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RESUMO

Introdugao: O processo de envelhecimento humano é inevitavel e acomete toda a
populacdo mundial, segundo o estatuto do idoso publicado pelo ministério da
saude, em nosso pais a velhice é atingida quando completamos aos 60 anos. Os
casos de sarcopenia em idosos aumentam cada vez mais e isso se deve ao estilo
de vida adotado por eles sendo uma patologia multifatorial. Em muito dos casos
apenas uma alimentacdo adequada e a atividade fisica seriam suficientes para
prolongar mais alguns anos sem sarcopenia. Objetivo: Investigar o uso da creatina
na prevengao e no tratamento da sarcopenia em idosos. Métodos: Trata-se de um
estudo de revisao de literatura. Foram selecionados na plataforma Descritores em
Ciéncias da Saude (DeCS) os descritores na Lingua Portuguesa: sarcopenia,
creatina e idoso e na Lingua Inglesa: Sarcopenia, Creatine e Elderly. As bases de
dados utilizadas foram as da Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e a plataforma
PubMed. Resultados: Ao final da analise de titulos e da exclusio por duplicidade,
foram considerados 11 artigos para o desenvolvimento desse estudo. Conclusao:
O uso da creatina para tratamento de sarcopenia é valido, porém sao necessarios

mais estudos.

Palavras-chave: Creatina. Sarcopenia. Idoso



ABSTRACT

Introduction: The human aging process is inevitable and affects the entire
world population, according to the statute of the elderly published by the
Ministry of Health, in our country old age is reached when we turn 60 years
old. Cases of sarcopenia in the elderly are increasing and this is due to the
lifestyle adopted by them. In many cases, just adequate nutrition and physical
activity would be enough to last a few more years without sarcopenia.
Objective: to investigate the use of creatine in the prevention and treatment
of sarcopenia in the elderly. Methods: This is a literature review study. The
descriptors in Portuguese were selected on the Health Sciences Descriptors
(DeCS) platform: sarcopenia, creatine and elderly and in English: Sarcopenia,
Creatine and Elderly. The databases used were those of the Virtual Health
Library (VHL) and the PubMed platform. Results: At the end of the analysis of
tittes and exclusion by duplicity, 11 articles were considered for the
development of this study.Conclusion:The use of creatine to treat sarcopenia

is valid, but more studies are needed.

Key-words: Creatine. Sarcopenia. Elderly
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1. INTRODUGAO

O processo de envelhecimento humano € inevitavel e acomete toda a
populagdo mundial, segundo o estatuto do idoso publicado pelo ministério da
saude, em nosso pais a velhice ¢ atingida quando completamos aos 60 anos’.

Quando chegamos a tal idade, algumas patologias podem aparecer e de um
modo geral atrapalham a rotina de vida diaria. Algumas patologias comuns
apresentadas na velhice sdo: Cancer, doengas cardiovasculares, hipertensao
arterial sistémica e a sarcopenia?.

De acordo com os autores Cruz e Sayer, em um artigo publicado no ano de
2019, a sarcopenia pode ser descrita como um disturbio muscular esquelético
progressivo e generalizado, que envolve a perda acelerada de massa e fungao
muscular e pode ser associada a eventos adversos, como quedas, fragilidade,
declinio funcional e até mesmo mortalidade3.

Segundo Papadopoulou (2020) a etiologia da Sarcopenia pode ser
considerada multifatorial uma vez que pode ser dependente/proveniente de
multiplas causas, que interferem no desenvolvimento e na progressao da
Sarcopenia. Dentre algumas das causas possiveis destacam-se o envelhecimento,
fatores sociodemograficos, acesso a saude, fatores genéticos*°.

Os casos de sarcopenia em idosos aumentam cada vez mais e isso se deve
ao estilo de vida adotado por eles. Em muito dos casos apenas uma alimentacao
adequada e a atividade fisica seriam suficientes para prolongar mais alguns anos
sem sarcopenia®.

