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RESUMO: A sarcopenia é uma condi¢do associada ao envelhecimento, caracterizada pela reducio
progressiva da for¢a, da massa muscular e do desempenho fisico, podendo comprometer a mobilidade, a
autonomia e a qualidade de vida dos idosos. O estudo teve como objetivo identificar como o treinamento
de forca auxilia na recuperagio da funcionalidade de idosos com sarcopenia. Foi realizada uma revisio
narrativa, de abordagem qualitativa e cariter descritivo, nas bases PubMed/MEDLINE e SciELO,
considerando artigos publicados entre 2021 e 2025, nos idiomas portugués e inglés. Foram selecionados 12
artigos, analisados e organizados em categorias temiticas. Os conhecimentos analisados indicaram que
o SARC-F, o SARC-CalF, a dinamometria manual, a DXA, a bioimpedincia, a velocidade da marcha,
a SPPB e o TUG estio entre os principais instrumentos utilizados na avaliacdo da sarcopenia. O
treinamento de forca favorece adaptacdes neuromusculares, aumento da forca, preservacio da massa
magra e melhora do equilibrio, da marcha e do desempenho fisico. Conclui-se que sua aplicacio regular,
progressiva e individualizada pode reduzir as limita¢des funcionais e contribuir para a manutengio da
autonomia e da independéncia dos idosos.
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ABSTRACT: Sarcopenia is an age-related condition characterized by a progressive reduction in
strength, muscle mass, and physical performance, potentially compromising older adults' mobility,
autonomy, and quality of life. This study aimed to identify how strength training contributes to
restoring functionality in older adults with sarcopenia. A narrative review with a qualitative and
descriptive approach was conducted using the PubMed/MEDLINE and SciELO databases. Articles
published in Portuguese and English between 2021 and 2025 were considered. Twelve articles were
selected, analyzed, and organized into thematic categories. The findings indicated that SARC-F, SARC-
CalF, handgrip dynamometry, DXA, bioelectrical impedance analysis, gait speed, SPPB, and TUG are
among the main instruments used to assess sarcopenia. Strength training promotes neuromuscular
adaptations, increased strength, preservation of lean mass, and improvements in balance, gait, and
physical performance. It is concluded that its regular, progressive, and individualized implementation
can reduce functional limitations and contribute to maintaining autonomy and independence among
older adults.
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RESUMEN: La sarcopenia es una condicién asociada con el envejecimiento, caracterizada por la
reduccién progresiva de la fuerza, la masa muscular y el rendimiento fisico, que puede comprometer la
movilidad, la autonomia y la calidad de vida de las personas mayores. El estudio tuvo como objetivo
identificar cémo el entrenamiento de fuerza contribuye a la recuperacién de la funcionalidad de las
personas mayores con sarcopenia. Se realizé una revisién narrativa, con enfoque cualitativo y caricter
descriptivo, en las bases de datos PubMed/MEDLINE y SciELO, considerando articulos publicados en
portugués e inglés entre 2021 y 2025. Se seleccionaron 12 articulos, que fueron analizados y organizados
en categorias temdticas. Los conocimientos analizados indicaron que el SARC-F, el SARC-CalF, la
dinamometria manual, la DXA, la bioimpedancia, la velocidad de la marcha, la SPPB y el TUG se
encuentran entre los principales instrumentos utilizados para evaluar la sarcopenia. El entrenamiento
de fuerza favorece las adaptaciones neuromusculares, el aumento de la fuerza, la preservacién de la masa
magra y la mejora del equilibrio, la marcha y el rendimiento fisico. Se concluye que su aplicacién regular,
progresiva e individualizada puede reducir las limitaciones funcionales y contribuir al mantenimiento
de la autonomia y la independencia de las personas mayores.

Palabras clave: Personas mayores. Sarcopenia. Entrenamiento de fuerza.
1 INTRODUGAO

O envelhecimento estd associado a alteracdes fisioldgicas progressivas, entre as quais se
destacam a redugio da massa muscular esquelética, a diminui¢io da forca e o comprometimento
do desempenho fisico. Tais modifica¢des podem favorecer o desenvolvimento da sarcopenia e
dificultar a realizacdo de atividades cotidianas, como caminhar, subir escadas, levantar-se de
cadeiras e transportar objetos. A progressio da condicio também pode comprometer a
mobilidade, aumentar o risco de quedas e reduzir a independéncia funcional da populagio idosa
(Rodrigues et al., 2022).

Rodrigues et al. (2022) destacam que a sarcopenia é um importante problema de satide
publica, especialmente diante do crescimento da populagdo idosa. A reducdo progressiva da
massa, da forca e da funcdo muscular pode ocorrer de maneira silenciosa, dificultando sua
identificacdo nas fases iniciais. Entretanto, seus impactos envolvem limita¢des funcionais,
fragilidade, maior necessidade de cuidados de satide e comprometimento da qualidade de vida
dos idosos.

O Brasil passa por um processo acelerado de envelhecimento populacional, na qual, mais
de 32 milhGes de brasileiros possuem 60 anos ou mais, nimero correspondente a 15,8% da
populacdo do pais e a um crescimento de 569 em comparagio com o Censo de 2010. O aumento
da longevidade amplia a necessidade de estratégias de satide destinadas a prevengio de doencas
e A preservagio da autonomia, da mobilidade e da capacidade funcional da populagio idosa
(IBGE, 2023).

Ferreira et al. (2025) explicam que o termo sarcopenia deriva das palavras gregas sarx,
que significa carne, e penia, correspondente a perda, tendo sido inicialmente utilizado para

caracterizar a redug¢io da massa muscular associada ao envelhecimento. Com o avango dos
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conhecimentos sobre a condi¢do, seu conceito passou a abranger nio somente a quantidade de
massa muscular, mas também a forca e o desempenho fisico. Atualmente, a sarcopenia é
compreendida como uma doenga muscular progressiva e generalizada, relacionada a ocorréncia
de quedas, fraturas, incapacidade fisica, dependéncia funcional e mortalidade.

