Artigo de Reviséo

. PRVETA BAASL A TR

EAENC|H
OVIMENTO

135N 0103=1716

Respostas hemodinamicas do método Pilates
em hipertensos: uma revisao sistematica

Hemodynamic responses of the Pilates method in hypertensens: a

systematic review

COSTA LPP, SANTOS G, HAAS P, CLAUDINO R, GONZALES Al. Respostas
hemodinadmicas do método Pilates em hipertensos: uma revisdo sistematica. R. bras.
Ci. e Mov 2019;27(4):219-227.

RESUMO: O objetivo do presente estudo foi levantar, na literatura atual, estudos relevantes que
identifiquem as possiveis respostas hemodinamicas encontradas em individuos hipertensos praticantes do
Método Pilates. A revisdo sistematica conduzida conforme as recomendagdes PRISMA em cinco bases de
dados eletrénicas (PEDro, PubMed, SciELO, LILACS e Cochrane), disponibilizado desde o inicio das
bases até Margo de 2019, com descritores MESH conforme segue: [(“Adult” OR “Young adult” OR
“Middle Aged” OR “Aged” OR “Elderly”) AND (“exercise movement techniques” OR “Pilates-Based
Exercises” OR “Pilates Training””) AND (“Hemodynamics” OR “Heart Rate” OR “Cardiac Chronotropy”
OR “Heart Rate Control” OR “hypertension” OR “Blood Pressure” OR “High Blood Pressure” OR
“Systolic Pressure” OR “Diastolic Pressure” OR “High Blood Pressure” OR “Pulse Rate
Determination”)], posteriormente ajustado para as demais bases. Busca complementar manual nas
referéncias dos artigos incluidos na pesquisa e Google Scholar. Foram incluidos estudos de intervengéo,
com idade maior ou igual a 18 anos; diagnostico de hipertensao arterial sistémica (HAS); submetidos a
exercicios de pilates solo e/ou pilates aparelhos como método de intervencdo e incluido a descrigdo de
analise das variaveis hemodinamicas de pressao arterial (PA), frequéncia cardiaca (FC) e duplo produto
(DP). Ap6s processo de selecéo foi selecionado apenas um Gnico estudo que tenha contemplado todos os
critérios de elegibilidade, totalizando 44 individuos do sexo feminino, com média de idade de 50,5 anos
(+6,3 anos), hipertensas com utilizacdo de medicagdo, onde 22 foram submetidas ao pilates solo e 22
permaneceram no grupo controle. O estudo apresentou resultados positivos na frequéncia cardiaca (FC),
pressao arterial (PA) e no duplo-produto (DP) em comparagéo ao grupo controle. Apesar do nimero
limitado de manuscritos encontrados nesta revisao, os resultados das variaveis hemodinamicas nos levam
a considerar plausivel a utilizagdo do Mat pilates em pacientes com HAS. Entretanto, novos estudos
devem ser realizados para a confirmagéo dos achados.

Palavras-chave: Hipertensdo; Técnicas de exercicio e de movimento; Monitorizacdo hemodinamica.

ABSTRACT: The aim this study was to raise in the current literature relevant studies that identify the
possible hemodynamic responses found in hypertensive individuals practicing the Pilates Method. The
systematic review conducted according to PRISMA recommendations in five electronic databases
(PEDro, PubMed, SciELO, LILACS and Cochrane), available from the beginning of the databases until
March 2019, with MESH descriptors as follows: [(“Adult "OR* Young adult "OR* Middle Aged "OR*
Aged "OR* Elderly ”) AND (*“ Exercise Movement Techniques "OR* Pilates-Based Exercises "OR*
Pilates Training ) AND (“ Hemodynamics "OR* Heart Rate ” OR "Cardiac Chronotropy" OR "Heart
Rate Control" OR "Hypertension" OR "Blood Pressure” OR "High Blood Pressure” OR "Systolic
Pressure” OR "Diastolic Pressure™ OR "High Blood Pressure” OR "Pulse Rate Determination™)] , later
adjusted to the other bases. Manual complementary search in the references of the articles included in
the search and Google Scholar. Intervention studies, 18 years of age or older were included; diagnosis of
systemic arterial hypertension (SAH); submitted to solo pilates exercises and / or pilates apparatus as
intervention method and included the description of analysis of hemodynamic variables of blood
pressure (BP), heart rate (HR) and double product (SD). After the selection process, only one study was
selected that met all the eligibility criteria, totaling 44 female individuals, with a mean age of 50.5 years
(x 6.3 years), hypertensive with medication use, where 22 were submitted to solo pilates and 22
remained in the control group. The study showed positive results in heart rate (HR), blood pressure (BP)
and double product (SD) compared to the control group. Despite the limited number of manuscripts
found in this review, the results of hemodynamic variables lead us to consider the use of Mat pilates in
patients with hypertension to be plausible. However, further studies should be performed to confirm the
findings.
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Introducéo

