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Resumo

O envelhecimento populacional ¢ um fenomeno global que exige abordagens
interdisciplinares, especialmente no campo da nutricdo, para garantir qualidade de vida e
funcionalidade. A sarcopenia, caracterizada pela perda progressiva de massa muscular
esquelética e forga, ¢ uma das principais sindromes geritricas associadas a desnutrigdo,
sedentarismo e inflamacgao cronica. Este artigo propde uma revisao das principais estratégias
alimentares baseadas em evidéncias cientificas para prevenir a sarcopenia € promover a
longevidade saudavel em adultos idosos. Considera-se a importancia do consumo adequado de
proteinas, vitamina D, antioxidantes e compostos bioativos, além da sinergia entre alimentagao
e pratica de exercicios. Os achados reforcam a necessidade de protocolos nutricionais
especificos e individualizados no cuidado com o idoso.
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Abstract

Population aging is a global phenomenon that requires interdisciplinary approaches,
particularly in the field of nutrition, to ensure quality of life and functionality. Sarcopenia,
characterized by the progressive loss of skeletal muscle mass and strength, is one of the main
geriatric syndromes associated with malnutrition, sedentary behavior, and chronic
inflammation. This article proposes a review of the main evidence-based dietary strategies to
prevent sarcopenia and promote healthy longevity in elderly adults. The importance of
adequate intake of protein, vitamin D, antioxidants, and bioactive compounds is considered, as
well as the synergy between nutrition and physical activity. The findings reinforce the need for
specific and individualized nutritional protocols in elderly care.
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O envelhecimento humano ¢ um processo bioldgico, social e fisioldgico caracterizado por
mudancas progressivas que impactam diretamente a qualidade de vida. No Brasil, segundo o
Instituto Brasileiro de Geografia e Estatistica (IBGE, 2019), a populagdo com 60 anos ou mais
representava 14,7% da populacdo total, com previsdo de crescimento expressivo nas proximas
décadas. Esse fenomeno de transigdo demografica traz desafios significativos para a satde
publica, especialmente no que se refere a manutencao da funcionalidade, prevencao de doencas
cronicas e promoc¢ao de um envelhecimento saudavel.

Dentre as diversas sindromes geriatricas, destaca-se a sarcopenia, definida como a perda
progressiva e generalizada de massa muscular e for¢a, levando a diminui¢do da capacidade
funcional e aumento do risco de quedas, fraturas e dependéncia (Cruz-Jentoft et al., 2019). A
sarcopenia ¢ multifatorial, envolvendo alteracdes hormonais, inflamag¢ao cronica, sedentarismo
e principalmente fatores nutricionais, o que justifica a crescente investigacao sobre estratégias
alimentares como forma de prevencao e intervengao.

O papel da nutri¢do no envelhecimento vai além do fornecimento de calorias e macronutrientes.
A qualidade da dieta, a biodisponibilidade de micronutrientes € o consumo de compostos
bioativos tém se mostrado essenciais para preservar a massa magra, reduzir inflamagdes e
contribuir para a manutengdo da autonomia. Estudos apontam que intervencgdes nutricionais
adequadas, associadas a atividade fisica, retardam significativamente o processo sarcopénico
(Beaudart et al., 2017).

Assim, o presente artigo tem como objetivo revisar e discutir as principais estratégias
alimentares baseadas em evidéncias cientificas que promovem a longevidade e prevenc¢do da
sarcopenia, contribuindo para o envelhecimento ativo. Além disso, busca-se destacar a
importancia de abordagens interdisciplinares e protocolos individualizados que integrem
nutri¢do, atividade fisica e acompanhamento clinico no cuidado com a populacao idosa.

