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Efeitos do estimulo no ponto de acupuntura auricular Shenmen na pressao
arterial e freqiiéncia cardiaca de pacientes hipertensos de diferentes faixas
etarias

EDIRON PINHO CARPES, FERNANDO LUIZ HERKENHOFF VIEIRA.

Universidade Federal do Espirito Santo Vitéria ES BRASIL.

a) Fundamento: a evolugdo da hipertensao arterial (HA) ¢ insidiosa e o tratamento
cronico. O tratamento ndo medicamentoso da HA é uma meta estabelecida nas
principais diretrizes de satde. Aidade é um dos fatores mais influentes no surgimento
da HA e no tipo de tratamento indicado. b) Objetivos: avaliar os efeitos sobre a
presséo arterial (PA) e freqiéncia cardiaca (FC) ao estimulo no ponto auricular
Shenmen aplicado quinzenalmente em ambas as orelhas, observando a evolugédo
dos valores da PA e da FC por um periodo de trés meses em individuos entre 25-45
anos e em individuos de 46-65 anos de idade. c) Delineamento: estudo clinico
transversal com individuos hipertensos selecionados aleatoriamente a partir de 1668
pacientes que haviam participado do Projeto MONICA-ES/2000. d) Pacientes: foram
selecionados 22 individuos até 45 anos e 26 entre 46-65 anos de idade portadores
de HA leve ou moderada, atualmente sem adesé&o ao tratamento medicamentoso.
e) Métodos: os pacientes foram estimulados quinzenalmente no ponto auricular
Shenmen e observadas a evolugdo da PA e FC durante trés meses através da MAPA
realizada um dia antes da estimulagéo. A analise dos dados foi realizada através de
anova para medidas repetidas.f) Resultados: ja na primeira estimulagado ocorreu
redugao sustentada da PA sistélica em ambas faixas etérias (média de 151.3 + 11.1
para 134.3 + 12,6 mmHg, P > 0.01). Na PA diastdlica ocorreu redugé@o apenas nos
individuos com menos de 45 anos (média de 86.5 + 8.9 para 79.3 + 8.0 mmHg, P
> 0.05). Nos individuos acima de 45 anos ndo houve queda da PA diastdlica. Ndo
ocorreu alteragdo significante da FC ao longo do estudo nem nos individuos abaixo
nem nos acima de 45 anos de idade. g) Conclusdo: a acupuntura aplicada no
ponto auricular de Shenmen parece ser um recurso importante no controle da HA,
particularmente em adultos jovens com hipertensao leve ou moderada. Além de custo
baixo, o método ndo apresenta os efeitos colaterais freqiientemente observados nos
tratamentos medicamentosos.

Dor musculoesquelética em pacientes hipertensos: um estudo de base
populacional
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Fundamento: Presséo arterial (PA) pode estar inversamente associada com dor
aguda, enquanto hipertensao arterial pode estar associada com maior frequéncia
de dor crénica, mas os achados sdo contraditérios. Objetivo: Estimar a prevaléncia
de queixa de dor musculoesquelética crénica entre individuos hipertensos e
normotensos, estratificada por sexo.Delineamento: Estudo transversal, de base
populacional da cidade de Porto Alegre — RS. Pacientes: Incluiram-se adultos
residentes da cidade de Porto Alegre (18 a 90 anos), através de amostragem
aleatdria por estagios multiplos. Métodos: Aferiu-se dor musculoesquelética através
de questionario do estudo SOFT (Sindrome de Obesidade e Fatores de Risco para
Doenga Cardiovascular) com perguntas padronizadas sobre dor nos ultimos trés
meses, com sintomas presentes por pelo menos um més. PA foi aferida através de
método oscilométrico com aparelho validado, segundo recomendagdes do Joint-7, e
hipertenséo foi determinada pela média de quatro afericdes = 140/90mmHg ou uso de
anti-hipertensivos. Anélise foi realizada através de Regressao de Poisson modificada
levando em conta o efeito da amostragem. Resultados: Entre 1858 participantes,
58% eram mulheres, 64% tinham 18 a 49 anos e 45% até 8 anos de escolaridade.
A prevaléncia de queixas de dor musculoesqueléticas na populagéo foi 33% (IC
95% 30-36) e de hipertensao foi 34% (IC 95% 32-37). Entre mulheres hipertensas,
a prevaléncia de dor cronica foi 52% e entre normotensas, 34% (P<0,001). Entre
os homens a prevaléncia foi 32% e 18% respectivamente (P<0,001). Na andlise
multivariada, ajustada para idade, obesidade, escolaridade e cor da pele, a associagéo
manteve-se significativa apenas entre os homens (RP=1,51C 95% 1,07-2,12 ; P=0,02).
Conclusoes: A prevaléncia de dor musculo-esquelética foi elevada na populagéo e
associou-se positiva e independentemente com hipertenséo entre os homens.
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Efeito Do Tratamento Exclusivo com Exercicio Fisico na Pressao Arterial e
Qualidade de Vida de Portadores de Hipertensao Arterial Sistémica
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FUNDAMENTO: Para o tratamento correto da Hipertens&o Arterial Sistémica (HAS),
independente da utilizagdo de agentes farmacolégicos, exige-se a mudanga nos
habitos de vida, com énfase na pratica de exercicios fisicos, algo que tem sido
negligenciado. OBJETIVO: Avaliar o efeito do tratamento exclusivo com exercicio
fisico na pressao arterial e qualidade de vida de portadores de HAS. METODO:
32 hipertensos sedentarios, 55+9 anos, sob tratamento farmacolégico (TF) foram
consecutivamente alocados em 2 grupos: Grupo Exercicio (GE) e Grupo Tratamento
Farmacolégico (GTF). No GE, 18 individuos (50% mulheres) apds até 10 dias de
interrupgdo do TF, foram submetidos a programa de exercicio fisico (PEF) de 10
semanas, 3x/semana, 30 minutos de exercicio aerébio na intensidade da frequéncia
cardiaca do limiar anaerébio e exercicios resistidos a 50% de 1 Resisténcia Maxima.
Os 14 individuos do GTF (57% mulheres) se mantiveram sob terapia com farmacos.
Foram avaliadas PAS e PAD no inicio e final do estudo pelo método auscultatério
classico, capacidade funcional por teste ergoespirométrico e QV pelo questionario
MINICHAL. Os dados foram expressos por M+DP, usou-se teste t, U de Mann Whitney
e Wilcoxon, considerou-se p<0,05 significativo. RESULTADOS: N&o ocorreu diferenga
na PAS e PAD entre os grupos no inicio e final. No GE, ap6s o PEF, a presséo arterial
manteve-se semelhante aos valores iniciais em uso de farmacos, sem diferenca
estatistica (PAS: 132,2+13,3x134,4+10 mmHg; PAD: 85,0+9x85,3+10 mmHg). No
GTF também se mantiveram semelhantes (PAS: 127,2+19x130,2+16 mmHg; PAD:
82,1+16x85,3+12 mmHg) sem diferenga significativa. Ndo ocorreram modificagdes na
capacidade funcional. Na analise entregrupos nao foi observada diferenga nos escores
de QV noinicio e final do estudo. Intragrupo, melhora significativa no dominio estado
emocional apenas no GE (p=0,02). CONCLUSAO: O exercicio fisico foi equivalente
ao tratamento farmacolégico no controle da presséo arterial e a qualidade de vida
melhorou apenas nos sujeitos do grupo exercicio.