Nos dltimos anos, o nimero de individuos diagnosticados com hipertensao arterial sistémica (HAS) duplicou
em todo o mundo, o que representa mais de 1 bilhdo de pessoas com a doengal. Segundo relatério da OMS,
globalmente, estima-se que 18% das mortes (9,4 milhdes) e 162 milhdes de anos de vida perdidos foram atribuidas ao
aumento da presséo arterial (PA)2.

No Brasil, segundo a Sociedade Brasileira de Cardiologia (SBC), a HAS atinge cerca de 36 milhdes de
pessoas, sendo na sua grande maioria 0s idosos, chegando a uma representatividade de 60% nesta fase da vida,
contribuindo direta ou indiretamente para 50% das mortes por doenca cardiovascular (DCV), na perda da produtividade
do trabalho e da renda familiar®4®.

A HAS é determinada pela elevagdo sustentada dos niveis pressoricos > 140 e/ou 90 mmHg, sendo uma
condicdo clinica multifatorial, associada aos distirbios metabdlicos, alteracdes funcionais e/ou estruturais de érgédo-
alvo®,

Como forma de prevencdo e tratamento no manejo da HAS, diversas instituicdes apontam, de forma primaria e
secundaria, terapias ndo farmacoldgicas, destacando a necessidade de ajustes de habitos de vida como, por exemplo, o
aumento nos niveis de atividade fisica, alimentacdo e reducdo de estresse®®’. Dentre a acOes, vale salientar que o
exercicio fisico é apontado como atividade importante para o controle da HAS, proporcionando inimeros beneficios
bem como, a reducdo da morbimortalidade cardiovascular36810,

Diante as inimeras modalidades de exercicio fisico, o método Pilates vem crescendo ao longo do tempo??,
devido principalmente a sua acessibilidade a diferentes situacdes clinicas, como observado estudos em criangas®?,
idosos®®, grupos especiais tais como gestantes!* e sua aplicabilidade vem se observado no tratamento de inimeras
patologias tais como em pacientes com dores lombares®® e musculoesquelética’®, em neurologia como por exemplo:
acidente vascular encelafico'” e esclerose multipla®®.

Em pacientes com HAS, um estudo recente, demonstrou as bases fisioldgicas que poderiam tornar a utilizacdo
do Método Pilates efetivo e seguro no tratamento de pacientes hipertensos®®. Entretanto, existe uma lacuna na literatura
de estudos que tenham avaliado sua aplicabilidade.

As respostas hemodinamicas & aplicacdo de exercicios estaticos e dindmicos j& se encontram bem
fundamentadas na literatura, entretanto, as respostas hemodinadmicas provenientes da aplicacdo dos exercicios resistidos
no Método Pilates ainda precisam ser mais bem estudadas e discutidas'®°,

Em vista a crescente utilizacdo desta modalidade na pratica clinica, mostra-se a relevancia e a necessidade em
se conhecer cada vez mais as respostas hemodinamicas decorrentes do Método Pilates em individuos hipertensos, a fim
de se buscar uma pratica clinica segura para esta populagdo. Neste sentido, este estudo buscou levantar na literatura por
meio das bases de dados estudos relevantes que identifiquem as possiveis respostas hemodinamicas encontradas em

individuos hipertensos praticantes de Pilates através de uma revisdo sistematica.

