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Resumo

A sarcopenia é caracterizada pela reducdo da massa e da forga muscular. Trata-se de um problema de salde publica
que atinge idosos, afetando de forma progressiva e significativa a qualidade e a expectativa de vida dos mesmos.
Diante das complicagdes associadas a sarcopenia, 0 objetivo dessa revisdo integrativa foi caracterizar a fisiopatologia
da doenca, bem como identificar a conduta nutricional destinada a sua prevencdo e tratamento. Para a elaboragdo da
presente revisdo integrativa, foram selecionados 34 artigos cientificos em lingua inglesa e portuguesa através das
principais bases de dados: Google Académico e Medical Literature Analysis and Retrievel System Online (Medline).
Os resultados demonstraram que a prevencdo e o tratamento da sarcopenia sdo pautados na oferta adequada de
proteinas, prética de alimentagdo mediterranea, suplementacdo de whey protein, vitamina D, 6mega 3, leucina, HMB e
creatina. Outrossim, recomenda-se a préatica de atividade fisica de modo a promover estimulagdo regular do tecido
muscular.

Palavras-chave: Sarcopenia; Envelhecimento; Musculo.

Abstract

Sarcopenia is characterized by reduced muscle mass and strength. This is a public health problem that affects the
elderly, progressively and significantly affecting their quality and life expectancy. Given the complications associated
with sarcopenia, the objective of this integrative review was to characterize the pathophysiology of the disease, as
well as identify the nutritional approach aimed at its prevention and treatment. To prepare this integrative review, 34
scientific articles in English and Portuguese were selected through the main databases: Google Scholar and Medical
Literature Analysis and Retrievel System Online (Medline). The results demonstrated that the prevention and
treatment of sarcopenia are based on an adequate supply of proteins, practicing a Mediterranean diet, supplementation
with whey protein, vitamin D, omega 3, leucine, HMB and creatine. Furthermore, it is recommended to practice
physical activity in order to promote regular stimulation of muscle tissue.

Keywords: Sarcopenia; Aging; Muscle.
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Resumen

La sarcopenia se caracteriza por una reduccion de la masa y la fuerza muscular. Se trata de un problema de salud
publica que afecta a las personas mayores, afectando progresiva y significativamente su calidad y esperanza de vida.
Dadas las complicaciones asociadas a la sarcopenia, el objetivo de esta revision integradora fue caracterizar la
fisiopatologia de la enfermedad, asi como identificar el abordaje nutricional encaminado a su prevencién y
tratamiento. Para elaborar esta revision integradora, se seleccionaron 34 articulos cientificos en inglés y portugués a
través de las principales bases de datos: Google Scholar y Medical Literature Analysis and Retrievel System Online
(Medline). Los resultados demostraron que la prevencion y el tratamiento de la sarcopenia se basan en un aporte
adecuado de proteinas, practicando una dieta mediterranea, suplementacion con proteina de suero, vitamina D, omega
3, leucina, HMB y creatina. Ademas, se recomienda practicar actividad fisica para favorecer la estimulacion regular
del tejido muscular.

Palabras clave: Sarcopenia; Envejecimiento; Musculo.

1. Introducéo

Com o processo de senescéncia surgem vérias enfermidades, algumas delas estdo relacionadas com a sindrome da
imobilidade, caracterizada pelo conjunto de sinais e sintomas associados com a mobilidade do individuo, tipica da geriatria,
fazendo com que o idoso se torne dependente de terceiros para conseguir realizar suas tarefas didrias, chegando a um possivel
quadro de sarcopenia (Filho et al., 2020).

De acordo com o European Working Group on Sarcopenia in Older People (EWGSOP2) (2019), sarcopenia é a
reducdo muscular, diminuicdo da forca e piora do desempenho fisico tendo como consequéncias o declinio funcional,
fragilidade e quedas, podendo levar até a morte.

A perda de massa muscular inicia por volta dos 50 anos de idade, com uma reducéo de 1% a 2% ao ano, podendo
atingir 50% de perda aos 80 anos (Peruchi et al., 2017). Em idosos a partir dos 60 anos, a prevaléncia de sarcopenia é de 30% e
em idosos acima de 80 anos é de mais de 50% (Moura, 2021).

Diversos sdo os fatores causadores da sarcopenia, sendo os mais citados pela literatura o avanco da idade, distarbios
metabdlicos, reducdo de fibras musculares do tipo Il, fatores hormonais, processos inflamatérios, comorbidades, fatores
genéticos, ambientais, nutricionais e outros (Souza et al., 2022).

Diante das alteracGes que acometem o organismo durante o processo de envelhecimento e a consequente perda de
massa muscular, principalmente em individuos que ndo praticam atividade fisica e ndo se alimentam de forma saudavel, a
nutricdo tem um papel fundamental na prevengdo e tratamento da sarcopenia (Daltoé & Demoliner, 2021).

Esta revisdo bibliografica tem por objetivo definir e caracterizar a fisiopatologia da sarcopenia, bem como identificar
através de estudos cientificos as possibilidades de prevencéo e tratamento desta enfermidade através da nutricéo, contribuindo

assim para que ndo haja perda da qualidade de vida na terceira idade.

2. Metodologia

A metodologia que deu suporte a elaboracdo desse artigo cientifico é a revisdo integrativa de literatura, a qual é
estruturada a partir da sintese de conhecimentos e reunido dos resultados de estudos relevantes relacionados a uma temaética
escolhida, baseada em evidéncias propostas por Souza et al. (2017). Para o levantamento do conteldo relacionado a temética
proposta, foram consultadas publicacdes em lingua portuguesa e inglesa no periodo de 2009 a 2023, nas principais bases de
dados: Google Académico e Medical Literature Analysis and Retrievel System Online (Medline). Para tanto, foram utilizadas
as seguintes palavras-chave: sarcopenia, envelhecimento e musculo. Inicialmente, foram selecionados 80 artigos cientificos.
Apos a aplicagdo dos critérios de inclusdo e exclusdo, do total de artigos buscados, 34 foram escolhidos (Figura 1). Para essa
selecdo, foram adotados os seguintes critérios de inclusdo: artigos que associaram a sarcopenia ao processo de envelhecimento

e que discutiram sobre a fisiopatologia dessa doenca, bem como abordagens nutricionais de prevenc¢do e tratamento. Como
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critérios de exclusdo, foram considerados: estudos que ndo atendessem ao questionamento principal dessa revisdo de literatura,
aqueles com acesso pago, de baixa relevancia cientifica e com metodologias imprecisas. A questdo norteadora que permitiu o
desenvolvimento da presente revisdo integrativa foi pautada na necessidade de “identificar as possibilidades de prevengdo e
tratamento desse quadro através da nutrigdo”. Para analise dos artigos cientificos, estes foram categorizados de acordo com:

autor, titulo, periédico, objetivo e concluséo.

