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Programas de exercicio fisico para pessoas pré-
hipertensas: revisdo com base no modelo RE-AIM

Physical exercise programs for pre-hypertensive
individuals: review based on the RE-AIM model

Camila Fabiana Rossi Squarcini, Andreza Nascimento da Silva, Clovis Lemos Bastos
Junior, Danielle de Amaral Macedo, Joslei Viana de Souza

RESUMO

Hé& evidéncias em estudos com alto controle de variaveis e grupos homogéneos (validade interna)
de que o exercicio fisico reduz os indices pressoricos em pessoas com pré-hipertensao. Entretanto,
ndo se sabe ao certo se esses estudos apresentam informagdes suficientes para que tais exercicios
sejam aplicados na pratica clinica, no dia-a-dia (validade externa). Objetivo: avaliar se os artigos
cientificos sobre programas de exercicio fisico para pessoas com pré-hipertensdo da principal base
de dados biomédica apresentam informagdes suficientes sobre a sua validade interna e externa.
Métodos: foi realizada uma reviséo sistematica no PubMed entre 2007 a 2017, de artigos publicados
em inglés, espanhol ou portugués. Para selegdo dos artigos, dois pareceristas (e um terceiro em
caso de discordancia) avaliaram o titulo, o resumo e o texto completo. Apds esta etapa, foi realizada
a avaliagdo da validade interna e externa utilizando o check-list do modelo de avaliagdo RE-AIM.
Resultados: foram encontrados 11.693 artigos para leitura dos titulos. Destes, 7 foram selecionados
para leitura dos resumos, 5 artigos para leitura na integra, finalizando o processo com 3 artigos
selecionados para a analise pelo modelo RE-AIM. Dos artigos selecionados, observou-se que
atenderam apenas 33,33% dos itens das dimensdes Alcance (publico alvo e participante da pesquisa)
e Implementagdo. No check-list da dimens&o Efetividade/Eficacia (resultados) apenas 12,5% foram
atendidos. As dimensdes Adogé&o (organizacéo e equipe alvo e participante) e Manutengéo néo foram
contempladas. Conclus&o: os artigos apresentam poucas informagdes a respeito da validade externa,
dificultando assim a possibilidade de disseminagao desses protocolos de exercicio fisico para outras
realidades.

PALAVRAS-CHAVE: Pré-Hipertensao Arterial. Atividade Fisica. Programa. Avaliagéo de Programa

ABSTRACT

There is evidence in studies with high control of variables and homogeneous groups (internal validity)
that physical exercise reduces blood pressure rates in people with prehypertension. However, it is
not clear whether these studies present enough information for the application of physical exercise
in clinical practice, on a day-to-day basis (external validity). Aim: The objective was to evaluate if
the scientific articles on physical exercise programs for people with pre-hypertension from the main
biomedical database show sufficient information about internal and external validity. Methods: A
systematic review was conducted in PubMed between 2007 and 2017, of articles published in English,
Spanish or Portuguese. In order to select the articles, two referees (and a third in case of disagreement)
evaluated the title, the abstract and the complete text. After this stage, the internal and external validity
evaluation was performed using the checklist of the RE-AIM evaluation model. Results: There were
11,693 articles for reading the titles. Of these, 7 were selected for reading the abstracts, 5 articles
for reading in full, finalizing the process with 3 articles selected for analysis by the RE-AIM model. Of
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the selected articles, it was observed that the articles only answered 33.33% of the items from the dimensions Reach (target population and
research participant) and Implantation. In the checklist of the Effectiveness/Efficacy dimension (results) only 12.5% were addressed. The
Adoption (organization, target, participant team) and Maintenance dimensions were not considered. Conclusion: the articles present limited
information about the external validity, making it difficult to disseminate these physical exercise protocols into other realities.

KEYWORDS: Pre-Hypetension. Physical Activity. Program. Program Evaluation

INTRODUCAO

A pré-hipertensdo tem ganho espago na saude publica, pois é um fator de risco que ao ser cuidado, evita
0 acometimento da hipertensdo arterial sistémica’ (esta é considerada uma das cinco prioridades das agéncias
internacionais e de diversos paises no combate as doengas cronicas nédo transmissiveis (DCNT)? decorrente da alta
prevaléncia®, dificuldade de controle®, dificuldade de conscientizagao?, preditor para outros agravos de salde*® e alto
custo’).

