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Resumo

Objetivo: Investigar sobre a avaliagdo da circunferéncia da panturrilha como preditora para
Sarcopenia em idosos e sua relagdo com o sedentarismo. Metodologia: estudo descritivo
exploratorio com abordagem qualitativa, desenvolvido pelo método de Revisao Integrativa da
Literatura (RIL) nas bases LILACS, SCIELO e BDENF, estudos de 2014 a 2018. A anélise de
dados foi pelo software IRaMuTeQ. Resultados: foram encontrados 19 artigos, a partir do
IRaMuTeQ elencou-se as categorias: 1) O sedentarismo como fator de risco para sarcopenia no
1doso; 2) A importancia do exercicio fisico como forma de prevencao da sarcopenia em idosos;
3) A relagdo entre os marcadores inflamatérios € o diagndstico de sarcopenia 4) A Avaliagdo
da circunferéncia da panturrilha do idoso como forma de intervencdo. Conclusio: enfatiza-se
que a avaliacdo da panturrilha, ¢ eficiente para rastrear perda de massa muscular e que deve ser
utilizada atuando como uma medida preventiva e sendo ainda um fator determinante para
identificar o possivel desenvolvimento da Sarcopenia.

Palavras-chave: Idoso; Sarcopenia; Comportamento Sedentdrio; Qualidade de vida;

Enfermeira.

Abstract

Objective: To investigate the assessment of calf circumference as a predictor for sarcopenia in
the elderly and its relationship with sedentary lifestyle. Methodology: descriptive-exploratory
study with a qualitative approach, developed using the Integrative Literature Review (RIL)
method. In the LILACS, SCIELO and BDENF databases, studies from 2014 to 2018. Data
analysis was performed using the IRaMuTeQ software. Results: 19 articles were found, from
the [IRaMuTeQ listed the categories: 1) Sedentary lifestyle as a risk factor for sarcopenia in the
elderly; 2) The importance of physical exercise as a way to prevent sarcopenia in the elderly;
3) The relationship between inflammatory markers and the diagnosis of sarcopenia 4)
Assessment of the calf circumference of the elderly as a form of intervention. Conclusion: it is
emphasized that the assessment of the calf is efficient to track loss of muscle mass and that it
should be used acting as a preventive measure and also being a determining factor to identify
the possible development of sarcopenia.

Keywords: Old man; Sarcopenia; Sedentary behavior; Quality of life; Nurse.
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Resumen

Objetivo: investigar la evaluacion de la circunferencia de la pantorrilla como predictor de
sarcopenia en ancianos y su relacion con el sedentarismo. Metodologia: estudio descriptivo-
exploratorio con enfoque cualitativo, desarrollado mediante el método de Revision Integrativa
de Literatura (RIL). En las bases de datos LILACS, SCIELO y BDENF, estudios de 2014 a
2018. El analisis de los datos se realizé mediante el software IRaMuTeQ. Resultados: se
encontraron 19 articulos, del IRaMuTeQ enumeraron las categorias: 1) Estilo de vida sedentario
como factor de riesgo de sarcopenia en el anciano; 2) La importancia del ejercicio fisico como
forma de prevenir la sarcopenia en los ancianos; 3) La relacion entre los marcadores
inflamatorios y el diagndstico de sarcopenia 4) La valoracion de la circunferencia de la
pantorrilla del anciano como forma de intervencion. Conclusion: se destaca que la valoracion
de la pantorrilla es eficaz para rastrear la pérdida de masa muscular y que debe utilizarse
actuando como medida preventiva y siendo también un factor determinante para identificar el
posible desarrollo de sarcopenia.

Palabras clave: Anciano; Sarcopenia; Comportamiento sedentario; Calidad de vida;

Enfermero.

Introducio

A Sarcopenia ¢ a perda progressiva de massa muscular esquelética, redugao do nimero
e tamanho das fibras musculares e diminui¢do paralela da forga e resisténcia muscular. Seu
desenvolvimento consiste na interacao entre inatividade fisica, remodelagdo da unidade motora,
alteracdao hormonal e diminui¢ao na sintese de proteina (ALEXANDRE et al., 2018).