Figura 1 — Fluxograma de rastreamento e artigos selecionados.

Artigos pré-selecionados (n= 80), sendo:
Google Académico (n=53)
Medline (n=27)

Aurtigos excluidos pelos critérios
de elegibilidade (n=46)

A 4

A 4
Aurtigos restantes ap6s primeira
exclusdo (n=34)

A 4 A 4

Artigos incluidos no quadro 1 (n=24) Artigos utilizados na construgdo
da revisdo integrativa (n=10)

Fonte: Autores (2023).

3. Resultados

O conceito de sarcopenia foi introduzido em 1989 por Irwing Rosemberg. A palavra de origem Grega sarx (carne) e
penia (perda ou reducgdo) teve como objetivo aumentar a conscientizagdo sobre o problema e obter o reconhecimento das
entidades de saude da época (Oliveira & Deminice, 2021).

O quadro sarcopénico encontra-se amplamente associado ao processo de envelhecimento, alteracdes hormonais e
fisiologicas. Entretanto, praticas alimentares inadequadas e sedentarismo também contribuem significativamente para o
desenvolvimento dessa condicdo (Pontes, 2022).

A sarcopenia é considerada “primaria” quando o fator determinante é simplesmente o envelhecimento. J& a sarcopenia
"secundaria” ocorre quando uma ou mais causas sao evidentes, ou seja, quando outros fatores causais além do envelhecimento
foram identificados, como inatividade fisica, doengas sistémicas e desnutri¢do (Pontes, 2022).

O EWGSOP?2 identificou duas outras subcategorias de sarcopenia: aguda, quando a duracdo € inferior a 6 meses e esta
relacionada com uma doenca ou lesdo aguda. E ainda a sarcopenia cronica; com duracdo maior que 6 meses geralmente
associada a condi¢es cronicas e progressivas com risco de mortalidade (Cruz-Jentoft et al., 2019).

O EWGSOP2 (2019) classificou a sarcopenia em 4 estagios distintos: auséncia de sarcopenia, pré-sarcopenia (reducao
apenas de massa muscular); sarcopenia moderada (redugdo de massa muscular associada a reducéo da forga ou da capacidade
funcional) e sarcopenia grave (deficiéncias simultaneas de capacidade funcional, massa e forca muscular) (Cruz-Jentoft et al.,
2019).

De acordo com a Sociedade Brasileira de Geriatria e Gerontologia (SBGG), 2022, a sarcopenia esta diretamente

associada a causas endocrinas, envelhecimento, imobilidade e inatividade fisica, desnutri¢do e sindrome disabsortiva, caquexia


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v12i13.44160

Research, Society and Development, v. 12, n. 13, €26121344160, 2023
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v12i13.44160

Devido a sua importancia e consequéncias a sarcopenia foi reconhecida como uma condicédo clinica, tendo sido

Encontrar Casos

Figura 2 — Algoritmo EWGSOP2.

quedas, lentificaco da marcha, dificuldades para subir escadas e perda de peso.

Avaliar

SARC-CalF ou

Negative
ou
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e doencas neurodegenerativas. O quadro promove sintomas como fraqueza muscular, dificuldade para levantar da cadeira,

incluida na classificagdo internacional de doengas (CID-10-CM-M62.84). Existem diversas ferramentas e métodos de
diagndstico propostos para a identificacdo dessa patologia (Oliveira; Deminice, 2021). O diagnéstico da sarcopenia é

frequentemente baseado no algoritmo (Figura 2) atualizado pelo consenso EWGSOP2 (2019).

N&o ha Sarcopenia, h
reavaliagcao do paciente

suspeita clinica

Positivo ou Presente

~

*Considerar outros motivos para
reducao da FM: Depresséo,
acidente vascular cerebral,
doenga vascular periférica

p
[ Confirmar ’

Estabelecer
Gravidade

-

L.

Forga de Preensao Palmar ou
Teste do Sentar e Levantar da

Forga Muscular (FM) D

MNormal

\__na proxima consulta

= : o A
(" Nioha Sarcopenia,

Cadeira )

Sarcopenia

reavaliagao do paciente

\_ na proxima consulta )

(Na pratica clinica, isso €

Provavel*

Quantidade ou Qualidade
Muscular

Normal

suficiente para avaliar as
causas e iniciar a

intervengao y

DEXA, BIA, TC, RM ou
Equacao de Lee

Sarcopenia
Confirmada

Velocidade da marcha, SPPB
ou TUGT, caminhada 400m

Desempenho Fisico

~
Baixo l
A

Sarcopenia
Grave

DEXA: Absorciometria de dupla energia por raios X; BIA: bioimpedancia; TC: tomografia computadorizada; RM:
ressondncia magnética; SPPB: Short Physical Performance Batery = avaliacio de performance fisica (inclui
velocidade de marcha, teste de equilibrio e teste de sentar e levantar); TUGT: Timed Up and Go Test.

Fonte: Sociedade Brasileira de Geriatria e Gerontologia (SBGG) — Manual de Recomendacfes para Diagnostico e
Tratamento da Sarcopenia no Brasil (2022).

Diante de todos os agravos associados a sarcopenia, 0 aspecto qualitativo e quantitativo da nutricdo desponta como

Dentro desse contexto, no Quadro 1 estdo compilados os principais estudos cientificos os quais respondem & pergunta

nutricdo”?

associadas a formacédo, forca e funcdo da massa muscular (Cruz-Jentoft et al., 2021).

um fator importante na prevencéo e no tratamento desse quadro. Acredita-se que as escolhas alimentares estejam diretamente

norteadora dessa revisdo bibliografica: “Quais sdo as possibilidades de prevencdo e tratamento da sarcopenia através da
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Quadro 1 — Estudos cientificos incluidos por autor, titulo, periddico, objetivo e concluséo.