A frequéncia da sarcopenia tende a aumentar com o avanco da idade, sobretudo entre
individuos com idade mais elevada ou que apresentam doencas crdnicas, sedentarismo e
limitacdes de mobilidade. A for¢a muscular pode diminuir de maneira mais acentuada do que a
prépria massa muscular, sendo sua redu¢io um importante indicador do risco de quedas,
fraturas e incapacidade fisica. Diante desse cenério, o treinamento de forca apresenta-se como
uma estratégia relevante para prevenir e manejar a sarcopenia, contribuindo para a melhora do
desempenho fisico, da autonomia e da funcionalidade dos idosos (Ferreira et al., 2025).

Logo, tém-se como pergunta problema: quais os principais beneficios do treinamento de
forca para a autonomia fisica de idosos que apresentam perda de massa muscular decorrente da
sarcopenia?

O treinamento de forca é uma das principais estratégias para o enfrentamento da
sarcopenia, pois estimula adaptacSes neuromusculares relacionadas ao recrutamento das
unidades motoras, & producio de forga e A preservacdo da massa muscular. Sua pratica também
favorece capacidades necessdrias i realizacio das atividades cotidianas, como equilibrio,
mobilidade, velocidade da marcha e resisténcia fisica, contribuindo para a manutenc¢io da
independéncia dos idosos (Chen et al., 2021).

Shen et al. (2023) destacam que o treinamento de forca pode integrar o cuidado
direcionado aos idosos com sarcopenia, tanto de maneira isolada quanto associado a estratégias
nutricionais. A combinagio de estimulos fisicos adequados e suporte nutricional pode favorecer
a manutengdo da sadde muscular e da capacidade funcional. Para sua aplicagdo, devem ser
consideradas as condigdes clinicas, as limitages fisicas, o nivel de experiéncia e as necessidades
individuais de cada idoso.

Nesse contexto, o profissional de Educagio Fisica desempenha papel estratégico no
planejamento, na prescri¢io, na supervisdo e na adaptacio do treinamento. A individualizagio
de varidveis como intensidade, volume, frequéncia, intervalo de recuperacdo e progressio das
cargas é necessiria para garantir seguranca e adequagio as caracteristicas dos idosos.
Compreender os mecanismos de atuacdo do treinamento de forga sobre a sarcopenia e a
autonomia funcional constitui, portanto, uma competéncia essencial para a atuagio qualificada

com a populacio idosa (Chen et al., 2021; Shen et al., 2023).
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Diante do exposto, o presente trabalho tem como objetivo geral identificar como o
treinamento de forca auxilia na recuperacdo da funcionalidade de idosos com sarcopenia.
Especificamente, busca-se apresentar os principais instrumentos de diagnéstico e avaliacio de
sarcopenia empregados nas praticas clinica; analisar os efeitos do treinamento de forca sobre a
forca muscular, a massa magra e o desempenho fisico dos idosos; e compreender sua relagio

com a preservagio da autonomia e da funcionalidade dessa populacio.

2 FUNDAMENTACAO TEORICA
2.1 Envelhecimento Populacional, Epidemiologia e Consequéncias da Sarcopenia

O envelhecimento populacional constitui um dos principais fenémenos demogrificos
contemporineos, caracterizado pelo aumento da proporcio de pessoas idosas em relagio aos
grupos etdrios mais jovens. No Brasil, o nimero de pessoas com 65 anos ou mais cresceu 57,4%
entre 2010 e 2022, passando a representar 10,9% da populagio nacional. A ampliacio da
longevidade reflete avancos sociais e sanitarios, mas também aumenta a necessidade de agdes
direcionadas A prevencio de doengas crdnicas, 3 preservacio da capacidade funcional e 2
promocio do envelhecimento ativo (IBGE, 2023).

Izquierdo et al. (2021) explicam que o envelhecimento envolve alteracdes progressivas
nos sistemas cardiovascular, metabdlico, neurolégico e musculoesquelético. No tecido
muscular, ocorrem reduc¢io do nimero e do tamanho das fibras, diminuicio da eficiéncia
neuromuscular e menor capacidade de adaptagio aos estimulos fisicos. Tais transformacées
podem afetar a forca, a poténcia, o equilibrio e a mobilidade, dificultando a realizagio de
atividades cotidianas e favorecendo a dependéncia funcional quando associadas ao sedentarismo
e as doencas crénicas.

A sarcopenia caracteriza-se pela reducdo progressiva da for¢ca muscular, acompanhada
por diminui¢io da quantidade ou da qualidade muscular e, nos casos mais avancados,
comprometimento do desempenho fisico. A condi¢do nio deve ser compreendida como
consequéncia inevitidvel da idade, pois sua progressio também ¢é influenciada por inatividade
fisica, inadequagdo nutricional, processos inflamatérios, alteracées hormonais, resisténcia
anabdlica e presenca de doencas crénicas. A interacdo entre tais fatores contribui para o
desequilibrio entre a sintese e a degradagio de proteinas musculares (Yuan; Larsson, 2023).

Rodrigues et al. (2022) destacam que as alteragdes musculares associadas ao
envelhecimento interferem diretamente na capacidade de produzir for¢a e executar
movimentos com seguran¢a. A diminui¢do da fun¢io muscular pode dificultar a¢des como

levantar-se de uma cadeira, caminhar, subir escadas e manter o equilibrio durante os
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deslocamentos. A perda da capacidade para executar tais tarefas compromete a participagio
social, restringe a mobilidade e aumenta a necessidade de auxilio para a realizagio das atividades
de vida didria.

Em relacio a epidemiologia, estima-se que a sarcopenia acometa entre 10% e 16% da
populacdo idosa mundial, embora sua frequéncia possa variar de acordo com a faixa etéria, as
condi¢des clinicas e os critérios empregados para sua identificagdo. A prevaléncia tende a ser
maior entre idosos hospitalizados, institucionalizados ou acometidos por doengas crénicas. A
falta de uniformidade entre os parimetros diagnésticos também pode produzir diferencas
expressivas nas estimativas apresentadas em distintos paises e contextos assistenciais (Yuan;
Larsson, 2023).