2. Fisiopatologia da Sarcopenia no Processo de Envelhecimento

A sarcopenia ¢ uma condicdo clinica reconhecida pela Classificacao Internacional de Doengas
(CID-10, codigo M62.84) e tem como base fisiopatoldgica o desequilibrio entre a sintese e a
degradacdo proteica muscular. Com o envelhecimento, ocorre uma reducao na taxa de sintese
proteica estimulada por nutrientes e exercicio, 0 que compromete a manutengdo da massa
muscular. Além disso, ha alteracdes hormonais significativas, como a queda nos niveis de
testosterona, hormonio do crescimento (GH) e insulina, que afetam diretamente o anabolismo
muscular (Volpi et al., 2013).

Outro fator relevante € o aumento da inflamacdo cronica de baixo grau, caracteristica comum
do envelhecimento, conhecida como "inflammaging". Esse estado inflamatorio esta associado
a producdo exacerbada de citocinas inflamatorias como TNF-a, IL-6 e PCR, que promovem a
degradacdo proteica e inibem vias anabdlicas (Ferrucci et al., 2005). O estresse oxidativo,
também presente, agrava a perda muscular e contribui para a disfungdo mitocondrial.

Do ponto de vista funcional, a sarcopenia compromete atividades cotidianas simples como
caminhar, subir escadas e levantar-se de uma cadeira. Estudos indicam que sua presenga esta
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fortemente associada a maior incidéncia de hospitalizagdes, complicagdes clinicas e
mortalidade em idosos (Landi et al., 2013). A progressao da sarcopenia pode culminar na
sindrome da fragilidade, caracterizada por perda de peso, fadiga, lentiddo motora e baixa
atividade fisica.

A deteccgdo precoce da sarcopenia ¢ essencial e pode ser realizada por meio de testes de forga
de preensdo manual, andlise de composi¢do corporal por bioimpedancia elétrica ou DEXA,
além da aplicacdo de escalas funcionais como o SARC-F. Uma vez diagnosticada, a
interveng¢ao nutricional torna-se um dos pilares fundamentais para o manejo efetivo e reversao
do quadro.

3. Requisitos Nutricionais do Idoso

Com o avango da idade, ocorrem alteracdes fisioldgicas que impactam diretamente as
necessidades nutricionais dos idosos. A diminui¢do da taxa metabolica basal, a reducao da
massa magra ¢ as mudan¢as na composi¢do corporal exigem um planejamento dietético
cuidadoso. Além disso, fatores como menor apetite, alteragdes na mastigagao e degluti¢do, uso
de multiplos medicamentos e alteracdes sensoriais (gosto e olfato) podem comprometer a
ingestdo adequada de nutrientes (Morley et al., 2010).

Entre os macronutrientes, destaca-se a necessidade de um maior consumo proteico em relagao
a adultos jovens. Estudos recomendam uma ingestao entre 1,0 a 1,2 g/kg/dia de proteinas de
alta qualidade para manuten¢ao da massa muscular ¢ prevengdo da sarcopenia (Bauer et al.,
2013). Fontes proteicas com alto valor bioldgico, como ovos, laticinios, carnes magras e
leguminosas devem ser priorizadas. A distribuicdo homogénea da proteina ao longo do dia
também tem mostrado efeitos positivos na sintese proteica.

No tocante aos micronutrientes, destaca-se a importancia da vitamina D, cuja deficiéncia esta
associada a perda de for¢a muscular, maior risco de quedas e fraturas. Além disso, vitaminas
do complexo B, como B12 e acido folico, desempenham papel essencial na manutencao da
fung¢do cognitiva e hematoldgica. Minerais como cdlcio, magnésio e zinco também sdo
relevantes para a saude 0ssea e muscular (Wolfe, 2012).

A hidratagao merece destaque, pois a percepgao de sede diminui com a idade, elevando o risco
de desidratagdo, constipacdo e infec¢des urindrias. Incentivar o consumo regular de 4gua e
liquidos claros ao longo do dia € essencial, especialmente para idosos institucionalizados ou
com limitacdo de mobilidade. O acompanhamento nutricional regular permite ajustes conforme
condig¢des clinicas, uso de medicamentos ¢ exames laboratoriais.

