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EFEITOS DOS EXERCICIOS RESISTIDOS EM IDOSOS COM SARCOPENIA

ANA GEYVA CLAUDINO DE SALES
WELLINGTON DA SILVA LUIZ
MARCELA SILVA'

Resumo: A sarcopenia € uma condi¢ao na qual se caracteriza na perda progressiva
de massa musculo esquelético comprometendo a qualidade de vida,aumentando
assim o risco de quedas. O numero de pessoas idosas tém aumentado no Brasil,
consequentemente a busca por um envelhecimento saudavel tem despertado o
interesse pela pratica de exercicios fisicos, essa pratica acaba resultando no
aumento de for¢a e ganho de massa, evitando assim a sarcopenia na senescéncia e
dando autonomia para realizagao de afazeres diarios. Assim sendo, o objetivo do
presente estudo € investigar quais as contribuigdes dos exercicios resistidos para
individuos idosos com sarcopenia.

Palavras-chave:Sarcopenia.Exercicios fisicos. envelhecimento.

1 INTRODUGAO

Segundo Rebelatto et al (2004)., do ponto de vista funcional do sistema muscular, as
alteragdes anatébmicas e fisioldgicas caracteristicas do processo de envelhecimento
sao muito importantes. A sarcopenia é um disturbio muscular, no qual resulta na
perda de massa acarretando em varios problemas nas fungdes basicas diaria, um
simples agachar ou um simples degrau acaba se tornando um obstaculo quase que
impossivel para quem se encontra nessa condig¢ao.

Descoberta em 1989 pelo médico Rosenberg (1997, p.127) a sarcopenia

ocorre comumente como um processo relacionado a idade, afetando diretamente
pessoas idosas, porém pode ocorrer também em pessoas de meia-idade em
associacdo com uma seérie de condicdes e estilo de vida inadequados acarretando
no surgimento de varias disfunc¢des, fatores nutricionais, hormonais, enddcrinos,
obesidade e muitos outros, podem contribuir para o surgimento dessa condigao.
Estima-se que a partir dos 40 anos, ocorra perda de cerca de 5% de massa

muscular a cada década, com o declinio mais rapido apds 65 anos, particularmente
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dos membros inferiores (SILVA et al., 2006, p. 393). Hoje sdo encontrados métodos
de retardar o declinio da massa muscular.

Classicamente, exercicios de resisténcia tém sido utilizados para induzir alteragdes
na composi¢cdo corporal, basicamente pela sua habilidade de auxiliar o uso de
energia, particularmente o uso de gorduras (ANTUNES et al. 2005, p 72).

Para Rebelatto et al. (2006, p.46) como o musculo é formado de dois tipos de
fibras tipo | e tipo II, as do tipo Il que sdo as de contracao rapidas na qual sdo
voltadas para forga, essas sao anaerdbicas e as principais afetadas nesse processo
de perda de massa. Ja as fibras do tipo | na qual a sua contracao ¢é lenta e sua via
energética é oxidativa, sdo mais resistentes a atrofia.

Segundo Antunes et al (2005, p.71) o metabolismo basal é basicamente a
quantidade de calorias utilizadas para manter o corpo em funcionamento, € comum
que para individuos idosos se tenha uma diminuicdo nesse gasto no qual acontece
com a diminuicido das células musculares, porém a redugao da alimentacao pode
influenciar no inicio e até mesmo no avango de condi¢gdes e aumento da sarcopenia.
Um dos fatores associados a essa baixa ingestdo de alimentos por idosos é
basicamente a perda de paladar e apetite.

De acordo com a Sociedade Brasileira de Geriatria e Gerontologia (SBGG) e com a
Sociedade Brasileira de Medicina no Esporte (SBME), a pratica de exercicio fisico
regular melhora a qualidade e a expectativa de vida no idoso, trazendo beneficios
em diversos aspectos, em especial, na prevencao de incapacidades.

Com essas informacdes o profissional de educagéo fisica em conjunto com
nutricionistas, podem fazer uma boa interveng¢ao ajudando a minimizar casos como
esses através de suplementacado de horménios e alimentos como também com
exercicios de forga.

Sendo essa uma doencga associada a piora da funcdo e da qualidade de vida, é de
extrema importancia que os profissionais de saude saibam, ndo apenas diagnosticar,
mas também prevenir e tratar a progressdao da doenca, melhorando assim a
qualidade de vida dos idosos. Assim o objetivo do presente estudo € investigar quais

as contribuicdes dos exercicios resistidos para individuos idosos com essa doenca..



