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Método: analise retrospectiva de um protocolo de intervencao
com idosos em risco de sarcopenia encaminhados por médicos
clinicos ou geriatras para um centro de reabilitacdo geriatrica
(Prevent Senior, Brasil), de marg¢o a junho de 2019.

Inclusdo: > 60 anos; SARC-CalF > 10 (risco positivo
para sarcopenia); mobilidade preservada e com autonomia
nas atividades de vida diaria; dados completos em prontuarios;
livres de disturbios agudos, doencas cronicas descompensadas,
eventos cardiovasculares ou cerebrovasculares agudos,
sangramentos e distUrbios que causam dor aguda; nivel cognitivo
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Exclusdo: pacientes incapazes de realizar a medicao da forca de preensao
devido a comorbidades especificas, incluindo AVC ou osteoartrite anteriores;
comprometimento cognitivo grave; pacientes com cancer, em cuidados
paliativos, com doencgas neurodegenerativas ou ortopédicas incapacitantes.
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Objetivo: avaliar os efeitos de uma intervencao de 12 semanas (ingestao diaria
de suplemento nutricional oral [SNO] e exercicios de treinamento de resisténcia
[RET] 3x/semana) na massa muscular esquelética [MME], forca e funcionalidade.

Resultado: a gravidade da sarcopenia reduziu de 13,7% para 5,9%.
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Conclusdo: a intervencéo nutricional com Nutren® Senior associada a
atividade fisica supervisionada com treinamento de resisténcia pode auxiliar
no aumento da forca muscular, da MME e da funcionalidade entre adultos
mais velhos em risco de sarcopenia.



O objetivo do tratamento da sarcopenia em idosos

é fornecer quantidades adequadas de energia, proteina,
micronutrientes e fluidos para atender as necessidades
nutricionais e, assim, preservar ou melhorar o estado
nutricional e a qualidade de vida.

Sarcopenia: doenca da MME associada ao
envelhecimento; perda desproporcional de forca
muscular combinada com perda cumulativa e
generalizada de massa muscular e da capacidade
funcional.

Importante problema de satide publica: a
sarcopenia estad associada a resultados adversos,
como declinio funcional, fragilidade, admissao
hospitalar, baixa qualidade de vida e aumento do
risco de mortalidade.

A sarcopenia é custosa para os sistemas de
saude direta e indiretamente: aumento do risco
de hospitalizagcao e altos custos dos cuidados
médicos devido ao aumento de quedas, fraturas,
disfagia, lesées por pressao e necessidade de
reabilitacdo pos-alta.

Interveng6es nutricionais para idosos com
sarcopenia: aconselhamento dietético,
enriquecimento de refei¢cdes, fornecimento de
lanches proteicos, fornecimento de SNO [calcio,
vitamina D e proteina].

Recomendag¢odes para idosos com sarcopenia: 30
kcal/kg/dia e 1,2 g de proteina/kg/dia,
dependendo do estado nutricional, de atividade
fisica, da presenca de comorbidades e do
catabolismo relacionado a doenca.

Atividade fisica: segura e recomendada para
desenvolver forga, resisténcia, flexibilidade,
elasticidade e estabilidade. Para amenizar a perda
de MME e aumentar a forca, RETs sdo fortemente
recomendados por trés ou mais dias ndao
consecutivos por semana.



DISCUSSA

Perda de massa muscular: ~35% a 40% entre as idades de 20 e 80 anos.

Jovens vs. idosos saudaveis: diferenca na forca muscular
de 20% a 40% entre 60 e 80 anos, e essa diferenca aumenta
para > 50% vs. aqueles com + de 80 anos.

Ingestdo de proteina + vitamina D + calcio: atenua a perda de massa
muscular e ossea relacionada a idade. E particularmente importante para
idosos frageis e sarcopénicos, que correm maior risco de osteoporose,
quedas, fraturas e institucionalizacdo sequencial.

Necessidade proteica: idosos séo anabolicamente resistentes
e requerem doses maiores de proteina para atingir taxas semelhantes
de sintese de massa muscular.

Vitamina D: sua deficiéncia € comum entre adultos mais velhos
e contribui para maior perda de massa muscular.

Dados mundiais: 5% a 25% das pessoas independentes com + de 65
anos sdo deficientes ou insuficientes em vitamina D.