Portanto, compreender as demandas nutricionais especificas do envelhecimento ¢ um passo
fundamental para o planejamento de estratégias eficazes de prevencdo e cuidado. A
individualizacao das recomendagdes, considerando aspectos fisiologicos e sociais, ¢ essencial
para garantir uma interven¢ao nutricional segura e efetiva em idosos.

4. Estratégias Alimentares para Prevenciao da Sarcopenia
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A prevengdo da sarcopenia por meio da alimentag@o requer uma abordagem multifatorial que
considere tanto a qualidade quanto a quantidade dos nutrientes ingeridos. Uma das estratégias
mais robustas envolve a adequacao da ingestao proteica didria, priorizando fontes de alto valor
bioldgico. Recomenda-se que idosos consumam proteinas distribuidas em todas as refeigoes,
com 25 a 30g de proteina por refeicao, o que favorece a sintese proteica muscular e combate a
resisténcia anabdlica tipica do envelhecimento (Paddon-Jones et al., 2008).

Além da quantidade, a escolha da fonte proteica € determinante. As proteinas de origem animal,
como carnes magras, ovos, peixes ¢ laticinios, apresentam maior contetido de leucina, um
aminoacido essencial para a ativacdo da via mTOR, responsavel pelo estimulo da sintese de
proteinas musculares. O uso de suplementagdo com whey protein, especialmente no pos-
exercicio, também tem sido investigado como estratégia eficaz para preservar a massa muscular
em idosos (Moore et al., 2015).

A incorporagdo de alimentos ricos em antioxidantes na dieta, como frutas vermelhas, vegetais
verde-escuros, azeite de oliva extravirgem e nozes, contribui para o combate ao estresse
oxidativo, uma das causas da degradacdo muscular. Compostos bioativos como polifendis,
carotendides e acidos graxos dmega-3 tém mostrado efeitos anti-inflamatdrios e de preservacao
da massa muscular em estudos experimentais e clinicos (Zanchi et al., 2011).

Outro aspecto relevante estd no consumo de carboidratos complexos e com baixo indice
glicémico, como graos integrais, leguminosas e hortalicas, os quais promovem maior saciedade
e fornecem energia de maneira sustentada. A associacao de fibras soltiveis também auxilia no
controle glicémico, melhora a microbiota intestinal e contribui para a absor¢do adequada de
micronutrientes essenciais.

Ademais, o fracionamento adequado das refeicdes ao longo do dia favorece o metabolismo
proteico e evita longos periodos de jejum, comuns entre idosos. A oferta de refei¢des
balanceadas, com boa apresentagao visual e sensorial, ¢ fundamental para estimular o apetite,
muitas vezes reduzido com o envelhecimento. Estratégias de educagdo alimentar devem ser
aplicadas com linguagem acessivel, respeitando as particularidades socioculturais e
economicas dos idosos.

Por fim, a implementagdo de estratégias alimentares deve ser acompanhada de avaliagdo
nutricional periddica, preferencialmente com o apoio de uma equipe multiprofissional. A
integracao de medidas dietéticas com atividade fisica supervisionada potencializa os efeitos
positivos na preservagdo da massa muscular e funcionalidade. A alimentacdo, nesse contexto,
passa a ser compreendida ndo apenas como ato bioldgico, mas como ferramenta terapéutica e
preventiva no envelhecimento.

5. Papel da Suplementaciao Nutricional

A suplementagdo nutricional apresenta-se como uma estratégia complementar valiosa na
prevengao e tratamento da sarcopenia, especialmente quando a ingestao dietética ¢ insuficiente
ou limitada por questdes clinicas. Entre os suplementos mais investigados, destacam-se as
proteinas de rapida absor¢do, como o whey protein isolado, que contribuem para aumentar a
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sintese proteica pos-prandial, principalmente quando administradas apds a pratica de exercicios
de resisténcia (Phillips et al., 2016).

