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Resumo: O objetivo do estudo foi analisar a percep¢éo subjetiva do esforgo (PSE), resposta afetiva (RA) e
pressao arterial pos-exercicio em sessado aguda de Tai Chi Chuan (TCC). Vinte e quatro mulheres (47-79
anos; 9 normotensas e 15 hipertensas) foram submetidas a uma sessédo de TCC e uma sessao controle
(delineamento cruzado). A PSE foi avaliada pela escala de Borg (CR10), a RA pela escala de valéncia
afetiva (+5/-5) e a presséo arterial (PA) pelo método oscilométrico (5, 10, 25, 20, 25 e 30 min pds-sessao).
Reducéo significante da PA sistélica foi identificada aos 20 e 25 min apés a sessdo de TCC somente nas
hipertensas. Os valores de RA e PSE foram +2,8 + 1,9 e 3,5 £ 1,2, respectivamente. Os resultados
sugerem gue uma sessdo de TCC de intensidade moderada foi prazerosa para as voluntarias (hipertensas
e normotensas), embora tenha induzido discreto efeito hipotensor agudo na PA sistélica somente das
hipertensas.

Palavras-chave: Saude da mulher. Pressao arterial. Prevencao primaria. Atividade fisica.

Rating of perceived exertion, affective response and post-exercise hypotension in Tai Chi Chuan session

Abstract: The aim of the study was to analyze the rating of perceived exertion (RPE), affective response
(AR), and blood pressure (BP) post-exercise in acute Tai Chi Chuan (TCC) session. Twenty-four women
(47-79 years; 9 normotensive and 15 hypertensive) performed one TCC and one control session (cross-over
design). The RPE was assessed using the Borg’s scale (CR10), the AR was assessed by the Feeling Scale
(+5/-5) and the BP by the oscillometric method (5, 10, 15, 20, 25, and 30min post-TCC session). A
significant systolic BP reduction was observed in the 20 and 25min post-TCC session only in the
hypertensive women. The AR and RPE values were +2.8 £ 1.9 e 3.5 + 1.2, respectively. The results suggest
that a moderate TCC exercise bout was pleasurable for the volunteers (normotensive and hypertensive),
although it has induced a slight acute hypotensive effect on the systolic BP only in the hypertensive women.

Keywords: Women'’s health. Blood pressure. Primary prevention. Physical activity.

Introducéo

A hipertenséo arterial sistémica (HAS) é uma
doenca crbnico-degenerativa com destacada
prevaléncia e repercussao sobre a saude publica,
uma vez que as doencgas cardiovasculares (DCV),
principal causa de morte no Brasil, est4 associada
de forma independente, linear e continua com o
aumento da pressao arterial (PA) (SHIMOMURA;
WAKABAYASHI, 2012; SOCIEDADE
BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA, 2010).

Assim, a pratica regular de atividade fisica tem
sido recomendada para a prevencéo e tratamento
da HAS (PESCATELLO et al., 2004; SOCIEDADE

BRASILEIRA DE CARDIOLOGIA, 2010), visto
gue o importante papel do exercicio fisico para a
reducdo da PA tem sido demonstrado, tanto de
forma cronica (CORNELISSEN; FARGARD, 2005;
FAGARD; CORNELISSEN, 2007), a partir de
treinamento fisico sistematizado, quanto de forma
aguda, ap0s uma Unica sessdo de exercicio
fisico,b, em um fendmeno denominado de
hipotensdo poés-exercicio (HPE) (HALLIWILL,
2001).

Nos ultimos anos, a importancia clinica da
HPE tem atraido a atencdo da comunidade
cientifica, uma vez que existem indicativos da
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existéncia de uma importante relacdo entre HPE
(efeito agudo) e adaptacdes hipotensoras em
longo prazo (efeito crénico) (ANUNCIACAO;
POLITO, 2011; HAMER, 2006; ROSSI et al.,
2012). Vale destacar que a HPE ocorre,
principalmente, ap6s sessdes realizadas entre 30-
60 min sob intensidade moderada (50-70% do
consumo maximo de oxigénio — VO,max)
(HALLIWILL, 2001).