Atualmente ¢ considerada uma sindrome geriatrica, implicando em grandes prejuizos a
funcionalidade do idoso. Os mecanismos envolvidos na sua etiologia e progressao inclui
alteracdes na sintese de proteinas, proteolise, diminui¢ao da fungdo neuromuscular, inflamacao,
estresse oxidativo, alteragdes hormonais e anormalidades metabolicas e nutricionais (DIZ et al.,
2015).

Estudos demonstram que a reducdo da massa e forca muscular € um processo mais
acelerado em idosos, sugerindo que, ao envelhecer, ocorre um comprometimento da qualidade
do musculo e que o ganho de massa muscular, isoladamente, pode nao prevenir o declinio da
forca muscular (PAGOTTO et al., 2018).

A circunferéncia da panturrilha (CP) ¢ um método, rapido e pratico, que tem sido



Revista de Casos e Consultoria, V. 13, N. 1, e131 27847, 2022
ISSN 2237-7417 | CC BY 4.0
utilizada como preditor da quantidade e fungdo muscular. Ao associar a CP a baixa capacidade
fisica, verifica-se que quanto maior a CP, menor ¢ o risco de fragilidade e melhor desempenho
funcional (PEIXOTO et al., 2016).

Portanto, a medida da CP ¢ um procedimento simples, barato, ndo invasivo e parece ser
relevante no diagnostico da condi¢do nutricional, capacidade funcional e de saude. E
considerada uma medida antropométrica importante, que indica alteragdes na massa magra que
ocorre com a progressao da idade e o decréscimo da atividade fisica. Além disso, a diminui¢ao
da circunferéncia da panturrilha pode estar relacionada com pior desfecho clinico em idosos
hospitalizados (MELLO; WAISBERG:; SILVA, 2016).

Este tipo de abordagem ¢ relevante, uma vez que os estudos tém mostrado que tanto a
preven¢ao quanto o tratamento da sarcopenia em idosos deve estar apoiado em fundamentos da
interdisciplinaridade. Diante desta perspectiva, o estudo tem como objetivo investigar sobre a
avaliacdo da circunferéncia da panturrilha como preditora para Sarcopenia em idosos e sua

relacdo com o sedentarismo.

Metodologia

Trata-se de estudo descritivo-exploratério qualitativo, desenvolvido pelo método de
Revisdo Integrativa da Literatura (RIL) (GONDIM; LINS; CORIOLANO, 2016)

A pesquisa foi elaborada por meio da estratégia PICO (P: Paciente, I: Intervencao, C:
Comparagao ¢ O: Outcomes ou desfecho), a saber: “Qual a importancia da avaliagdo da
circunferéncia da panturrilha do idoso como preditora para sarcopenia e sua relagdo com o
sedentarismo?”. A estratégia P indica o idoso; o I indica a avaliacdo da circunferéncia da
panturrilha, e a estratégia O indica a relagdo entre sarcopenia e sedentarismo. Ressaltamos que,
dependendo do método de revisdo, ndo se emprega todos os elementos da estratégia PICO e
nesta revisdo integrativa, o terceiro elemento, ou seja, a comparacao, ndo foi utilizada.

A selecdo dos artigos ocorreu por meio das seguintes bases e bancos de dados: LILACS
(Literatura Latino-Americana em Ciéncias da Satde), BDENF (Bases de Dados em
Enfermagem) e SciELO (Scientific Electronic Library Online). Utilizou-se a combinagao de
descritores controlados do DeCS (Descritores em Ciéncias da Saude) como: “idoso”;
“sarcopenia”; “comportamento sedentario”; “qualidade de vida” e “enfermeira” mediados pelo
operador booleano “AND”. Foram utilizados os descritores ndo controlados “circunferéncia da

99, ¢

panturrilha”; “obesidade” e “avaliagdo funcional”.
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Os artigos selecionados foram classificados quanto ao nivel de evidéncia (GALVAO,
2006). Os critérios de inclusdo estabelecidos para elaboragdo da RIL: artigos originais de
pesquisa publicados no periodo de 2014 a 2018, lingua portuguesa, disponiveis na integra e que
abordavam sarcopenia e suas implicac¢des para os idosos.