A creatina monohidratada ¢ outro suplemento amplamente estudado por seus efeitos
ergogénicos. Pesquisas demonstram que a suplementacdo com creatina, associada ao
treinamento fisico, pode promover aumentos significativos na for¢a e na massa muscular de
idosos, além de melhorar a capacidade funcional e a densidade mineral ¢ssea (Candow et al.,
2014). O uso deve ser prescrito com acompanhamento nutricional e clinico, respeitando as
contraindicacdes individuais.

A vitamina D ¢ considerada essencial na preven¢do da sarcopenia, devido ao seu papel na
funcdo muscular e na regulagdo do metabolismo do calcio. A deficiéncia desse nutriente €
comum em idosos, e sua reposicdo, quando indicada, contribui para a melhora da forca
muscular e redugdo do risco de quedas (Bischoff-Ferrari et al., 2009). A dosagem sérica de
25(0OH)D deve orientar a necessidade e a dose adequada de suplementacao.

Outros micronutrientes frequentemente utilizados como suplemento incluem o célcio, o
magnésio e as vitaminas do complexo B, notadamente a B12, cuja deficiéncia est4 relacionada
a sarcopenia e a perda de cogni¢do. A suplementagdo de 4cidos graxos dmega-3 também tem
sido estudada, com resultados promissores na redu¢do da inflamacdo e melhora da fungao
muscular em idosos (Smith et al., 2015).

Entretanto, ¢ importante ressaltar que a suplementacao deve ser sempre baseada em avaliacdo
individualizada, exames laboratoriais € acompanhamento por profissional habilitado. A
automedicacdo ou o uso indiscriminado pode acarretar efeitos adversos ou interagdes
medicamentosas prejudiciais. A suplementa¢do nutricional, quando bem conduzida, pode atuar
de forma sinérgica com a dieta e o exercicio, maximizando os resultados no combate a
sarcopenia.

Dessa forma, a abordagem nutricional no envelhecimento deve considerar a possibilidade de
incluir suplementos como ferramentas de suporte, principalmente em populagdes de risco,
como idosos institucionalizados, com doencas cronicas ou restricoes alimentares severas. A
integragdo entre alimentacao, suplementacao e estilo de vida saudéavel representa o caminho
mais efetivo para a promog¢ao da longevidade e manutencdo da qualidade de vida.

6. Integracao entre Nutriciao e Exercicio Fisico

A integracdo entre nutrigdo e exercicio fisico ¢ um dos pilares mais eficazes para o combate a
sarcopenia e a promog¢ao do envelhecimento saudavel. Evidéncias cientificas demonstram que
a combinacao de alimentacdo adequada com programas estruturados de atividade fisica
potencializa os efeitos benéficos de ambos os fatores, resultando em maiores ganhos de forga,
massa muscular e funcionalidade (Deutz et al., 2014).

O exercicio fisico, especialmente o de resisténcia (musculagdo), estimula a sintese proteica
muscular por meio da ativagdo de vias anabolicas como a mTOR. Quando associado a ingestao
de proteinas de alta qualidade, esse estimulo ¢ amplificado, promovendo a hipertrofia muscular
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mesmo em idosos com idade avangada. Essa sinergia entre nutrigdo e atividade fisica
representa uma intervencao segura, acessivel e eficaz no contexto da geriatria.

Além dos exercicios de resisténcia, atividades aerdbicas como caminhadas, ciclismo e
hidroginastica também devem ser incentivadas. Embora ndo tenham o mesmo impacto direto
na massa muscular, contribuem para a saude cardiovascular, controle glicEémico, equilibrio e
bem-estar geral. A pratica regular de exercicios também estd associada a melhora do humor,
da qualidade do sono e da cogni¢cao em idosos.

