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RESUMO

E sabido que o estresse gerado pelo exercicio fisico promove adaptacées funcionais,
metabdlicas e estruturais no organismo, sejam por efeitos diretos na vasculatura, ou
indiretos, centrais como alteracdo na modulacdo do sistema nervoso auténomo
simpatico (SNS) e parassimpatico (SNP). A Pressao intracraniana (PIC), por sua vez, é
resultado da interacéo dinamica entre a circulagdo sanguinea cerebral e circulacdo de
fluidos (liquor) e pode ser alterada em diversas situagfes, como no exercicio, ou até
mesmo por conta do envelhecimento. O aumento da PIC e a consequente diminuicdo
da complacéncia intracraniana (CIC) levam a uma alteragdo na morfologia da onda de
pulso, modificando os valores considerada normais. O presente estudo se propde
avaliar as adapta¢des hemodinamicas e de complacéncia intracraniana (CIC) em jovens
e idosos mediante estresse cardiovascular induzido por exercicio estatico. Dos que se
voluntariaram foram coletados os dados antropométricos, presenga de comorbidade, e
uso de medicamentos, totalizando 320 individuos, sendo 151 jovens (entre 19 anos até
40 anos de idade), e 169 idosos (maiores de 60 anos), onde cada participante sentado,
recostado na cadeira com os pés tocando o chao, com os bracos mantidos ao lado do
corpo, teve por 11 minutos a variabilidade da frequéncia cardiaca e a CIC, avaliados por
sensor de tensdo strain gouge (Brain4care®) ndo invasivo acoplado na regido tempora-
parietal esquerda por uma faixa inelastica, antes (5min), durante uma tarefa de pressao
palmar unilateral (1min) e depois (5min). A populacdo idosa do nosso estudo,
independente do sexo, apresentou a relagdo P2/P1 maior que 1, indicando uma menor
complacéncia intracraniana (CIC). Ademais, é postulado que o uso de anti-
hipertensivos pela maioria dos idosos possa atenuar a resposta da FC, outrossim néo
descartamos a possivel interferéncia desses farmacos na relagédo P2/P1.
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ANALYSIS OF HEMODYNAMIC VARIABILITY AND INTRACRANIAL PRESSURE
THROUGH CARDIOVASCULAR STRESS IN YOUNG AND ELDERLY

ABSTRACT

It is known that stress generated by physical exercise promotes functional, metabolic
and structural adaptations in the body, whether through direct effects on the vasculature,
or indirect, central effects such as changes in the modulation of the sympathetic (SNS)
and parasympathetic (PNS) autonomic nervous systems. Intracranial pressure (ICP), in
turn, is the result of the dynamic interaction between cerebral blood circulation and fluid
spine circulation (CSF) and can be altered in different situations, such as exercise, or
even due to aging. The increase in ICP and the consequent decrease in intracranial
compliance (ICC) lead to a change in the morphology of the pulse wave, modifying the
values considered normal. The present study aims to evaluate hemodynamic and
intracranial compliance (ICC) adaptations in young and elderly people through
cardiovascular stress induced by static exercise. From those who volunteered,
anthropometric data, presence of comorbidity, and use of medication were collected,
totaling 320 individuals, 151 young people (between 19 years old and 40 years old), and
169 elderly people (over 60 years old), where each participant sitting, leaning back in the
chair with the feet touching the floor, with the arms kept at the sides of the body, had
heart rate variability and ICC for evaluated for 11 minutes, a non-invasive strain gouge
voltage sensor (Braindcare®) attached to the region left tempora-parietal by an inelastic
band, before (5min), during a unilateral palm pressure task (1min) and after (5min). The
elderly population in our study, regardless of sex, presented a P2/P1 ratio greater than
1, indicating lower intracranial compliance (ICC). Furthermore, it is postulated that the
use of antihypertensive drugs by the majority of elderly people may attenuate the HR
response; however, we cannot rule out the possible interference of these drugs in the
P2/P1 relationship.