Autor Titulo Periddico Objetivo Conclusao
Souza et al. A importancia da JIM - Jornal de Descrever os principais fatores | Além do envelhecimento, a nutrigdo pode
alimentagdo e da Investigagdo Médica | de risco para o surgimento da | colaborar com o surgimento da sarcopenia. Nesse
suplementacéo Volume 3 Nimero 01 | sarcopenia, bem como avaliar a | sentido, a ingestdo adequada de calorias,
nutricional na prevencéo Publicacéo importancia da alimentacdo e | proteinas (0,8g/kg/dia), suplementacdo com
e no tratamento da 02/02/2022. da suplementagdo nutricional | whey protein (20 a 40g/dia), creatina (0,3
sarcopenia. na prevencdo e no tratamento | g/kg/dia), vitamina D e calcio (1200 a
desse agravo. 1500mg/dia reduzem os riscos.
Daltoé, Importancia da nutrigéo Revista Perspectiva: Destacar a definicdo atual de | A suplementacéo de proteina deve ter o potencial
Demoliner. na prevencao e Ciéncia e Salde, sarcopenia e a importancia de | de retardar a perda muscular sarcopénica,
tratamento da sarcopenia Osorio, V. 6 (1): 67- uma alimentacdo adequada | particularmente entre idosos com baixa ingestao
em idosos. 74, Jun/jul 2021. tanto em quantidade como | habitual. A suplementagdo com vitamina D
qualidade para idosos para | mostrou preservar a massa muscular, a forca e a
prevengdo como controle da | funcéo fisica em idosos para prevenir e tratar a
sarcopenia. sarcopenia.
Bezerra; Associagao entre Research, Society and | Analisar o consumo alimentar | O manejo inadequado ou adequado do consumo
Lemos; deficiéncias nutricionais Development, v. 9, n. | de idosos e sua relagdo com o | de proteinas e micronutrientes pode amplificar ou
Carvalho. e sarcopenia em idosos: 11, 2020. diagnéstico de  sarcopenia, | reduzir as chances de sarcopenia. As vitaminas
uma reviséo integrativa. observando quais os principais | D, B, E, C e os minerais magnésio, selénio,
nutrientes que estdo envolvidos | célcio e zinco apresentam maior destaque dentro
Nesse processo. desse cenario. Em adicdo, o consumo de dieta
mediterranea rica em antioxidantes reduz o risco
de sarcopenia.
Corona. Prevencéo da sarcopenia Revista Kairés- Realizar uma revisdo dos | O consumo mais elevado de proteinas é capaz de
no idoso. Gerontologia, [S. I.], principais achados cientificos | aumentar a massa muscular ou prevenir sua
v. 23, p. 117-127, sobre a  prevencdo  de | reducdo. O padrdo alimentar mediterraneo, rico
2020. sarcopenia no idoso, com foco | em azeite, vegetais, peixe e nozes, foi associado a
nas agdes envolvendo nutricdo. | menor ocorréncia de sarcopenia, em comparagao
com o padréo alimentar ocidental. Recomenda-se
ainda no minimo 1g/kg/dia de proteina para
prevencdo da sarcopenia, em comparagdo com o
padréo alimentar ocidental. Recomenda-se ainda
no minimo 1g/kg/dia de proteina para prevengdo
da sarcopenia.
Almeida et Intervencéo nutricional Editora Realize 2020 Identificar estudos sobre a | Suplementagdo de whey protein, combinada com
al. no processo de VIl Congresso intervencdo  nutricional no | a leucina e vitamina D, além de aumentarem a
sarcopenia em idosos. Internacional de tratamento e prevencdo do | massa muscular, atenuaram a inflamagéo cronica,
Envelhecimento processo de sarcopenia em | mostrando a importancia adicional desses
Humano. ISSN 2318- | idosos, levando em | nutrientes no suporte dietético ao idoso e na
0854. consideragdo o estado | prevencdo da sarcopenia.
nutricional e o consumo
adequado de proteina e
nutrientes.
Reis; O processo de Research, Society and | Realizar uma revisdo | Idosos que ingerem regularmente proteinas, seja
Landim. envelhecimento e sua Development, v. 9, n. | integrativa sobre o processo de | por dieta normal ou por suplementacdo,

relacéo entre sarcopenia,
consumo de proteina e
estado nutricional: uma
revisdo de literatura.

11, e2009119671,
2020.

envelhecimento e sua relacdo
entre sarcopenia, consumo de
proteinas e estado nutricional.

especialmente quando estes possuem estado
nutricional regular tem menor propensdo ao
desenvolvimento de sarcopenia.

Bezerra et al.

Prevaléncia de
sarcopenia em idosos e
sua associagdo com a
ingestdo de nutrientes
dietéticos.

Saude e Pesquisa.
2023;16(1):e-11128 -
e-1ISSN 2176-9206.

Verificar a prevaléncia de
sarcopenia em idosos e sua
associagdo com a ingestdo de
nutrientes dietéticos.

A ingestéo dietética deficiente em idosos pode
contribuir para alteracdo do seu estado
nutricional, reduzindo a massa magra, forca e
fungio  muscular. E  fundamental uma
alimentacdo balanceada para a manutencdo da
massa muscular adequada.

Maia; Sarcopenia em idosos: Research, Society and | Descrever as intervengdes | Uma  dieta  hipercal6rica, hiperproteica,
Ribeiro. conhecimento e Development, v. 12, n. | nutricionais realizadas pelo | normoglicidica e normolipidica, com maior
intervencgdo do 3,e9912339414, 2023 | nutricionista no cuidado do | destaque da suplementagdo de proteina, creatina,
nutricionista no (CCBY 4.0) | ISSN idoso sarcopénico. vitamina D e dmega 3, é eficaz na melhoria da
atendimento desta 2525-3409. massa muscular e da forca muscular.
populacéo.
Bezerra; Associacéo entre padrdes | Revista Brasileirade | Analisar a associagdo entre os | A nutricilo exerce papel relevante no
Santos; alimentares de idosos e 0 | Obesidade, Nutricdo e | padrfes alimentares dos idosos | envelhecimento humano, tanto na prevencéo,
Carvalho. surgimento de Emagrecimento, S&o € 0 surgimento da sarcopenia. quanto no controle da sarcopenia. A gquantidade

Sarcopenia: Uma reviséo
sistematica.

