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RESUMO

O Treinamento Resistido (TR) € um importante componente para a saiude em todas
as faixas etarias. Tendo como foco a influéncia do TR sobre a Pressdo Arterial, 0
objetivo do presente estudo foi analisar a amplitude de alteracdo desta apdés uma
sessdo de treinamento. Foram recrutados 11 individuos com idade de 18 a 30 anos,
normotensos e praticantes de treinamento com pesos a ao menos 6 meses. Estes
participaram de uma sessao de treinamento resistido, na qual foi composta por 4
exercicios e 3 séries de 10 repeticbes cada. Pré e pds a sessdo, os individuos
tiveram sua PA mensurada por meio de esfigmomandmetro. A analise estatistica foi
composta pelo teste de Shapiro Wilks para verificar a normalidade dos dados e
Wilcoxon para comparar os momentos. O pacote estatistico utilizado foi SPSS 19.0
e o valor de significancia adotado foi de p<0,05. Os resultados mostraram um
aumento significativo da PA no momento pdés em comparacdo a mensuracdo que
precedeu a sessao de treino, tanto Sistélica quanto Diastdlica. Entretanto, na
mensuracdo 20 minutos apds a sessdo, encontramos diminuigdo significativa em
comparacao aos niveis iniciais. Com os achados, podemos sugerir que durante a
atividade de intensidade com ajuste de carga para 10-RM, exige uma vascularizacao
superior 0 que causa elevacéo da PA durante tal atividade.

PALAVRAS CHAVE: Exercicio Fisico, Treinamento com pesos, Hipotensdo pos
exercicio.



ABSTRACT

The resistance training (TR) is an important component for health in all age groups.
Focusing on the influence of TR on blood pressure, the objective of the present study
was to analyze the breadth of change this after a training session. 11 were recruited
individuals between 18 to 30 years, Normotensive and practitioners of weight training
for at least 6 months. These participated in a session of resistance training, which
was composed of 4 exercises and 3 sets of 10 reps each. Before and after the
session, the individuals had their PA measured via a sphygmomanometer. The
statistical analysis was composed by Shapiro Wilks to check the normality of the data
and Wilcoxon test to compare the times. The statistical package used was SPSS 19.
0 and the value of significance p < 0.05 was adopted. The results showed a
significant increase in PA at the time post as compared to measurement that
preceded the workout, both Systolic and diastolic pressure. However, in measuring
20 minutes after the session, we found significant decrease as compared to initial
levels. With the findings, we suggest that during activity intensity load adjustment to
10-RM, requires a higher Vascularity what causes elevation of PA during such
activity.

Keywords: Exercise, Weight Training, Post exercise hypotension.

INTRODUCAO

O treinamento com pesos ou treinamento resistido, € caracterizado
pela utilizagdo de sobrecarga em suas tarefas, sendo elas podendo ser leves,
moderadas ou elevadas de acordo com a necessidade do praticante e com

intervalos durante a execucéo .

A atividade fisica é parte fundamental na prevencdo e no tratamento
ndo medicamentoso da Hipertenséo Arterial (HA) ®. Os diversos estudos que visam
avaliar os efeitos da atividade fisica na pressado arterial tem normalmente como
principal foco o treinamento aerdbio, sendo de natureza continua, e com uma

demanda de tempo prolongado & ¥.

De acordo com diretrizes nacionais e internacionais relacionadas a

hipertensédo arterial, os pacientes com esta patologia devem praticar exercicios



aerébios complementados por treinamento com pesos, podendo ser utilizado de
forma isolada ou complementar ao tratamento de HA ©©.

Como antigamente o exercicio resistido era contra-indiciado para
individuos com problemas cardiovasculares, pesquisas em torno de seus efeitos
sobre essa populacdo foi ocultado por muito tempo. No entanto, uma metanalise
elaborada por Kelley e Kelley (), obteve a conclusdo de que o este tipo de atividade
tinham efeitos de reducao na pressao arterial.

Os achados despertaram o interesse dos pesquisadores da é&rea e
surgiram mais trabalhos nesse sentido, porém, ainda escassos, com determinadas
limitaces na metodologia e resultados muito variaveis.

