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Resumo

A meditacdo, como pratica complementar pode ser Gtil na hipertensdo de modo que, colabora
para 0 controle do estresse e pode promover respostas fisiologicas positivas. Obijetivo:
identificar as evidéncias cientificas sobre a pratica da meditacdo no tratamento para
hipertensos. Metodologia: trata-se de uma revisdo integrativa acerca da meditacdo como
pratica complementar em saude para hipertensdo. A busca deu-se por meio de consulta a
artigos cientificos no periodo de marco a julho de 2019 em bases de dados eletronicas,
incluindo artigos publicados na integra entre os anos de 2013 e 2019. Resultados: dos 193
estudos identificados inicialmente, somente cinco publicagdes referente a ensaios clinicos
randomizados compdem a revisdo, a qual aponta para tipos de meditacdo como

transcendental, Zen, baseada na educacdo do cérebro ou reducdo do estresse e mindfulness.
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Conclusao: observou-se que a meditacdo traz beneficios em aspectos da qualidade de vida, em
marcadores bioquimicos e em parametros cardiovasculares.

Palavras-chave: Hipertensdo arterial; Meditacdo; Préticas integrativas.

Abstract

The Meditation, as a complementary practice, can be useful in hypertension in a way that
contributes to the control of stress and can promote positive physiological responses.
Objective: to identify the scientific evidence on the practice of meditation in the treatment of
hypertensive patients. Methodology: this is an integrative review about meditation as a
complementary health practice for hypertension. The search was carried out by consulting
scientific articles from March to July 2019 in electronic databases, including articles
published in full between the years 2013 and 2019. Results: of the 193 studies initially
identified, only five publications make up the review, referring to randomized clinical trials,
which points to types of meditation such as transcendental, Zen, based on brain education or
reduction of stress and mindfulness, Conclusion: it was observed that meditation brings
benefits in aspects of quality of life, in biochemical markers and in cardiovascular parameters.
Keywords: Arterial hypertension; Meditation; Integrative practices.

Resumen

La meditacion, como practica complementaria, puede ser util en la hipertension de una
manera que contribuya al control del estrés y pueda promover respuestas fisiologicas
positivas. Objetivo: identificar la evidencia cientifica sobre la practica de la meditacion en el
tratamiento de pacientes hipertensos. Metodologia: se trata de una revision integradora sobre
la meditacion como practica de salud complementaria para la hipertension. La busqueda se
realiz6 mediante la consulta de articulos cientificos de marzo a julio de 2019 en bases de
datos electrénicas, incluyendo articulos publicados integramente entre los afios 2013 y 20109.
Resultados: de los 193 estudios inicialmente identificados, solo cinco publicaciones
componen la revision, refiriéndose a ensayos clinicos aleatorios que apunta a tipos de
meditacion como la trascendental, zen, basada en la educacion cerebral o la reduccion del
estrés y el mindfulness, Conclusion: se observé que la meditacion trae beneficios en aspectos
de calidad de vida, en marcadores bioquimicos y en parametros cardiovasculares.

Palabras clave: Hipertension arterial; Meditacidn; Practicas integradoras.
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1. Introducéo

A hipertenséo arterial é uma doenca que atinge 36 milhGes de adultos no Brasil, o que
corresponde a 32,5% da populacdo dessa faixa etaria, sendo que entre idosos a prevaléncia é
ainda maior, atingindo mais de 60% dessas pessoas e contribuindo para 50% de todas as
mortes causadas por doengas cardiovasculares (Branddo, & Nogueira, 2018; Malachias et al.,
2016). E mais prevalente em homens, porém, a partir da sétima década de vida, tem-se maior
prevaléncia da doenga em mulheres com risco aumentado de desenvolvimento para pessoas
afrodescendentes (Branddo & Nogueira, 2018).