Os dados foram analisados por meio do software IRaMuTeQ (Interface de R pour 1és
Analyses Multidimensionnelles de Textes et de Questionnaires) (Ratinaud, 2013; Moura et al.,
2014)

Para a analise dos dados obtidos no IRaMuTeQ, optou-se pelo método da Classificacao
Hierarquica Descendente (CHD), proposto por Reinert (Ratinaud, 2013) e o método da Nuvem
de palavras (CAMARGO; JUSTO., 2013).

Resultados

Ao final da coleta de dados foram encontrados um total de 83 artigos em que foram
extraidos e avaliados quanto a base de dados, titulo, ano, nivel de evidéncia, objetivo e sintese
dos resultados. A amostragem final foi composta por 19 publicacdes, conforme apresenta o

quadro 1 a seguir:

Quadro 1 — Identificagdo dos artigos selecionados.

Titulo do Artigo | Autores / Ano/ | Nivel de Objetivo Sintese dos Resultados
Base de Dados | Evidéncia /

Pais

Publicacao
I-Prevaléncia e | ALEXANDRE, Nivel 3. Estimar a | A condicdo mais prevalente
fatores T.S. et al. 2018. Brasil prevaléncia e os |na populacdo idosa ¢ a
associados a SciELO. fatores associados | dinapenia, seguida  pela
sarcopenia, a sarcopenia, | sarcodinapenia e sarcopenia.
dinapenia e dinapenia e | Os fatores associados a
sarcodinapenia sarcodinapenia em | sarcopenia ¢ a dinapenia sao

idosos idosos residentes | distintos.

residentes no no Municipio de
Municipio de Sao Sao Paulo
Paulo — Estudo
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SABE
2-Circunferéncia | PAGOTTO, V. Nivel 3. Validar a | Na populagdo estudada, os
da  panturrilha: et al. 2018. Brasil circunferéncia da | pontos de corte de 33 cm nas
validagdo clinica SciELO panturrilha como | mulheres e 34 cm nos homens
para avaliacdo de tecnologia de | apresentaram melhor
massa muscular avaliacdo de massa | capacidade  preditiva  de
em idosos muscular em | massa muscular diminuida.
1dosos. Além disso, a prevaléncia
estimada de massa muscular
diminuida, conforme esses
pontos de  corte, foi
semelhante a identificada
pela DEXA, o que demonstra
a boa acuracia da CP
3-Identificacao NETO, F.C.N. Nivel 3. Investigar os | A sarcopenia ¢ um fator
de métodos para et al. 2018. Brasil principais métodos | negativo na qualidade de vida
avaliagdo BDENF. de avaliagdo | do idoso. Devendo ser
nutricional  em nutricional ~ para | detectada o mais previamente
1dosos: uma deteccao de | para interven¢do mais precisa
revisao sarcopenia em | e qualificada.
integrativa idosos.
4-Relagao entre | SANTANA, N, Nivel 3. Verificar a | Houve elevada prevaléncia
sarcopenia e | M.etal. 2018. Brasil associacdo  entre | de sarcopenia nos
obesidade SciELO. sarcopenia e | coronariopatas, sobretudo em
sarcopénica como obesidade homens e individuos mais
preditores de sarcopénica como | velhos. A obesidade
prognéstico  em preditores de | sarcopénica foi identificada
pacientes idosos prognoéstico em | em menor propor¢ao que a
hospitalizados pacientes  idosos | sarcopenia, = mas  ainda
com infarto com infarto agudo | acometeu cerca de um tergo
agudo do do miocardio. dos pacientes. Dentre os
miocardio marcadores de risco e
progndstico, a sarcopenia foi
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associada apenas ao
thrombolysis in
myocardialinfarction, e a