2. Referencial Teérico

2.1 Causa e efeito

Desde que o homem deixou de deslocar se para viver da caca, pesca e plantio para
o sustento, com as novas praticas, descobertas, revolugdes, agricultura e o coletivo,
fez com que o gasto energético, diminuisse de forma brusca fazendo com que o
sedentarismo se instalasse, e esse comportamento reflete nos dias atuais
ocasionando em um aumento na inatividade fisica, resultando em uma populacao
de alto indice de sedentarismo ja sendo considerado um problema de saude publica.
O sedentarismo assim, torna-se uma das principais causas na senescéncia, pois 0
gasto energético se torna leve, que sdo as atividades diarias feitas de forma lenta
como: sentar, escrever, andar lentamente, cozinhar e lavar louga.Conforme Gualano,

B; TINUCCI, T (2011) individuo sedentario ndo pode ser considerado saudavel.

2.2 Envelhecimento e sarcopenia

Segundo Cancela (2007), todo organismo multicelular possui um tempo
limitado de vida e sofre mudancgas fisiolégicas com o passar do tempo, a vida de um
organismo multicelular costuma ser dividida em trés fases: crescimento,
desenvolvimento, reprodutiva e senescéncia, ou envelhecimento. O processo de
desgaste do corpo, € dado o nome de envelhecimento, o adulto apdés 60 anos é
considerado idoso, antes ou depois dessa idade o envelhecimento pode comecar a
apresentar declinio na funcionalidade das atividades diarias, com o envelhecimento
populacional demanda formacgao qualificada para profissionais para o cuidado a
saude do idoso e suas especificidades, essa doenca vem desse fendmeno de
envelhecimento e sedentarismo, causando alteracdo muscular esquelético, fazendo
com que o individuo perca forga e sustentagdo motora, afetando sua autonomia, a
progressao dessa condicdo pode impedir o idoso de realizar tanto um movimento

simples de levantar uma cadeira, como até mesmo de locomogéo.

Segundo a OMS (Organizagao Mundial de Saude), no Brasil a prevaléncia de
sarcopenia € de 20% entre as mulheres e 12% entre os homens. Para um

envelhecimento saudavel, é necessario cuidados continuos com a saude mental e
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fisica, € onde a intervencao do professor de educacao fisica tem o poder de mudar a
vida do idoso que tem se deixado por ndao saber qual procedimento seguir, a massa
muscular em individuos entre 50 e 70 anos diminui cerca de 8% ao ano (Lee et
al.,2018).

Os problemas relacionados ao idoso com sarcopenia vao desde quedas,
perda da mobilidade, dificuldade de locomogao, lesdes graves, fraturas, perda da
independéncia funcional e algumas vezes perda da vida social e abandono de
familia. Hoje um exame de facil identificagdo de casos de sarcopenia € o de
densidade Ossea total do corpo, com ele pode-se descobrir a massa 6ssea, massa
magra e o total de massa adiposa. Como € um exame relativamente de baixo custo,

as intervencgdes sobre essa condigdo podem ser bem mais rapidas.

Um estudo de Silva et al., (2006, p.395), individuos obesos e sarcopénicos
apresentavam maiores riscos de trés ou mais incapacidades fisicas, isso quando
comparados com individuos no qual sé continham uma determinada condicio.
Dentre eles prevaleceu nas mulheres, no qual geralmente apresenta um declinio no

estrogénio associados a menopausa.

2.3 Exercicio resistido

Exercicios contra a resisténcia, geralmente é feito com o uso de pesos,
favorecendo ganho de forga, resisténcia e diminuigdo da gordura, composto por:
tipos de exercicios, volume, intensidade, tempo de descanso e frequéncia.
Atualmente muito se fala sobre o crescimento do envelhecimento populacional,
assim sendo € de extrema importancia falarmos também da relevancia do exercicio
fisico na terceira idade, portanto € interessante o acompanhamento de um
profissional de educacgao fisica para aplicacdo de exercicios em prol da diminuigéo
dessa condicao é indiscutivel, visto que sao incontaveis os beneficios para o idoso
que treinara com planejamento e periodizagao individual, juntamente com exercicios
combinados e de forga. Segundo Teixeira (2021), varios estudos tém intensificado a
eficacia e seguranga do exercicio fisico, capazes de gerar efeitos antiinflamatérios,
além de melhorar no desempenho muscular e na capacidade aerodbica, otimizando

assim a saude e reduzindo a incapacidade.
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3 DELINEAMENTO METODOLOGICO

Foi realizado um estudo de natureza qualitativa, ja que a pretensdo nao é
de quantificar os dados, mas analisa-los os sentidos e significados. Conforme

Minayo (2010) a pesquisa qualitativa:

Se preocupa, nas ciéncias sociais, com um nivel de realidade que nao
pode ser quantificado.. Ou seja, ela trabalha com o universo de
significados, motivos, aspiragdes, crencas, valores e atitudes, o que
corresponde a um espago mais profundo das relagbes, dos processos e
dos fendmenos que ndo podem ser reduzidos a operacionalizagdo de
variaveis (MINAYO,2001).