Além disso, a hipertensdo arterial sistémica (HAS) é considerada uma situacéo
multifatorial que se caracteriza pelos niveis presséricos com ascensdo sustentada > 140 e/ou
90 mmHg, respectivamente sistolica e diastdlica, sendo um dos principais fatores de risco
para o desenvolvimento de doencas cardiovasculares (DCV) (Branddo, & Nogueira, 2018;
Malachias et al., 2016; Rocha, & Martins, 2017). E como uma patologia assintomatica na
maior parte dos casos, inclusive em pacientes com estagios mais avangados, por esta razdo e
quase sempre diagnosticada em nivel ambulatorial ou apds um pico hipertensivo (Oigman,
Neves, & Gismondi, 2015).

Entretanto, ha complicacbes na HAS, principalmente se houver fatores de risco
associados, tais como a dislipidemia, a obesidade, o diabetes mellitus, o sedentarismo, o
tabagismo e o0 excesso de bebida alcodlica (Magalhées et al., 2018), além de fatores nédo
modificaveis como sexo, etnia e idade (Malachias et al., 2016). E ainda, desencadear o
acidente vascular encefalico (AVE), distarbios metabdlicos, infarto agudo do miocérdio,
alteracdes funcionais e/ou estruturais de 6rgdos-alvo, insuficiéncia cardiaca, doenca arterial
periférica e doenca renal cronica e até mesmo a morte subita (Magalhdes et al., 2018,
Malachias et al., 2016; Rocha, & Martins, 2017).

Pressupbe-se que para que haja um impacto positivo na prevencdo, promocao,
tratamento de uma doenca crénica, deva haver o apoio de politicas publicas (Rocha &
Martins, 2017), como por exemplo, a Politica Nacional de Préaticas Integrativas e
Complementares (PNPIC), que foi desenvolvida para atuar conjuntamente com 0s Servigcos
pré-existentes no Sistema Unico de Satde (SUS), visto que utiliza uma abordagem integrativa
que disponibiliza opcdes tanto na prevencdo quanto no tratamento dos usuarios (Ministério da
Salde, 2015).

As préaticas integrativas e complementares sdo, desde 11 de julho de 2018,

competéncias para as profissionais de salde, incluindo o enfermeiro na sua assisténcia, de
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acordo com a resolugcdo COFEN n° 0581/2018 (Conselho Federal de Enfermagem [COFEN],
2018). E o SUS, de forma integral e gratuita, fornece procedimentos relacionados a essas
praticas, dentre esses, principalmente, a medicina tradicional chinesa, a destacar a meditacéo
(Ministério da Saude, 2015).

Como sabido, a prética de meditagdo possui baixo custo e pode contribuir como
prevencdo priméria e secundaria ao desenvolvimento de doencas cardiovasculares (Levine et
al., 2017), e vem crescendo ao longo do tempo, e sendo atualmente utilizada juntamente com
outras formas de terapias corpo-mente na saude (Levine et al., 2017; Ray et al., 2014).

Essa técnica faz com que a capacidade de observagdo, atencdo e concentragdo sejam
ampliadas, levando o individuo a enxergar a sua propria maneira de se comportar e como
essas reacOes se tornam repetitivas (Ministério da Saude, 2017a; Ministério da Saude, 2017b).
E a partir da consciéncia possibilita um autocontrole dos sentimentos e sensagdes, para
conseguir atingir um estado de calma e relaxamento, e alcancar uma diminuicéo os fatores de
estresse (Ray et al., 2014; Gathright et al., 2019). Acredita-se que a meditacdo pode ter
eficacia na reducdo da atividade simpatica, na diminuicdo do cortisol e de comportamentos
negativos, além disso diminui a mortalidade cardiovascular e apresenta beneficios em
condicdes como a hipertensao (Ray et al., 2014).

Logo, a pratica de meditacdo pode ser atribuida a partir do momento em que 0s
pacientes tém uma dificuldade em aderir ao tratamento medicamentoso e as mudangas no
estilo de vida e alimentares (Brook et al., 2015). Desse modo, o0 objetivo dessa revisao €
identificar as evidéncias cientificas sobre a pratica da meditacdo no tratamento para

hipertensos.