Materiais e métodos
Caracterizacgao da pesquisa e estratégias de busca

A presente revisdo sistematica foi conduzida conforme as recomendac6es PRISMA (Preferred Reporting Items
for Systematic reviews and Meta-Analyses)?.

As buscas por artigos cientificos foram conduzidas por dois pesquisadores independentes nas bases de dados
eletronicas (PEDro, PubMed, SciELO, Lilacs e Cochrane) desde o inicio das bases até marco de 2019. A pesquisa foi
estruturada e organizada na forma PICO, que representa um acronimo para Populacdo alvo, a Intervencdo,

Comparacdo e “Outcomes” (desfechos). Considerando o objetivo desta pesquisa, 0 acrdbnimo Controle ndo foi
R. bras. Ci. e Mov 2019;27(4):219-227.
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utilizado, por ndo ser aplicével.

Os descritores foram selecionados a partir do dicionario Medical Subject Heading Terms (MeSH), haja vista a
sua grande utilizacdo pela comunidade cientifica para a indexagao de artigos na base de dados PubMed.

Diante os descritores, foi realizada a adequacdo para as outras bases utilizadas. Em um primeiro momento sédo
propostas para as buscas as seguintes palavras-chave e operadores boleanos: [(“Adult” OR “Young adult” OR “Middle
Aged” OR “Aged” OR “Elderly”) AND (“exercise movement techniques” OR “Pilates-Based Exercises” OR “Pilates
Training”) AND (“Hemodynamics” OR “Heart Rate” OR “Cardiac Chronotropy” OR “Heart Rate Control” OR
“hypertension” OR “Blood Pressure” OR “High Blood Pressure” OR “Systolic Pressure” OR “Diastolic Pressure” OR
“High Blood Pressure” OR “Pulse Rate Determination”)].

Para complementar, foi realizada uma busca manual nas referéncias dos artigos incluidos na pesquisa e no

Google Scholar.

Critérios de elegibilidade
Critérios de incluséo

Os desenhos dos estudos selecionados foram ensaios clinicos controlados e randomizados, ensaios controlados
quasi-randomizados, estudos comparativos com ou sem controles simultaneos, estudos transversais, série de casos com
10 ou mais casos consecutivos e estudo de caso.

A populacdo dos estudos selecionados foi composta por adultos (idade maior ou igual a 18 anos); com
diagnéstico de hipertensdo arterial sisttmica (HAS); que tenham sido submetidos a exercicios de pilates solo efou
pilates aparelhos como método de intervencao.

Para este estudo, foram incluidos os artigos que em sua metodologia tenham incluido a descricdo de anélise
das varidveis hemodindmicas de pressdo arterial (PA), frequéncia cardiaca (FC) e duplo produto (DP) durante a
realizacdo do método pilates em solo e/ou em aparelhos em individuos hipertensos.

Estudos em portugués, inglés e espanhol foram incluidos.

Critérios de excluséo
Foram excluidos estudos publicados no formato: Cartas ao editor, diretrizes, revisdes sistematicas e resumos.
Estudos que ndo tenham descrito ou que foram pouco claros quanto aos exercicios de pilates e as varidveis

hemodinamicas utilizadas em individuos hipertensos.

Sele¢do dos estudos

A selecdo dos estudos foi realizada por dois examinadores independentes. Inicialmente foram excluidos
estudos duplicados, ap6s baseados no titulo, em seguida, os resumos foram analisados e apenas os que foram
potencialmente elegiveis foram selecionados para avaliacdo na integra. As divergéncias foram resolvidas por consenso
entre os autores.