Foi realizada uma pesquisa bibliografica para identificar estudos que
tratam do tema investigado. Esse tipo de pesquisa € elaborada por meio de
trabalhos ja executados por outros autores, cujos interesses conferidos eram os

mesmos. Gil (2010) aponta as suas vantagens afirmando que:

A principal vantagem da pesquisa bibliografica reside no fato de permitir
ao investigador a cobertura de uma gama de fendmenos muito mais
ampla do que aquela que poderia pesquisar diretamente. Esta
vantagem se torna particularmente importante quando o problema de
pesquisa requer dados muito dispersos pelo espago. A pesquisa
bibliografica também € indispensavel nos estudos histéricos. Em muitas
situagdes, ndo ha outra maneira de conhecer os fatos passados senao
com base em dados secundarios (GIL, 2010).

Para conhecer a produgao do conhecimento acerca dos efeitos dos (exercicios
resistidos em idosos com sarcopenia) foi realizado um levantamento bibliografico
nas bases de dados eletrbnicas (Scielo, PubMed, Lilacs). Como descritores para tal
busca, foram utilizados os seguintes descritores: “sarcopenia”, exercicios fisicos e
“‘envelhecimento”, e os operadores booleanos para interligacdo entre eles foram:
AND e OR. Os critérios de inclusdo do uso dos artigos foram: 1) estudos
publicados dentro do recorte temporal de 2018 a 2023; 2) estudos com conteudo
dentro da tematica estabelecida; 3) artigos na Lingua Portuguesa); 4) artigos
originais. Os critérios de exclusdo do uso dos artigos foram:1) estudos

indisponiveis na integra; 2) estudos com erros metodoldgicos; 3) estudos repetidos.
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4 RESULTADOS E DISCUSSOES

Figura 1 Fluxograma de busca dos trabalhos

ARTIGOS LOCALIZADOS
SCIELO:78
PUBMED:3
LILACS:141

128 ARTIGOS: EXCLUIDOS POR NAO

RESTARAM 94 ARTIGOS ELEGIVEIS

TER RELACAD COM O TEMA

RESTARAM 59ARTIGOS ELEGIVEIS

ARTIGO5:35 EXCLUIDO POR NAO
ESTAREM NA MARGEM TEMPORAL
ESTABELECIDA

RESTARAM 36 ARTIGOS
ELEGIVEIS

¥

23 ARTIGOS EXCLUIDOS PELO IDIOMA
MNAO SER DE ACORDO COM OQUE
USAMOS PARA CRITERIOS DE
INCLUSAD

RESTARAM 21 ARTIGOS ELEGIVEIS

15 ARTIGOS EXCLUIDOS POR NAO
SEREM ABERTOS

'

10 ARTIGOS INCLUIDOS NOS
RESULTADOS E DISCUSSOES

L4

11 ARTIGOS EXCLUIDOS POR NAD
APRESENTAR O CONTEUDO
NECESSARIO
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Quadro 1:Resultados encontrados nos levantamentos bibliograficos.

AUTORES OBJETIVOS TIPO DE ESTUDO POPULAGAO INTERVENCAO RESULTADOS
INVESTIGADA
Bergamo; | verificar a Homens e Foi utilizado o | A prevaléncia de
Beltran; prevaléncia e Mulheres de teste de sarcopenia foi de
Mancini; | tatores Transversal. | ga0 Caetano | velocidade de | 13,5%, na qual
etal. associados a do Sul. andar normal, 18,4% da amostra
(2022) sarcopenia em padronizado apresentou redugéo
homens e pelo da massa muscular,
mulheres nao CELAFISCS 34,2% diminuicao da
sedentarios acima no qual o velocidade de andar
de 50 anos de avaliado e 50,9% reducéao da
idade. percorreu o forga muscular.
trajeto
demarcado no
chao, com
3,33 metros.
Chagas; Comparar a | Transversal. 378 idosos | Foi  utilizado | Os idosos
Ohara; qualidade de vida residentes na | um sarcopénicos
Matos; entre idosos comunidade dinamometro apresentaram
et al. sarcopénicos e de Macapa, | hidraulico escores de qualidade
nao sarcopénicos Amapa, Brasil. | (modelo de vida
(2021) e verificar a SH5001, significativamente
associagao entre SAEHAN) A | mais baixos nos
sarcopenia e média de trés | dominios fungéo
qualidade de vida medidas em | fisica, dor corporal,
em idosos intervalos de | estado geral de
residentes na um minuto no | satde e funcgéo
comunidade. teste de forca | social. Apds o ajuste,
de preensao | a sarcopenia
manual foi | associou-se
usada para | inversamente ao
analise funcionamento fisico
estatistica. e ao estado geral de
saude.
Oliveira;Y | investigar a | Transversal. 551 idosos (60 | foi utilizado um | Dos 551 idosos,
amashita; | relagdo do anos ou mais), | questionario observou-se a
Santos: comportamento de ambos os compgsto por _prevaléncia de
ot al. sedentario e da SEexos. questbes idosos do sex?)
duracao o refereptes a fe_mmmg (62,6 %), na
(2020) frequéncia da sexo, |d§1Qe, faixa etaria ?e 60 a
faixa etaria, 69 anos (55%), com
pratica de cor, renda companheiro (59%),