Paulo. v. 15. n.93
p:325-335. Mar./Abril.
2021.

de gordura na dieta e sua composicéo,
influenciam na inflamagdo e resisténcia a
insulina e ambos os mecanismos estdo ligados a
sarcopenia. Evidéncias nutricionais sugerem uma
associacao positiva entre a dieta mediterranea e a
funcdo muscular, incluindo desempenho fisico e
declinio da mobilidade em adultos mais velhos.
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Moura. Uso de suplementos Revista Satde.com, Analisar 0 efeito de | Suplementagdo de proteina combinado com o
alimentares no manejo [S.1.],v.17,n. 3, suplementos alimentares | exercicio fisico em idosos com sarcopenia,
nutricional em idosos 2021. DOI: utilizados no tratamento e | melhora a forca e espessura muscular. O
com sarcopenia. 10.22481/rsc.v17i3.81 | prevencdo de sarcopenia em | consumo de whey protein, creatina e leucina
42. idosos. trazem beneficios para a saide, melhorando o
desempenho fisico e funcional dos idosos.
Pinheiro etal. | Suplementagéo de whey Revista Analisar estudos que utilizema | A suplementacdo de whey protein é uma
protein em idosos Multidisciplinar Pey suplementacéo nutricional com | alternativa eficaz e segura para o tratamento da
sarcopénicos. Kéyo Cientifico - whey protein para o ganho e/ou | sarcopenia em idosos. Os beneficios da
ISSN 2525-8508, [S. manutencdo de massa muscular | suplementagdo variam desde melhora no perfil
1., v.7,n.3,p.43-51, | em idosos. inflamatério dos idosos e na densidade mineral
2022. Ossea até a manutencdo da massa muscular.
Vaz et.al. Consumo de proteinas e Disciplinarum Realizar uma revisdo | O consumo adequado de proteinas é importante
sua relagéo com Scientia. Série: integrativa  da literatura, | tanto para o aumento de massa muscular quanto
sarcopenia em idosos. Ciéncias da Saude, referente a sarcopenia e sua | paraasua manutencdo a longo prazo.
Santa Maria, v. 17, n. | relagdo com o consumo de
1, p. 41-51, 2016. proteina por idosos.
Li; Cebola; Evidéncia da Acta Port Nutr. Sistematizar ~a  evidéncia | A suplementacdo com aproximadamente 20 g de
Mendes. suplementagdo com 2020;(23):64-8. cientifica sobre o efeito da | proteina do soro do leite enriquecido com 4 g de
proteina do soro do leite suplementacdo com proteina do | leucina e 800 Ul de vitamina D, demonstraram
enriquecido em leucina e soro do leite enriquecido em | efeitos benéficos na estimulacdo da sintese
da vitamina D nos idosos leucina e da vitamina D nos | proteica e também na preservagdo muscular dos
com sarcopenia. idosos com sarcopenia. idosos sarcopénicos.
Debia; Sousg; Diagnostico da Brazilian Journal of Elaborar levantamento | A oferta proteica garante o aporte de
Silva. sarcopenia e intervengao Case Reports. Vol. 2 | atualizado sobre os principais | aminoécidos essenciais, principalmente a leucina
nutricional em idosos. N° Supl.3 (2022). métodos  diagndsticos,  de | e seu metabdlito HMB, o qual apresenta eficacia
Conais 3° edicéo classificacdo e de intervengdo | em prevenir a redugdo da massa muscular em
2022. nutricional no tratamento de | repouso. A combinagdo entre a leucina e 0 HMB
idosos sarcopénicos. promove propriedades anabdlicas e efeitos
positivos nos parametros de massa e funcéo
muscular.
Souza; Consumo do Whey JIM - Jornal de Descrever a importancia da | A maioria dos estudos revela que idosos podem
Marfori; Protein na prevencdo e Investigagdo Médica | utilizacdo da whey protein na | se beneficiar da suplementacédo do whey protein,
Gomes. no tratamento da Volume 2, N°2.2021. | prevencdo e tratamento da | a fim de prevenir ou tratar a sarcopenia, pois sua
Sarcopenia em idosos. sarcopenia em idosos. excelente composicdo nutricional - elevada
concentracdo de aminoécidos essenciais, BCAAs
e a leucina — e rpida digestibilidade conferem ao
whey protein superioridade em comparacdo a
outras fontes proteicas, como a soja e a caseina.
Beasley; O papel da ingestéo de Nutrition in Clininical | Resumir as evidéncias | Ensaios clinicos altamente controlados sugerem
Shikany; proteina dietética na Practice. 2013 epidemioldgicas e clinicas que | que a oferta de 25 a 30 gramas/refeicdo de
Thomson. prevencao da sarcopenia | dezembro; 28(6): 684— | estabelecem as  definicBes | proteina de alto valor bioldgico (incluindo
do envelhecimento. 690. atuais para a sarcopenia e | aproximadamente 10 gramas de aminoacidos
fornece uma visdo geral do | essenciais) sd0 necessarios para estimular a
estado da evidéncia para a | sintese de proteina do musculo esquelético,
suplementacéo de proteina para | atuando de forma a reduzir os indices de
prevenir efou  mitigar a | sarcopenia.
sarcopenia.
Paddon- Recomendacdes de Current Opinion in Destacar pesquisas recentes que | Para prevenir ou retardar a perda muscular
Jones; proteina dietética e Clinical Nutrition and | examinam o papel da proteina | sarcopénica, a ingestdo adequada de proteina de
Rasmussen. prevencao da sarcopenia. | Metabolic Care 12(1): | na prevengdo ou tratamento da | alta qualidade deve ser de 90g/dia, distribuida
p 86-90, janeiro de sarcopenia e fornecer | uniformemente em 3 refeicdes. A adigdo de
2009. recomendacdes sobre a | leucina suplementar as refeicbes pode melhorar
quantidade de proteina | ou normalizar a sintese de proteina muscular em
necessaria em cada refeigdo | mdsculos envelhecidos.
para  preservar a massa
muscular esquelética no
envelhecimento.
Robinson; Nutricéo e Sarcopenia: Journal of Aging Demonstrar a  importancia | A suplementacéo de proteinas e/ou aminoacidos
Cooper; Uma Revisao das Research potencial de dietas de | tem o potencial de retardar a perda muscular
Sayer. Evidéncias e Implicacoes 2012: 510801. qualidade, garantindo a | sarcopénica, enquanto a suplementacdo de
para Estratégias ingestdo suficiente de | aminoacidos demonstra aumentar a massa magra
Preventivas. proteinas, vitamina D e | e melhorar a funcdo fisica
nutrientes antioxidantes, como
estratégia para prevenir ou
retardar a sarcopenia na
velhice.
Rondanelli et A suplementagdo de The American Journal | Testar a hip6tese de que a | A suplementagdo com proteina de soro de leite
al. whey protein, of Clinical Nutrition suplementagédo nutricional com | (22 g), aminoécidos essenciais (10,9 g, incluindo

aminocidos e vitamina
D com atividade fisica
aumenta a massa magra
e forga, funcionalidade e
qualidade de vida e
diminui a inflamacéo em

Volume 103, Issue 3,
March 2016, Pages
830-840.

proteina de soro de leite,
leucina e vitamina D, associado
com atividade fisica aumentam
a massa magra e a forca
muscular.