obesidade sarcopénica nao se

associou a nenhum
parametro.
5-Sarcopenia and | ZANIN,C. et al. Nivel 3. Verificar a relagdo | Houve associagdo entre a
chronic pain in 2018. Brasil. entre a sarcopenia | sarcopenia e a dor cronica em
institutionalized SciELO e a dor cronica em | idosas institucionalizadas.
elderly women idosas
institucionalizadas.
6-Quais fatores | PILLATT, A.P. Nivel 1. Aprofundar os | A fragilidade vem sendo
estdo associados et al. 2018. Brasil. conhecimentos associada a diversos fatores
a sarcopenia € a SciELO. sobre os fatores | como: sarcopenia, baixo nivel
fragilidade @ em associados a | de vitamina D, anemia, o
idosos residentes sarcopenia e a | hipertireoidismo subclinico
na comunidade? fragilidade em | em homens e a maior
idosos residentes | evolugdo para osteoporose
na comunidade. em mulheres. Também foi
observada associacdo da
sarcopenia com a idade
avangada e piora na qualidade
de vida, capacidade fisica-
funcional, estado nutricional
e comorbidades; e aumento
do risco de mortalidade em
1dosos.
7-Sarcopenia e | CONFORTIN, Nivel 3. Verificar a | Para as mulheres, manter o
sua  associacdo | S.C. etal. 2018. Brasil. prevaléncia de | consumo de 4lcool ou ndo
com mudangas SciELO. sarcopenia ¢ sua | ingeri-lo sa0 pontos

nos fatores
socioecondémicos,

comportamentais

associagao com
mudancas nos
fatores

associados a menor chance de
ter sarcopenia. Por outro lado,

manter-se fumando ou passar
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e de saude: socioecondmicos, |a fumar e  manter-se
Estudo comportamentais e | insuficientemente ativo ou
EpiFloripa Idoso de  saade passar a sé-lo foram praticas
idosos. associadas a maiores chances
de ter sarcopenia.
8-Relagdo entre | SANTOS, V.R. Nivel 3. Analisar a relacdo | A massa magra estd mais
obesidade, et al. 2018. Brasil. entre os elementos | diretamente relacionada a
sarcopenia, SciELO. da composi¢ao | DMO (corpo inteiro, fémur e
obesidade corporal coluna vertebral) e a
sarcopénica e complicagdes sarcopenia estd associada a
densidade (obesidade, osteopenia/osteoporose. A
mineral 6ssea em sarcopenia obesidade ¢ um possivel fator
idosos com 80 obesidade protetor contra
anos ou mais. sarcopénica) com a | osteopenia/osteoporose  em
DMO individuos idosos acima de
individuos idosos | 80 anos.
de 80 anos ou mais.
9-Marcadores MARGUTTI, Nivel 1. Conhecer a relagao | Nenhum dos cinco
inflamatorios, K.M.M. Brasil. de marcadores | marcadores inflamatorios
sarcopenia e seus | SCHUCH, N.J. inflamatérios com | estudados (GDF-15, IGF-1,
critérios SCHWANKE, sarcopenia e seus | folistatina, activina A e
diagnosticos em | C.H.A.2017. critérios miostatina), mostrou-se
idosos: uma LILACS. diagnosticos associado a sarcopenia.
revisao idosos.
sistematica
10-Obesidade, SANTOS, V.R. Nivel 3. Determinar Idosos com 80 anos ou mais
sarcopenia, etal. 2017. Brasil. condigdes com sarcopenia tém maior
obesidade BDENF. desfavoraveis chance de redug¢do na
sarcopénica e composicao mobilidade. Medidas
mobilidade corporal preventivas, como pratica de
reduzida em (obesidade, atividade fisica,
idosos brasileiros sarcopenia especialmente ao longo da
com 80 anos ou obesidade vida, podem evitar a
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mais

sarcopénica) estao
relacionadas a
mobilidade

reduzida em idosos

com &80 anos ou

ocorréncia de sarcopenia e
atenuar a reducdo da

mobilidade nesta populagao.

mais.
11-Timed Upand | FILIPPIN, L.S. Nivel 3. Avaliar a|O teste TUG pode ser
Go test no etal. 2017 Brasil. performance  do | utilizado para o rastreamento
rastreamento da SciELO. timedupandgotest | da sarcopenia em idosos com
sarcopenia  em (TUG) como | boa capacidade fisica e
idosos residentes ferramenta de | cognitiva. O rastreamento
na comunidade rastreamento para | adequado tem o potencial de

sarcopenia em | possibilitar o planejamento

idosos residentes | de intervengdes, promovendo

em um municipio | um envelhecimento bem-

da regido Sul do | sucedido.