Extracéo de dados

A extracdo dos dados para o processo de elegibilidade dos estudos foi realizada utilizando-se uma ficha
elaborada pelos pesquisadores em Programa Excel®, na qual os dados extraidos foram adicionados inicialmente por um
dos pesquisadores e entdo conferida pelo outro pesquisador. Para os dados obtidos dos estudos elegiveis, estes também

foram transportados para uma planilha em mesmo programa, a fim de organizar os resultados.

R. bras. Ci. e Mov 2019;27(4):219-227.



COSTA et al. 222

Avaliacdo da qualidade do estudo
Para avaliacdo da qualidade metodoldgica, foi utilizada a escala PEDro, onde o estudo elegivel foi pontuado

segundo os critérios solicitados.

Resultados

As etapas do processo de buscas e selecdo da pesquisa podem ser observadas na Figura 1. Inicialmente, foram
encontrados 244 estudos nas bases de dados PubMed, LILACS, Cochrane-Library, PEDro, Scielo e busca manual nas
referéncias dos estudos encontrados e no Google Scholar. Posteriormente, foram realizadas as exclusdes por
duplicidade, titulo, resumo e leitura completa. Ao final do processo de sele¢éo, apenas 1 estudos adequou-se a todos 0s

critérios de elegibilidade.

Resultados Buscas: (n:244)

- Cochrane Libary (n:9),
g PubMed (n:24), Scielo (n:0),
= Lilacs (n:201), Pedro (n:9),
$ Fontes adicionais(n:1)
T ;
: l | Exclusdo por Duplicidade
l (n:159)
Elegiveis
(n:85)
' s| Exclusio por Titulo (n:80)
° v
>
K] Elegiveis
& (n:5)
' [ » Exclusdo por Resumo (n:4)
! |
legiveis
{n:1)

: I | Exclusdo por leitura
"3 l . complementar (n:0)
—3 Estudos Elegiveis
c

(n:1)

Figura 1: Fluxograma de selecéo dos estudos.

Em relacdo as caracteristicas do estudo encontrado nesta revisio, Martins-Meneses et. al.’® estudaram 44
mulheres diagnosticadas clinicamente como hipertensas, com média de idade de 50,5 anos (x6,3 anos) e que faziam
utilizacdo de medicacédo anti-hipertensiva de forma controlada, divididas em dois diferentes grupos: grupo treinamento
(GT = 22 sujeitos) submetido a um protocolo de tratamento com Pilates solo e grupo controle (GC = 22 sujeitos). O
protocolo de intervencéo do GT consistiu de 60 min por intervencdo, divididos em 10min de aquecimento/alongamento,
40 min de exercicio com Mat Pilates e 10 minutos de alongamento e resfriamento. Os exercicios de Mat Pilates foram
realizados em torno de 12 variages, com intensidade monitorada pela Escala de Percepcdo de Esfor¢o de Borg, e
executados com sons de musica calma e relaxante com série e 0o nimero de repeti¢des que variaram de 5 a 10
repeti¢des, durante o periodo de 16 semanas.

Ja o GC, foi orientado a manter suas atividades de vida diaria, sem realizacdo de exercicios de treinamento
fisico durante todo o periodo de estudo.

A medicdo da PA foi realizada conforme diretrizes nacionais e internacionais, utilizando-se do equipamento
Microlife System (Model BP-A3BTO0) e a FC foi medida pelo monitor cardiaca Polar® (FT1 training computer,
Kempele Finlan). A avaliacdo da PA ambulatorial através do exame de MAPA foi realizada em ambos os grupos do

R. bras. Ci. e Mov 2019;27(4):219-227.



223 Pilates em hipertensos: revisdo sistematica

estudo, antes e ap6s o periodo experimental. A variavel de DP foi medida multiplicando-se a PA pela FC.

ApoOs o periodo de 16 semanas, o estudo de Martins-Meneses, et. al. (2015), demonstrou que o GT apresentou
uma reducao significativa do DP, pressao arterial sistdlica (PAS), pressdo arterial diastélica (PAD) e pressao arterial
média (PAM), comparado ao periodo pré-intervencdo e ao GC. Em relagdo a FC de repouso, 0 GT ndo apresentou
alteracdes, ja 0 GC demonstrou aumento significativo no periodo pés-intervencdo de 16 semanas, quando comparado
aos valores preé.