Petermann-Rocha et al. (2022) apontam que a prevaléncia da sarcopenia entre pessoas
com 60 anos ou mais varia aproximadamente de 10% a 27%, conforme a defini¢do utilizada. A
frequéncia da condi¢do aumenta com o avango da idade e pode ser influenciada pelo sexo, estado
nutricional, nivel de atividade fisica, presenca de comorbidades e local de residéncia. A ampla
variagio epidemioldgica evidencia a necessidade de padronizar os métodos de avaliacio e
ampliar o rastreamento da sarcopenia nos servicos de atengio a satde da pessoa idosa.

As consequéncias da sarcopenia abrangem dimensdes fisicas, psicolégicas e sociais. A
reducio da forga e do desempenho fisico aumenta a vulnerabilidade a quedas e fraturas, favorece
a fragilidade e compromete a recuperagio apds doengas, cirurgias ou periodos de hospitalizac3o.
A limitagio da mobilidade também pode produzir isolamento social, inseguranca para caminhar
e dependéncia de familiares ou cuidadores, interferindo na autonomia e na percep¢io de bem-
estar dos individuos idosos (Rodrigues et al., 2022; Yuan; Larsson, 2023).

Beaudart et al. (2023) relacionam a sarcopenia ao comprometimento da qualidade de vida,
especialmente nos dominios da mobilidade, das atividades habituais e da participagio social.
Em quadros mais avancados, a condi¢io também estd associada a incapacidade, ao
prolongamento das internagdes, as complicag¢des clinicas e ao aumento do risco de mortalidade.
Assim, o reconhecimento precoce da perda de forca e da redug¢io do desempenho fisico é
fundamental para orientar intervencbes capazes de preservar a funcionalidade, reduzir a

dependéncia e favorecer um envelhecimento mais ativo e auténomo.

2.2 Treinamento de Forga: Conceito e Fundamentos

O treinamento de forca, também denominado treinamento resistido, consiste na

realizagdo sistematizada de exercicios em que os musculos atuam contra uma resisténcia
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externa. Tal resisténcia pode ser produzida por pesos livres, maquinas, faixas eldsticas,
equipamentos hidrdulicos ou pelo préprio peso corporal. Sua finalidade envolve desenvolver ou
preservar a forga, a poténcia, a resisténcia muscular e a massa magra, conforme as caracteristicas
do programa e os objetivos estabelecidos para cada individuo (Hurst et al., 2022).

Cannataro et al. (2022) explicam que o treinamento de forca provoca adaptacdes
neuromusculares e morfolégicas que aumentam a capacidade do musculo de produzir tens3o.
Nas etapas iniciais, os ganhos de forga estio relacionados principalmente ao aperfeicoamento
do recrutamento, da sincronizagio e da frequéncia de ativagio das unidades motoras. Com a
continuidade do treinamento, também podem ocorrer adaptagdes estruturais, como aumento da
4rea transversal das fibras musculares e melhora da qualidade do tecido muscular.

O exercicio resistido envolve a¢des musculares concéntricas, excéntricas e isométricas.
Na acdo concéntrica, o muasculo encurta durante a produgio de forga; na excéntrica, ocorre seu
alongamento sob tensdo; e, na isométrica, a tensdo é produzida sem alteragdo perceptivel do
comprimento muscular. A combinacio dessas a¢des permite trabalhar diferentes capacidades
fisicas e padrdes de movimento, contribuindo para a realizagio de tarefas que exigem levantar,
empurrar, puxar, sustentar ou controlar cargas (Hurst et al., 2022).

Hurst et al. (2022) destacam que a estruturagio do treinamento de forga deve considerar
os principios da especificidade, da sobrecarga e da progressdo. A especificidade indica que as
adaptacdes dependem dos miusculos, movimentos e capacidades estimulados. A sobrecarga
corresponde 3 aplicacio de um estimulo superior ao nivel habitual de esfor¢co do organismo,
enquanto a progressio consiste no aumento gradual das exigéncias & medida que o praticante se
adapta. A auséncia de progressio pode limitar as adaptacBes, ao passo que sua aplicagio
inadequada pode elevar o risco de desconfortos e lesdes.

A prescri¢io do treinamento é organizada por meio de varidveis como frequéncia,
intensidade, volume, selecdo e ordem dos exercicios, intervalo de recuperacio, velocidade de
execu¢io e amplitude de movimento. A manipulagio conjunta dessas varidveis determina o
estimulo imposto ao sistema neuromuscular e deve estar relacionada aos objetivos, as condices
clinicas e ao nivel de experiéncia do praticante. A estruturagio do exercicio pode ser orientada
pelos componentes frequéncia, intensidade, tempo, tipo, volume e progressdo, reunidos pelo
principio FITT-VP (Baptista et al., 2024).

Izquierdo et al. (2021) ressaltam que a prescri¢io para pessoas idosas deve ser
individualizada e precedida pela avaliacdo das condicées de satide, da capacidade funcional, da

forca, da mobilidade e do histérico de atividade fisica. A selecdo dos exercicios deve contemplar
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os principais grupos musculares e priorizar movimentos relacionados as necessidades
cotidianas. A intensidade e o volume iniciais precisam ser compativeis com a capacidade do
praticante, permitindo a aprendizagem técnica e a progressdo segura das cargas.

A poténcia muscular representa a capacidade de produzir forca em determinado
intervalo de tempo e possui relacdo direta com tarefas que exigem respostas rdpidas, como
levantar-se de uma cadeira, subir degraus, recuperar o equilibrio e atravessar uma rua. O
treinamento direcionado a poténcia utiliza a intengio de executar a fase concéntrica do
movimento com maior velocidade, mantendo o controle e a seguranga durante toda a agdo. A
inclusio desse componente pode aproximar o treinamento das demandas funcionais
enfrentadas pelos idosos no cotidiano (Schaun; Bamman; Alberton, 2021).

Aragon e Tipton (2023) explicam que o envelhecimento pode reduzir a sensibilidade do
musculo aos estimulos anabélicos produzidos pelo exercicio e pela ingestio de proteinas,
condicio denominada resisténcia anabdlica. O treinamento de forca fornece estimulos
mecinicos e metabdlicos capazes de favorecer a sintese proteica e a manutencio do tecido
muscular. Sua aplicagio deve estar associada a regularidade, i recuperagio adequada e a
alimentacdo compativel com as necessidades individuais, formando uma estratégia integrada

para preservar a forga, a massa muscular e a funcionalidade ao longo do envelhecimento.