4 g de leucina) e vitamina D [2,5 pg (100 UI)]
mais atividade fisica aumentou a massa livre de
gordura (ganho de 1,7 kg), massa muscular
esquelética relativa, fator de crescimento
semelhante & insulina | (P = 0,002), e reduziu a
proteina C-reativa (P = 0,038
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idosos sarcopénicos.

Cruz-Jentoft
etal.

Prevaléncia e
intervencgdes para
sarcopenia em adultos
idosos: uma revisao
sistematica. Relatério da
Iniciativa Internacional
da Sarcopenia

Age and Aging,
Volume 43, edigéo 6,
novembro de 2014,
paginas 748-759.

Examinar as evidéncias clinicas
relatando a prevaléncia de
sarcopenia e o efeito de
intervengdes nutricionais e de
exercicios a partir de estudos
que usam a definicdo
consensual de  sarcopenia

A associacdo entre exercicios de resisténcia e
suplementagdo de aminoacidos  essenciais,
incluindo cerca de 2,5 g de leucina e suplementos
de 4cido PB-hidroxi B-metilbutirico (HMB),
mostram efeitos na melhoria da massa muscular e
dos parametros funcionais.

(EWGSOP e IWGS). proposta pelo  Grupo de
Trabalho  Europeu  sobre
Sarcopenia em Pessoas ldosas
(EWGSOP).

Verlaan et al. Niveis suficientes de 25- Clinical Nutrition,v. | Testar se as concentracdes | Participantes com maiores concentragdes basais
hidroxivitamina D e 37,n. 2, p. 551-557, séricas basais de  25- | de 25(0OH)D e ingestdo de proteina na dieta,
ingestdo de proteina abr 2018. hidroxivitamina D (Calcifediol) | tiveram maior ganho de massa muscular

necessarios para e a ingestio de proteina | apendicular, indice de musculo esquelético
aumentar a massa dietética  influenciaram as | (aMM/h 2) e massa relativa de musculo
muscular em idosos mudangas na massa e fungdo | apendicular (aMM/peso corporal x 100 %), em
sarcopénicos - O estudo muscular em idosos que | resposta a intervencéo nutricional.
PROVIDE. receberam intervengdo
nutricional.

Kim; Wilson; Implicacoes dietéticas The Journal of Examinar os efeitos da ingestdo | A oferta proteica de 0,8g/kg/dia levou a perda

Lee. nos mecanismos da Nutritional de proteinas, aminoacidos e/ou | progressiva de massa magra. Assim, o equilibrio
sarcopenia: papéis das Biochemistry antioxidantes na sarcopenia, | nitrogenado é encontrado com valores préximos

proteinas, aminoécidos e Volume 21, Issue 1, tanto em repouso quanto apds | a 1,14 g/kg/dia.
antioxidantes. January 2010, Pages 1- | exercicios de treinamento de
13. resisténcia.
Silva et al. Intervencéo nutricional Brazilian Journal of Avaliar os efeitos clinicos da | A suplementacdo de proteinas, aminoécidos e
com énfase na Health Review, suplementagdo  dietética de | vitamina D associada a pratica da atividade fisica
suplementacéo de Curitiba, v.4,n.3, p. vitamina D, proteinas e | é capaz de promover melhorias na salde
vitamina D, proteina do 11926-11937 aminoécidos no tratamento da | muscular de idosos sarcopénicos.
soro do leite e may./jun. 2021. sarcopenia em idosos.
aminodcidos essenciais
na melhora da salde
muscular em idosos
sarcopénicos: uma
revisdo de literatura.
Dupont et al. O papel do 6mega-3 na Aging Clin Exp Res. Fornecer uma visdo geral do | O efeito da suplementacdo de PUFAs dmega-3

prevencdo e tratamento
da sarcopenia.

2019 Jun;31(6):825-
836.

conhecimento atual sobre os
PUFAs 6mega-3 e seu papel na
prevengdo e tratamento da
sarcopenia.

mostrou-se promissor na prevencdo e tratamento
da sarcopenia, melhorando a sintese de proteinas
musculares, assim como a velocidade da marcha,
aumentando a forga e qualidade muscular e o
desempenho fisico.

4. Discussao

Fonte: Autores.

O envelhecimento esta associado a redugdo do consumo alimentar, impactando no aporte cal6rico e na variabilidade

de nutrientes consumidos. Essa reducdo do consumo alimentar pode promover a reducdo da massa muscular em idosos,

comprometendo de maneira importante a qualidade e a expectativa de vida do mesmo (Souza et al, 2022).

Assim, a alimentacéo adequada é um fator importante para a prevencdo e tratamento da sarcopenia. Entretanto, diante

do consumo reduzido, a pratica da suplementacdo mostra-se como uma alternativa mais efetiva. Dentro desse cenario,

suplementos elaborados com proteina, whey protein, vitamina D, dmega 3, leucina, HMB e creatina, assim como a dieta

mediterranea sdo amplamente utilizados (Maia & Ribeiro, 2023; Li et al., 2020; Moura, 2021; Débia et al., 2022; Robinson et
al., 2012; Bezerra et al., 2020; Bezerra et al., 2021).

O macronutriente mais crucial para combater a perda de massa muscular em idosos sdo as proteinas. Existem vérias

razbes pelas quais os idosos tém necessidades aumentadas de consumo proteico, como a diminuicdo do acido cloridrico,

diminuicdo das enzimas digestivas, disbiose intestinal (desequilibrio da flora intestinal), sindrome de méa absorgdo, onde 0s

nutrientes presentes nos alimentos ndo sao devidamente absorvidos no intestino delgado, resisténcia anabdlica que prejudica a

sintese de proteinas, limitando a preservacédo e o crescimento da massa muscular, além do catabolismo associado a condic6es
inflamatorias (Bezerra et al., 2020; Reis & Landim, 2020; Daltoé & Demoliner, 2021; Carregosa, 2021).
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A fim de evitar ou atrasar a deterioragdo muscular sarcopénica, é fundamental consumir uma quantidade adequada de
proteina em cada refeicdo. Para otimizar a producdo de proteina muscular, levando em consideracédo a ingestdo total de energia,
é essencial seguir um plano alimentar que contenha de 25 a 30 g de proteina de alta qualidade nas 3 principais refeicdes
(Paddon-Jones & Rasmussen, 2009).