KEYWORDS: Aging, Hand strength, Intracranial pressure, Physical exercise,
Physiological monitoring.

INTRODUCAO

E sabido que o estresse gerado pelo exercicio fisico promove adaptacdes
cardiovasculares, metabdlicas, neurais, estruturais e funcionais no organismo.
(MATTSON; MAUDSLEY; MARTIN, 2004; ROMERO; MINSON; HALLIWILL, 2017).
Essas adaptacdes se ddo, em partes, pelos efeitos na vasculatura ou por efeitos centrais
indiretos como alteragdo na modulacao do sistema nervoso autbnomo simpatico (SNS)
e parassimpatico (SNP) (GREEN et al., 2017). Nesse contexto, 0 estresse gerado pelos
exercicios resistidos incitam respostas hemodindmicas compensatérias distintas.

Assim, as alteracdes na Presséo arterial média (PAM), Pressao intracraniana (PIC) e



fluxos sanguineo cerebral geradas pelo exercicio, desafiam a regulagéo
cerebrovascular em busca da homeostase (PERRY; LUCAS, 2021).

A PIC, por sua vez, é resultado da interacdo dindmica entre a circulacao
sanguinea cerebral e a de fluidos (liquor) e pode ser alterada em diversas situagées,
patoldgicas ou ndo, em repouso ou com o exercicio. Com o uso de novas tecnologias é
possivel mensurar a complacéncia cerebral e a PIC utilizando ferramentas néo invasivas
javalidadas (CABELLA et al., 2016; FRIGIERI et al., 2018), as quais convertem os sinais
em formato de ondas e fornecem informagfes sobre a complacéncia intracraniana que
considera a capacidade do cérebro e do cranio de se adaptar a variagcdes de volume e
pressdo do contetdo intracraniano (CABELLA et al., 2016). O aumento da PIC e a
consequente diminuigdo da complacéncia intracraniana (CIC) levam a uma alteragdo na
morfologia da onda de pulso, modificando os valores considerada normais: P1>P2>P3
(FRIGIERI et al., 2018). Por tanto, o presente trabalho se propde a avaliar as
adaptacbes hemodindmicas e de PIC em jovens e idosos mediante estresse

cardiovascular induzido por exercicio resistido.

MATERIAL E METODOS

A amostra foi constituida por 320 individuos, sendo 151 jovens (entre 19 a 40 anos de
idade), e 169 idosos (> 60 anos). Foram utilizados como critérios de excluséo individuos
com sequelas neuroldgicas, com limitagdo do movimento do punho e com sinal da CIC
insuficiente para andlise.

Os jovens foram recrutados entre os estudantes da Universidade Estadual do Sudoeste
da Bahia (UESB) por meio de convites verbais e os idosos nos Centros de Referéncia
de Assisténcia Social (CRAS) da prefeitura municipal de Jequié. Todos os participantes
foram informados e assinaram um termo de consentimento livre e esclarecido. Esta
pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica em Pesquisa da UESB, parecer 4.984.272.
Foram coletados os dados antropométricos, presenca de comorbidade, e uso de
medicamentos. Em seguida, fora aferida a PA antes da captura dos sinais dos Intervalo
RR dos batimentos cardiacos, bem como, a medida da PIC através do método de
pressdo de pulso intracraniano, avaliados por sensor de tensdo strain gouge
(Brain4care®) nao invasivo acoplado na regido tempora-parietal esquerda por uma faixa
inelastica ja validado (CABELLA et al., 2016; FRIGIERI et al., 2018).

A coleta foi realizada em ambiente climatizado e sem ruidos, tendo a pressdo manual
unilateral executada pelo bragco dominante com o voluntario recostado na cadeira com

0S pés no chao, os bragcos mantidos ao lado do corpo, com o cotovelo em 90° e o



antebraco em posicdo neutra. A posicdo sentada favorece a drenagem cerebral para
medida da CIC (RICKLI et al., 2021) e facilita a contracdo isométrica. Os registros das
variaveis ocorreram em 11 minutos, sendo: 5 min de repouso + 1 min de contracdo
isométrica de preensdo manual + 5 min de repouso. No momento da contracao o

voluntério recebeu estimulo verbal da equipe.
RESULTADO E DISCUSSAO.

