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Resumo 

O tratamento da hipertensão arterial resistente (HAR) permanece um desafio apesar de novas terapias farmacológicas. 

Este estudo avaliou os efeitos agudos do exercicio aeróbico (EA) sobre a PA ambulatorial, parâmetros hemodinâmicos 

e modulação autonômica em individuos hipertensos resistentes (HAR) e não-resistentes (não-HAR). 
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Introdução 
O tratamento da hipertensão arterial resistente (HAR) 
permanece um desafio apesar de novas terapias 
farmacológicas. Neste contexto, o exercício físico surge 
como ferramenta promissora como terapia adjuvante. Os 
efeitos agudos do exercício aeróbico sobre a população 
HAR ainda não estão esclarecidos. Este estudo avaliou 
os efeitos agudos do exercicio aeróbico (EA) sobre a PA 
ambulatorial, parâmetros hemodinâmicos e modulação 
autonômica em individuos hipertensos resistentes (HAR) 
e não-resistentes (não-HAR). 
 

Resultados e Discussão 
A Tabela 1 mostra a variabilidade da FC e PAS em 
pacientes HAR e não-HAR.  
 
Tabela 1. HR-variability of RH and NON-RH at baseline, 
post-exercise and post-24 hours after AER, RES, and 
COM sessions 

 
 
Os efeitos do exercício aeróbico na pressão arterial de 
consultório, PWA e parâmetros hemodinâmicos em 
pacientes HAR e não-HAR são mostrados na Tabela 2.  
 
 
Tabela 2. Hemodynamic parameters of resistant 
hypertensive subjects (RH) and non-resistant 
hypertensive subjects (NON-RH) at baseline, post-
exercise and post-24 hours after AER, RES, and COM 
sessions. 
 

 
Os principais achados do presente estudo indicam que a 
carga de trabalho cardíaca, avaliada pela PA no 
consultório, PWAs e parâmetros hemodinâmicos, 
retornou aos níveis basais (T0) na primeira hora (T1) e 
permaneceu estável nas 24 horas após uma sessão de 
exercício (T2) em HAR e não-HAR. No entanto, 
diferentes cinéticas de modulação autonômica são 
observadas entre os grupos. Em HAR, a modulação 
simpática para o coração foi reduzida após o exercício 
aeróbico. Por outro lado, em não-HAR, o exercício 
aeróbico causou uma leve, mas significativa diminuição 
na modulação vagal (RMSSD) na primeira hora após o 
término da sessão de exercício. 
 

Conclusões 
Em conclusão, os achados do presente estudo sugerem 
que os exercícios aeróbicos são bem tolerados por 
indivíduos HAR e não-HAR, já que a carga de trabalho 
cardíaco, avaliado pela PA no consultório, PWAs e 
parâmetros hemodinâmicos retornaram à linha de base 
(T0) na primeira hora (T1) e permaneceram estáveis nas 
24 horas após uma sessão de exercício (T2). Assim, 
nossos resultados trazem uma nova luz para os efeitos 
de uma sessão aguda de exercício em HAR, indicando 
que esses pacientes demonstram respostas autonômicas 
diferentes em comparação com pacientes não-HAR. 
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