Uma estratégia muito comum para aprimorar a ingestdo de proteinas em idosos é através da suplementacdo com whey
protein, que é obtida do soro do leite. Esse suplemento é amplamente utilizado na prevencéo e tratamento da sarcopenia, pois
apresenta excelente valor nutricional e promove um balanco proteico superior quando comparado a outras fontes de proteinas,
como a caseina e a albumina. Por essa razéo, os idosos podem se beneficiar da suplementagdo com whey protein devido a sua
excelente composicédo nutricional, alta concentracdo de aminodcidos essenciais, especialmente de aminoacidos de cadeia
ramificada (BCAAs), e melhor digestibilidade. O consumo diario de 20 a 40g de whey protein tem se mostrado eficaz para
estimular a sintese de proteinas musculares em idosos (Souza et al., 2022; Almeida et al., 2020; Pinheiro et al., 2022; Li et al.,
2020; Souza et al., 2021; Rondanelli et al., 2016).

Outra estratégia nutricional que tem como objetivo a redu¢do da sarcopenia e 0 aumento da sintese proteica muscular
é a suplementacdo com o aminodcido essencial leucina. O mecanismo dessa suplementacgdo é baseado na liberacdo de insulina
pelo pancreas, aprimorando a captacdo de glicose pelo musculo. Esse processo resulta em melhorias na sintese proteica e na
protecdo da massa muscular. Portanto, é recomendado o consumo diario de 2 a 2,5 gramas desse nutriente (Li et al., 2020;
Débia et al., 2022; Kim & Wilson, 2010; Almeida et al., 2020; Maia & Ribeiro, 2023).

Da mesma forma, tem-se investigado o efeito do p-HMB (Beta Hidroxi Beta Metil Butirato); metabolito da leucina;
na manutencdo da satide muscular. Embora seja sintetizado no corpo humano, apenas 5% da leucina é convertida em HMB, o
que justifica o uso isolado deste metabdlito. A suplementacgdo tem a capacidade de aumentar sua concentragdo plasmaética e nos
vasos intramusculares, sendo eficaz na prevencédo da perda de massa muscular em repouso. O HMB esta cada vez mais sendo
reconhecido como um poderoso auxiliar nutricional no combate a sarcopenia, devido as suas propriedades que impedem o
catabolismo. As vantagens de seu uso estdo relacionadas ao aumento da forca e da massa muscular quando associado a
atividade fisica. A ingestdo recomendada do HMB como suplemento alimentar € de 3 gramas por dia, a fim de reduzir a perda
de massa magra (Débia et al., 2022; Maia & Ribeiro, 2023).

Dando suporte ao desenvolvimento e manutengdo da massa muscular, niveis apropriados de vitamina D devem ser
considerados nos idosos. A vitamina D esta associada a proliferagdo e diferenciagdo de diversas células no corpo, incluindo a
musculatura esquelética. A deficiéncia de vitamina D pode resultar em manifestagdes musculares, tais como perda de forca,
dor e reducgdo da funcéo, condigdes essas associadas a sarcopenia. Assim, a suplementacdo da 25(OH)D, ou hidroxivitamina D,
pode ser utilizada para combater a sarcopenia em idosos com baixos niveis comprovados. Caso os niveis de 25(0OH)D estejam
abaixo de 30ng/mL, é recomendada a suplementacgdo oral, sendo 50.000 Ul de vitamina D3 por semana doses seguras para
corrigir as deficiéncias. Os beneficios oferecidos pela vitamina D na reducdo dos efeitos da sarcopenia envolvem a regulacdo
de célcio e potassio, melhorando assim a contracdo muscular e a regeneracdo celular (Silva et al., 2021; Li et al., 2020; Débia
et al., 2022; Verlaan et al., 2018).

Os &cidos graxos 6émega-3 poli-insaturados (PUFAs) também sdo citados como substancias essenciais na prevencgdo e
no tratamento da sarcopenia, uma vez que essa condicdo se apresenta relacionada ao quadro inflamatério. Os acidos graxos
Omega-3 poli-insaturados (PUFAs), além de reduzirem a inflamagdo, também podem melhorar a sinalizagdo mTOR
(mecanismo alvo da rapamicina) e diminuir a resisténcia a insulina. Portanto, esses acidos estdo positivamente relacionados a
massa, forca, qualidade muscular e desempenho fisico. Consequentemente, a utilizacdo de suplementos de &cidos graxos
Odmega-3 pode representar uma terapia em potencial ou uma medida preventiva para a sarcopenia, tanto isoladamente como em

combinacdo com abordagens terapéuticas tradicionais (Maia & Ribeiro, 2023; Dupont et al., 2019).
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Outro produto que tem sido considerado no tratamento da sarcopenia é a creatina. Com o envelhecimento, ocorre uma
diminuicdo dos niveis desse nutriente, demandando assim a suplementacédo. A creatina é considerada um suplemento dietético
altamente eficaz para tratar a sarcopenia em idosos, ja que melhora a resisténcia. Quando combinada com exercicios fisicos,
também traz beneficios para a forca e a massa muscular. A dose recomendada desse suplemento deve ser de 3 a 5 gramas
diéarias ou, em um curto periodo, de 5 a 20 gramas diarias. Além disso, é importante consumir carboidratos para facilitar a
absorcdo do nutriente (Souza et al., 2022; Ribeiro, 2023; Moura, 2021).

Ademais, considerando-se a importancia de prevenir e tratar doencas da senescéncia, como a sarcopenia, padrdes
dietéticos pautados na dieta mediterranea tém sido amplamente apontados como um modelo de alimentagdo favoravel. Essa
dieta rica em frutas, vegetais, legumes, peixes e alimentos que contém antioxidantes, como carotenoides, tem sido eficiente em
melhorar o estado inflamatorio e reduzir o estresse oxidativo, uma vez que esses fatores sdo fundamentais na origem da

sarcopenia em idosos (Bezerra et al., 2020; Bezerra et al., 2021).

5. Concluséao

A sarcopenia estd amplamente relacionada ao processo de envelhecimento, bem como a altera¢gBes hormonais e
fisiopatoldgicas. Dentro desse cendrio, a alimentacdo apresenta papel preponderante em sua etiologia. Acredita-se que o aporte
apropriado de proteinas, a suplementagcdo com whey protein, vitamina D, 6mega 3, leucina, HMB e creatina podem retardar
consideravelmente a evolugdo para o quadro sarcopénico.

Outrossim, a dieta mediterranea tem se mostrado eficaz na melhoria do estado inflamatério e na reducdo do estresse
oxidativo, pois é uma dieta rica em vegetais, legumes, peixes e alimentos que contém antioxidantes e carotenoides. Da mesma
forma, a sarcopenia pode ser retardada atraves da prética de atividade fisica, a qual mantém o arcabouco muscular
metabolicamente ativo e estimulado.