atividade fisica
com os indicativos

de sarcopenia

de

mensal. alem
disso, também
foi utilizado o

da cor branca
(62,1%), com renda
mensal de um a dois
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idosos da cidade
de Maringa (PR).

(IPAQ), versao
curta utilizado
para avaliar o

SM (55,5%),
aposentados (70,9%)
e com ensino

tipo, fundamental
frequéncia e incompleto (42,5%).
duracao da
pratica de
atividade fisica
no tempo de
lazer.
Torres, Transversal, Idosos acima | Foram A perda muscular
Oliveira, | Avaliar a | Observacional | 455 60 anos | utiizados o | apontada por tal
Peixoto prevaléncia  de . o . ,
(2020) sarcopenia em com diabetes. | teste “” de | medida que ¢é a
pacientes idosos Student para | circunferéncia da
portadores de comparagéo panturrilha (CP)
diabetes mellitus de duas | mostrou-se
(DM), verificando
sua  associacdo médias de | associada a histérico
com historico de variaveis. e o | de fraturas em
fraturas e quedas. teste U de | idosos com DM2.
Mann-Whitney
para variaveis
sem
distribuicao
normal.
Silva; verificar a experimental. 13 mulheres | Foi realizado | apds o protocolo de
Biazus; prevaléncia e de 57 a 84 |o teste da | fisioterapia aquatica,
Muller; fatores . anos forca mostraram que o
assomadc_;s a muscular  de | torque de ambos os
sarcopenia e .
(2019) osteoporose na membros lados foi
verificacdo do inferiores, estatisticamente
torque em idosos. através do | significativo;porém,o
Dinamdmetro lado n&o dominante
Miotec, (p=0,0059)
modelo apresentou maior
Miotool ganho de forca em
400, com 4 | relagado ao membro
canais, para | dominante (p=0,01).
avaliar o
torque do
quadriceps,
direito e
esquerdo.
Viana verificar e analisar | estudo 562 idosos em | foi aplicados idosos apresentaram
Dias as diversas | transversal Belo horizonte | duestionarios, | em meédia 1,54
Pereira ) testes fisicos, | (£1,38) comorbidade,
et al. comorbidades forca de média esta muito
pressao baixa quando
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(2018) que mais afetam palmar e comparada as
essa populaggo, velocidade da | correlagdes vistas
-~ marcha em 4,6 | nos outros estudos
classificando  em metros mencionados
grupos finais.
Neto, Verificar a | estudo 70 Foram A osteopenia foi
Rezende, | associagao de | observacional, participantes utilizados identificada em
Nunes, forca de | seccional. (idade 65,58 + | diversos 42,8% da amostra e
preensdo palmar 6.67 anos) de | métodos, a osteoporose em
etal. e osteoporose ambos os | desde 20%, sem diferenca
(2018) em idosos SEexos. questionarios entre as frequéncias
quilombolas. e aplicagdes | segundo o sexo (p
de avaliagéo | = 0,161).
antropométrica
incluindo
afericao de
massa
corporal,
estatura e
perimetro da
cintura.
Souza; Avaliar a relagao observacional | Foi realizado | Aplicou-se um | 41% praticavam
Neta; entre a | analitico com 100 | questionario atividade fisica, 38%
Camara; sarcopenia, a idosas acima | para coleta de | possuiam pelo
capacidade de 60 anos de | informagdes e | menos 0 ensino
(2018) funcional e o idade. identificagao fundamental, 48%
estado nutricional de dados | recebiam até dois
de idosas da socioecondmic | salarios minimos e
comunidade os, pratica de | 91% eram obesas de
atividade acordo com a
fisica. circunferéncia da
cintura (CC). As
taxas de prevaléncia
quanto a presencga
de sarcopenia foram:
5% para obesidade
sarcopénica  (OS),
63% obesidade, 14%
sarcopenia e 18%
adequado.
Alexandre Estimar a | Estudo 1.168 idosos. Foi avaliada | A prevaléncia de
Duarte prevaléncia e os [ transversal pela forga de | sarcopenia,
Lebrio fatores preensao dinapenia e
associados 3 manual em kg | sarcodinapenia foi,
(2018) sarcopenia, usando um | respectivamente,
dinapenia e dinamémetro 4,8% (1IC95%
sarcodina  penia de preensao | 3,6-6,3), 30,9%
em idosos palmar. (|C95% 27,5—34,6) e
residentes no também foi | 9,0% (1C95%
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municipio de Sao