Brasil.
12-A PEIXOTO, Nivel 3. Verificar alA CPp se associou
circunferéncia da L.G. etal. Brasil. associacdo da CP | positivamente com a massa
panturrilha  esta 2016. com a massa e | muscular e com a FPM,
associada com a SciELO. fungdo muscular | entretanto, a associacdo com
massa muscular de individuos | a FPM foi fraca, o que sugere
de individuos hospitalizados. a utilizacdo da CP para
hospitalizados estimar a quantidade, mas

nao a fungdo muscular.

13- MELLO, F.S. Nivel 3. Avaliar alA circunferéncia da
Circunferéncia da | WAISBERG, J. Brasil. utilizacao da | panturrilha ¢ um bom
panturrilha SILVA, M.L.N. circunferéncia da | indicador do estado
associa-se  com 2016. panturrilha no | nutricional, cuja medida
pior desfecho LILACS. diagnostico do | associa-se com pior desfecho

clinico em 1dosos

internados

estado nutricional
de 1dosos em

unidade de

clinico em 1idosos

hospitalizados, justificando

dessa forma sua utilizagdo
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internacao rotineira na avaliacao
geriatrica e avaliar | nutricional nesses pacientes,
se a circunferéncia | principalmente nos
da panturrilha < 31 | acamados. Considerando-se
cm associa-se com | os resultados da presente
pior desfecho | pesquisa, a utilizagdo da CP
clinico nesses | como parametro isolado na
pacientes. avaliagdo  nutricional de
idosos  hospitalizados ¢
justificada, uma vez que se
mostrou eficaz para detectar
baixo peso, risco nutricional e
desnutri¢ao.
14-Sarcopenia, PERFEITO, Nivel 5. Apresentar A participagdo efetiva da
exercicio fisico e | R.S. ROCHA. Brasil. evidéncias populagdo senescente em
envelhecimento E.C. 2016. cientificas programas de exercicios
SciELO. apontam fisicos auxiliard na redugado
exercicio da sarcopenia e, consequente,
como  relevante | melhora do desempenho nas
tratamento AVD’s e menores riscos a
farmacologico da | satde.
sarcopenia
consequente,
melhora
qualidade de vida
do idoso.
15-Coexistencia | BERNDARDO, Nivel 3. Conhecer O risco de desnutricdo, a
da  desnutricdo | S. AMARAL, Brasil. frequéncia sarcopenia e a obesidade
com a sarcopenia T. F. 2016. desnutri¢ao foram condigdes prevalentes
em idosos do SciELO. também € que coexistem numa
Concelho de coexisténcia propor¢ao significativa de
Pagos de Ferreira desnutri¢do com a | idosos. No grupo obesidade
sarcopenia e com a | sarcopénica, 37,5% estava
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obesidade simultaneamente em risco de

sarcopénica numa | desnutri¢do.

populagao de

pessoas idosas que

frequentam centros

de dia e de

convivio.
16-Indicadoresde | ROSSETIN, Nivel 3. Avaliar os | A massa muscular
sarcopenia ¢ sua | L.L. etal. 2016. Brasil. indicadores de | apendicular  apresentou-se
relacdo com SciELO. sarcopenia e | abaixo dos pontos de corte,
fatores correlaciona-los porém, com a funcao
intrinsecos e com os fatores | muscular e desempenho
extrinsecos as intrinsecos e | fisico normais,
quedas em idosas extrinsecos caracterizando as  idosas
ativas envolvidos com o | como ndo  sarcopénicas.

risco de quedas em | Maior for¢ca muscular indicou

idosas ativas | melhor velocidade da

caidoras e ndo | marcha. Idosas caidoras

caidoras da | apresentaram pior cadéncia

comunidade. da marcha e maior medo de

cair em relagdo as nao
caidoras.