Contudo, sugere-se que novas pesquisas sejam realizadas acerca dessa patologia considerando-se a gravidade das
complicagdes e o envelhecimento populacional. Recomenda-se ainda abordagens multimodais de carater preventivo e pautadas

em condutas nutricionais de alta performance.

Referéncias

Almeida, T. C. C. de, Silva, E. C. A. da., Silva, J. T. de A., Oliveira, M. E. de S., & Melo, M. F. F. T de. (2020). Intervencdo nutricional no processo de
sarcopenia em  idosos. Anmais CIEH - VIl Congresso Internacional de  Envelhecimento  Humano. Realize  Editora.
https://editorarealize.com.br/editora/anais/cieh/2020/ TRABALHO_EV136_MD1_SA13 ID263_10072020201723.pdf

Beasley, J. M., Shikany, J. M., & Thomson, C. A. (2013). The role of dietary protein intake in the prevention of sarcopenia of aging. Nutrition in clinical
practice: official publication of the American Society for Parenteral and Enteral Nutrition, 28(6), 684-690. https://doi.org/10.1177/0884533613507607

Bezerra, R. K. C., Lemos, P. F., & Carvalho, F. P. B. de. (2020). Associacdo entre deficiéncias nutricionais e sarcopenia em idosos: uma revisao
integrativa. Research, Society and Development, 9(11), e3099119638. https://doi.org/10.33448/rsd-v9i11.9638

Bezerra, R. K. C., Santos, J. V. R., & Carvalho, F. P. B. de. (2022). Associagdo entre padrdes alimentares de idosos e o surgimento de sarcopenia: uma revisao
sistematica. RBONE - Revista Brasileira De Obesidade, Nutri¢do E Emagrecimento, 15(93), 325-335.
http://www.rbone.com.br/index.php/rbone/article/view/1704

Bezerra, R. K. C., Oliveira, L. C. de., Silva, J. M. A. da., Lemos, P. F., & Carvalho, F. P. B. de. (2023). Prevaléncia de sarcopenia em idosos e sua associacdo
com a ingestdo de nutrientes dietéticos. Saide e Pesquisa; 16(1):e-11128. 10.17765/2176-9206

Corona, L. P. (2020). Prevencdo da sarcopenia no idoso. Revista Kairds-Gerontologia, 23, 117-127. https://doi.org/10.23925/2176-901X.2020v23i0p117-127
Cruz-Jentoft, A. J., Landi, F., Schneider, S. M., Z0fiiga, C., Arai, H., Boirie, Y., Chen, L. K., Fielding, R. A., Martin, F. C., Michel, J. P., Sieber, C., Stout, J.
R., Studenski, S. A., Vellas, B., Woo, J., Zamboni, M., & Cederholm, T. (2014). Prevalence of and interventions for sarcopenia in ageing adults: a systematic
review. Report of the International Sarcopenia Initiative (EWGSOP and IWGS). Age and ageing, 43(6), 748-759. https://doi.org/10.1093/ageing/afull5
Cruz-Jentoft, A. J., Landi, F., Schneider, S. M., Zd0fiiga, C., Arai, H., Boirie, Y., Chen, L. K., Fielding, R. A., Martin, F. C., Michel, J. P., Sieber, C., Stout, J.

R., Studenski, S. A., Vellas, B., Woo, J., Zamboni, M., & Cederholm, T. (2014). Prevalence of and interventions for sarcopenia in ageing adults: a systematic
review. Report of the International Sarcopenia Initiative (EWGSOP and IWGS). Age and ageing, 43(6), 748-759. https://doi.org/10.1093/ageing/afull5

9


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v12i13.44160

Research, Society and Development, v. 12, n. 13, €26121344160, 2023
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v12i13.44160

Cruz-Jentoft, A. J., Bahat, G., Bauer, J., Boirie, Y., Bruyere, O., Cederholm, T., Cooper, C., Landi, F., Rolland, Y., Sayer, A. A., Schneider, S. M., Sieber, C.
C., Topinkova, E., Vandewoude, M., Visser, M., Zamboni, M., & Writing Group for the European Working Group on Sarcopenia in Older People 2
(EWGSOP2), and the Extended Group for EWGSOP2 (2019). Sarcopenia: revised European consensus on definition and diagnosis. Age and ageing, 48(1),
16-31. https://doi.org/10.1093/ageing/afy169

Cruz-Jentoft, A. J., Romero-Yuste, S., Chamizo Carmona, E., & Nolla, J. M. (2021). Sarcopenia, immune-mediated rheumatic diseases, and nutritional
interventions. Aging clinical and experimental research, 33(11), 2929-2939. https://doi.org/10.1007/s40520-021-01800-7

Daltoé, L. M., & Demoliner, F. (2021). Importancia da nutricdo na prevencéo e tratamento da sarcopenia em idosos. Perspectiva: Ciéncia e Sadde, Osério, V.
6 (1): 67-74. http://sys.facos.edu.br/ojs/index.php/perspectiva/article/view/541

Débia, N.; Sousa, A. A. de; & Silva, W. B. da. (2022). Diagndstico da sarcopenia e intervencdo nutricional em idosos. Brazilian Journal of Case Reports.
Vol. 2 N° Supl.3. https://doi.org/10.52600/2763-583X.bjcr.2022.2.Suppl.3.698-708

Dupont, J., Dedeyne, L., Dalle, S., Koppo, K., & Gielen, E. (2019). The role of omega-3 in the prevention and treatment of sarcopenia. Aging clinical and
experimental research, 31(6), 825-836. https://doi.org/10.1007/s40520-019-01146-1

Filho, E. de P., Prado, V. B; & Andrade, D. D. B. C. (2020). Sindrome da imobilidade nos idosos associada a sarcopenia na atencdo primaria a saide /
Sindrome de imobilidade em idosos associada a sarcopenia na atencdo primaria a salde. Revista Brasileira de Desenvolvimento, 6 (6), 38833-38847.
https://doi.org/10.34117/bjdv6n6-430

Kim, J. S., Wilson, J. M., & Lee, S. R. (2010). Dietary implications on mechanisms of sarcopenia: roles of protein, amino acids and antioxidants. The Journal
of nutritional biochemistry, 21(1), 1-13. https://doi.org/10.1016/j.jnutbio.2009.06.014

Li, C; Cebola, M; & Mendes, L. (2020). Evidéncia da suplementagdo com proteina do soro do leite enriquecido em leucina e da vitamina D nos idosos com
sarcopenia: revisao sistematica. Acta Port Nutr. (23):64-8. https://hdl.handle.net/10400.21/13013