Sabe-se que a sarcopenia nao possui cura e € inevitavel quando é de carater
natural, ou seja, com o passar dos anos, porém ha maneiras de ser prevenida.
Retardar sua aparicdo os sintomas sao possivel com a pratica de atividade fisica
e com a alimentagdo balanceada®.

Nessa perspectiva, diante de tantos individuos com sarcopenia, percebe-se
a necessidade de averiguar métodos para auxiliar na prevencéo e no tratamento
da sarcopenia, de tal forma que os casos possam ser reduzidos e evitar

desconfortos e a propria mortalidade®.
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Alguns métodos estdo surgindo quando falamos em retardar ou amenizar a
sarcopenia, sendo atividades fisicas especificas ou alimentos selecionados. Na
parte da alimentagéo, os suplementos alimentares estéo entrando em agéo®.

Um dos suplementos que mais ganham destaque nos estudos, s&o aqueles
que possuem grandes quantidades de proteina e aminoacidos. Eles ganham
destaque por sua capacidade de sintese proteica e ganho de massa muscular em
individuos saudaveis. Como ha o resultado em individuos saudaveis e treinados,
estdo surgindo estudos e testes em individuos n&o treinados e em idosos*.

O suplemento que ganha destaque nos testes e estudos é a creatina, devido
a sua capacidade de gerar adenosina trifosfato (ATP). O ATP €& um substrato que
atua para a contragdo muscular e, também é um fator de troca de energia que
conecta o anabolismo e o catabolismo. Além de influenciar na troca de energia e
auxiliar no anabolismo, o ATP atua também na contracdo motil e na sinalizacao
purinérgica®.

Os processos que o ATP promove tem suma importancia, pois quando se
fala em sarcopenia, a contragdo muscular e na sinalizagao purinérgica sao fatores
que irdo influenciar muito em relagdo a ganhos e perdas de massa muscular, uma
vez que para manter massa magra ou até mesmo ganhar é importante que haja
exercicio fisico aliado a alimentagao para evitar o catabolismo’.

Assim, estudar os fatores que minimizam seu desenvolvimento é bem-vindo
para a promocao de saude do idoso. Sabe-se que fatores alimentares sao
importantes para amenizar o processo sarcopenico e a creatina tem sido apontada
como suplemento possivel de ser utilizado pelo idoso na preservagao da massa
muscular. Nesse contexto, objetiva-se nesse estudo investigar os efeitos da

creatina na prevengao e no tratamento da sarcopenia em idosos’.
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. OBJETIVOS

21 Objetivo Geral

O objetivo geral deste trabalho € investigar o uso da creatina na prevengao

e no tratamento da sarcopenia em adultos mais velhos e idosos.

2.2 Objetivos Especificos

- Conhecer os beneficios da utilizagao da creatina por idosos.
-Constatar a relacdo entre a suplementagcdo de creatina e a prevencdo da
sarcopenia.

-Conhecer a dose diaria da suplementacao de creatina por idosos.
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3. REFERENCIAL TEORICO

3.1 Envelhecimento humano

A Organizacdo Pan-Americana de Saude (OPAS) define o envelhecimento
como “processo sequencial, individual, acumulativo, irreversivel, universal, ndo
patolégico, de deterioragdo de um organismo maduro, préprios de todos os
membros de uma espécie, de maneira que o tempo o torne menos capaz de fazer
frente ao estresse do meio ambiente e, portanto, aumente sua possibilidade de
morte”8.