Portanto, praticas corporais simples, de baixo
custo e, principalmente, prazerosas e que possam
favorecer o aumento da aderéncia em longo
prazo devem ser estimuladas para a prevencao e
tratamento da HAS. Para avaliar a sensacéo de
prazer/desprazer durante a atividade fisica, Hardy
e Rejeski (1989) propuseram uma escala
subjetiva para avaliagdo da resposta afetiva
(sensacdo), podendo esta variar entre os pélos
“‘muito bom” e “muito ruim”. Adicionalmente, de
acordo com a teoria do modo duplo (EKKEKAKIS,
2003), ha uma relacéo inversa entre a intensidade
do exercicio, mensurada tanto por meio de
variaveis fisiolégicas (p. ex., FC, VO, e ventilagdo
pulmonar) quanto perceptuais (p. ex., PSE) e a
sensacdo de prazer durante o exercicio aerébio.
Em termos préticos, quanto maior o valor de PSE
reportado pelo sujeito, menor a sua sensacao de
prazer.

Dessa forma, atividades fisicas e/ou exercicios
percebidos como prazerosos tém maior potencial
para a manutencé@o da aderéncia em longo prazo
(WILLIAMS et al., 2008). Considerando que o Tai
Chi Chuan é uma modalidade de exercicio fisico
predominantemente aerdbia, cuja intensidade da
sessdo de treinamento varia entre 50-60% do
VO,max (“‘moderada”), independente da faixa
etaria (entre 25-80 anos) (LAN et al., 2001, 2004,
2008), é provavel que uma sessdo de Tai Chi
Chuan possa ser considerada prazerosa e
promova uma reducdo aguda dos valores
pressoricos dos praticantes. Assim, o objetivo do
presente estudo foi analisar o comportamento da
PSE e da resposta afetiva durante uma aula de
Tai Chi Chuan, assim como a PA pds-exercicio.

Métodos

Sujeitos

Participaram do estudo 24 mulheres, nove
normotensas e 15 hipertensas (47 e 79 anos),
todas participantes de um programa de atividade
fisica composto por praticas corporais orientais,
promovido pelo Departamento de Educacéo
Fisica, da Universidade Federal do Rio Grande do
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Norte. Essas voluntarias foram selecionadas para
este estudo, a partir dos seguintes critérios de
inclusdo: a) estar participando do programa ha,
pelo menos, quatro semanas e b) apresentar
atestado médico liberatorio para pratica de
atividade fisica. Todas as voluntarias apés serem
informadas sobre os procedimentos aos quais
seriam submetidas, bem como sobre os possiveis
riscos e beneficios da presente investigacéao,
assinaram um termo de consentimento livre e
esclarecido. Este estudo foi aprovado pelo Comité
de Etica em Pesquisa da Universidade Federal do
Rio Grande do Norte (Processo 283/2010).

Desenho experimental

Inicialmente, as participantes foram
questionadas sobre a utilizacdo ou ndo de
medicamentos para HAS e, na sequéncia,
submetidas a uma avaliagdo antropométrica, para
medida da massa corporal e estatura. A partir dai,
trés sessdes preparatérias foram executadas ao
longo de uma semana para familiarizacdo das
participantes aos instrumentos e procedimentos a
serem empregados no estudo. Em cada uma
dessas sessbes as voluntarias receberam
orientacdes para execucdo adequada do Tai Chi
Chuan, utilizacdo das escalas de Borg CR10
(BORG, 1982) e de valéncia afetiva (HARDY;
REJESKI, 1989). Na semana seguinte as sessdes
preparatérias, as participantes foram submetidas
a duas situacbes experimentais, a saber: a)
sessdo de Tai Chi Chuan e b) sessdo controle
(sem exercicio). As duas sessdes foram
executadas de forma aleatoria, em delineamento
cruzado, em um intervalo de uma semana entre
cada sessdo. A sessdo de Tai Chi Chuan
apresentou duracao de 60 min e foi composta por
exercicios de alongamento e aquecimento para
0s grandes grupos musculares (cinco minutos);
técnicas especificas da modalidade (50 min); e c)
volta & calma (cinco minutos). Na sesséo controle,
as participantes permaneceram em repouso, ha
posicdo sentada, por 60 min. A descricdo das
medidas empregadas em repouso e no poés-
exercicio e na sessdo controle sdo apresentadas
a segquir.