17-Sarcopenia MENDES, G. Nivel 3. verificar a | Houve alta prevaléncia de
em idosos | S.etal. 2015 Brasil. prevaléncia de | sarcopenia em idosos
sedentarios e sua SciELO. sarcopenia em um | sedentdrios e a perda de

relacdo com
funcionalidade e
marcadores

inflamatoérios (il-

6 e il-10)

grupo de idosos
sedentarios de uma
comunidade do
Distrito  Federal,
bem como analisar
essa  prevaléncia
entre 0s SeX0S € sua

relacao com

massa  muscular  esteve
associada com perda de forca
muscular. A diminuicao de
funcionalidade foi observada
somente no sexo feminino.
Verificou-se também que
houve um aumento de massa
idosos

gorda tanto em
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marcadores sarcopénicos quanto em nao
inflamatorios. sarcopénicos e que esta pode
ser a causa para uma
concentracdo eclevada de
citocinas inflamatorias
18-Prevalénciade | DIZ, J.B.M. et Nivel 5. Apresentar a|A presenga de sarcopenia
sarcopenia  em al. 2015. Brasil. sintese dos | esteve associada com baixa
idosos: resultados SciELO. resultados de | capacidade fisica, limitagdo
de estudos estudos funcional e incapacidade,
transversais epidemioldgicos além de outros fatores, tais
amplos em de base | como: comorbidades,
diferentes paises populacional, condi¢do social, habitos de
realizados em | vida e quedas.
diferentes paises,
sobre a prevaléncia
de sarcopenia em
idosos  residentes
na comunidade,
19-Analise de | SALMASO, Nivel 3. Avaliar as relagdes | A influéncia da sarcopenia na
idosos F.V.etal. 2014. Brasil. entre o estado | massa Ossea foram o estado
ambulatoriais nutricional, nutricional, a massa gorda e a
quanto ao estado sarcopenia e | sarcopenia aferida pelo indice

nutricional,
sarcopenia,
funcdo renal e

densidade Ossea

func¢ao renal com a

densidade mineral

ossea em 1dosos
com mais de 65
anos.

de massa muscular. Isso nos
leva a enfatizar a importancia
de boa nutricdo e exercicios
fisicos adequados a idade
para a populagdo de idosos

ambulatoriais.

Fonte: autores da pesquisa, 2019.

Sendo assim os resultados dos artigos selecionados foram incluidos no software

IRaMuTeQ e agrupados por categoria, conforme mostra a tabela a seguir.
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Tabela 1: Codificacdo do Corpus Textual para analise no [IRaMuTeQ.

Codificaciao do Artigo Codificacdo da Codificacao do Ano de
Base/Banco de Dados Publicacao
*Art 1 a*Art 19 (artigos *Base 1: LILACS *Ano 1:2018
selecionados) *Base 2: BDENF *Ano 2:2017
*Base 3: SciELO *Ano 3:2016
*Ano 4:2015
*Ano 5:2014

Fonte: autores da pesquisa, 2019.

O corpus geral foi analisado pelo IRaMuTeQ que reconheceu a separagao do corpus em
19 unidades de contexto iniciais (UCI). O programa repartiu em 66 segmentos de unidade de
contextos elementares (UCE) com 2.335 ocorréncias. O conteudo analisado foi categorizado
em 4 classes. Além disso, houve a associagao das classes as variaveis fixas do estudo: base de
dados; periddico de publicacao e ano de publicagao.

Apos a andlise de identificagdo dos dominios textuais e interpretacdo dos significados,
obteve-se as classes: 1) O sedentarismo como fator de risco para sarcopenia no idoso; 2) A
importancia do exercicio fisico como forma de prevengao da sarcopenia em idosos; 3) A relagdo
entre os marcadores inflamatorios e o diagnodstico de sarcopenia 4) A Avaliagdo da
circunferéncia da panturrilha do idoso como forma de intervencgao.

Na figura 1 esta expressa Classificagcdo Hierarquica Descendente (CHD) o Dendograma
e na Figura 2 estd expressa a Classificacao Hierarquica Descendente (CHD), o Filograma com

a categorizagao das classes.
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Figura 1: Classificagdo Hierarquica Descendente por meio do Dendograma: Avaliacao

da circunferéncia da panturrilha como preditora para sarcopenia em idosos e sua relacdo com o

sedentarismo.

classe 1

33%

classe 4

Fonte: autores da pesquisa, 2019.