O envelhecimento humano é algo natural e inevitavel na vida do ser humano,
com o envelhecimento ocorrem algumas alteragdes neurobioldégicas estruturais,
funcionais e quimicas. Além de tais fatores citados, ainda ha fatores ambientais e
socioculturais, que interferem no estilo de vida das pessoas tanto na vida ativa de
exercicios quanto no tratamento de doengas que podem surgir com o chegar da
idade®

Algumas das alteragbes que podem surgir com a idade sao as de cunho
musculares por exemplo. Com a idade ha a diminuicdo no comprimento,
elasticidade e numero de fibras. Além disso ha também a perda de massa muscular
e elasticidade dos tenddes e ligamentos e da viscosidade dos fluidos sinoviais'®

De acordo com a Organizagao Mundial da Saude (OMS), a populagao atinge
a velhice quando completa 60 anos nos paises subdesenvolvidos. E considerado
idoso a pessoa com essa idade por conta de fatores socioecondmicos e
sociodemograficos que estédo presentes nos paises nao desenvolvidos.®

O envelhecimento humano deve ser levado de forma séria e pontual pois a
estimativa para 2025 ¢é de que 1,2 bilhdes de habitantes no mundo possuam mais
de 60 anos. Com tal informacao ha a necessidade de mais estudos para promover
melhor vida e saude na velhice ja que grande parte da populagdo mundial sera
idosa®

A organizagdo mundial da saude (OMS) adotou o termo “envelhecimento
saudavel” para o processo de otimizagao das oportunidades de saude, participagao
e seguranga, com o objetivo de melhorar a qualidade de vida a medidas que as

pessoas ficam mais velhas® Para economia de um pais e dos familiares, é
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interessante o envelhecimento saudavel e ativo pois de certa maneira o
envelhecimento com patologias gera mais gastos, o que muitas vezes promove um
abandono de idosos ou certo tipo de negligéncia quando se trata dos cuidados
necessarios'"-

Essa é a fase da vida na qual mais aparecem patologias, e dentre elas a
sarcopenia, que € uma condicdo em que a for¢ca e a massa muscular do idoso séo
afetadas e caso nao seja tratada de forma correta pode gerar muito desconforto e

consequéncias desagradaveis'"

3.2 Sarcopenia

A sarcopenia € uma doenga caracterizada pela perda de forgca e progressiva
da massa muscular esquelética em adultos mais velhos e idosos. Essa patologia
aumenta o risco de incapacidade, quedas e lesdes por consequéncia das quedas™.

Alguns fatores podem agravar a sarcopenia pois ela € uma doenca
multifatorial, algumas causas possiveis que podem agravar a sarcopenia S&o:
doenca crbnica, falta de atividade fisica e de uma dieta balanceada além de habitos
nao saudaveis''.

Um fato que pode piorar muito o quadro da sarcopenia é a desnutricao
proteico-energética pois quando ha o déficit de calorias e de proteinas, ndo é
possivel manter a massa presente no corpo e muito menos reforga-la. A falta de
exercicios fisicos também pode agravar a sarcopenia, uma vez que eles geram o
ganho de massa muscular (hipertrofia) e o ganho de forga. A falta dos exercicios
promove o sedentarismo e o catabolismo muscular, o que prejudica na forca
muscular, sustentagdo do corpo e atividades comuns do dia a dia, além de uma
inflamag&o crénica de baixo grau.'?.

Os sinais mais comuns no inicio da sarcopenia sao: dificuldade em realizar
atividades fisicas, anteriormente consideradas faceis e atividades do dia a dia,
como subir uma escada ou carregar as compras. Para evitar suspeitas e obter
rapidamente o diagndstico sao recomendados alguns métodos para a identificagcao
da patologia®’.

Os métodos mais precisos para avaliar e presenca de sarcopenia em idosos
sdo a analise de impedancia bioelétrica (BIA), a absorciometria de raios X de dupla
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energia (DEXA), teste de preensado palmar e a tomografia. A partir do momento em
que a sarcopenia € diagnosticada, é de suma importancia que haja um tratamento
adequado para amenizar o quadro'®.

O tratamento da sarcopenia € a longo prazo, podendo assim durar meses,
anos e dependendo do caso pode durar a vida toda. Para tal tratamento é
importante ressaltar que deve haver mudangas de habitos genuina, sendo essas
mudancas na alimentacao e realizagéo de exercicios fisicos*.