J& para os resultados obtidos na avaliagdo da MAPA, o GT demonstrou redugdes significativas da PAS, PAD e
PAM durante 24 horas, periodos de vigilia e sono quando comparado com o periodo pré-experimental e com GC. No
entanto, FC e DP durante as 24 horas, acordado e dormindo ndo apresentou alteragdes significativas em nenhum dos
grupos analisados.

A pontuacdo da qualidade metodoldgica do estudo encontrado, segundo os critérios da escala PEDro encontra-

se representada no Quadro 1.

Quadro 1: Pontuagao do artigo considerado elegivel para Revisdo Sistematica conforme Escala PEDro.

Autor
Escala PEDro Martins-Menezes et al (2015)*
1 — Os critérios de elegibilidade foram especificados™. Sim
2 — Os sujeitos foram aleatoriamente distribuidos por grupos (hum Néo
estudo crossover, os sujeitos foram colocados em grupos de forma
aleatoria de acordo com o tratamento recebido).
3 — A distribuicdo dos sujeitos foi cega Néo
4 — Inicialmente, os grupos eram semelhantes no que diz respeito Sim
aos indicadores de prognostico mais importantes.
5 - Todos os sujeitos participaram de forma cega no estudo Néo
6 - Todos os fisioterapeutas que administraram a terapia fizeram- Néo
no de forma cega
7 — Todos os avaliadores que mediram pelo menos um resultado- Néo
chave, fizeram-no de forma cega.
8 — Medices de pelo menos um resultado-chave foram obtidas em Sim
mais de 85% dos sujeitos inicialmente distribuidos pelos grupos
9 — Todos os sujeitos a partir dos quais se apresentaram medic¢des Sim
de resultados receberam o tratamento ou a condigdo de controlo
conforme a distribuicdo ou, quando ndo foi esse o caso, fez-se a
analise dos dados para pelo menos um dos resultados-chaves por
“intengdo de tratamento”.
10 — Os resultados das comparagdes estatisticas inter-grupos foram Sim
descritos para pelo menos um resultado-chave
11 — O estudo apresenta tanto medidas de precisdo como medidas Sim
de variabilidade para pelo menos um resultado-chave
Pontuacdo Total PEDro 5

Discusséo
Diante das pesquisas realizadas através desta revisdo sistematica, apenas um Unico estudo aplicado com

intervencdo com Método Pilates foi encontrado, tendo avaliado as variacbes hemodinamicas em individuos hipertensos.

R. bras. Ci. e Mov 2019;27(4):219-227.
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Embora os estudos diante do tema se demostrem escassos, 0s achados até entdo apresentados demonstraram resultados
positivos para as varidveis hemodinamicas em individuos com diagnéstico clinico de hipertensdo arterial, tais resultados
nos levam a considerar ser plausivel a utilizagdo do Mat pilates como intervencdo terapéutica complementar em
pacientes com HAS. Entretanto, estes resultados devem ser analisados ainda com cuidado e melhor rigor clinico.

No estudo, de Martins-Menezes et al.'® o principal achado que merece destaque foi a redugdo significativa
PAS, PAD e PAM durante os periodos de repouso, vigilia e sono, no periodo pés intervengdo em comparacdo ao
periodo pré, avaliados pela MAPA. Tais resultados sdo capazes de tornar plausivel a resposta cronica de controle da PA
de individuos hipertensos apos estes serem submetidos a um programa de exercicios com Mat Pilates.

Dados consistentes demonstram a associagdo independente da pressdo arterial obtida pela MAPA e o risco de
doenca cardiovascular na populacdo em geral e em hipertensos, sendo a MAPA considerada um marcador de risco mais
consistente quando comparado com métodos convencionais para medir a pressdo arterial®>. Segundo a Diretriz
Brasileira de Monitorizagdo da Ambulatorial da Pressdo Arterial?* médias dos valores da pressio arterial (PA) obtidas
nas 24 horas, vigilia e sono pela MAPA apresentam correlagdes consistentes com lesGes de 6rgdos-alvo, morbidade e
mortalidade cardiovascular. Adicionalmente, em metanalise realizada por Fagard et al.?®, os resultados demonstram que
os valores de pressdo obtidas durante o sono demonstraram melhor precisdo prognostica em individuos hipertensos.