Figura 2: Classificagdo Hierarquica Descendente por meio do Dendograma:

Categorizagao das Classes.

sarcopénica

obesidade

anvidagse

deverma|s <
fator

M3 mportancia
utilizac
Le==CP g 58
avaliagao

> < 3
CHCRIecId paciens

an
(o]

paInina

¥ gstimar

Fonte: autores da pesquisa, 2019.
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Discussao

Classe 1 — O Sedentarismo Como Fator de Risco Para Sarcopenia em Idoso

A classe 1 apresenta 23 UCEs, o que corresponde a 36.51% do corpus e estd associada
diretamente a classe 2. Os vocabulos mais frequentes e significativos destes segmentos de textos
sdo0: sarcopenia, obesidade, osteoporose, risco, idoso e fragilidade.

Segundo Alexandre et al (2018), estudos demonstram que ha reducdo mais rapida da
forca muscular do que da massa muscular em idosos. A obesidade sarcopénica ¢ considerada
uma das condi¢des morfoldgicas que mais causam lesdes, tanto para mobilidade como para
saude geral de idosos. Este tipo de obesidade aumentou o risco de um declinio na velocidade
da caminhada e disfungdo de mobilidade em idosos com mais de 65 anos (SANTOS et al.,
2017).

Em um estudo realizado por Santos et al (2018) Evidenciou que idosos com sarcopenia
tém aproximadamente quatro vezes mais chances de apresentar osteopenia/osteoporose no
fémur. J& para Santana et al (2019) a relag@o entre sarcopenia e a obesidade sarcopénica (OS)
tém sido indicadas como fatores de risco importantes para eventos adversos no processo de
envelhecimento, como maior risco de quedas, fraturas, hospitaliza¢des e mortalidade.

Ainda de acordo com Santana et al (2019), os riscos metabolicos e cardiovasculares
estdo intimamente relacionados ao envelhecimento. A sarcopenia contribui para o
desenvolvimento de desfechos adversos em saude, tais como incapacidade funcional,
fragilidade, reducdo da qualidade de vida e morte prematura (CONFORTIN et al., 2016;
PERFEITO et al., 2016).

Classe 2 - A Importincia do Exercicio Fisico Como Forma de Prevenc¢do da Sarcopenia
em Idosos

A classe 2 apresenta 21 UCEs, o que corresponde a 33.33% do corpus e estd associada
diretamente a classe 1. Os vocabulos mais frequentes e significativos destes segmentos de textos
sdo: idoso, exercicio fisico, saude e for¢a muscular.

Ferreira et al (2016) Acrescenta que a perda de massa, forca e poténcia muscular, torna
dificultoso as tarefas cotidianas, causando isolamento e atitudes antissociais. A diminui¢ao

progressiva da capacidade funcional do idoso tende a gerar dependéncia, comprometimento do
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bem-estar (GALVAO; DE OLIVEIRA; BRANDAO, 2019).

A falta de atividade fisica associada ao tabagismo sdo fatores agravantes da perda de
massa muscular em idosos, porém quando submetidos a atividade fisica regular, a populagao
idosa poderd adquirir reinervacao de algumas fibras musculares. Ainda de acordo com os
autores, a sarcopenia em idosos pode ser parcialmente revertida em aspectos fenotipicos apos
6 meses de treinamento resistido (PANISSET et al., 2012).

A prética de exercicios regular ¢ uma das formas para amenizar os efeitos catabolicos
da inatividade e consequente sarcopenia. Dentre os diferentes tipos de exercicio, o treino de
for¢a promove efeito sobre o aumento da massa e forca muscular. O treinamento de forca de
forma progressiva ¢ o mais comumente utilizado nos idosos e estd associada ao aumento da
massa muscular, fun¢do fisica e massa magra corporal (MARTINEZ; ROSA; ASSUNCAO,
2014).

Classe 3— A Rela¢do Entre Os Marcadores Inflamatorios E O Diagnostico De Sarcopenia

A classe 3 apresenta 5 UCEs, o que corresponde a 7.94% do corpus e estd associada
diretamente as classes 1 e 2. Os vocabulos mais frequentes e significativos destes segmentos de
textos sdo: Diagndstico, inflamatdrio e marcador.

A sarcopenia esta associada com desfechos indesejaveis como: incapacidade funcional,
baixa qualidade de vida e risco de morte e pode ser diagnosticada em trés estagios distintos: 1)
pré-sarcopenia; 2) sarcopenia; e 3) sarcopenia grave (MARGUTTI; SCHUCH; SCHWANKE,
2017).