Polifarmacia (5 medicamentos/dia): associada com baixo desempenho
fisico e resultados negativos de cuidados de satde, incluindo aumento
da perda de MME, incapacidade fisica e perda de equilibrio.

Dados mundiais: presente em + de 1/3 dos idosos em todo o mundo.

Intervengdo nutricional recomendada: estudos anteriores demonstraram
que SNO enriquecidos com proteina, calcio e vitamina D em combinagéo
com RET foram identificados como uma intervencao eficiente para
aumentar a massa muscular e o ganho de forca em adultos mais velhos.

Intervengao fisica recomendada: o RET ¢ o estimulo fisico mais
potente para a hipertrofia da MME, melhorando a forga e o desempenho
fisico, e, portanto, é o tratamento ndo farmacolégico mais eficaz
para a sarcopenia relacionada a idade.

Associacdo de estratégias: a ingestdo de proteina na vizinhanga
temporal apds o RET leva a um aumento sinérgico na sintese de proteina
muscular, juntamente com uma mitigagdo do aumento induzido
pelo exercicio na degradagdo da proteina muscular, o que proporciona
um balango proteico positivo.

Conforme revisoes anteriores e seguindo as
recomendagdes atuais do Grupo de Especialistas da
Sociedade Europeia de Nutricao Clinica e Metabolismo, os
resultados apoiam a necessidade urgente de adultos mais

velhos em risco de sarcopenia combinarem intervenc¢ao
nutricional baseada em proteinas + RET para evitar
deficiéncias funcionais, especialmente pacientes idosos
frageis que apresentam alto risco de ingestédo insuficiente
de proteinas e inatividade fisica.




PROTOCOLO

Suplemento nutricional: Nutren® Senior Sem Sabor = 117 kcal
de energia, 10 g de proteinas, 219 mg de calcio e 100 U de
vitamina D em 3 colheres de sopa de suplemento em po.

Recomendacao: 3 colheres de sopa em 180 mL de leite
desnatado 2x/dia, totalizando 34 g de proteina, 1.014 mg de
calcio e 400 U de vitamina D por dia.

Acompanhamento: nutricionista fez ligagdes 3x/semana para
intensificar o protocolo de intervencéao e verificar a
porcentagem de ingestao de Nutren® Senior.

Atividade fisica: 36 sessdes de 50 minutos de RET,
3x/semana, por 12 semanas consecutivas, no mesmo centro
de reabilitacdo geriatrica.

Testes: aguecimento regular (10 minutos em velocidade lenta
em esteira) + aguecimento especifico de 3 repeticbées com um
peso que normalmente o individuo conseguia levantar 10x - o
peso foi aumentado progressivamente, até que o sujeito
conseguisse executar apenas uma repeticao.

Supervisdo: todas as sessdes de RET foram conduzidas por
um especialista, para garantir a seguranca e a adesao ao
protocolo, e a frequéncia minima ao treinamento foi definida
em 80%.

Seguranga: todos os pacientes passaram por uma avaliagao
cardiolégica antes de iniciar o treinamento fisico.

AMOSTRA E RESULTADOS

Total: 51 pacientes
68,6% muheres Q
76,3 anos idade média

84,3% polifarmacia ‘
70,6% baixa forca muscular
35,3% funcionalidade comprometida ﬁ

100%

medidas de circunferéncia
de panturrilha abaixo dos
valores de corte



DIAGNOSTICO
Sarcopenia Sarcopenia Sarcopenia grave
Sem sarcopenia provavel (n, %) confirmada (n, %) (n, %) HGS baixa,
(n, %) HGS normal HGS baixa HGS baixa MME baixa e
e MME baixa e MME baixa baixa funcionalidade

INiClO DO ESTUDO

15 (29,4) 19.(37.3) 10 (19,6) 7 (13,7)

AO FINAL DA INTERVENCAO

32:(62.7) 10 (19,6) 6 (11,8) 585,9)

DIFERENCA

+113% -47% -40% = 57%

Diagnéstico de sarcopenia proposto pelo EWGSOP2. HGS:
forca de preensdo palmar. MME: massa muscular esquelética.

CONCLUSAO: a intervencdo nutricional com Nutren® Senior
associada a atividade fisica supervisionada, especialmente com
treinamento de resisténcia, pode auxiliar no aumento da forga

muscular, da massa muscular esquelética e da funcionalidade
entre adultos mais velhos em risco de sarcopenia.
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