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Este trabalho foi realizado no periodo de mar-
~o de ] 992 a dezembro de 1993, com 0 objetivo de
avaliar 0 efeito de diferentes protocolos de ativida-
de fisica sobre a pressao arterial e capacidade aer6bia
de indivfduos do sexo masculino, com idade media
de 56±5 anos, previamente sedentarios. Para tanto,
foram analisadas variaveis cardio-circulat6rias (fre-
qiiencia cardfaca, pressao arteria] e desempenho em"
esteira ergometric a) nutricionais (ingestao alimen-
tar + antropometria), bioqufmicas (colesterol,
triglicerides, glicemia, acido urico, potassio,
creatinina, calcio e s6dio urinario) e hormonais
(catecolaminas, cortisol, insulina e peptfdeo C), ob-
servadas antes e ap6s 18 semanas de participa~ao
nos protocolos de atividade fisica. Os indivfduos par-
ticipantes do protocolo de atividades aer6bicas fo-
ram agrupados de acordo com a freqiiencia semanal
e tipo de seguimento a programa em: gI (?3x / se-
mana, supervisionado), GII «3 e? 2x semana) e

GIll (? 3 X / semana, nao supervisionado) os indivfdu-
os do G IV participaram, de urn programa de relaxa-
mento-alongamento por 12 semanas. A redu~ao da pres-
sao arterial foi associada a assiduidade, supervisao da
equipe multiprofissional, diminui~ao da adiposidade,
da descarga adrenergic a, da insulinemia e dos nfveis
sericos de peptideo C e cortisol. Estas adapta~6es ao
treinamento aer6bio foram encontradas somente no GI.
A redu~ao de pressao arterial, tanto sist6lica como
diast6lica, observada no GI, foi significativamente
maior que aquela observada no GIVe suficiente para
aumentar a propor~ao de normotensos naquele grupo.
Nao houve modifica<;:ao press6rica nos GII e GIll. 0
fato da redu~ao press6rica ter sido observada no mes-
mo grupo em que ocorreram adapta~6es
antropometricas e hormonais (GI), decorrentes do trei-
namento fisico, indica que este tipo de protoco]o pode
ser utilizado como umaarma terapeutica eficaz no tra-
tamento nao farmacol6gico da hipertensao essencial.