3 METODOS

O presente estudo caracteriza-se como uma revisdo narrativa da literatura, de abordagem
qualitativa e cardter descritivo. Esse método possibilita reunir, analisar e sintetizar
conhecimentos cientificos relacionados a determinado tema, permitindo a constru¢io de uma
compreensio abrangente sobre os conceitos, os fundamentos e as diferentes perspectivas
apresentadas nas publica¢Ges selecionadas.

A escolha da revisdo narrativa estd relacionada i natureza do problema investigado,
direcionado 4 compreensio da contribuicdo do treinamento de for¢a para a autonomia e a
funcionalidade de idosos com sarcopenia. A utilizagio desse método permitiu abordar aspectos
relacionados ao envelhecimento populacional, 4 epidemiologia e as consequéncias da
sarcopenia, aos fundamentos do treinamento de forca e as suas contribui¢des para a forga
muscular, a massa magra, o desempenho fisico e a independéncia funcional.

A busca dos estudos foi realizada entre os meses de margo e junho de 2025 nas bases de

dados PubMed/MEDLINE e Scientific Electronic Library Online (SciELO). A escolha dessas

bases ocorreu em razdo de sua relevincia para as 4reas da sadde, Educacido Fisica, fisiologia do
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exercicio, envelhecimento e gerontologia, além da disponibilidade de publica¢gdes nacionais e
internacionais relacionadas a sarcopenia e ao treinamento de forca.

A PubMed foi utilizada por reunir publicagdes vinculadas a4 National Library of
Medicine e 4 base MEDLINE, oferecendo amplo acesso 4 produgio cientifica internacional na
drea da satide. A SciELO foi selecionada por disponibilizar periédicos cientificos brasileiros e
latino-americanos, possibilitando a inclusdo de conhecimentos produzidos em contextos mais
préximos da realidade da populagido idosa brasileira.

Os termos empregados nas buscas foram selecionados com base nos Descritores em
Ciéncias da Sadde (DeCS) e no Medical Subject Headings (MeSH). Na SciELO, foram
utilizados os descritores em portugués: “sarcopenia”, “idosos”, “treinamento de forga”,
“envelhecimento”, “exercicio resistido”, “forca muscular”, “autonomia funcional” e
“capacidade funcional”.

Na PubMed, foram empregados os correspondentes em inglés: sarcopenia, older adults,
aged, aging, resistance training, resistance exercise, muscle strength, functional autonomy e
functional capacity. Os descritores foram combinados por meio dos operadores booleanos AND
e OR, utilizando-se estratégias como: sarcopenia AND resistance training, sarcopenia AND
resistance exercise AND older adults, muscle strength AND sarcopenia AND aged e resistance
training AND functional capacity AND older adults.

Foram incluidos artigos publicados entre 2021 e 2025, nos idiomas portugués ou inglés,
disponiveis integralmente e relacionados diretamente a sarcopenia e ao treinamento de forca
em idosos. Também foram consideradas publica¢ées que abordassem envelhecimento muscular,
epidemiologia da sarcopenia, for¢a muscular, massa magra, desempenho fisico, autonomia,
capacidade funcional e qualidade de vida da populagio idosa.

Foram excluidas publicacdes anteriores a 2021, estudos duplicados entre as bases
consultadas, trabalhos indisponiveis na integra e publica¢cdes que nio apresentassem relagio
direta com o objetivo da pesquisa. Também foram retirados editoriais, cartas ao editor, resumos
publicados em eventos, trabalhos académicos ndo publicados em periddicos cientificos e estudos
direcionados exclusivamente a criancgas, adolescentes ou adultos jovens.

A selecio dos estudos ocorreu em trés etapas. Inicialmente, foram identificadas as
publicacées mediante a aplicacdo dos descritores e das combinagdes estabelecidas nas bases de
dados. Em seguida, realizou-se a leitura dos titulos e resumos, com a exclusio dos trabalhos

duplicados ou incompativeis com o tema e com os critérios definidos.
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Na terceira etapa, os artigos pré—selecionados foram lidos integralmente para
confirmagio da elegibilidade. Durante a leitura, foram observadas informagdes referentes aos
autores, ano de publicagio, objetivos, caracteristicas da populacdo, formas de treinamento,
varidveis avaliadas e principais contribui¢Ges para a compreensio do tema. Ao final do processo,
foram selecionados 15 artigos para compor a revisdo narrativa.

As informacdes extraidas foram analisadas de maneira qualitativa e descritiva, buscando
identificar os principais conhecimentos relacionados a aplica¢do do treinamento de for¢a em

idosos com sarcopenia.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO
Instrumentos de Diagnéstico e Avaliagdo da Sarcopenia Empregados na Prética Clinica

O diagnéstico da sarcopenia n3o deve ser estabelecido com base apenas na redugio da
massa muscular, pois a condi¢do envolve alteracdes na forca, na quantidade ou qualidade
muscular e no desempenho fisico. Na pratica clinica, a avaliagdo ocorre de maneira progressiva,
iniciando-se pelo rastreamento do risco, seguido pela mensuracio da forca muscular,
confirmagio da reducdo da massa muscular e determinagio da gravidade mediante testes de
desempenho fisico. Os valores de referéncia devem ser definidos conforme o consenso adotado,
o0 sexo e as caracteristicas da populagdo avaliada (Lim et al., 2022).

Lu et al. (2021) apresentam o SARC-F como um instrumento simples e de baixo custo
para o rastreamento inicial da sarcopenia. O questiondrio contém cinco componentes
relacionados a forga, assisténcia para caminhar, capacidade de levantar-se de uma cadeira, subir
escadas e ocorréncia de quedas. Cada componente recebe pontuacio de zero a dois, formando
um resultado total de zero a dez pontos. Pontuagio igual ou superior a quatro indica risco de
sarcopenia e sinaliza a necessidade de avalia¢cdo complementar, mas n3o confirma isoladamente
o diagnéstico.