Partindo dos parémetros de normalidade (< 120 mmHg para a presséo arterial sistolica e < 80 mmHg para a
pressao arterial diastdlica), a pré-hipertensao € classificada quando os valores pressoricos variam entre 120 a 139 mmHg
para a pressdo arterial sistolica (PAS) e entre 80 a 89 mmHg para a presséo arterial diastélica (PAD), indicando, assim o
limite entre ter ou ndo HAS."®

A prevaléncia da pré-hipertensdo varia entre 25% a 50% em todo o mundo®, sendo observado no Brasil um
valor de 30,7% em 2009°. Com isso, vem sendo recomendada para as pessoas com pré-hipertensdo a mudanca no
estilo de vida, pois esta agao tem sido capaz de reduzir em 20% o risco do desenvolvimento da HAS® e para as pessoas
com pré-hipertensdo que nao apresentam doenca renal cronica essa mudanga nao precisa, necessariamente, estar
acompanhada do uso de farmacos*.

Uma das mudancas de estilo de vida estéa relacionada a pratica de atividade fisica, no qual tem sido indicado a
pratica de exercicio fisico com no minimo 30 minutos em intensidade moderada, de preferéncia sete dias na semana'.
Isto porque ha comprovagao que a atividade fisica, associada ou ndo com a dieta alimentar, é capaz de reduzir os indices
pressoricos para as pessoas com pré-hipertensdo que apresentam sobrepeso/obesidade. E observado também uma
reducéo de 4,0 mmHg para a PAS e 2,8 mmHg para a PAD para os que praticam exercicio fisico durante 6 meses'".

Embora a pré-hipertenséo seja um fator importante a ser considerado para a saude publica, percebeu-se que
poucos sao os estudos direcionado aos programas de exercicio fisico e que ndo existe uma reviséo sistematica sobre o

assunto que leve em consideragao itens importantes a serem considerados na pratica clinica do dia-a-dia.
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Neste caso, objetivando a aplicagé&o dos programas na pratica clinica, ou seja, no dia-a-dia, 0 modelo de avaliagao
Reach (Alcance), Efficacy (Efetividade/Eficacia), Adoption (Adogéo), Implementation (Implementagéo), Maintanance
(Manutengao) — RE-AIM, previamente validada''* vem apresentar indicativos importantes para serem avaliados a fim de
facilitar a implementagdo ou disseminagé@o de um programa, no presente caso, de exercicio fisico.

O RE-AIM foi desenvolvido para avaliar intervengdes em salde publica, levando em consideracdes néo apenas o
resultado encontrado como também outras variaveis como: o perfil e taxa de participacdo dos participantes, perfil e taxa de
participagéo organizacional e da equipe executora, taxa de abandono, manutengdo do programa, mudangas necessarias
para implementagao, dentre outras.™" O RE-AIM também tem sido utilizado para avaliar revisdes sistematicas no qual
avalia a dimens&o em que os artigos atendem ou negligenciam informagdes contidas nas dimensées do RE-AIM™.

Assim, o presente estudo teve como objetivo avaliar os artigos cientificos que apresentam programas de exercicio

fisico para pessoas com pré-hipertensao utilizando como base 0 modelo RE-AIM de avaliagéo.

MATERIAL E METODO

Trata-se de um estudo de revisdo sistematica sobre a investigacao de programas de exercicio fisico desenvolvidos
para atender pessoas com pré-hipertenséo que foram publicados em artigos cientificos presentes na base de dados
PubMed durante o periodo de 2007 a 2017.

Para determinacao das entradas foi realizada consultas no Medical Subject Headings (MeSH) sendo estabelecida
a seguinte entrada: Prehypertension OR Pre-Hypertension OR Pre-Hypertensions OR Prehypertensions AND Physical
Activity OR Physical Exercise AND Program OR Programs.

Como critérios de inclusdo foram estabelecidos: a) estudos que envolviam adultos (18 ou mais anos de idade)
com pré-hipertensdo; b) estudos publicados entre janeiro de 2007 a dezembro de 2017; c) estudos publicados em
portugués, inglés e espanhol; d) estudos envolvendo exercicio fisico.