2. Metodologia

Trata-se de uma revisdo integrativa de literatura, para qual segundo Pereira- et -al-
(2018), traz a possibilidade de anélise de evidéncias cientificas, a sintese do conhecimento -e
elucidacdo de lacunas ao referido tema. Logo, foram obedecidas as seguintes etapas —na
revisdo: identificacdo do tema; selecdo da pergunta de pesquisa; estabelecimento de critérios
para inclusdo e exclusdo de estudos; identificacdo dos estudos nas bases cientificas; avaliacéo
dos dados e categorizacdo das pesquisas; analise e interpretacdo dos resultados e apresentacéo
da revisdo, evidenciando o conhecimento obtido.

A primeira etapa desse estudo consistiu na identificagido do tema “Praticas

complementares em salde para hipertensos”, seguida da questdo norteadora ‘Quais as
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evidéncias cientificas produzidas no &mbito nacional ou internacional acerca da meditagdo aos
hipertensos?”

A coleta de dados deu-se por meio de consulta online no periodo de marco a julho de
2019 em bases de dados eletronicas, ou seja, Base de Dados de Enfermagem (BDENF),
Medical Literature Analysis and Retrieval System Online (Medline), Literatura Latino-
Americana em Ciéncias de Saude (LILACS) e no Portal PubMed. E para tal, utilizou-se os
descritores “hipertensdio AND meditagdo”; “hypertension AND meditation”; “hipertensién
AND meditacion”.

Como critérios de inclusdo, foram escolhidos artigos publicados na integra, por
conveniéncia entre os anos de 2013 e 2019, nos idiomas portugués, inglés, espanhol.
Enquanto, os foram excluidos, os editoriais, trabalhos de concluséo de curso, teses, cartas ao
editor e relatos de experiéncia.

Apos a pré-selecdo dos artigos, foi realizada leitura dos titulos e resumos, seguida da
leitura na integra, sendo excluidos 82 (oitenta e dois) em duplicidade e aqueles nédo
pertinentes a tematica. Portanto, dos 193 artigos encontrados inicialmente, sendo 02 na
BDENF; 112 Medline; 03 LILACS; 76 PubMed, houve a selecéo final de 05 artigos. E para a
rigorosa analise, elaborou-se um instrumento contendo os seguintes itens: autor (es), ano de
publicacdo e periddico; objetivo (s); tipo de estudo e amostra; e os principais achados de

estudos clinicos randomizados e uma metanalise.
3. Resultados e Discussao
Quando da analise, observou-se quanto ao método que 03(60%) tratava-se de estudos

clinicos randomizados, 01(20%) de relato de caso e 01(20%) de uma Metanalise, conforme

distribuido no Quadrol.
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Quadro 1. Distribuigdo das publicagdes sobre estudos de Meditacdo com hipertensos. Niterdi,

20109.

Autor, Ano, Periodico

Objetivo(s)

Tipo de Estudo
Amostra

Lee, S. H, Hwang, S. M.,
Kang, D. H., & Yang, H. J
2019

Medicine Journal (Baltimore)

Verificar se meditacdo baseada em
educacdo do cérebro afeta as
condicdes de pacientes com

hipertenséo e/ou diabetes tipo 2,
comparada com aulas de educacao de

saude.

Ensaio clinico piloto, randomizado e
ndo cego
48 pacientes

Park, S. H. & Han, K. S.
2017

The Journal of Alternative and

Complementary Medicine

Apresentar pesquisa que mostre
evidéncia cientifica sobre os efeitos
da meditagdo mantra, mindfulness e

da ioga na diminuicéo da presséo

arterial em pacientes hipertensos.

Revisdo sistematica e meta-analise de
ensaios clinicos randomizados

13 estudos (7 sobre meditacdo)

Duraimani, S. et al.
2015

Plos One

Avaliar efeitos da reducéo de estresse
(com meditacdo transcendental e
curso basico de educacdo em saude) e
modificacdes no estilo de vida na
pressao arterial, expressdo do gene
telomerase e fatores de estilo de vida
em afro-americanos adultos com

hipertensdo em estégio 1.