Os exercicios necessarios para buscar reverter ou amenizar o quadro da
sarcopenia sao exercicios de forga, pois assim os musculos serdo estimulados e
com a nutricdo correta pode haver retardo na perda de massa muscular ou
dependendo dos casos pode haver hipertrofia muscular™.

A nutricdo adequada para ajudar no quadro de sarcopenia envolve cardapios
com grande quantidade de proteinas e quantidades adequadas de carboidratos e
lipideos. Uma estratégia viavel para ajudar na alimentagdo séo os suplementos

alimentares, como o whey protein e a creatina por exemplo: 16,

3.3 Creatina

A creatina (acidoa-metil-guanidinoacético) € uma amina nitrogenadae pode
ser obtida de forma exdgena por meio da alimentagdo, sendo encontrada em
maiores quantidades no arenque, carne suina, carne vermelha, atum e salmao. Em
comparagao aos outros alimentos, os anteriormente citados possuem grandes
quantidades da creatina, porém analisando de uma forma geral ha a necessidade
de grande consumo de alimentos para obter pequenas quantidades da creatina o
que dificulta a obtengao de creatina apenas por meio de alimentos™ '8,

Além de obtermos a creatina por meio alimentacao, ela também é sintetizada
no organismo, sendo produzida no figado, rins e pancreas, sendo necessarios
nesse processo 0os aminoacidos glicina, arginina e metionina®.

A creatina apresenta diversos beneficios e dentre eles podemos listar:
Aumento da capacidade energética anaerobica, diminuicdo da quebra de proteinas,
assim levando ao aumento da massa muscular e melhor desempenho fisico. Indo

um pouco além dos beneficios no esporte, a creatina também possui um grande



19

potencial para algum tipo de tratamento clinico e terapéutico que complementa as
intervencdes médicas?.

Cerca de 95% da creatina € armazenada no musculo esquelético, ja os
outros 5% sao encontrados no coragao, cérebro e testiculos. A maneira mais rapida
e eficaz de estocar a creatina é por meio da suplementag&o?’.

A forma adequada de suplementar a creatina é ingerir 5g de monohidrato de
creatina (suplemento alimentar em p6 ou capsula) 4 vezes ao dia durante 5 a 7 dias
e apos esse periodo consumir de 3 a 5g por dia?®

Ao contrario do que muitas pessoas imaginam, a creatina ndo possui um
papel fundamental apenas para jovens e atletas, ela € um recurso ergogénico
funcional para idosos também. Isso se da ao fato da creatina auxiliar nos ganhos
de massa de tecido magro, aumento de for¢a e diminuindo a degradagédo de
proteinas quando combinada ao treinamento resistido??.

Por melhorar o aumento da for¢a e favorecer o ganho de massa magra, a
creatina ajuda também nas atividades do dia a dia como subir escadas, carregar
compras, limpar casa e algumas outras atividades basicas do nosso cotidiano’”.

Quando possuimos deficiéncia de creatina de forma enddégena e ndo ha o
aporte adequado por meio da alimentagao pode haver algum tipo de miopatias
musculares, disturbios de movimento voluntario ou involuntario, dificuldades na fala

ou falha no desenvolvimento cognitivo?3.
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4. METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de revisdo de integrativa. Foram selecionados na
plataforma DeCS (Descritores em Ciéncias da Saude) os descritores na Lingua
Portuguesa: sarcopenia, creatina e idoso e na Lingua Inglesa: Sarcopenia, Creatine
e Elderly. As bases de dados utilizadas foram as da Biblioteca Virtual em Saude
(BVS) e a plataforma PubMed.

Apoés cruzar os termos na plataforma BVS, resultaram 46 estudos. Foram
aplicados os filtros: idioma portugués e inglés; artigos completos; e artigos
publicados nos ultimos cinco anos, resultando em 24 estudos.