Foram excluidos os artigos relacionados com: a) revisdo da literatura, revisao sistematica ou metanalise, b)
gestantes, c) animais, d) duplicidade e e) temas que n&o diziam respeito a pré-hipertensdo. Os artigos excluidos foram
contabilizados, levando em considerag¢ao os motivos para tais.

A selecéo foi iniciada pela leitura dos titulos, seguindo pela leitura do resumo e do texto na integra. Cada etapa
foi analisada por dois avaliadores e, quando existiu discordancia, um terceiro avaliador fez a analise das discordancias.

Apos selegéo dos artigos, foi realizada uma analise descritiva a fim de apresentar informagées como: pais onde
o estudo foi desenvolvido, revista em que foi publicado, objetivo do estudo, tipo do estudo, niumero de participantes, perfil

dos participantes e protocolo do exercicio fisico.
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Apds esta etapa foi iniciada a avaliagdo conforme modelo RE-AIM™'3 no qual as 5 dimensdes foram consideradas
fundamentais para a implementa¢do de um programa no dia-a-dia. Este modelo foi publicado em artigo por Glasgow,
Vogt e Bole™ pela primeira no qual destaca que o foco concentra-se na analise da validade interna (a capacidade
de controle e homogeneidade de um estudo, caracteristicos dos estudos quantitativos randomizados) e da validade
externa (a capacidade de um estudo poder ser generalizado, ou seja, aplicado na vida real, com populagdes e situagdes
diferentes) do estudo. Para tanto, foi utilizado o check-list para revisdes da literatura do préprio modelo™.

Assim, avaliou-se:

Dimensao Alcance: Populacdo Alvo, Perfil da Populagdo Alvo, Método de Identificacdo da Populagao
Alvo, Estratégia de Recrutamento, Critério Inclusdo, Critério Exclus@o, Numero Elegiveis da Populagdo Exposta ao
Recrutamento, Tamanho da Amostra, Taxa de Participacdo, Comparagéo Estatistica - populagéo alvo e participantes,
Custo do Recrutamento e Uso de Metodologia Qualitativa.

Dimensao Efetividade/Eficacia: Mediadores (variaveis que causam um resultado, diferente das variaveis
moderadoras), Intensdo de Tratamento, Procedimentos de Imputa¢do dos Dados, Mensuragao de Qualidade de Vida,
Resultados ou Consequéncias Negativas, Custo da Efetividade e Uso de Metodologia Qualitativa.

Dimensao Adogao: em seu Nivel Organizacional: Elegibilidade Organizacional, Numero de Organizages Alvo,
Taxa de Participagdo Organizacional, Descrigdo Organizagdo Alvo, Critério Inclus@o/ Exclusao Organizacional, Descrigéo
do Local de Intervengédo, Método para Identificar a Organizagao Participante, Comparagédo Organizagdes Participantes e
ndo Participantes, Analise Estatistica Comparando as Organizagdes e Nimero de Pessoas da Equipe Servidas. Em seu
nivel individual: Numero de Membros da Equipe Elegiveis e Convidados, NUmero de Membros da Equipe Participantes,
Taxa de Participacdo, Método para Identificar a Equipe Participante, Nivel de Formagéo da Equipe, Critério Inclusao/
Excluséo da Equipe, Comparagéo entre Equipe Participante e nao Participante, Analise Estatistica Comparando as
Equipes, Custo do Recrutamento, Disseminacao além do Planejado, Uso de Metodologia Qualitativa

Dimensao Implementagao: Apresenta Teoria, NUmero de Intervengdes, Tempo de Contato, Duragdo do Contato,
Entrega do Protocolo como Planejado, Consisténcia da Implementagéo, Taxa de Participagéo versus Concluséo, Custo
e Uso de Metodologia Qualitativa.