A ingestdo de proteinas imediatamente apds o exercicio, preferencialmente em até duas horas,
¢ uma recomendagdo pratica amplamente respaldada na literatura. Esse periodo, conhecido
como "janela anabdlica", representa 0 momento em que o musculo estd mais sensivel ao
estimulo nutricional, favorecendo a recuperacgdo e o crescimento muscular. Suplementos como
whey protein sdo especialmente tteis nesse contexto pela rapida absorcao e alto teor de leucina.

A integracdo entre nutrigdo e exercicio fisico deve ser personalizada, considerando limitagdes
fisicas, preferéncias alimentares, condigdes clinicas e metas terapéuticas individuais. A atuacdo
conjunta de nutricionistas, educadores fisicos e profissionais da satde ¢ essencial para o
sucesso das intervencdes. A adesdo ao plano deve ser monitorada regularmente, com ajustes

conforme a evolugao do paciente.

Portanto, promover programas integrados de nutri¢do e exercicio fisico voltados a populacao
idosa ¢ uma estratégia de satide publica com alto potencial de impacto. A manuten¢do da
autonomia funcional e da qualidade de vida no envelhecimento depende, em grande parte,
dessa abordagem sinérgica, preventiva e centrada no individuo.

7. Conclusao

A promocao da longevidade saudavel e da autonomia funcional entre idosos requer agdes
coordenadas que envolvam interveng¢des nutricionais e de estilo de vida embasadas em
evidéncias cientificas. A sarcopenia, condi¢do prevalente e multifatorial no envelhecimento,
pode ser prevenida ou atenuada com estratégias dietéticas que priorizem a qualidade e a
quantidade de proteinas, a adequagao de micronutrientes e a utilizagdo criteriosa da
suplementagdo nutricional. Esses recursos, somados a pratica regular de exercicios fisicos,
particularmente os de resisténcia, representam uma abordagem integrada e eficaz para
combater a perda muscular associada a idade.

A literatura aponta que agdes preventivas devem comegar precocemente e ser individualizadas,
respeitando as necessidades fisiologicas, condig¢des clinicas e contexto socioecondmico do
idoso. O acompanhamento por uma equipe multiprofissional, com énfase no trabalho conjunto
entre nutricionistas, educadores fisicos, geriatras e outros profissionais da saude, ¢ essencial
para garantir a adesdo e o sucesso das intervencgdes propostas. Além disso, politicas publicas
de satde voltadas a educag@o alimentar e incentivo a atividade fisica sdo fundamentais para
reduzir a carga de doengas cronicas e promover um envelhecimento mais saudavel.

Outro aspecto crucial estd na conscientizagcdo social sobre o papel da alimenta¢do como fator
determinante da qualidade de vida. Incentivar hdbitos alimentares saudaveis desde a juventude,

@ @ Este é um artigo publicado em acesso aberto (Open Access) sob a licenga CreativeCommons Attribution, que permite uso, distribuicao e
reproducado em qualquer meio, sem restricdes desde que o trabalho original seja corretamente citado.



= 73

&

XS iy RCMOS - Revista Cientifica Multidisciplinar O Saber.
PRBRS 1SSN: 2675-9128. Sao Paulo-SP.

promover o envelhecimento ativo e garantir acesso a alimentos nutritivos e seguros sao
medidas que transcendem o individuo e alcangam a esfera coletiva. A abordagem nutricional,
nesse sentido, deve ser encarada como uma ferramenta de cidadania e promocgao da dignidade
na terceira idade.

Portanto, o enfrentamento da sarcopenia e a promoc¢ado da longevidade exigem mais do que
orientacdes genéricas: requerem conhecimento técnico-cientifico, sensibilidade cultural e
compromisso continuo com o cuidado integral do idoso. A nutricdo, associada a praticas
saudaveis e suporte social, constitui um dos pilares mais so6lidos para transformar o
envelhecimento em um processo ativo, produtivo e repleto de bem-estar.
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