aplicado um

7,2-11,3). O avancgo

Paulo. questionario bda idade e a
desnutricdo foram
associados as trés
condicbes
analisadas.

Viana verificar a | Estudo 64 ldosas foram Neste estudo, 41,7%
Macedo frequéncia da | transversal coletados das idosas
VILACA sarcopenia em algumas apresentaram
(2018) diferentes ambitos informacdes fraqueza  muscular,
e individuos como: como: idade, | 4,2% apresentaram
no estado medicamentos | limitagdo na
. . em uso | atividade de levantar
nutricional, nivel de )
- - continuo, e andar (TUG) e
atividade fisica,

apacidade massa e | 26,1% apresentaram

C Cl .

P ) estatura. A | dificuldade para
funcional, forca
massa levantar e sentar

muscular e massa

muscular (kg)

rapidamente

muscular  desses foi  estimada | concomitantemente
individuos. por meio da|com a perda de
equacgio massa muscular.
proposta e
validada por
Janssen et al.
DISCUSSOES

Segundo Bergamo et al (2022) Viana et al (2018) Sabe-se que a sarcopenia é uma doenca

geriatrica de alta prevaléncia e de dificil diagndstico, tendo relagao com o envelhecimento,

presenca de doengas cronicas, déficits nutricionais e estilo de vida.19 A prevaléncia de

sarcopenia encontrada, segundo o critério do EWGSOP foi de 13,5%, sendo presente em

13,9% dos homens e em 13,4% das mulheres.

De acordo com Chagas et al (2021), os indices de sarcopenia sdo maiores em idosos com

baixos niveis de escolaridade. no entanto, pouco se sabe sobre a relagdo entre escolaridade e

sarcopenia. parece razodvel que individuos com maior niveis de escolaridade sejam mais

propensos a aderir a habitos de vida sauddveis que podem prevenir a perda de massa e forca

muscular.
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Segundo Oliveira et al (2020) idosos que praticam pelo menos 30 minutos de caminhada nao
vigorosa por dia, podem apresentar baixos indices de sarcopenia, ou seja, a recomendacao
de exercicios fisicos com o intuito de prevenir a sarcopenia engloba principalmente exercicios

resistidos sendo a pratica de caminhada insuficiente.

Segundo Torres et al (2020), Neto et al (2018) e Viana et al (2018), foi observado que a
sarcopenia e a osteoporose tem alguns fatores de risco semelhantes como sedentarismo,
obesidade, desnutricdo e o uso de corticoides, dessa forma tanto a sarcopenia quanto a

osteoporose podem coexistir, caracterizando a osteo sarcopenia.

Conforme Silva et al (2019) Oliveira et al (2020), o envelhecimento é entendido como
dinamico e progressivo causando varidveis modificagdes e alteragbes, dentre elas a
sarcopenia. as participantes foram avaliadas com bom desempenho; sendo inicio da
avaliacdo como bom em menor graduacdo e ao final do protocolo de fisioterapia aquatica
permaneceram dentro do nivel de “bom desempenho”, entretanto em nivel maior de

graduacao.

5 CONCLUSAO

A partir dos resultados encontrados no presente trabalho, ficou comprovado o
efeito benéfico do exercicio resistido para idosos com sarcopenia, contribuindo com
a melhora da capacidade fisica, funcionalidade e independéncia. Os estudos séo
relevantes para que os profissionais tenham ciéncia da relagéo entre exercicio fisico
e qualidade de vida.

Considera se importante a avaliagao e acompanhamento do profissional para, estar
sempre atento a cada intervencgao realizada, identificando a necessidade e realidade

de cada idoso acometido pela sarcopenia.
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