Dimensao Manutencao: Nivel organizacional: Reportou Coeréncia com a Missao Organizacional, O Programa
ainda Ocorre na Organizagéo, Motivos para o Término do Programa, O Programa foi Institucionalizado, Qts Lugares e
Motivos de Parar com o Programa e Uso de Método Qualitativo. Nivel Individual: Os Participantes Mantiveram as A¢bes

do Programa, Qts Participantes e Seus Motivos de Parar com o Programa e Uso de Metodologia Qualitativa.
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Para a analise foi utilizada a analise descritiva (frequéncia absoluta e relativa) por meio do programa estatistica
Statistical Package for the Social Sciences, versao 16.0®. O fluxograma seguiu um modelo adaptado do PRISMA", a fim

de contabilizar os artigos selecionados e retirados, levando em consideragéo os motivos para tais retiradas.

RESULTADOS

Apos a busca na base de dados do PubMed foram encontrados 11.693 titulos, dos quais 7 permaneceram ap6s
a leitura do titulo, 5 apds a leitura do resumo e 3 selecionados para a leitura na integra. Dentre os principais motivos de
exclusdo dos artigos estavam: falta de relacionamento com tema abordado, estudo de revisao e estudo com gestantes

(ver Figura 1).
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Figura 1. Fluxograma do processo de sele¢éo de artigos sobre programas de atividade fisica e/ou exercicio fisico para pessoas com

pré-hipertens&o arterial na base de dados Pubmed adaptado de PRISMAY.

Os trés artigos selecionados e avaliados foram de paises da América e utilizaram a abordagem quantitativa
como forma para investigar o efeito do exercicio fisico (associado ou ndo com a alimentagdo) em participantes de ambos
0s sexos (exceto o estudo de Sales et al., 2012, que investigaram apenas as mulheres) — ver Quadro 1.

Quadro 1. Perfil geral dos estudos sobre programas de atividade fisica e/ou exercicio fisico para pessoas com pré-

hipertensao arterial publicados no PubMed entre 2007-2017. llhéus- BA. 2018.

ISSN 2236-5834 5



Programas de exercicio fisico para pessoas pré-hipertensas: revisdo com base no modelo RE-AIM

Sales et al. (2012)"®

Beck et al. (2013)"

Marquez-Celedonio et al.
(2009)2

Pais Brasil EUA México
Revista European Journal of Experimental Biology and Revista Espafiola de
Applied Physiology Medicine Cardiologia
Objetivo Investigar o efeito da Examinar o efeito do Determinar o efeito da
dieta e exercicio fisico treinamento resistido e de mudanca no estilo de
na pressao arterial e endurance separadamente vida clinica no risco
modulacdo autonémica na fungao da conducao da cardiovascular de
em mulheres com pré- | artéria endotelial em jovens | individuos pré-hipertensos
hipertensao. pré-hipertensos
Tipo Estudo Quantitativo, ndo Quantitativo, randomizado Quantitativo,
randomizado randomizado
Numero de participantes 20 58 92
Perfil dos Participantes Mulheres adultas, pré- Jovens, ambos sexos, pré- | Adultos, ambos sexos, pré-
hipertensas e normotensas | hipertensos e normotensos hipertensos

Protocolo de treinamento

Exercicio fisico aerdbio
e resistido, 12 horas
semanas, com 3 sessdes
por semana de 70 minutos
cada

Exercicio fisico resistido
ou exercicio de endurance.
3 sessdes diarias de
60 minutos durante 8
semanas.

Exercicio fisico durante 3
a 5 sessdes por semana
(exercicio aerdbico e
sessOes de esportes com
duragéo de 45 minutos
cada.

No que se refere a dimensdo Alcance do modelo RE-AIM (Quadro 2), apenas 33,3% dos indicadores foram

apresentados nos artigos. Neste caso, os itens citados por todos foram os critérios de inclusdo e o tamanho da amostra.

A estratégia de recrutamento foi um item citado apenas em um artigo, assim como ocorreu para a apresenta¢do dos

critérios de exclusao.

Nesse sentido, permanece obscuro do ponto de vista de uma possivel replicagao, ou seja, disseminagdo desse

programa de exercicio fisico para outras pessoas com pré-hipertenséo uma vez que importantes informagdes a respeito

da populagdo néo foram apresentadas. Informagdes como: quantos séo, qual o perfil deles, quantos foram convidados

para participarem do estudo, qual a taxa de participagéo, qual critério utilizado para convidar os participantes, qual a

diferenca entre quem participou e quem néo aceitou participar do estudo, qual o custo com essa etapa, deveriam ser

descritas nos artigos. Além disso, também n&o foi relatado o uso de técnica qualitativa para esta etapa.