Sub-estudo de um ensaio
randomizado controlado maior

48 voluntarios

Marchiori, M. F. R. et al.
2015

Geriatrics & Gerontology

International

Avaliar os efeitos da meditagdo Zen

na pressao arterial de sujeitos idosos.

Ensaio clinico piloto randomizado

59 voluntarios

Oberg, E. B., Rempe, M., &
Bradley, R.
2013

Global Advances in Health

and Medicine Journal

Apresentar um relato de caso de
treinamento mindfulness

autodirecionado.

Relato de caso

Fonte: Dados da pesquisa (2019).




Research, Society and Development, v. 9, n. 11, e819119549, 2020
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v9i11.9549

Evidéncias cientificas mostram que o estresse psicoldgico e o estresse ambiental
colaboram para o desenvolvimento da hipertensédo e de outras doencas cardiovasculares,
podendo estar relacionado com a ativagdo do sistema nervoso simpatico e consequente
aumento na pressao arterial. Por isso, € recomendavel que hipertensos realizem o manejo do
estresse através de terapia adjuvante (Duraimani et al., 2015; Lee, Hwang, Kang, & Yang,
2019; Marchiori et al., 2015; Oberg, Rempe, & Bradley, 2013; Park, & Han, 2017). Para o
tratamento adjuvante e ndo farmacoldgico da hipertensdo, existem diversas abordagens que
sdo fundamentais tanto no controle quanto na prevencdo dessa doenca, tais como dieta,
exercicios, meditacdo e a promocdo de habitos de vida saudaveis (Park, & Han, 2017
Marchiori et al., 2015).

Com relacdo a meditacédo, diversas modalidades foram estudadas visando a melhora na
qualidade de vida e com o objetivo de conhecer os efeitos das técnicas na pressao arterial de
pacientes hipertensos, sdo elas: meditagdo transcendental, mindfulness, meditacdo baseada na
educacéo do cérebro, meditacdo Zen, meditacdo baseada na reducdo do estresse (Duraimani et
al., 2015; Lee et al., 2019; Marchiori et al., 2015; Oberg, 2013; Park, & Han, 2017).
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Quadro 2. Distribuicdo dos principais achados dos artigos selecionados sobre Meditacao.
Niterdi, 2019.

Artigo Principais achados

e Apds 8 semanas, 0 valor do colesterol LDL diminuiu consideravelmente no grupo

Lee, S. H. etal. . N N N x .
que recebeu a intervengdo da meditacdo baseada em educagdo, enquanto ndo foi
2019 .
consideravelmente alterado no grupo controle.
e A expressdo de genes inflamatérios foi significativamente reduzida apds 8 semanas
Medicine . . . .
de treinamento. Melhora a fadiga, o foco, a confianca, o relaxamento e a alegria.
(Baltimore)

e Nao h4 efeitos adversos importantes no grupo intervencao.

Park S.H. & | ® Dentre13 artigos selecionados, 7 eram sobre meditacdo.
Han K._S. e Os resultados mostram que meditacdo e ioga diminuem a PA sistélica e diastdlica.
2017 e A meditacdo, em particular, apresentou uma queda significativa nos niveis

pressoricos de individuos maiores de 60 anos.

The Journal of
Alternative and

Complementary

Medicine
_ _ e As duas abordagens aumentaram a producdo génica da telomerase e reducdo na
Duraimani, S. . )
| pressédo arterial durante as 16 semanas.
etal. - .
20 e Houve reducdo de de 5-10 mmHg na presséo sistolica dos dois grupos, o que revela
15 . . . . . . .
que a modificagdo do estilo de vida convencional e a pratica da técnica da Meditacéo
Transcendental s&o eficazes na reducdo da pressao arterial.
Plos One

Marchiori, M. | e O grupo que utilizou a meditacdo mostrou uma queda acentuada nos niveis de PA
F.R. etal. sistélica na segunda medida, apds um més de pratica de meditacdo, quando
2015 comparado ao grupo controle.
e Na avaliacdo da qualidade de vida, percebeu-se que houve uma melhora significante
Geriatrics & nos aspectos psicoldgicos e na qualidade de vida no geral para 0 grupo que praticou
Gerontology meditacdo, quando comparado ao grupo controle.