Quando analisados os valores obtidos ao inicio e ao final das intervencdes, através de avaliacGes pontuais, o
GT apresentou uma reducdo significativa do DP, pressdo arterial sistélica (PAS), pressdo arterial diastélica (PAD) e
pressdo arterial média (PAM), comparado ao periodo pré-intervencdo e ao GC.

Estes resultados demonstram ser plausivel a aplicacdo do Método Pilates em solo para individuos hipertensos,
uma vez que sua aplicacdo ndo demonstrou alteragdes nos valores pressdricos durante a técnica. Entretanto, tais
resultados ainda devem ser analisados com cautela.

Em relacdo ao comportamento da variavel de FC de repouso, no estudo de Martins-Menezes et al.%®, o grupo
submetido ao tratamento com Mat pilates ndo demonstrou alteracGes significativas nos periodos pré e pds intervencéo
de 16 semanas, 0 que ndo ocorreu no GC que evidenciou aumento significativo no periodo p6s intervencdo quando
comparado ao pré, e quando comparados os periodos pds intervencdo entre 0s grupos.

Durante muitos anos, as utilizagbes de exercicios de resisténcia (TR) foram contraindicadas em individuos
hipertensos, uma vez que eram considerados capazes de promover um aumento nos niveis de PA durante e apés sua
realizacdo. Entretanto, no ano de 2013, posicionamento da American Heart Association demonstrou a importancia do
incremento destas atividades no manejo destes individuos, com nivel de evidéncia C*°. Estudos recente desenvolvido
por Reis et al.?® demonstrando que o TR de diferentes intensidades foi considerado seguro do ponto de vista
cardiovascular para individuos hipertensos leves uma vez que as respostas agudas ndo ultrapassaram os valores do
limiar de isquemia do miocardio. Entretanto, o protocolo de menor intensidade foi o que apresentou os melhores
resultados. Neste sentido, os resultados apresentados por Martins-Menezes et al.'® para a varidavel de FC repouso
demonstram ser plausivel de se considerar a aplicacdo do Método Pilates em solo para individuos hipertensos.

Outro fator a ser considerado, é que o aumento da FC e da PA sistdlica que ocorre durante o exercicio €
decorrente do aumento da carga do trabalho cardiaco. O aumento da demanda metabdlica do coragdo durante o
exercicio pode ser estimado analisando o duplo produto (DP)?’. Sua associacdo pode fornecer valores que
correlacionam o consumo de oxigénio pelo miocardio, sendo considerado como a melhor estimativa fisioldgica de
intensidade (melhor preditor indireto) de exercicios contra resistidos (ECR)?.

Diversos pesquisadores tém buscado analisar os efeitos da PA, FC e DP em ECR frente a exercicios aerdbios,
obtendo-se resultados interessantes ao analisar um menor DP nos ECR. Haja vista que o método pilates pode ser

considerado um ECR, pode-se supor uma menor solicitagdo cardiaca ao se comparar aos exercicios aerébios?®3!, porém
R. bras. Ci. e Mov 2019;27(4):219-227.
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pesquisas precisam ser realizadas para correlacionar o mat pilates com exercicios aerébios em pacientes com
diagndstico de hipertensdo.