ApoOs leitura dos titulos supracitados, foram selecionados 8 artigos no
periodo entre marco e outubro de 2023 que foram incluidos no trabalho.

Na plataforma PubMed, apds os mesmos termos serem cruzados, a busca
resultou em 98 artigos. Foram aplicados os filtros: idioma portugués e inglés; artigos
completos; e artigos publicados nos ultimos cinco anos, resultando e 54 estudos.

Apos a leitura dos titulos acima mencionados, foram selecionados 3 artigos
que foram incluidos no trabalho.

Ao final da analise de titulos e da exclusao por duplicidade, este estudo
utilizara 11 artigos encontrados sobre os temas relacionados, como é exemplificado

no fluxograma abaixo.



Figura 1. Fluxograma sobre a sele¢ao dos artigos

Sarcopenia
creatina
idosos
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Fonte: Autor (2023)

BVS PubMed
46 98
| |
| FILTRO |
24 54
Exclus&o de artigos
apos analise de
titulos e duplicidade
8 3




5. RESULTADOS

O quadro abaixo mostra os artigos utilizados para realizar este estudo.

Quadro 1. Revisao integrativa.

22

Titulo Autor Data de | Objetivo Métodos Conclusao
publicagao
1.Suplementagcdo de | Candow, Darren G; | 09/2022 Essa revisdo | Analise de | Indica que quando a
creatina para idosos: | Chilibeck, Philip D; narrativa tem como | literatura suplementacéo de creatina
Foco na sarcopenia, | Forbes, Scott C; objetivo mostrar os € aliada ao exercicio
osteoporose e | Fairman, Ciaran M; efeitos da creatina resistido de forca, pode ser
caquexia Gualano, Bruno; nos indices de uma estratégia viavel ao
Roschel, Hamilton. envelhecimento tratamento de sarcopenia
muscular e 6sseo.
2.Eficacia da | Dos Santos, Ellem | 24/10/2021 | Investigar a eficacia | Reviséao Suplementagcédo de creatina
suplementacao de | Eduarda Pinheiro; de da creatina | sistematica e | aliada ao Exercicios
creatina combinada | Araujo, Rodrigo juntamente ao | meta-analises resistido aumentou a forca
com treinamento de | Cappato; Candow, exercicio resistido. muscular em mulheres mais
resisténcia na forca | Darren G; Frobes, velhas.
muscular e massa | Scott C; Guijo, Jaddy
muscular em mulheres | Antunes; de Almeida
mais velhas: uma | Santana, Carla
revisdo sistematica e | Caroliny; Prado,
meta-analise. Wagner Luiz do;
Botero, Jodo Paulo.
3.Meta-analise Forbes, Scott C; | 02/062021 | Realizar meta- | Meta-analises e | Constatou que houve
examinando a | Candow<darren G; analises atualizadas | subanalises. aumento das medidas de
importancia das | Ostojic< Sergej M; comparando a massa de tecido magro e
estratégias de ingestdo | Roberts, Michael D; creatina versus forca em adultos mais

de creatina na massa e

Chilibeck, Philip D.