Quadro 2. Indicadores da dimenséo Alcance do modelo RE-AIM dos estudos sobre programas de atividade fisica e/ou

exercicio fisico para pessoas com pré-hipertenséo arterial. [Ihéus- BA. 2018.

Saude (Santa Maria), Vol. 45, n. 2, p. 1-14, maio/agosto, 2019




Alcance Sales et al. Beck et al. Marquez- Total
(2012)*® (2013)™® Celedonio
et al. (2009)2
Populacéo Alvo - - - 0%
Perfil da Populag&o Alvo - - - 0%
Método de Identificagéo da Populagéo Alvo - - - 0%
Estratégia de Recrutamento Sim - - 33%
Critério Inclusao Sim Sim Sim 100%
Critério Exclusao - - Sim 33%
Numero Elegiveis da Populagao Exposta ao - - - 0%
Recrutamento
Tamanho da Amostra Sim Sim Sim 100%
Taxa de Participagdo - - - 0%
Comparagéo Estatistica - populagéo alvo e - - - 0%
participantes
Custo do Recrutamento - - - 0%
Uso de Metodologia Qualitativa - - - 0%

Quadro 3. Indicadores da dimensao Efetividade/Eficacia do modelo RE-AIM dos estudos sobre programas de atividade

fisica elou exercicio fisico para pessoas com pré-hipertensao arterial. llhéus- BA. 2018.

Efetividade Sales et al. Beck et al. Marquez- Total
(2012)%® (2013)™ Celedonio
et al. (2009)%

Mediadores* Sim Sim Sim 100%
Intensdo de Tratamento - - - 0%
Procedimentos de Imputagédo dos Dados - - - 0%
Mensuragao de Qualidade de Vida - - - 0%
Resultados ou Consequéncias Negativas - - - 0%
Custo da Efetividade - - - 0%
Uso de Metodologia Qualitativa - - - 0%

* mediadores — sd0 aquelas variaveis preditoras de um resultado (causa um efeito)

Sobre a dimensé&o Efetividade/ Eficacia do modelo RE-AIM (Quadro 3), os artigos apresentaram as variaveis
dependentes e independentes. Entretanto, as demais informagdes a respeito dessa dimenséo ndo séo informadas.
Informagdes estas que sdo importantes para compreender quantas pessoas abandonaram o processo durante a execugao
do programa (“intenséo de tratamento”), se as abstengdes no programa foram levadas em consideragao (“procedimentos

de imputagédo de dados”), se a qualidade de vida foi uma variavel considerada, assim como, se os resultados adversos
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ocorreram e quais poderiam ter sido eles, usualmente relatado em uma abordagem mais profunda, caso da metodologia

qualitativa.

Sobre a dimens&o Adogéo do modelo RE-AIM (Quadro 4), fica nitido que esta ndo é uma variavel levada em

consideracéo durante a producdo de um artigo cientifico, independentemente se o nivel € organizacional ou individual.

No que se refere a dimensao Implementagéo, conforme check-list do modelo RE-AIM (ver Quadro 5), embora

sejam apresentadas o numero de intervengdes, o tempo de contato e a duragédo dos programas, as demais informagdes

ndo foram mencionadas nos artigos. Por fim, no que se refere a dimensédo Manutengdo nenhuma informacéo foi

apresentada nos artigos, em nivel organizacional ou individual (Quadro 6).

Quadro 4. Indicadores da dimens&do Adogéo do modelo RE-AIM dos estudos sobre programas de atividade fisica e/ou

exercicio fisico para pessoas com pré-hipertensao arterial. llhéus- BA. 2018.