Neste tipo de atividade a qualidade fisica envolvida em maior
relevancia € a forca muscular, que tem grande necessidade no desenvolvimento de
atividades atléticas e rotineiras e no ambito da promocé&o de saude, essencial para a
pratica de atividades de lazer, sendo 6tima alternativa para todas as populacdes,
especialmente sedentérios, idosos, hipertensos e cardiopatas © .

Apesar de muita resisténcia no passado, atualmente, este tipo de
treinamento € muito utilizado em programas de reabilitacdo cardiaca, podendo
promover diversos beneficios, baixos riscos e contribuindo para a reducéo da PA de

repouso, desde que seja executada com supervisdo correta .

O presente estudo tem por objetivo analisar a influéncia do treinamento
com pesos sobre a Presséo Arterial de normotensos, a fim, de observar a amplitude
de variag&o desta neste tipo de atividade.

METODOLOGIA

Sujeitos

Foram recrutados 11 adultos jovens com idade entre 18 e 30 anos,
saudaveis, sem lesbes osteomioarticulares, normotensos e praticantes de

treinamento com pesos ha ao menos 6 meses.



Desenho da pesquisa

Voluntarios foram recrutados por meio de comunicacdo pessoal em
uma academia particular onde estes frequentavam. Apds serem selecionados, 0s
sujeitos foram submetidos a um protocolo de treinamento resistido em dois dias de
coleta, sendo eles: Primeiro dia os voluntarios realizaram os exercicios para ajuste
de carga, utilizando o teste de zona alvo de repeticdo para encontrar a carga ideal
para realizacao de 10 repeticdes, levando em consideracédo que todos os individuos

selecionados utilizam desse volume em suas sessdes de treinamento.

No segundo dia, foram realizadas as avalia¢cbes, no qual, os voluntarios
tiveram sua pressdo arterial (PA) mensurada antes da sessdo de treinamento,
realizaram a sessao, e voltaram a ser avaliados logo apds a sessédo e 20 minutos

apos o termino da atividade.

Protocolo de Treinamento

Para a sessdo de treinamento, os voluntarios efetuavam um prévio
aguecimento de 2 minutos em bicicleta ergometria horizontal e foram orientados a

manter a velocidade entre 25 e 30 RPM.

Imediatamente ap6s o0 aquecimento, os individuos foram encaminhados
para os aparelhos onde foi iniciada a sessao. A sesséo foi composta por 3 series de
10 repeticdes com intervalo de 45 segundos entre as series € um minuto entre 0s
exercicios. Os exercicios utilizados foram: Leg press 45° Leg press pés altos,

Cadeira Extensora, Flexora e Panturrilha no Smith.



Analise Estatistica

Para a analise dos dados foram utilizados o maior valor, o0 menor,
media e mediana para analise descritiva destes. Foi efetuado o teste de Shapiro
Wilks para verificar a normalidade dos dados e utilizamos o teste Anova medidas
repetidas para comparacdo entre oS momentos pré e posl e pos2. Apos
constatadas diferengas significativas, foi utilizado o post-hoc de Bonferroni para
verificar em quais variaveis houve diferenca. O pacote estatistico executado para tal
foi o SPSS 19.0. O valor de significancia utilizado foi de p<0,05.

RESULTADOS

Podemos observar os valores referentes a pressao arterial sistolica e diastolica, pré
e pos sessdo de treinamento na Tabela 1. Onde foram organizados pelo maior,

menor valor, media e mediana.

Tabela 1. Descricédo dos valores de Presséao Arterial.

Maior Menor Media Mediana
PAS PRE 130 100 115.4 120
PAS POS1 150 130 140.0 140
PAS POS2 110 90 103.6 100
PAD PRE 80 60 71.8 70
PAD POS1 100 70 89.1 90
PAD POS2 70 50 61.8 60

Na tabela 2, foram apresentados os valores de comparacao entre 0s momentos pre,
pos treinamento 1 e pds treinamento 2, nas variaveis de Pressao Arterial Sistélica e

Presséo Arterial Diastélica. Foram observadas diferencas significativas em todas as



variaveis , onde a P.A no pds treinamento se mostrou significativamente maior e o

pés treinamento 2 mostrou resultados menores em comparacao aos dois momentos.

Tabela 2. Comparacéo entre 0s momentos.