placebo durante um

velhos versus placebo.
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forga do tecido magro programa de
em adultos mais treinamento de
velhos. resisténcia em
medidas de massa e
forca de tecido
magro.
4.Evidéncias atuais e | Candow, Darren G;|26/02/2021 | Avaliar e resumir a | Analise de | A suplementacéao de
possiveis aplicagbes | Forbes, Scott C; Kirk, pesquisa atual que | literatura. creatina tem efeitos
futuras da | Bem; DUQUE, envolve favoraveis com ou sem o
suplementacao de | Gustavo. suplementacdo de tratamento resistido.
creatina para adultos creatina com ou sem
mais velhos. treinamento
resistido em adultos
mais velhos.
5.Um suplemento | Nilsson< Mats l; | 10/08/2020 | Analisar efeitos do | Estudo Foi concluido que o
nutricional de cinco | Mikhail, André; Lan, exercicio resistido | randomizado exercicio de resisténcia de
ingredientes e | Lucy; DI Carlo, Alessia; sem supervisao e | controlado por | baixa intensidade
exercicios de | Hamilton, Bethanie; suplementacédo de | placebo de duplo- | juntamente a 5 suplementos
resisténcia em casa | Barnard, Kristin; multiplos cego. (incluindo creatina),
melhoram a massa | Hettinga, Bart P; ingredientes na aumentou a massa magra,
magra e a forca em | Hatcher, Erin; massa muscular, forca, desempenho em
idosos de vida livre. Tarnopolsky, Milla G; forca e funcdo em homens mais velhos.
Nederveen, Joshua P; homens idosos de
Bujjak, Adam L; Maio, vida livre.
Linda; Tarnopolsky,
Mark A.
6.Intervengdes Gilen, Evelien; | 09/01//2021 | Fornecer uma visdo | Revisoes Foi concluido que a
nutricionais para | Beckwee, David; geral baseada em | sistematicas e | suplementacdo de creatina
melhorar a massa | Delaere, Andreas; De evidéncias de | meta-analises. junto ao treinamento
muscular, forga | Breucker, Sandra; intervencgoes resistido progressivo € uma
muscular e | Vandewoude, Maurice; nutricionais intervengcdo para aumentar
desempenho fisico em | BAUTMAN, Ivan. direcionadas a
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idosos: uma revisao sarcopenia ou pelo massa muscular e forca
abrangente de menos 1 dos 3 muscular.
revisdes sistematicas e critérios da
meta-analises. sarcopenia.
7.Suplementos McKendry, James; | 10/07/2020 | O objetivo desta | Revisao A creatina pode ser uma
nutricionais para apoiar | Currier, Brad S; Lim, revisdo € fornecer | bibliografica. ferramenta para superar a
o} exercicio de | Changhyun; Mcleod, um relato atualizado resisténcia anabdlica e
resisténcia no combate | Jonathan C; Thomas, e baseado em aumentar as adaptacdes
a sarcopenia do | Aron CQ; Phillips, evidéncias de induzidas por treinamento
envelhecimento Stuart M. estratégias resistido, e assim impedir a

nutricionais para progressao da sarcopenia.

melhorar as

adaptacoes

induzidas pelo

treinamento de

resisténcia na

tentativa de

combater a perda de

massa muscular

relacionada a idade.
8.Atrofia muscular e | Dolan, Eimear; Artioli, | 23/10/2019 | Averiguar se a | Revisao Foi concluido que a
sarcopenia na velhice: | Guilherme G; Pereira, creatina ajudara a | bibliografica. suplementacdo de creatina
Ha um espago para | Rosa Maria R; combater a atrofia € um potencial intervengao
suplementacao de | Gualano, Bruno. muscular e dietética para prevenir e
creatina? sarcopenia tratar a fragilidade e a

relacionadas a sarcopenia.

idade.
9.Suplementagdo de | Wu SH, Chen KL, Hsu | 16/05/2022 | investigar os efeitos | Revisédo faltam pesquisas de alto
creatina para | C, Chen HC, Chen JY, da suplementacéo | bibliografica. nivel baseadas em

crescimento muscular:
uma revisao de escopo
de ensaios clinicos

Yu SY, Shiu YJ.

de creatina para o
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6. DISCUSSAO

A medida em que a revisdo bibliografica estava sendo realizada foram feitas
algumas descobertas, e uma delas foi que os musculos sdo compostos por trés tipos
de fibras musculares, sendo elas do tipo |, vermelhas e aerdbicas, tipo Il B,
intermediarias de contracao rapida e tipo Il A, brancas e anaerobicas. As fibras do tipo
| sdo aquelas responsaveis por contracdes duradouras, lentas e mantenedoras de
postura. Enquanto as fibras do tipo Il sdo responsaveis por movimentos mais rapidos
e dependentes de habilidade?:.