O SARC-CalF corresponde a combinagio do questiondrio SARC-F com a medida da
circunferéncia da panturrilha. A inclusio da medida antropométrica permite acrescentar uma
estimativa indireta da reserva muscular ao rastreamento das limitagdes funcionais. A
circunferéncia deve ser medida na regido de maior perimetro da panturrilha, com o individuo
posicionado adequadamente e sem compressido excessiva da fita métrica. Embora o método seja
acessivel para a atencgio primiria, seus valores podem sofrer influéncia de edema, excesso de

tecido adiposo e caracteristicas corporais individuais (Voelker et al., 2021).
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Lim et al. (2022) destacam que a forca de preensdo manual, mensurada por dinamometria,
é um dos principais instrumentos para avaliar a for¢ca muscular na prética clinica. O teste é
rapido, objetivo e facilmente reproduzivel, desde que sejam padronizados a posi¢do corporal, o
ajuste do equipamento, o membro avaliado e o niimero de tentativas. Quando a dinamometria
nio estiver disponivel, o teste de levantar-se da cadeira cinco vezes pode ser utilizado como
alternativa para avaliar a forca dos membros inferiores, registrando-se o tempo necessario para
concluir a tarefa sem o auxilio dos bragos.

A confirmacio da sarcopenia exige a identificacio da reducdo da quantidade muscular.
A absorciometria por dupla emissio de raios X, conhecida como DXA, possibilita estimar a
massa muscular apendicular dos bragos e das pernas, apresentando baixa exposi¢io a radiacdo e
boa aplicagio clinica. A anilise de impedincia bioelétrica também pode ser utilizada para
estimar a composicdo corporal, sendo mais acessivel e portatil. Entretanto, seus valores podem
sofrer influéncia do estado de hidratacdo, do consumo recente de alimentos, da pratica de
exercicios e das condicdes clinicas do individuo (Liu et al., 2021).

Liu et al. (2021) ressaltam que a avaliagdo do desempenho fisico permite determinar a
gravidade da sarcopenia e compreender suas repercussdes funcionais. Entre os instrumentos
empregados encontra-se o teste de velocidade da marcha, geralmente realizado em um percurso
curto e previamente demarcado. Uma velocidade reduzida pode indicar comprometimento da
mobilidade e maior vulnerabilidade funcional. O teste Timed Up and Go também pode ser
utilizado, pois avalia o tempo necessério para o individuo levantar-se de uma cadeira, caminhar,
realizar um giro, retornar e sentar-se novamente.

A Short Physical Performance Battery (SPPB) permite avaliar conjuntamente o
equilibrio estédtico, a velocidade da marcha e a capacidade de levantar-se da cadeira. Sua
pontuagio varia de zero a 12 pontos, sendo que menores valores representam pior desempenho
fisico. A aplicagdio combinada desses testes possibilita observar limitacdes que n3o seriam
identificadas somente pela mensura¢io da massa muscular, contribuindo para caracterizar a
gravidade da sarcopenia e orientar interven¢des destinadas a recuperagio da funcionalidade
(Lim et al., 2022).

Staempfli et al. (2024) apresentam a ultrassonografia muscular como um recurso
complementar para analisar caracteristicas como espessura, 4rea transversal e qualidade do
tecido muscular. O método possui vantagens como auséncia de radiacdo, portabilidade e
possibilidade de utilizacdo 4 beira do leito, especialmente em idosos hospitalizados ou com

mobilidade reduzida. Contudo, a interpretacio das imagens depende da padronizagio da
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técnica, do musculo avaliado e da experiéncia do examinador. Dessa maneira, a ultrassonografia
ainda deve ser utilizada como avaliagio complementar, nio substituindo isoladamente os
instrumentos estabelecidos para for¢a, massa muscular e desempenho fisico.

O Quadro 1 apresenta os principais instrumentos utilizados nas diferentes etapas de

rastreamento, diagndstico e avaliagdo da sarcopenia.

Quadro 1 - Principais instrumentos utilizados no rastreamento, diagnéstico e avaliacdo da sarcopenia

Instrumento

Componente

Avaliado

Forma de Aplicagdo

Interpretacdo e Finalidade

SARC-F

Risco de sarcopenia e
limitacSes funcionais

Questiondrio composto por
cinco itens: forga, auxilio
para caminhar, capacidade
de levantar-se de uma
cadeira, subir escadas e
ocorréncia de quedas.

A pontuagio variade o a
10. Resultado > 4 indica
risco de sarcopenia e
necessidade de avaliagdo
complementar.

SARC-CalF

Risco de sarcopenia,

funcionalidade e
reserva muscular

Combina a pontuagio do
SARC-F com a medida da
circunferéncia da
panturrilha.

Resultado > 11 indica risco
de sarcopenia. Pode
aumentar a capacidade de
rastreamento em

comp aragio com o

SARC-F isolado.

Circunferéncia da
panturrilha

Estimativa indireta

da massa muscular

A fita métrica é posicionada
na regido de maior
circunferéncia da
panturrilha, sem comprimir
a pele.

Valores reduzidos
sugerem menor reserva
muscular. Os pontos de
corte variam conforme o
consenso e a populagido

avaliada.

Dinamometria
manual

For¢a muscular

Avalia a forga de preensio
manual com um
dinamémetro, seguindo
padronizagio de postura,
posi¢do dos membros e

, .
ndmero de tentativas.

Valores reduzidos
indicam baixa forca
muscular e provével

sarcopenia. Os pontos de
corte dependem do sexo e
do consenso adotado.

Teste de sentar e
levantar cinco
vezes

Forcae
funcionalidade dos
membros inferiores

Registra o tempo necessirio
para levantar-se e sentar-se
cinco vezes,
preferencialmente sem
utilizar os bragos.

Um tempo elevado indica
menor for¢ca dos membros
inferiores e possivel
comprometimento
funcional.

Absorciometria
por dupla emissdo
de raios X (DXA)

Quantidade de massa

rnuscular

Estima a composigio
corporal e a massa muscular
apendicular dos bragos e das

pernas.