Adocgao Sales et al. Beck et al. Marquez- Total
(2012)" (2013)" Celedonio
et al. (2009)%
Nivel Organizacional
Elegibilidade Organizacional - - - 0%
Numero de Organizagdes Alvo - - - 0%
Taxa de Participagéo Organizacional - - - 0%
Descri¢@o Organizagéo Alvo - - - 0%
Critério Inclusao/ Excluséo Organizacional - - - 0%
Descri¢ao do Local de Intervencao - - - 0%
Método para Identificar a Organizagéo Participante - - - 0%
Comparacéo Organizagdes Participantes e néo - - - 0%
Participantes
Anélise Estatistica Comparando as Organizagoes - - - 0%
Numero de Pessoas da Equipe Servidas - - - 0%
Nivel Individual
NUmero de Membros da Equipe Elegiveis e - - - 0%
Convidados
NUmero de Membros da Equipe Participantes - - - 0%
Taxa de Participagéo - - - 0%
Método para |dentificar a Equipe Participante - - - 0%
Nivel de Formagéo da Equipe - - - 0%
Critério Inclusao/ Exclus&o da Equipe - - - 0%
Comparacéo entre Equipe Participante e ndo - - - 0%
Participante
Andlise Estatistica Comparando as Equipes - - - 0%
Custo do Recrutamento - - - 0%
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Disseminagao além do Planejado

0%

Uso de Metodologia Qualitativa

0%

Quadro 5. Indicadores da dimensao Implementagé@o do modelo RE-AIM dos estudos sobre programas de atividade fisica

e/ou exercicio fisico para pessoas com pré-hipertensao arterial. llhéus- BA. 2018.

Implementagao Sales et al. Beck et al. Marquez- Total
(2012)*® (2013)1® Celedonio
et al. (2009)*
Apresenta Teoria - - - 0%
NUmero de Intervengbes Sim Sim Sim 100%
Tempo de Contato Sim Sim Sim 100%
Durag&o do Contato Sim Sim Sim 100%
Entrega do Protocolo como Planejado - - - 0%
Consisténcia da Implementag&o - - - 0%
Taxa de Participagéo versus Conclusao - - - 0%
Custo - - - 0%
Uso de Metodologia Qualitativa - - - 0%

Quadro 6. Indicadores da dimenséao Manutencao do modelo RE-AIM dos estudos sobre programas de atividade fisica e/

ou exercicio fisico para pessoas com pré-hipertensao arterial. llhéus- BA. 2018.

Adocao Sales et al. Beck et al. Marquez- Total
(2012)*® (2013)® Celedonio
et al. (2009)®
Nivel Organizacional
Reportou Coeréncia com a Miss@o Organizacional - - - 0%
O Programa ainda Ocorre na Organizagéo - - - 0%
Motivos para o Término do Programa - - - 0%
O Programa foi Institucionalizado - - - 0%
Qts Lugares e Motivos de Parar com o Programa - - - 0%
Uso de Método Qualitativo - - - 0%
Nivel Individual
Os Participantes Mantiveram as Agdes do Programa - - - 0%
Qts Participantes e Seus Motivos de Parar com o - - - 0%
Programa
Uso de Metodologia Qualitativa - - - 0%
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DISCUSSAO

Apbs avaliacdo dos estudos relacionados a pré-hipertensdo na base de dados PubMed, os poucos artigos
selecionados apresentaram poucas informagdes que facilitam a implementagdo dos programas no dia-a-dia. Essa
informagéo seria interessante na medida em que tais programas demonstraram redugéo pressorica pela pratica do
exercicio fisico (individualmente ou em conjunto com a mudanga alimentar), conforme o indicado por Chobanian et al.*
de que alguns casos de pré-hipertenséo ndo necessitam de intervengéo farmacoldgica para reducao pressorica.

Outra caracteristica que chama a atengao, presente nos trés estudos, € a natureza quantitativa, utilizando
a randomizagdo como fator de selecdo entre os grupos (intervencao e controle) e sendo desenvolvidos dentro de
laboratérios ou universidades, o que aumenta a validade interna™.

Por outro lado, ao observar os itens atendidos no check-list do modelo RE-AIM, a validade externa desses
estudos fica comprometida porque foram pouco contempladas ou porque ndo foram citadas (a exemplo das dimensdes
Adocao e Manutencao). Neste caso, vale mencionar que o RE-AIM se propde a avaliar o potencial ou o real impacto dos
estudos sobre programas de intervengdo no que diz respeito a sua aplicabilidade na satde publica™.