Influéncia dos niveis séricos de horménio paratireéideo sobre a estrutura e
funcgao cardiaca em pacientes submetidos a hemodialise
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O hiperparatireoidismo secundario vem sendo extensamente relacionado com a
presenca de alteragdes cardiovasculares em individuos com doenca renal cronica,
entretanto estudos envolvendo o papel do paratorménio (PTH) e a presenca de
alteragdes a ecocardiografia ainda mostram controvérsias. O objetivo da pesquisa
é determinar a influéncia dos niveis de PTH sobre alteragdes ecocardiograficas em
pacientes sob hemodidlise. Trata-se de um estudo transversal, descritivo e analitico.
Foram avaliados 117 pacientes consecutivos em hemodidlise no Centro de Nefrologia
do Maranhao (CENEFRON). Destes, 60 pacientes ingressaram na pesquisa, na qual
foram submetidos a entrevistas estruturadas, realizagdo de exame fisico, consulta
ao prontudrio para coleta de dados laboratoriais e realizagdo de ecocardiografia.
Trinta e dois individuos (53,7%) sdo homens e 28 (46,7%) sdo mulheres, 83,3%
dos pacientes s&o hipertensos e 18,3% sao diabéticos. A idade média foi de 48,9
+ 13,4 anos, o tempo médio de didlise foi de 5 + 4,5 anos e a média geral de PTH
foi de 561,6 + 648 pg/ml. A grande maioria dos individuos (85%) apresentava
hipertrofia do ventriculo esquerdo, 26,7% apresentavam fragdo de ejecédo < 55%
e 78,3% apresentavam disfungao diastélica. Individuos com PTH 2 300 pg/ml sdo
mais jovens que os com PTH < 300 pg/ml (médias de 44,8 + 14,6 contra 52,5 +
12,2 anos, respectivamente, com p = 0,036). Embora a média de indice de massa
do ventriculo esquerdo (IMVE) nos pacientes com PTH = 300 pg/ml seja de 170,8
+ 72,7 g/m2, contra 158,3 + 48,5 g/m2 nos pacientes com PTH < 300 pg/ml, ndo
foi observada diferenga estatistica entre os grupos (p = 0,453). Também nao foram
observadas diferengas entre os dois grupos quanto as médias de fragéo de ejecao
e relagéo E/A (p = 0,057 e p = 0,944, respectivamente). Pela analise de regressdo
linear, os niveis de PTH nao se correlacionaram com o IMVE (r = 0,010; p = 0,458).
Conclui-se que os niveis de PTH nessa populagédo de hemodialisados demonstram
nao exercer papel significativo na presenca de alteragdes estruturais e funcionais
cardiacas vistas a ecocardiografia.
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