E utilizada para confirmar
a reducdo da quantidade
muscular. Possui boa
precisdo e baixa exposicio
A radiagio.

Impedincia
bioelétrica (BIA)

Massa muscular e
composigdo corporal

Estima os compartimentos
corporais por meio da
passagem de corrente

elétrica de baixa
intensidade.

Método portatil e
acessivel, mas pode sofrer
influéncia do estado de
hidratagio, da
alimentacdo e da pritica
recente de exercicios.
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Componente N = .1

Instrumento po Forma de Aplicacio Interpretacio e Finalidade
Avaliado
Calcula a velocidade . .
cilizad Uma velocidade reduzida
. . utilizada para percorrer uma . . .

Velocidade da Desempenho fisico e zaca para per indica baixo desempenho

. distincia previamente .. .
marcha mobilidade fisico e pode caracterizar

determinada, geralmente de .
sarcopenia grave.
4 ou 6 metros.

A pontuagio variade o a

. . Retine testes de equilibrio 12. Pontuag¢des menores

Short Phy51cal Equ111br10, marcha e . ! ’ ¢ .
velocidade da marcha e representam pior

Performance forga dos membros ) .

. . capacidade de levantar-se da desempenho fisico e

Battery (SPPB) inferiores X R L

cadeira. maior limitagdo
funcional.

Registra o tempo necessirio . .
1 . 4 Tempos maiores indicam

. . . ara levantar-se de uma

Timed Up and Go Mobilidade funcional P

. . R comprometimento da
cadeira, caminhar trés

(TUG) e risco de quedas mobilidade funcional e
metros, retornar e sentar-se L
maior risco de quedas.
novamente.
Método complementar,
Produz imagens dos portétil e sem radiagdo.
Ultrassonografia Espessura, 4rea e musculos, permitindo Ainda necessita de maior
muscular qualidade muscular avaliar espessura, drea padronizagdo para
transversal e ecogenicidade. utilizacdo isolada no

diagnéstico.

Fonte: Elaborado pelos autores (2026), com base em Lu et al. (2021), Liu et al. (2021), Voelker et al. (2021), Lim et
al. (2022) e Staempfli et al. (2024).

Lu et al. (2021) e Voelker et al. (2021) consideram o SARC-F uma alternativa simples e
acessivel para identificar idosos que necessitam de avaliagio complementar, enquanto o SARC-
CalF acrescenta a circunferéncia da panturrilha para ampliar a anélise do risco. Liu et al. (2021)
ressaltam a importincia de combinar a mensuragio da forca de preensio manual, da massa
muscular e da velocidade da marcha, evitando que o diagndstico seja fundamentado em um
tinico componente. Lim et al. (2022) recomendam um processo sequencial composto por
rastreamento, avaliacio da forca, confirmacio da reducio da massa muscular e anélise da
gravidade pelo desempenho fisico. Staempfli et al. (2024) acrescentam que a ultrassonografia
muscular apresenta potencial como método complementar, embora ainda necessite de

padronizacdo para ser utilizada isoladamente no diagnéstico da sarcopenia.

Efeitos do Treinamento de Forga sobre a Forca Muscular, a Massa Magra e o Desempenho
Fisico dos Idosos

O treinamento de for¢a é uma estratégia nio farmacolédgica para minimizar as alteragdes
neuromusculares associadas ao envelhecimento e 4 sarcopenia. A aplicagio de resisténcia aos

movimentos estimula o sistema nervoso e o tecido muscular, favorecendo adaptacdes
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relacionadas & produgio de forca, ao recrutamento das unidades motoras e i capacidade de
executar tarefas fisicas. Tais adapta¢Ges contribuem para preservar a mobilidade e reduzir as
limitagdes funcionais que podem surgir com o avango da idade (Chen et al., 2021).

Talar et al. (2021) explicam que os ganhos iniciais de for¢a muscular decorrem
principalmente das adaptacdes neurais produzidas pelo treinamento. Entre elas estio o aumento
do recrutamento das unidades motoras, a melhora da coordenagio entre os musculos e o
aperfeicoamento da ativagido das fibras durante o movimento. Por essa razdo, o idoso pode
apresentar aumento da capacidade de produzir forca antes que ocorram modificacdes
expressivas na quantidade de massa muscular.

A forca dos membros inferiores atua para a funcionalidade, pois participa de atividades
como caminhar, levantar-se de uma cadeira, subir escadas e recuperar o equilibrio. O
treinamento com exercicios que envolvem quadril, joelhos e tornozelos pode aumentar a
capacidade de sustentar e deslocar o peso corporal. O fortalecimento dos membros superiores
também favorece agdes como carregar objetos, apoiar-se durante transferéncias e executar
tarefas domésticas com maior independéncia (Shen et al., 2023).

A massa magra corresponde aos componentes corporais que nio pertencem ao tecido
adiposo, incluindo a musculatura esquelética. O estimulo mecinico produzido pelo treinamento
de forga ativa processos celulares relacionados a sintese de proteinas musculares e 4 manutencio
das fibras. Quando a sintese supera a degradagio proteica ao longo do tempo, pode ocorrer
aumento da 4rea transversal das fibras e da quantidade de tecido muscular, caracterizando a
hipertrofia (Marzuca-Nassr et al., 2024).

Marzuca-Nassr et al. (2024) ressaltam que idosos em faixas etdrias mais avancadas
preservam a capacidade de desenvolver adaptagdes musculares em resposta ao treinamento
resistido. Entretanto, a magnitude dessas adaptacdes pode ser influenciada pela regularidade,
intensidade, volume, progressio das cargas, alimentacio e presenca de doengas. Dessa maneira,
a idade cronolégica nio deve ser considerada isoladamente como impedimento para a
participacdo em programas de fortalecimento muscular.