International
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Oberg et al. e Paciente relatou desfechos positivos em relacdo a diminuicdo do estresse, melhora no
2013 foco e um novo senso de centralidade e calma, além de reducdo da frequéncia de
enxaquecas.
Global e Objetivamente, foram observados diminui¢do na pressdo arterial sistdlica e diastélica.
Advances in
Health and
Medicine
Journal

Fonte: Dados da pesquisa (2019).

A Metanalise realizada por Park e Han (2017), com 510 estudos clinicos
randomizados do periodo de 1946 a 2014, concluiu a meditacdo leva a reducdo na pressdo
arterial sistolica e diast6lica, principalmente de pacientes idosos.

Enquanto, Duraimani et al. (2015), assim como Oberg et al. (2013) relataram uma
queda significativa na pressao arterial sistdlica e diastolica apds a intervencdo da meditacéo,
enquanto Marchiori et al. (2015) percebeu que a préatica levou a diminuicdo apenas da PA
sistolica. Neste, no entanto, foi relatado uma melhora na percepcdo da qualidade de vida dos
pacientes do grupo de intervencdo no que se refere a facilidade de concentracao,
memorizacgdo, aprendizado, entre outros (Marchiori et al., 2015).

E ainda, como analise do resultado da efetividade da meditacdo nos valores de PA,
existem estudos como o de Blom et al. (2014) que ndo observam uma queda significativa na
PA de pacientes submetidos a essa intervencdo. Entretanto, este ensaio clinico randomizado
verificou a eficacia de um programa para reducdo do estresse na diminuicdo da pressao
arterial de pacientes hipertensos que ndo faziam uso de tratamento medicamentoso.

E por fim, o estudo que buscou analisar a efetividade do tratamento com meditacéo
como tratamento complementar a terapia convencional, concluiu que houve uma diminuicao
significativa do colesterol LDL, beneficio para a saude fisica no que se refere ao alivio da
fadiga, beneficios para a saude mental com relacdo ao aumento do relaxamento, foco,
felicidade e confianga, assim como a reducdo dos genes inflamatérios NFKB2, RELA e IL1B,
que podem desempenhar um papel no desenvolvimento e progressdo da hipertensdo e em
danos a érgdos-alvo (Lee et al., 2019).

O efeito da meditacdo na reducéo da pressdo arterial, estresse e ansiedade, ainda tem

sido relatado de modo modesto em estudos. Além disso, hd lacunas na variabilidade da
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frequéncia cardiaca (VFC), na funcdo endotelial e prevencdo de doencas cardiovasculares
(Vaccarino et al, 2013).

Porém, a meditacdo traz a perspectiva de um tratamento ndo farmacoldgico de eficacia
na hipertenséo.

4. Concluséao

Conclui-se que a meditacdo pode ser Gtil no controle de doencas como a hipertensao
de modo que colabore para o controle do estresse e venha promover respostas fisioldgicas
positivas em aspectos relacionados a doenca.

E sobretudo, apresente-se de modo alternativo e promissor para melhoria da qualidade
de vida de hipertensos, principalmente quanto aos marcadores bioquimicos e em parametros
cardiovasculares como a diminuicdo da pressdo arterial.

Logo, esta revisdo permitiu identificar sobre a aplicacdo da meditacdo como pratica
complementar em saude a hipertensos, sendo uma aliada ao tratamento ndo farmacoldgico,
sob uma perspectiva de aplicacdo e acompanhamento no campo da salde.
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