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A HIPERTENSAO ARTERIAL E UMA SINDROME

MULTIFATORIAL, ASSINTOMATICA,

CARACTERIZADA POR ELEVADOS NIVEIS

PRESSORICOS.




Classificacao da Pressao Arterial de Individuos Acima de 18 anos

Classificacao Pressao sistolica | Pressao diastolica
(mmHg) (mmHg)

Otima <80
Normal < 8b
Limitrofe 85-89
Hipertensao estagio 1 90-99
Hipertensao estagio 2 100-109
Hipertensao estagio 3 2110

Hipertensao sistolica isolada <90

V Diretrizes Brasileiras de Hipertensao Arterial, 2006.




Prevaléncia de Hipertensao Arterial
Estudos populacionais para PA >140/90 mmHg
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V Diretrizes Brasileiras de Hipertensao Arterial, 2006




Implicacoes Clinicas da

Hipertensao Arterial

V Diretrizes Brasileiras de Hipertensao Arterial, 2006.




Exercicio € uma Conduta Efetiva para Tratar a
Hipertensao Arterial?




Treinamento fisico
(ratos SHR)

Intensidade: 55% VO,pico
85% VO,pico

=~

60 min/dia
5 X semana

12 semanas

-




Influencia do Treinamento Fisico na PA de Ratos SHR
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Véras-Silva et al. Am.J. Physiol. 273 (Heart Circ. Physiol. 42): H2627-H2631, 1997




== HT - Control Day
==8== HT - Exercise Day
-8 NC - Control Day
==l== NC - Exercise Day

10h 11h 12h13h 14h 15h 16h17h 18h 19h20h21h22h23h Oh 1h 2h 3h 4h 5h 6h 7h

Time

Brandao Rondon MUPB et al. J Am Coll Cardiol 2002; 39(4): 676-682



Efeito do Treinamento Fisico na Pressao Arterial
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* = Diferenca vs. normotenso controle, P<0,05
t- Diferenca entre pré vs. pés intervencao, P<0,05

1:_ . . .
Laterza MC et al. (Hypertension, 2007) = Diferenca vs. hipertenso treinad, P<0,05



Mecanismos Responsaveis pela
Diminuicao da Pressao Arterial

Pos-treinamento Fisico




Avaliacao do “Efeito”, “Tonus” e “FC intrinseca”

500

Metilatropina  Propranolol




Tonus Simpatico e Vagal em Ratos Espontaneamente Hipertensos

SED HT LT

Gava et al. Hypertension 26(part2):1129-1133, 1995




Toénus Simpatico e Vagal em Ratos Sedentarios e Treinados,
Normotensos e Hipertensos

Krieger et al. Hypertension 34(4 Pt 2):720-723, 1999.




HEMODYNAMIC RESPONSES

HEART RATE STROKE VOLUME INDEX
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Véras-Silva et al. Am.J. Physiol. 273 (Heart Circ. Physiol. 42): H2627-H2631, 1997




Influencia do Treinamento Fisico na PA de Ratos SHR
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Véras-Silva et al. Am.J. Physiol. 273 (Heart Circ. Physiol. 42): H2627-H2631, 1997




Efeito do treinamento fisico no
controle barorreflexo




BAROREFLEX BRADYCARDIA

*

207

057

0.0-

B Sedentary

BAROREFLEX TACHYCARDIA

3.5
3.0
2.5
2.0
1.5
1.0
0.5
0.0°

Trained

SILVA et al. Hypertension 30 (Pt 2): 714-719, 1997




Em que nivel do arco-reflexo ocorre a
alteracao?




Nervo Aferente Depressor Aortico?
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Efeito do treinamento fisico na sensibilidade adrtica

NS = Normotensive Sedentary
NT = Normotensive Trained
SHRT = Hypertensive Trained
SHRS = Hypertensive Sedentary

SBP (mmHg)

O D O O O
P QP P o

Brum, PC et al. pertension, 36: 1018-1022, 2000




Quais 0s mecanismos de reducao da
pressao arterial no homem?




MSNA
(bursts/min)

MSNA
(bursts/100HB)

Atividade Nervosa Simpatica Muscular Basal
40 - ¥ * * F

30 1
20 1
10-

Hypertensive Hypertensive Normotensive
Exercise-Trained Untrained Exercise-Trained

[] Pre Intervention

[l Post Intervention

70
60
50 ¥
40 -
30
20 -
101

Hypertensive Hypertensive Normotensive
Exercise-Trained Untrained Exercise-Trained

Laterza MC et al. Hypertension 49:1-9, 2007



Correlacao entre ANSM e PAM

A MBP
(mmHg)

- 25

=25~

A MSNA
2'0 3'0 (bursts/min)

r=0.62
P < 0.01

Laterza MC et al. Hypertension 49:1-9, 2007



Fluxo Sangtineo Muscular no Antebraco
Técnicade pletismografia de oclusdo venosa
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Efeito do treinamento fisico no
controle barorreflexo

no homem




Sensibilidade Barorreflexa da ANSM

A MSNA
(-2.14x - 4.66, r=0.86) (bursts/min) —O— Hypertensive
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U Post Intervention

Laterza MC et al. Hypertension 49:1-9, 2007



Sensibilidade Barorreflexa da FC

A HR
(beats/min) —O— Hypertensive
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Laterza MC et al. Hypertension 49:1-9, 2007



Correlacao entre Sensibilidade Barorreflexa e PAM

A MBP
(mmHg)

25 -
r=0.72
P < 0.01 151
-1.50 -1,00 -0.50 A 7
A MBP
25 -
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Laterza MC et al. Hypertension 49:1-9, 2007






Implicacoes Clinicas

1 Barorreflexo 1§ Atividade Simpética| | § Pressao Arterial

l , i . Reduction in SBP % Reduction in Mortality
SBR Hiperatividade Simpéatica mmHg Stroke CHD  Total

- Lesdes em orgaos-alvo Clea i | %
. TMortalidade Pos 1AM

Whelton PK, et al. JAMA. 2002;288:1284

Mortalidade ICC
TseR

. lLes()es em orgaos-alvo

R lMortaIidade P4s IAM Barretto, et al. Int J Cardiol. 2008

Shan Z, et al. Am J Physiol Heart Circ Physiol. 1999;277:H1200-06

La Rovere, et al. Lancet. 1998;351:478-84
Lu Z, et al. Clin Exper Pharmacol Physiol. 2003;30:49-54

La Rovere, et al. Circulation. 2002;106:945-49
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