No entanto, como avaliar seu impacto na saude publica se informagdes como equipe participante do programa,
custo, qualidade de vida, dentre outras informagdes nao foram mencionadas nesses trés estudos? Ressalta-se, que 0
RE-AIM é um modelo completo de avaliagdo, e que pode ndo apresentar todas suas informagdes em um Unico artigo.
Entretanto, ndo foram encontrados outros artigos no Pubmed que daria continuidade a publicagcdo das informagdes
restantes.

No campo da pesquisa, mais informagdes poderiam ser incluidas nos artigos para facilitar essa tradugao para o
dia-a-dia. Neste caso, responder questdes propostas por Glasgow e Estrabooks?' no formato Quem, O que, Onde, Como,
Quando e Por qué, facilitaria o acesso as informagdes do programa.

A dificuldade de encontrar mais informagdes nesse estudo, também ocorreram em outros estudos. No estudo
de Konrad? sobre avaliagdo de programas de mudanga de comportamento, 26 artigos foram avaliados e os autores
relataram que apenas alguns artigos contemplam os itens de avaliagdo do RE-AIM e que isso pode comprometer a
validade externa. A dimensdo mais reportada neste estudo foi o Alcance com 61% dos itens atendidos, seguido pela
Efetividade/Eficacia com 40%, a Adogdo com 17%, a Implementagdo com 26% e, por ultimo, a Manutengdo com apenas
6% dos itens atendidos.

Squarcini et al.?%, em seu estudo sobre programas de atividade fisica para idosos, com avaliagdo de 26 artigos,
encontrou em apenas dois estudos a citagdo das cinco dimensdes do RE-AIM, atendendo, em média, 47% dos itens do

Alcance, 37% da Efetividade/Eficacia, 28% da Implementacdo, 6% da Adogado e 5% da Manutengéo.
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No estudo de Silva etal.? que relatam sobre Programas de intervengéo para atividade fisica nas escolas brasileiras,
avaliando 15 artigos observou-se que o Alcance foi a dimenséo mais reportada (74%), seguido pela Efetividade/Eficacia
com 48%, Adogao com 43%, Implementagéo com 35% e Manutengao com 5%. Ainda, segundo os autores, as informagdes
de ordem demografica e comportamental da populagéo alvo, nimero de unidades organizacionais envolvidas, tamanho
da amostra, método de identificagdo da populagao-alvo e taxa de participacdo foram as mais frequentes, indicando a
validade interna dos estudos.

Com base nesses estudos e seus resultados, é possivel verificar que o RE-AIM é uma ferramenta com muitos
itens a serem avaliados e que os artigos em sua maioria ndo apresentam todos seus itens, principalmente os critérios
apresentados na Manutenc&o. Vale enfatizar que o RE-AIM tem o objetivo de avaliar artigos relacionados a saude, tendo
em vista a pontuagéo das qualidades dos programas de saude e as possibilidades de realizagao desses programas em
uma sociedade com ambiente sustentavel®.

A limitacdo do estudo estd na utilizagdo de apenas uma base de dados, o Pubmed, uma base de dados
biomédica, mas que pouco aborda as questdes relacionadas com a psicologia comportamental. Neste caso, espera-
se com a continuidade desse estudo, avaliar outras bases de dados a fim de encontrar estudos de base comunitaria,
aumentando assim os relatos relacionados com a validade externa.

Sobre os resultados, ao término da intervencdo do estudo de Sales et al. (2012)17, foi observada redugao
significativa para a PAS em mulheres com pré-hipertensao. Tal redugdo também foi observada no estudo de Beck et

al. (2013)'®, tanto para a PAS quanto para a PAD de jovens com pré-hipertensdo. Reducéo esta também observada no

estudo de Marquez-Celedonio et al. (2007)°.

CONSIDERACOES FINAIS

Ao realizar este estudo de revisdo sistematica pode-se concluir que os estudos publicados no PubMed entre os
anos de 2007 a 2017 em relagdo a Programas de exercicio fisico para pessoas pré-hipertensas sdo poucos e trazem
poucas informacdes a respeito da validade externa, dificultando assim a possibilidade de implementacdo desses
programas em outras realidades, como, por exemplo, as Unidades Basicas de Saude, mesmo tendo sido observado que
0s exercicios fisicos aerobios e resistidos empregados sejam eficazes na redugéo pressorica da pressao arterial das

pessoas com pré-hipertensao.
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