aeróbicos e 
depois atividades resistidas que consistiram em: leg press 45º, supino, cadeira extensora, 
punho frontal, cadeira flexora, coluna ereta flexão plantar, sentado linha e abdominais. Que 
para membros superiores foi realizado uma serie de 15 repetições, e 20 repetições para 
membros inferiores e tronco. O GC não realizou nenhum tipo de treinamento. Diante disto, 
foi possível a redução da PAS e PAD para o GA (PAS: 4,2 mmHg; PAD: 3,4 mmHg) e para 
o GAR (PAS: 7,7 mmHg; PAD: 3,8 mmHg), e a elevação dos níveis prosódicos para o GC 
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(PAS: 5,7 mmHg; PAD: 0,7 mmHg), que foi avaliado realizado através do MAPA. Tendo 
ainda melhora da capacidade aeróbica, redução do IMC, da circunferência abdominal e da 
cintura nos dois grupos. Porém a perda de massa gorda apresentou-se somente no GAR. 

Toda via CARVALHO et al (2014), em seu estudo fez uso apenas do modo aeróbico, 
mas de forma continua e intervalada. Adquirindo assim, uma grande redução dos valores 
da PA, com destaque para a forma intervalada. Dispondo da participação de 20 idosos, que 
realizaram uma abordagem composta por duas sessões de exercícios dinâmicos através 
da esteira ergométrica com no mínimo 1 semana de intervalo entre elas. A primeira sessão 
foi realizada de forma continua durante 42 minutos. E na outra foi realizado a mesma 
atividade, porém de forma intervalada, durante o mesmo período de tempo. Onde a fase 
ativa (com exercício) durava 4 minutos e a fase de recuperação (repouso) durava 2 minutos 
com 40% de volume de oxigênio máximo. Para o acompanhamento dos efeitos foi feito a 
instalação do MAPA (Monitoração Ambulatorial da Pressão Arterial). Que apontou a redução 
significativa de PAS (pressão arterial sistêmica), de até 15,5 mmHg; e da PAD (pressão 
arterial diastólica) de até 12,5 mmHg, no exercício continuo. Todavia, no intervalado, houve 
a diminuição da PAS de até 18,5 mmHg, da PAD de 14,5 mmHg, da PAM no período de 
vigília e da PAS e PAM durante o sono. A queda do DP (duplo produto) nos períodos de 
vigília e no sono foi identificada nas duas modalidades. Entretanto, no intervalado foi maior.

Baseado nos estudos analisados, podemos observar que todos os estudos 
apresentam uma amostra entre 20 a 267 pessoas, demostrando que as pesquisas foram 
bem avaliadas e fundamentadas. Constatando ainda que os exercícios aeróbicos isolados, 
assim com os combinados têm uma alta eficiência para o tratamento dos idosos hipertensos.

4 | 	CONCLUSÃO
Conclui-se que o exercício físico, contemplando atividades resistidas, aeróbicas e 

combinadas é uma possibilidade relevante para a diminuição da PA em idosos hipertensos. 
Verificou-se que a atividade aeróbica isolada e/ou associada a treino resistido produz efeitos 
melhores quando comparados a exercícios resistidos e isolados. Contudo, vale ressaltar a 
necessidade de mais investigações sobre o tema com o propósito de ratificar as pesquisas 
citadas, bem como substanciar o conhecimento sobre os mecanismos envolvidos na 
diminuição da pressão arterial por meio da atividade física.
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