Respostas afetivas durante exercicio

O monitoramento do prazer ou desprazer
durante a aula de Tai Chi Chuan foi realizado por
meio da aplicacdo da escala de valéncia afetiva
(VA), proposta por Hardy e Rejeski (1989). A
escala é quantificada de +5 a -5, correspondendo,
respectivamente, aos dois descritores
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antagbnicos do sentimento durante a atividade
fisica: “muito bom” e “muito ruim”. Além destes, a
escala de VA apresenta descritores
intermediarios: +3 = bom; +1 = razoavelmente
bom; 0 = neutro; -1 = razoavelmente ruim; -3 =
ruim. Durante a sessdo de Tai Chi Chuan a
escala de VA foi respondida pelas voluntarias a
cada 10 min, sendo registrada a média aritmética
de toda a aula.

Monitoramento da PSE da sessao

A quantificacdo da intensidade da aula de Tai
Chi Chuan foi determinada pelo método da PSE
da sessao (FOSTER et al., 2001). Para tanto, foi
adotada a seguinte questdo: “Como foi a sua
sessao de treino?”. A resposta foi fornecida, como
recomendado, 30 min apés o término do treino, a
partir de uma escala adaptada de Borg CR10
(BORG, 1982). As participantes foram orientadas
para escolher um descritor e depois um namero
de 0 a 10, podendo este ser fornecido em
decimais (por exemplo: 3,5). A escala utilizada
apresentava 0s seguintes descritores: 0
repouso; 1 = muito, muito facil; 2 = facil; 3
moderado; 4 = um pouco dificil; 5 = dificil; 7 =
muito dificil; 10 = maximo. O valor maximo (10)
deveria ser comparado ao maior esforgo fisico
experimentado pela pessoa e o valor minimo a
condicéo de repouso absoluto (0).

Medidas da pressao arterial
Medidas de PA foram executadas antes do
esfor¢o, apos 10 minutos de repouso (posicao

experimental (controle e Tai Chi Chuan), de
acordo com as recomendacBes da VI Diretrizes
Brasileiras de HAS (SOCIEDADE BRASILEIRA
DE CARDIOLOGIA, 2010). Dessa forma, trés
afericbes da PA com intervalo de um minuto entre
elas foram realizadas por meio de um
equipamento automatico da marca Omron®,
modelo HEM-781, sendo registrada a média entre
as duas Ultimas medidas como valor de
referéncia.

Andlise estatistica

A normalidade na distribuicdo dos dados foi
confirmada pelo teste de Shapiro-Wilk e a
homocedasticidade foi identificada em todas as
analises pelo teste de Levene. A esfericidade dos
dados foi verificada por meio do teste de Mauchly,
seguida pela correcdo de Greenhouse-Geisser
quando os pressuspostos foram violados. Os
resultados foram apresentados em valores de
média e desvio-padrdo. Para andlise das
diferencas entre a PA sistolica (PAS) e diastolica
(PAD) em repouso e nos diferentes intervalos de
tempo apos as situacdes experimentais (5, 10, 15,
20, 25 e 30 min) foi utilizada analise de variancia
(ANOVA) para medidas repetidas, seguida pelo
teste post-hoc de Tukey para identificacdo das
possiveis diferencas. O coeficiente de Pearson foi
utilizado para andlise da correlagdo entre PSE e
VA, enquanto o teste t para amostras
independentes foi adotado para as comparacdes
entre os grupos. Para todas as analises foi
estabelecida uma significAncia estatistica de 5%.

sentada) e nos minutos 5, 10, 15, 20, 25 e 30, Os dados foram processados no pacote
apés o0 encerramento de cada sessdo estatistico SPSS® versdo 17.0.