Maia, J. de C., & Ribeiro, I. indira dos A. (2023). Sarcopenia em idosos: conhecimento e intervencdo do nutricionista no atendimento desta
populacdo. Research, Society and Development, 12(3), €9912339414. https://doi.org/10.33448/rsd-v12i3.39414

Moura, G. V. de (2021). Uso de suplementos alimentares no manejo nutricional em idosos com Sarcopenia. Revista Saulde.Com, 17(3).
https://doi.org/10.22481/rsc.v17i3.8142

Oliveira, V., & Deminice, R. (2021). Atualizacdo sobre a definicéo, consequéncias e diagnostico da sarcopenia: uma reviséo literaria. Revista Portuguesa De
Medicina Geral E Familiar, 37(6), 550-563. https://doi.org/10.32385/rpmgf.v37i6.12921

Paddon-Jones, D., & Rasmussen, B. B. (2009). Dietary protein recommendations and the prevention of sarcopenia. Current opinion in clinical nutrition and
metabolic care, 12(1), 86-90. https://doi.org/10.1097/MCO.0b013e32831cef8b

Pereira, M. U., Oliveira, T. M. de., Souza, A. K. C. R. L. de., & Ramos, L. B. (2017). Estado nutricional e sarcopenia em idosas de universidade aberta a
terceira idade. Anais V CIEH. Campina Grande: Realize Editora. https://www.editorarealize.com.br/artigo/visualizar/34404

Peruchi, R. F. P., Ruiz, K., Marques, S. D. A., & Moreira, L. F. (2017). Suplementagéo nutricional em idosos (aminoécidos, proteinas, pufas, vitamina de
zinco) com énfase em sarcopenia: uma revisao sistematica. Revisdo Uning4, 30 (3). https://revista.uninga.br/uningareviews/article/view/2027

Pinheiro, J. A. C., Silva, T. de J., Alecrim, J. V. C., Silva, T. ftalo N., & Tavares, F. A. G. (2022). Suplementacio De Whey Protein Em Idosos Sarcopénicos:
Uma Revisdo de Literatura. Revista Multidisciplinar Pey Kéyo Cientifico, 7(3), 43-51.
https://estacio.periodicoscientificos.com.br/index.php/pkcroraima/article/view/1164

Pontes, V. C. B. (2022). Sarcopenia: rastreio, diagnéstico e manejo clinico. Journal of Hospital Sciences, 2(1), 4-14.
https://jhsc.emnuvens.com.br/revista/article/view/32

Reis, S. S., & Landim, L. dos S. R. (2020). O processo de envelhecimento e sua relagdo entre sarcopenia, consumo de proteina e estado nutricional: uma
revisdo de literatura. Research, Society and Development, 9(11), €2009119671. https://doi.org/10.33448/rsd-v9i11.9671

Robinson, S., Cooper, C., & Aihie Sayer, A. (2012). Nutrition and sarcopenia: a review of the evidence and implications for preventive strategies. Journal of
aging research, 2012, 510801. https://doi.org/10.1155/2012/510801

Rondanelli, M., Klersy, C., Terracol, G., Talluri, J., Maugeri, R., Guido, D., Faliva, M. A, Solerte, B. S., Fioravanti, M., Lukaski, H., & Perna, S. (2016).
Whey protein, amino acids, and vitamin D supplementation with physical activity increases fat-free mass and strength, functionality, and quality of life and
decreases inflammation in sarcopenic elderly. The American journal of clinical nutrition, 103(3), 830-840. https://doi.org/10.3945/ajcn.115.113357

Silva, G. F. da., Oliveira, L. V., Rolim, A. C. P., Santos, N. R. dos., Ara(jo, L. C. de., Braga, V. A. de L., & Coura, A. G. L. (2021). Intervencéo nutricional
com énfase na suplementacéo de vitamina d, proteina do soro do leite e aminoacidos essenciais na melhoria da satide muscular em idosos sarcopénicos: uma
revisdo de literatura. Revista Brasileira de Revisdo de Salde, 4 (3), 11926-11937. https://doi.org/10.34119/bjhrv4n3-176

Souza, E. B. de., Marfori, T. G., & Gomes, D. V. (2021). Consumo da Whey Protein na prevencdo e no tratamento da Sarcopenia em idosos. JIM — Jornal De
Investigagdo Médica, 2(2), 109-127. https://doi.org/10.29073/jim.v2i2.423

Souza, C. A, Santos, R. P. dos., Pinto, V. S., Gomes, D. V., & Souza, E. B. de. (2022). A importancia da alimentacéo e da suplementacdo nutricional na
prevengao e no tratamento da sarcopénia. JIM — Jornal De Investigacdo Médica, 3(1), 073-086. https://doi.org/10.29073/jim.v3i1.519

Sousa, L. M. M. S., Marques-Vieira, C. M. A., Severino, S. S., & Antunes, A. V. (2017). Metodologia de revisdo integrativa da literatura em enfermagem.
Revista Investigagdo Enfermagem. 2. 17-6.

10


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v12i13.44160

Research, Society and Development, v. 12, n. 13, €26121344160, 2023
(CC BY 4.0) | ISSN 2525-3409 | DOI: http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v12i13.44160

Valente, M., Magalhaes, M. A. Z., & Alexandre, T. S. (2022). Manual de Recomendacdes para Diagnostico e Tratamento da Sarcopenia no Brasil. Sociedade
Brasileira de Geriatria e Gerontologia (SBGG). https://sbgg.org.br/wp-
content/uploads/2022/04/1649787227_Manual_de_Recomendaes_para_Diagnstico_e_Tratamento_da_Sarcopenia_no_Brasil-1.pdf

Vaz, T. L., Tagliapietra, B. L., Schuch, N. J., Blasi, T. C., & Margutti, K. M. de M. (2016). Consumo de proteinas e sua relacdo com sarcopenia em idosos.
Disciplinarum Scientia. Série: Ciéncias da Sadde, Santa Maria, 17(1), 41-51. https://doi.org/10.37777/1907

Verlaan, S., Maier, A. B., Bauer, J. M., Bautmans, I., Brandt, K., Donini, L. M., Maggio, M., McMurdo, M. E. T., Mets, T., Seal, C., Wijers, S. L. J., Sieber,

C., Boirie, Y., & Cederholm, T. (2018). Sufficient levels of 25-hydroxyvitamin D and protein intake required to increase muscle mass in sarcopenic older
adults - The PROVIDE study. Clinical nutrition (Edinburgh, Scotland), 37(2), 551-557. https://doi.org/10.1016/j.cInu.2017.01.005

11


http://dx.doi.org/10.33448/rsd-v12i13.44160