As fibras do tipo Il sdo aquelas de “fungao”, pois auxiliam nos movimentos
rapidos do dia a dia, como é o caso de se levantar da cama, apertar o passo quando
necessario, segurar algum objeto que esta caindo etc. A medida em que vamos nos
tornando mais velhos, ha uma perda de fibras musculares do tipo Il, principalmente a
partir dos 30 anos e na regido do quadriceps, o que pode ocasionar na perda de 1 a
2% da massa magra por ano. Caso néo sejam tomadas as medidas necessarias para
reversdo desse quadro, havera grandes consequéncias para a poténcia muscular,
para forga e para manutengéo da capacidade funcional muscular?.

Para manter a massa muscular esquelética quando os individuos s&o jovens, é
muito menos desafiador em relagdo a pessoas com mais idade, ou seja, individuos
com 50 anos ou mais. Quanto mais jovem um individuo é, menos ele precisa se
preocupar em meios de manter sua massa livre de gordura, isto porque para
mantermos ou aumentarmos nossa massa muscular € importante haver o equilibrio
entre a sintese de proteinas musculares e a quebra de proteinas musculares?.

Individuos mais velhos possuem um fator determinante para o declinio de sua
massa, e tal fator € uma sensibilidade reduzida aos estimulos anabdlicos
convencionais, ou seja, apresentam uma resisténcia anabdlica, podendo assim
quando chegarem aos 80 anos, possuir somente cerca de 50% da massa magra que
possuia na juventude. Porém existem maneiras para ajudar nos quadros em que
adultos mais velhos est&o sofrendo com a perda de sua massa muscular?.

Uma das descobertas feitas foi que o exercicio resistido € fundamental em
casos de perda de massa magra em adultos mais velhos. Tais exercicios em jungao
a uma boa alimentacdo adequada em macro e micronutrientes fornecem uma melhor

condigdo para a reversdo do quadro de perda de massa muscular?®,
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Quando falamos em quantidades adequadas de macronutrientes, € muito
importante ressaltar a importadncia da proteina, isso porque ela possui funcdes
estruturais, que sao responsaveis pela “constru¢cdo” do musculo. Para possuir tal
efeito construtor, a Dietary Reference Intakes (DRIs), determina a ingestao necessaria
de 0,8g de proteina para cada 1kg de massa corporal por dia, sendo os alimentos de
origem animal aqueles fornecedores de proteinas com alto valor biolégico, como € o
caso de aves, bovinos, suinos, dos ovos e do leite e seus derivados. Porém nao se
deve descartar as fontes de proteinas de origem vegetal, como é o caso da soja, tofu,
feijdes e leguminosas em geral 262728,

A recomendacdo da quantidade de proteinas necessarias por dia ditada
pelasDRIs de 0,8g por quilo de massa corporal pode mudar quando o assunto &
sarcopenia. Para individuos que ndo possuem contraindicagcdo do macronutriente, a
ingestao diaria de proteina pode girar emtorno de 1 a 1,2g por quilo de massa corporal
por dia®.

Para diagnosticar um quadro de sarcopenia € necessario realizar exames de
tomografia, densitometria, ultrassom e ressonadncia magnética, assim podendo
explicitar o diagndstico de forma correta?®.

Quando diagnosticada a sarcopenia, é necessario realizar algumas agdes para
reversao ou postergacdo do quadro. Estudos recentes mostram que o uso de
suplementos pode ajudar neste caso, como foi apresentado o uso da creatina, que
pode ser utilizada como um recurso ergogénico para o aumento de tecido muscular.

A creatina age no nosso corpo facilitando a ressintese de fosfocreatina (PCr),
que por sua vez tem funcéo de ajudar na recuperacao de adenosina trifosfato (ATP)
e assim ajudando na recuperagao energética do musculo. Para surtir tal efeito a
creatina deve ser consumida de forma continua e alguns estudos ressaltam a
importancia de realizar uma “pré” suplementag&o°.