Os efeitos do treinamento sobre a massa magra podem ocorrer de maneira mais lenta e
varidvel quando comparados aos ganhos de forga. A existéncia de resisténcia anabdlica, baixa
ingestdo proteica, sedentarismo prolongado e doengas inflamatérias pode reduzir a resposta
muscular dos idosos. Por isso, o treinamento deve fornecer estimulo progressivo e ser
acompanhado por periodos adequados de recuperacio e suporte nutricional compativel com as

necessidades individuais (Chen et al., 2021; Talar et al., 2021).
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O desempenho fisico envolve a aplicagdo da forca muscular em tarefas funcionais, como
caminhar, manter o equilibrio, mudar de diregdo e levantar-se. Shen et al. (2023) destacam que
o treinamento resistido pode ser associado a exercicios de equilibrio, mobilidade e capacidade
aerdbia para ampliar sua transferéncia para as atividades cotidianas. A combina¢io de diferentes
componentes permite desenvolver nio apenas a forca mixima, mas também a poténcia, a
coordenagio e a seguranca durante os movimentos.

Da Silva et al. (2024) destacam que o carater progressivo do treinamento é essencial para
produzir adaptacSes capazes de modificar a condi¢do funcional de adultos e idosos com
sarcopenia. A progressio pode ocorrer pelo aumento gradual da carga, do nimero de repeticdes,
das séries, da amplitude ou da complexidade dos exercicios. Quando individualizado e realizado

regularmente, o treinamento de forca pode contribuir para recuperar a forca muscular, preservar

a massa magra, melhorar o desempenho fisico e reduzir a gravidade da sarcopenia.

O Quadro 2 apresenta os principais efeitos do treinamento de forca sobre a forca

muscular, a massa magra e o desempenho fisico dos idosos.

Quadro 2 - Efeitos do treinamento de forga sobre a forca muscular, a massa magra e o desempenho fisico dos idosos

Efeitos do ] .
] Mecanismos Repercussdes
Componente Treinamento de ; . . Autores
Envolvidos Funcionais
Forga
Aumento da Maior recrutamento
’ Maior facilidade para

Forca muscular

capacidade dos
musculos de produzir
tensdo contra uma
resisténcia.

sincronizagdo e
frequéncia de
ativagio das unidades
motoras.

levantar-se, caminhar,
subir escadas e
transportar objetos.

Chen et al. (2021);
Talar et al. (2021)

Fortalecimento dos

Adaptagdes

Melhora da marcha,

Forga dos X . neuromusculares e das transferéncias, da
misculos do quadril, _

membros . melhora da sustentacio corporal e  Shen et al. (2023)
. . dos joelhos e dos - !
inferiores coordenacgio entre os da recuperacio do

tornozelos. P

grupos musculares. equilibrio.

Aumento da Maior ativagido das Maior independéncia
Forga dos capacidade de fibras musculares e para executar tarefas
membros empurrar, puxar, progressdo da domésticas, carregar Shen et al. (2023)
superiores sustentar e carregar resisténcia aplicada objetos e utilizar

objetos.

aos movimentos.

apoios.

Massa magra

Preservacio ou
aumento da
quantidade de tecido
muscular esquelético.

Estimulo mecinico,
ativagdo da sintese
proteica e redugdo do
desequilibrio entre
sintese e degradagio
muscular.

Manutengio da reserva

muscular e redugdo dos
efeitos da sarcopenia
sobre a composigio
corporal.

Chen et al. (2021);

Marzuca-Nassr et

al. (2024)
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Efeitos do ) _
. Mecanismos Repercussdes
Componente Treinamento de R A A Autores
Envolvidos Funcionais
Forca
Ampliacio da
Sobrecarga . phiag .
i . . capacidade de produzir
. . Aumento da irea progressiva e maior . ~
Hipertrofia . , . forca e maior protecdo  Marzuca-Nassr et
transversal das fibras  sintese de proteinas
muscular , . . contra a perda al. (2024)
musculares. contrateis no tecido . .
muscular relacionada a
muscular. .
idade.
Associacio entre .
Melhora da § Respostas mais répidas
N . aumento da forga e .
Poténcia capacidade de ~ para levantar-se, subir
. execugio controlada Shen et al. (2023)
muscular produzir forga . degraus e recuperar o
. dos movimentos em .
rapidamente. . . equilibrio.
maior velocidade.
Fortalecimento dos Maior mobilidade,
Aumento da . . . o
. e membros inferiores, independéncia e Shen et al. (2023);
Velocidade da eficiéncia e da . .
melhora da capacidade de Da Silva et al.
marcha seguranga durante os - .
coordenagio e maior deslocamento no (2024)
deslocamentos. .
controle postural. ambiente.
Fortalecimento
muscular, Reducio da

Equilibrio e

Melhora do controle
corporal durante

aperfeicoamento da
coordenagio e maior

instabilidade e maior
seguranca na

Shen et al. (2023)

estabilidade pOSrtrlll:jf;Set:lltt;:lS € capaci.d.ade::le . T‘ealizagio‘dés
estabilizagdo atividades cotidianas.
articular.
Melhora da Integracdo das
capacidade de adaptagdes neurais, Melhor desempenho
Desempenho executar tarefas que musculares e nos testes de marcha,  Talar et al. (2021);
fisico exigem forga, funcionais sentar e levantar, Shen et al. (2023)
mobilidade, equilibrio produzidas pelo SPPB e TUG.
e coordenagio. treinamento.
Progressio das Preservacio da
Possibilidade de cargas, regularidade funcionalidade e
Gravidade da redugdo ou reversio do treinamento e redugio das limitacdes Da Silva et al.
sarcopenia do estdgio da combinacdo adequada  associadas a perda de (2024)

condicdo.

entre intensidade e
volume.

forca e massa
muscular.

15

Fonte: Elaborado pelos autores (2026), com base em Chen et al. (2021), Talar et al. (2021), Shen et al. (2023),
Marzuca-Nassr et al. (2024) e Da Silva et al. (2024).

Chen et al. (2021) e Talar et al. (2021) destacam que o aumento da forca muscular est4
relacionado tanto as adaptac¢Ses neurais quanto as modificagdes estruturais produzidas pelo
treinamento resistido. Shen et al. (2023) acrescentam que o fortalecimento muscular pode
melhorar a marcha, o equilibrio, a mobilidade e a capacidade de levantar-se, especialmente

quando associado a exercicios funcionais. Marzuca-Nassr et al. (2024) ressaltam que idosos com
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idade avancada mantém a capacidade de aumentar a massa e a forca muscular. Da Silva et al.
(2024), por sua vez, destacam que a regularidade e a progressdo das cargas podem contribuir para
reduzir ou reverter o estdgio da sarcopenia, preservando a autonomia e a funcionalidade dos

idosos.