Pré x Po6s1 Pré x P6s2 Pb6sl1 x P6s2
Pressao Sistolica  0,000* 0,000** 0,000¥
Pressao Diastélica 0,003* 0,001** 0,000¥

* Diferenca significativa entre momentos Pré e Pds 1, ** Diferenga significativa entre Pré e P6s2, ¥

Diferenca significativa entre P0s1 e P&s2.

DISCUSSAO

O presente estudo teve como objetivo analisar os efeitos do
treinamento resistido sobre a Pressédo Arterial (P.A) de adultos jovens, normotensos

e isentos de lesdes articulares.

Pudemos observar em nossa obra, que uma sessao de treinamento
com pesos com intensidade elevada, causa aumento significativo na Pressdo
Arterial Sistélica e Diastélica quando mensurada imediatamente ap6s a atividade,
como podemos analisar na tabela 2. Esse fator pode se tornar um risco para
Hipertensos, pois, pode causar rompimento de aneurismas preexistentes

ocasionando acidente vascular encefalico hemorragico .

Medina ® em seu estudo, destaca a importancia de controlar a
intensidade da atividade de acordo com a populagdo com o intuito de amenizar o

pico de P.A imposto pela atividade, desta forma, minimizando risco de complicagdes.

Quando se trata da resposta apds o exercicio, notamos que apos 20
minutos ao termino do treinamento, a P.A se mostrou significativamente menor em
comparacdo a mensuracdo imediatamente apos e também comparando ao

momento pré exercicio.



Na comparagdo entre 0s momentos, analisando cada sujeito
individualmente, notamos uma grande variacéo de P.A ocasionada pelo treinamento,
chegando a 28.5% na PAS e de 33.3% na PAD.

Em estudo feito por Mediano et al “?, foram encontrados resultados
semelhante em relacdo ao pds exercicio, no entanto, na comparacao entre o
momento pré e 20 minutos apdés a atividade, ele ndo encontrou diferenca
significativa. A diferenca entre o nosso estudo e a obra do pesquisador, € que

avaliaram idosos hipertensos.

O treinamento com pesos, assim como qualquer atividade fisica
vigorosa, além de aumentar significativamente a aptidao fisica, € um importante
componente para reduzir o risco do individuo se tornar hipertenso. Fagard “¥, em
sua revisao, destaca essa colocacédo e relatou uma reducédo de 30% na incidéncia
da Hipertenséo Arterial em individuos ativos.

A atividade fisica e PA tem uma relacao que merece cuidados, levando
isso em consideracdes alguns autores tem sugerido alternativas para minimizar
possiveis prejuizos ocasionados pelo aumento acentuado da PA durante atividade

vigorosa.

Forjaz et al. *¥ em sua revisdo destaca alguns pontos, sdo eles: A
intensidade é fundamental na variacdo de PA. Esta pode ser caracterizado pela
sobrecarga elevada ou grande volume de repeti¢cdes, ou seja, quanto mais proximo
da fadiga muscular, maior o aumento da pressdo arterial. Individuos com
hipertensos ou com propensédo a ser, devem utilizar de maior intervalo entre series

para uma melhor recuperacdo dos niveis basais.

Portanto, o treinamento resistido ndo tem apresentado efeitos
totalmente positivos com relagéo a individuos com hipertensdo de forma isolada, e
pode ser arriscada sua pratica para essa populagdo se ndo houver cuidados.
Entretanto, o treinamento se mostra muito eficiente como uma forma de prevencéo

para tal patologia, 0 que a torna muito interessante para sujeitos normotensos .

Como limitacdo do presente estudo, podemos citar a auséncia de

acompanhamento em intervalos apds o termino da sesséo, impedindo uma analise



detalhada do momento de inicio da hipotenséo pés treino. Entretanto, optamos por

tal, por ndo ser nosso objetivo com esse estudo.

CONSIDERACOES FINAIS

Com base nos achados do presente estudo, podemos sugerir que o
treinamento resistido é uma atividade de grande relevancia na atenuacdo dos riscos

de individuos saudaveis se tornarem hipertensos.

Entretanto, deve-se ter muito cuidado com esse tipo de treinamento
quando praticados por hipertensos, ja que durante atividade vigorosa a Pressao
Arterial tem grande aumento, podendo acentuar a possibilidade de acidente vascular

cerebral.

A literatura defende que a atividade mais adequada para hipertensos
seja a aerdbia moderada, por ndo alcancar a fadiga muscular e assim evitar maiores

picos de PA.
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