Resultados

Na Tabela 1 sdo apresentadas as caracteristicas gerais da amostra do estudo. Nenhuma diferenca
estatisticamente significante entre os grupos foi identificada para as variaveis idade, massa corporal,
estatura e indice de massa corporal (p > 0,05).

Tabela 1. Caracteristica da amostra do estudo (n = 24)

Variaveis Normotensas (n = 9) Hipertensas (n = 15)
Idade (anos) 63,6 + 10,4 62,9+6,5
Massa corporal (kg) 719+123 64,3+ 11,3
Estatura (m) 1,54 + 0,07 1,54 £ 0,06
Indice de massa corporal (kg/m?3) 30,4+4,8 26,8 +3,9

interacdo condicdo e tempo (Fue = 2,755; p =
0,02) foi encontrada, embora um efeito principal
da condicdo né&o tenha sido identificado (F¢) =
2,509; p = 0,15). Em relagdo ao momento pré-
exercicio (121,3 + 10,5 mmHg), nos minutos 20
(110,1 £ 12,3 mmHg) e 25 (113,2 + 10,8 mmHgQ)

O comportamento da PAS ap6s as duas
sessdes experimentais € ilustrado na Figura 1 (A
e C). Uma reducdo significante (p < 0,05) nos
valores da PAS foi verificada apds a aula de Tai
Chi Chuan, somente nas voluntarias hipertensas.
Um efeito do tempo (Fue = 2,795, p = 0,02) e

Motriz, Rio Claro, v.19, n.1, p.133-140, jan./mar. 2013 135



Tai Chi Chuan, resposta afetiva e hipotenséo

uma reducdo da PAS no grupo hipertenso foi
observada. Para o grupo normotenso, nao houve
efeito principal do tempo (F(1 ¢ = 0,755; p = 0,60)
ou da condicdo (Fuye = 0,151; p = 0,70) e,
consequente, da interacdo condigdo e tempo
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(Fey = 1,279; P = 0,27). Em relagdo a PAD, nédo
houve qualquer alteracdo estatisticamente
significante em ambas as condi¢cdes (TCC e
controle) nos grupos analisados (hipertensas e
normotensas) (Figuras B e D).
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Figura 1. Comportamento da pressao arterial do grupo normotenso (Figuras A e B, n = 9) e hipertenso
(Figuras C e D, n = 15). *p < 0,05 vs.condi¢éo Tai Chi Chuan; #p < 0,05 vs. pré-exercicio.
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Figura 2. Comportamento individual da percepcdo subjetiva do esforco e valéncia afetiva no grupo
normotenso (Figura A, n = 9) e hipertenso (Figura B, n = 15) durante a sesséo de Tai Chi Chuan.

Discusséao
Os principais achados do nosso estudo foram
que a sessao de Tai Chi Chuan: a) caracterizou-
se como moderada no que se refere a
intensidade; b) foi prazerosa para as participantes
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e c) apresentou discreto efeito hipotensor agudo
sobre a PAS, somente no grupo de hipertensas.
De acordo com as informacdes disponiveis na
literatura até o presente momento, este parece
ser o primeiro estudo com monitoramento da
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intensidade e sensacdo de prazer durante a
pratica do Tai Chi Chuan, além do registro da
HPE induzido por esta modalidade de exercicio
fisico.

As participantes hipertensas do nosso estudo,
diferentemente das normotensas, apresentaram
reducdo da PAS pos-sessdo de TCC.
Anteriormente, Harvey et al. (2005) ja haviam
encontrado um queda na PAS (5 mmHg) e na
PAD (6 mmHg) apés uma sessao moderada de
exercicio aerdbio (45 min a 60% do VO,max) em
mulheres  normotensas  pés-menopausadas.
Adicionalmente, os autores observaram que as
voluntarias com valores de PA média pré-
exercicio mais elevados exibiram maior queda
pods-exercicio, corroborando em parte com as
informacdes encontradas neste estudo.