A mencionada “pré” suplementagado nada mais € do que a ingestdo em demasia
nos primeiros 5-7 dias da utilizagdo do suplemento, de forma que seria feita a ingestao
de 20g por dia fragmentado em 4 vezes ao dia. Essa alta ingestdo do suplemento nos
primeiros dias serve para aumentar as reservas de creatina no musculo esquelético®.

Uma vez que a creatina no musculo esta aumentada, a ingestdo diaria do
suplemento sera de 3-5g por dia durante todos os dias. O consumo da creatina por si
s0, ja gera efeitos positivos na saude, bem como na parte cognitiva atuando contra o

estresse oxidativo influenciado pela sarcopenia e na parte muscular pois ela atua
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como um agente anticatabodlico. Porém quando é adicionado o exercicio fisico
resistido de forga ela ganha ainda mais potencial em adultos mais velhos?.

Grande parte dos estudos apontou o exercicio fisico como indispensavel na
luta contra a sarcopenia e juntamente com o auxilio da creatina tem se tornado uma
estratégia interessante, principalmente quando foram analisadas as atividades dos
membros inferiores?'.

Para McKendry et al, a creatina promove uma melhora no desempenho do
exercicio fisico em adultos mais velhos, potencializando os resultados, ndo sendo
necessaria a realizagdo das atividades fisicas para surtir efeito, uma vez que a
creatina possui a funcao de auxiliar na pratica da realizacdo do exercicio, bem como
auxiliar no combate a sarcopenia®®.

Cumpre ressaltar que o estudo realizado por Gualano et al. também defendeu
o efeito positivo da creatina sem a necessidade da realizagdo do exercicio fisico
propriamente dito™®.

O estudo randomizado realizado por Forbes et al leva em consideracao a
creatina versos placebo, sendo destacavel que em todos os casos de placebo foram
notadas baixa na massa magra avaliada por DEXA, enquanto os individuos que
consumiram a creatina, por si s6 neutralizaram a diminuicdo da massa magra que
acompanhou o envelhecimento°,

Entretanto, vale destacar que em casos em que os individuos realizaram
atividade fisica, os ganhos de massa magra foram potencializados®?.

Ja Dolan et al, chegaram a conclusao de que a creatina por si s6 nao surte
efeitos positivos ou negativos quando ingerida na auséncia do exercicio fisico. De
acordo com eles, para a creatina possuir algum efeito benéfico na massa magra de
individuos mais velhos, é necessario o exercicio resistido de forga pois séo nesses
exercicios de contracdo muscular rapida que a creatina sera requisitada, como forma
de ressintese de ATP3'.

Candow et al também afirmaram que para a creatina surtir efeito também é
necessario a atividade fisica resistida de forca. Porém, destacam que faltam estudos
para comprovar a eficacia somente da creatina, assim deixando em aberto a real
eficacia do suplemento em quest&o.

Assim, como Candowet al e Wu SH et al afirmam que a creatina é€ muito bem

aproveitada em populagdes mais jovens, porém quando se trata de um publico mais
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velho, ainda faltam estudos que comprovem a eficacia da creatina sem o treinamento

resistido de forga3233,
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CONCLUSAO

Conclui-se que o uso da creatina mostra ter um carater preventivo a sarcopenia,
assim como auxiliar no seu tratamento. Os estudos analisados também evidenciam
que para a creatina surtir efeito ou ter o efeito potencializado € necessario a pratica
de atividades fisicas como treinamento de forga resistido.

Porém, ainda s&o necessarios mais estudos elaborados com seres humanos
para afirmar se, de fato, existe a eficacia do suplemento de forma isolada e nao
somente do suplemento com a execucéao treinamento resistido. Pela falta de estudos
da aplicacdo somente da creatina, pode-se dizer que houve um limite para possiveis

informacdes, sendo necessaria a elaboracdo de novas pesquisas.
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