Para Mendes et all a elevagdo dos niveis séricos de mediadores pro-inflamatérios como
o fator de necrose tumoral alfa (TNF-a), interleucina-6 (IL-6), anti-inflamatérios como a
interleucina-10 (IL10), entre outros mediadores, esta relacionada com diversas doengas
associadas a idade, a diminui¢do da for¢ca muscular e ao aumento da incapacidade e mortalidade
em 1dosos.

O processo inflamatorio decorre de alteragdes nos mediadores anabolicos e catabolicos.
O declinio das concentragdes séricas de hormonios anabolicos como a testosterona, horménio
do crescimento (GH), insulina e IGF-1, ocasiona o catabolismo muscular. A queda do GH e
IGF-1 diminui o recrutamento das células satélites no tecido muscular e a sintese protéica
(MARGUTTI; SCHUCH; SCHWANKE, 2017).

Sugere-se que, com o envelhecimento, ocorra uma desorganizacgao funcional cronica na
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defesa organica, desencadeando uma resposta inflamatoria cronica, denominada inflammaging.
Assim, dosagens elevadas de citocinas inflamatérias em idosos estdo associadas com maior

morbidade e predisposicao a incapacidade funcional (ALEXANDRE et al., 2018).

Classe 4 - Avaliacdo da Circunferéncia da Panturrilha do Idoso Como Forma de
Intervencio.

A classe 4 apresenta 14UCEs, o que corresponde a 22.22% do corpus e estd associada
diretamente a classe 3, 2 e 1 respectivamente. Os vocébulos mais frequentes e significativos
destes segmentos de textos sdo: Circunferéncia e panturrilha, avaliagao.

A circunferéncia da panturrilha (CP) ¢ uma medida antropométrica que tem sido
utilizada em estudos recentes com o objetivo de mensurar a massa muscular e estimar a
prevaléncia de sarcopenia, predizer incapacidade, mortalidade e necessidade de cuidados, bem
como para determinagdo de pontos de corte de massa muscular diminuida na populagdo idosa
(PAGOTTO et al, 2018).

Mello, Waisberg e Silva afirmam que a CP foi adotada com a classificagdo proposta
pela Organizagdo Mundial da Satide (OMS), que indica reducio de massa muscular quando seu
o valor ¢ inferior a 31 cm. A CP tem sido utilizada como preditor da quantidade, funcao
muscular e poderia ser uma alternativa para diagnostico de sarcopenia, mostrando-se como
importante marcador do estado nutricional (MELLO; WAISBERG; SILVA, 2016).

Em um estudo realizado por Landi et al, foi observado associacdo significativa da CP
com a fungdo fisica, avaliada por meio de testes de caminhada, sentar e levantar, for¢a de
preensao manual, entre outros. Foi observado a associagao positiva da CP e for¢a de preensao
manual, tanto quando foi realizada a correlagdo quanto a regressdo logistica, mas, apesar da
significancia estatistica, a associagdo foi fraca, o que demonstra que a CP tem maior poder de
predicao da quantidade da massa muscular do que da funcao.

Portanto a avaliagdo da circunferéncia da panturrilha ¢ uma tecnologia util e de facil
acesso na pratica da assisténcia de enfermagem e que pode ser utilizada pelo enfermeiro tanto
na identificagdo como no acompanhamento de diminui¢do de massa muscular e identificacao

precoce de sarcopenia.
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Consideracoes Finais

A partir deste estudo, evidenciou-se o sedentarismo como um fator de risco para o
desenvolvimento da Sarcopenia no Idoso, relacionando-se ainda com a importancia da pratica
de exercicio fisico como forma de prevencao.

A avaliagdo da Circunferéncia da Panturrilha no idoso ¢ eficiente para rastrear perda de
massa muscular devendo ser utilizada como uma medida preventiva para identificar o possivel
risco de desenvolvimento da Sarcopenia.

Destaca-se ainda que a sarcorpenia ¢ uma complicacdo que repercute na qualidade de
vida do idoso, pois pode afetar sua capacidade de realizar atividades de vida didria, aumentar
os riscos de desenvolvimento de osteoporose e doengas com base cardiovascular, além de

aumentar o tempo de internagao hospitalar e morbimortalidade.
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