O efeito hipotensor agudo de uma sesséo de
exercicio, embora seja temporario, é clinicamente
importante no controle da PA (HALLIWILL et al.,
2000). Pescatello et al. (2001) verificaram,
mediante uma revisdo sistematica composta por
23  estudos  envolvendo hipertensos e
normotensos, uma reducdo média de 3,2 e 1,8
mmHg na PAS e PAD, respectivamente, medida
por monitorizacdo ambulatorial da PA (MAPA),
nas 24 h posteriores a uma sessdo de exercicio
aerObio. Vale ressaltar que essa reducdo média
ocorreu, sobretudo, em virtude da queda
substancial da PA nas primeiras horas apés o fim
da pratica do exercicio, o que reforca a
importancia clinica da HPE.

Mais recentemente, Anunciacdo e Polito
(2011) conduziram uma revisdo sobre HPE em
individuos hipertensos e constataram que esse
fendbmeno tem sido observado de forma
consistente, tanto para a PAS quanto PAD, ap6s
a pratica de exercicios predominantemente
aerOGbios com intensidade entre 60-70% do
VO,max e duracéo entre 30-45 min (semelhante a
sessdo de Tai Chi Chuan utilizada neste estudo).
Entretanto, nenhum estudo revisado envolveu a
pratica do Tai Chi Chuan. Nossos dados
corroboram em parte com os resultados de duas
revisbes disponiveis na literatura (ANUNCIACAO;
POLITO, 2011; PESCATELLO et al. 2001), visto
que uma reducdo significante na PAS (~11-13
mmHg) foi identificada somente no grupo
hipertenso, apés a sessédo de Tai Chi Chuan.

Lan et al. (2001) avaliaram a intensidade de
uma aula de Tai Chi Chuan em 15 individuos do
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sexo masculino (26-56 anos). Os autores
revelaram que a sessdo apresentou um carater
moderado, com o0s participantes se exercitando
em média a 58% da FC de reserva (FCR) e 55%
do VO,méx, além de apresentarem um
concentracdo média de lactato na ordem de 3,8
mmol/l apés o fim da atividade. Mais
recentemente, pesquisadores demonstraram que
a intensidade do Tai Chi Chuan, independente do
género, ndo é diferente entre jovens, individuos
de meia idade e idosos, sendo de ~55% e ~50%
da FCR para homens e mulheres,
respectivamente (LAN et al., 2001, 2008). Esses
achados parecem corroborar com os resultados
do presente estudo, uma vez que ~80% das
voluntarias reportaram a PSE entre 3 e 4, o que
equivale a 40-59% do VO,max e 55-69% da FC
maxima (intensidade moderada) (FLETCHER et
al., 2001). Esse fato, provavelmente, tenha
influenciado a HPE, visto que tal fendmeno
ocorre, principalmente, apés sessdes de exercicio
com maior duragdo e intensidade moderada
(FORJAZ et al., 1998; HALLIWILL, 2001).

Com relagdo a resposta afetiva, a sessado de
Tai Chi Chuan promoveu sensacéo de prazer na
maioria das praticantes. Esses achados
corroboram com a teoria do modo duplo
(EKKEKAKIS, 2003; EKKEKAKIS; ACEVEDO,
2006), que presume que a resposta afetiva €
determinada por fatores cognitivos
(personalidade, auto-eficacia, determinacgéo, etc.)
e interoceptivos (metaboreceptores, baroceptores,
termoceptores, nociceptores, etc.). A teoria de
modo duplo assume que exercicios realizados na
intensidade do dominio moderado (inferiores ao
limiar anaerébio — LA) promovem sensac¢fes de
prazer, em virtude da reduzida perturbacdo dos
sistemas organicos e a manutencdo da
homeostase celular. Em contrapartida, em
esforcos realizados no dominio intenso
(correspondente ao LA), que aumentam as
participacBes de processos cognitivos, observa-se
alta variagdo interindividual na resposta afetiva,
com alguns sujeitos interpretando a intensidade
do esforco como prazerosa e outros individuos
considerando-a desconfortavel. J4 na intensidade
do dominio severo (acima do LA), cujas vias
interoceptivas atuam de maneira determinante, a
resposta afetiva € desprazerosa para a maioria
dos individuos (EKKEKAKIS, 2003).