A populacao idosa do nosso estudo, independente do sexo, apresentou a relacdo P2/P1

maior que 1, indicando uma menor complacéncia intracraniana.

Tabela 1: Padréo da frequéncia cardiaca e P02/P01 antes, durante e apos o exercicio isométrico de preensao palmar.

Before Isometric After
MeanHR(SD) P2/P1(xSD) | MeanHR(zSD) | P02/P01(+SD) | MeanHR(+SD) P2/P1(xSD)
Young 78.4 (¥15.2) 0.96 (+0.15) 91.6 (+18.2) 1.03 (+0.18) 77.7 (+15.4) 0.96 (+0.16)
Elderly 77.17 (£12.8) 1.28 (x0.21) 84.8 (+13.7) 1.34 (20.23) 77.0 (12.7) 1.26 (x0.21)

A regulacdo no fluxo sanguineo cerebral € multifatorial e influenciada pela presséao
parcial de CO,, atividade neurogénica, débito cardiaco e pressao arterial média (PAM).
Essa PAM tende a aumentar com a idade devido a rigidez e fibrose vascular em virtude
da senescéncia, além da reducdo na capacidade de neutralizar a pressdo da
vasculatura limitando as respostas reflexas vasoativas e, portanto, modificando o fluxo
cerebral e a pressao de pulso cerebral (LAKE et al., 2022; LEFFERTS et al., 2020). A
reducdo na VFC também esté associada ao envelhecimento e pode refletir na lentiddo
da resposta autondmica a estimulos externos como o exercicio (REARDON; MALIK,
1996; SRINIVASAN; SUCHARITA; VAZ, 2002).

No nosso estudo, mesmo em repouso, os idosos apresentaram um valor médio da
relagcdo P2/P1 de 1.28, o qual confere uma complacéncia intracraniana anormal ja que
o valor de normalidade deve ser menor que 1 (Rickli et al., 2021). Segundo Brasil et al.
(2021), uma relagéo P2/P1 pode prever hipertenséo intracraniana quando o valor dessa
relacéo for maior que 1.2 em pessoas com integridade craniana, porém, a populacao do
seu estudo foi 41 pacientes jovens (média 37.6 anos) dos quais 29 apresentavam algum
dano craniano.

Estudos que investigam a relacdo P2/P1 na populagéo idosa ndo foram encontrados
para que haja uma conclusdo sobre valores de normalidade, no entanto, foi possivel
observar mudancas no padrédo e no comportamento dessa relacdo durante o estresse

causado pela contragdo isométrica entre 0s grupos aqui estudados.



E importante ressaltar que nessa amostra, a maioria dos idosos (72%) eram hipertensos
e fazia 0 uso de medicamentos, condicdo ndo encontrada nos jovens. O uso de
farmacos como betabloqueadores e bloqueador do canal de calcio, que estao indicados
no tratamento da hipertensdo arterial, podem atenuar a resposta da FC durante o
esforgo (Carvalho et al., 2020) podendo essa atenuacgao ser extrapolada para os valores
da P2/P1 j& que as alteracbes do volume sanguineo produzidas pelo batimento cardiaco
sdo a fonte das formas de onda observadas nos métodos de monitoramento da PIC e
CIC (Dixon et al., 2023).

CONCLUSAO

Embora se reconheca a necessidade de mais pesquisas sobre a tematica, concluimos
que a complacéncia intracraniana, mensurada através da medida da relacdo P2/P1l e a
VFC foram menores nos idosos. Nao descartando, por sua vez, a possibilidade de que
0 uso de anti-hipertensivos pela maioria dos idosos possa atenuar a resposta da FC e
arelagéo P2/P1.
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