Embora o estudo de Martins-Menezes et al.® seja até 0 momento o Unico estudo realizado verificando as
alteracdes hemodinamicos da aplicagdo do Método Pilates em individuos hipertensos, seus resultados demonstraram-se
similares aos resultados de diversas pesquisas que vém sendo publicadas, as quais analisam a pratica do exercicio fisico
sua influéncia nas alteracdes das respostas hemodinamicas desta populacéo, sugerindo que o método pilates seja uma
prética segura e eficaz em populagio com hipertenséo arterial 52223,

Resultados importantes, e inéditos, que relacionam a utilizagdo do método pilates em pacientes com doencas
cardiacas podem ser encontrados no estudo de Guimardes, et. al.*?, em que pacientes com insuficiéncia cardiaca
submetidos ao Mat Pilates por 16 semanas demonstraram melhoras significativas na ventilagdo, pico de VO2 e
oxigenagdo, entretanto, neste estudo, os pesquisadores ndo realizaram a analise das variaveis hemodindmicas de PA, FC
e DP.

Diante dos possiveis beneficios do Método Pilates para individuos hipertensos, em estudo desenvolvido por
Gonzalés, et. al.'® os pesquisadores buscam trazer uma extensa revisao da literatura diante das justificativas fisioldgicas
que tornam plausivel a utilizagdo do método frente a pacientes com hipertensao arterial. Adicionalmente, demonstram a
importante lacuna na literatura ainda existente diante do tema.

Gonzales et al.'® apontam os diversos estudos que asseguram a pratica do exercicio fisico em pacientes com
hipertensdo, de forma segura. Apos expdem as possiveis justificativas para os beneficios do Método pilates para esta
populacdo, devido ao constante fluxo respiratério (impedindo a manobra de Valsalva) durante 0s movimentos com
maior controle da pressdo intra-abdominal, podendo justificar a auséncia da variacdo da PA.

Um ponto relevante que deve ser levado em consideracdo quando se propde uma modalidade nova de
intervencdo que possa ser somada aos programas de reabilitacdo cardiovascular nos dias atuais, é o fato de que a
aceitabilidade de programas de reabilitagdo cardiaca convencionais serem baixas®*. Neste sentido, o pilates pode ser
utilizado como uma alternativa para o aumento da aderéncia aos programas de reabilitacdo, aliada ao treinamento
aerdbio, frente a esse problema.

Os resultados obtidos até 0 momento demonstram a necessidade de pesquisas frente a essa tematica, pois
apesar de apresentarem dados quantitativos plausiveis na literatura, estes precisam ser aplicados com maior rigidez e
controle metodolégico pratica tais como estudos robustos que visem intervengdes clinicas que apresentem critérios de
randomizacdo, cegamento e delineamento longitudinal, para que estes resultados sejam confirmados e fortalecidos,
proporcionando maior seguranca aos profissionais que busquem utilizar-se deste recurso®%2, Este fator pode ser
observado, uma vez que o estudo encontrado nesta revisdo, obteve uma pontuacdo de 5 pontos junto & escala de
qualidade metodoldgica utilizada.

Diante do tema abordado nesta revisdo, é extremamente relevante se destacar a escassez de publicagdes em
formato de artigo cientifico que visem intervencdes clinicas, uma vez que ao se realizar a busca manual foram
encontradas inimeras teses, dissertacdes e monografias diante do tema, demonstrando que estes estudos ndo vém sendo
publicados em revistas cientificas apds sua realiza¢do, diminuindo as comprovages acerca do tema abordado.

Devido ao ponto destacado, cita-se como uma limitacdo do estudo a escassez na quantidade de artigos

relacionados ao objetivo deste estudo de revisao.

Conclusoes
Os resultados encontrados nesta revisdo demonstraram melhora a longo prazo das variaveis hemodindmicas de
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PAS, PAD e PAM em individuos hipertensos. Adicionalmente, foram verificadas redugdes nos valores de PAS, PAD,
PAM, FC e DP durante a realizagdo da técnica.

Tais achados nos levam a considerar plausivel a utilizagdo do método Pilates, no seu formato solo, quando o
objetivo é o manejo hemodinamico de pacientes com diagndstico de HAS. Entretanto, devido ao nimero limitado de
manuscritos publicados até 0 momento diante do tema, os resultados evidenciados ainda devem ser interpretados com

cautela. Neste sentido, novos estudos devem ser realizados para confirmagdo destes achados.
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