A correlacdo negativa entre PSE da sesséo e
VA encontrada em nosso estudo esta de acordo
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com os pressupostos da teoria do modo duplo,
pois os individuos que apresentaram maior PSE
durante a aula de TCC reportaram menores
valores na escala de VA, indicando que quanto
maior o esfor¢co percebido menor foi a sensacéo
de prazer.

O conhecimento da resposta afetiva durante
uma sessao de exercicio tem papel importante na
aderéncia aos programas de condicionamento
fisico voltados para saude. A teoria heddnica da
motivacdo (KAHNEMAN, 1999) sugere que
guando uma atividade realizada pelo sujeito é
percebida de forma prazerosa, provavelmente,
sera repetida pelo mesmo. Por outro lado, se a
atividade acarreta sensagdo de desprazer,
desconforto, dor e/ou exaustdo, a probabilidade
em repetir ou aderir aquela atividade é reduzida.
Nesse sentido, Wiliams et al. (2008)
demonstraram que participantes que
apresentaram sensacdes de prazer durante uma
Unica sessé@o de exercicio fisico, ap6s um ano,
aumentaram seus niveis de atividade fisica. Por
outro lado, aqueles que perceberam a sessao de
exercicio fisico como desprazerosa, diminuiram
seus niveis de atividade fisica. Diante disso,
nosso estudo demonstrou que o Tai Chi Chuan foi
percebido pela maioria das participantes como
uma atividade de intensidade moderada que
promove sensacdes de prazer 0 que,
possivelmente, podera favorecer o aumento dos
niveis de atividade fisica dos praticantes.

Além da possivel contribuicdo para o aumento
da aderéncia em programas de condicionamento
fisico voltados para a saude, do ponto de vista da
saude cardiovascular, o Tai Chi Chuan parece
apresentar potencial para ser utlizado como
pratica adjuvante na prevencdo e tratamento da
HAS, tendo em vista que recentes revisdes
sistematicas tém apontado que essa pratica
oriental, assim como as atividades aerdbias
classicas (caminhada, corrida e ciclismo),
apresenta efeitos positivos em longo prazo sobre
a PA (LEE et al.,, 2007; ROGERS et al., 2009;
YEH et al., 2008, 2009).

Apesar dos achados do presente estudo
serem bastante promissores, algumas limitacdes
metodolégicas precisam ser destacadas, tais
como a auséncia de avaliacdo do nivel de
atividade fisica habitual das voluntarias e o tempo
de pratica do TCC, padronizacdo das condicfes
clinicas das voluntarias, auséncia de registro da
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FC durante a aula de TCC, além do tempo
limitado de avaliagao da PA pds-exercicio.

Por fim, os resultados do nsso estudo sugerem
gue o Tai Chi Chuan é uma modalidade de
atividade fisica prazerosa e de intensidade
moderada quando aplicado em mulheres de meia
idade e idosas. Além disso, uma Unica sesséo
dessa pratica oriental pode apresentar discreto
efeito hipotensor agudo, essencialmente na PAS
em mulheres hipertensas. Estudos adicionais com
utilizacao de medidas fisiolégicas de
monitoramento da intensidade do exercicio (p.
ex., FC, VO,max e lactato) se fazem necessarios
para confirmacdo desses achados. Além disso,
um acompanhamento mais elaborado da PA, por
meio de MAPA, pode auxiliar na compreensao da
magnitude e a duracdo da HPE provocada por
uma sessdo de Tai Chi Chuan em diferentes
populacdes.
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