Relagcdo do Treinamento de Forca sobre a Forca Muscular com a Preservagdo da Autonomia e
da Funcionalidade dessa Populacio

A autonomia estd relacionada a capacidade do individuo de tomar decisées e conduzir a
prépria vida, enquanto a independéncia funcional corresponde i realizagio das atividades
cotidianas sem auxilio de outras pessoas. Entre tais atividades estio caminhar, alimentar-se,
vestir-se, utilizar o banheiro, cuidar da higiene pessoal, preparar refei¢des, realizar compras e
deslocar-se na comunidade. A forca muscular constitui um dos componentes fisicos necessérios
para a execugdo segura dessas tarefas e para a permanéncia do idoso em seu ambiente habitual
(Syed-Abdul, 2021).

Syed-Abdul (2021) explica que a redugio da forca muscular pode limitar a mobilidade
antes mesmo que o idoso apresente dependéncia completa. Atividades simples passam a exigir
maior proporg¢io de sua capacidade méxima, aumentando a percepgio de esforco, a fadiga e a
inseguranca durante os movimentos. O treinamento de forca amplia a reserva funcional,
permitindo que as tarefas cotidianas sejam executadas com menor esforco relativo e maior
seguranga.

A forca dos membros inferiores possui relagdo direta com a capacidade de levantar-se,
caminhar, subir escadas e realizar transferéncias. O fortalecimento dos musculos do quadril,
dos joelhos e dos tornozelos favorece a sustentagdo do peso corporal e a estabilidade durante os
deslocamentos. O aumento da forca dos membros superiores, por sua vez, auxilia no transporte
de objetos, no apoio durante as transferéncias e na realizagio dos cuidados pessoais (Fraga-
Germade; Carballeira; Iglesias-Soler, 2024).

Fraga-Germade, Carballeira e Iglesias-Soler (2024) destacam que a poténcia muscular
também ¢é relevante para a funcionalidade, pois muitas atividades exigem que a forca seja
produzida rapidamente. Recuperar o equilibrio apés um tropeco, levantar-se de uma cadeira e
atravessar uma rua sio exemplos de tarefas que dependem da combina¢io entre forca e
velocidade. A preservagio da poténcia pode, portanto, reduzir a lentidio dos movimentos e
aumentar a seguranca durante as atividades diérias.

A transferéncia dos ganhos musculares para a funcionalidade depende da semelhanca

entre os exercicios realizados e as demandas encontradas no cotidiano. Exercicios como
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agachamentos, elevacdo dos calcanhares, subida em degraus, remadas e movimentos de sentar
e levantar podem aproximar o treinamento das atividades de vida didria. A utilizagio de tarefas
funcionais com sobrecarga favorece adaptagdes especificas na marcha, nas transferéncias e na
mobilidade (Pagan et al., 2024).

Pagan et al. (2024) ressaltam que o treinamento tradicional e o funcional podem produzir
adaptacdes distintas e complementares. Os exercicios realizados em méquinas ou com pesos
livres permitem controlar a sobrecarga e desenvolver grupos musculares especificos, enquanto
os movimentos funcionais estimulam a coordenacdo, o equilibrio e a aplicagio da forca em
tarefas préximas das situagdes cotidianas. A combinacio dessas estratégias pode ampliar a
transferéncia dos ganhos de forca para a autonomia do idoso.

O treinamento resistido também pode ser adaptado as condi¢des clinicas, as preferéncias
e ao ambiente disponivel. Exercicios realizados no meio aquitico constituem uma alternativa
para idosos que apresentam dores articulares, excesso de peso ou receio de quedas, pois a
flutuagio reduz a sobrecarga sobre as articula¢des. O fortalecimento realizado nesse ambiente
pode contribuir para a mobilidade, a agilidade, o controle da marcha e a autossuficiéncia nas
atividades didrias (Martinez-Rodriguez et al., 2022).

Debes et al. (2024) destacam que a preservagio da funcionalidade depende da
continuidade e da individualiza¢io do treinamento, especialmente entre mulheres idosas com
obesidade sarcopénica ou outras condi¢Ges clinicas. A intensidade, o volume, a frequéncia e a
progressdo devem ser ajustados a capacidade de cada praticante. Quando realizado regularmente
e associado a exercicios funcionais, o treinamento de forca pode preservar a mobilidade, reduzir

limitacdes, prolongar a independéncia e favorecer a participagdo social dos idosos.

s CONSIDERAGOES FINAIS

O presente estudo permitiu compreender que a sarcopenia constitui uma condigio
frequente no envelhecimento, caracterizada pelo comprometimento progressivo da forga, da
massa muscular e do desempenho fisico. Suas consequéncias incluem dificuldade para
caminhar, levantar-se, subir escadas, manter o equilibrio e realizar atividades cotidianas,
podendo aumentar o risco de quedas, dependéncia funcional e redu¢io da qualidade de vida.
Dessa forma, sua identificagdo precoce representa uma medida importante para preservar a
satide e a autonomia da populagio idosa.

Os instrumentos empregados na avaliagio da sarcopenia abrangem diferentes

componentes da condi¢do. O SARC-F, o SARC-CalF e a circunferéncia da panturrilha podem
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ser utilizados no rastreamento inicial; a dinamometria manual e o teste de sentar e levantar
permitem avaliar a for¢ca muscular; a DXA e a BIA auxiliam na confirmacio da redugio da
massa muscular; enquanto a velocidade da marcha, a SPPB e o TUG verificam o desempenho
fisico e a mobilidade. A combinacio desses instrumentos possibilita uma avaliacdo mais
abrangente, evitando que o diagndstico seja fundamentado em apenas um indicador.

O treinamento de forca mostrou-se uma estratégia para prevenir e manejar as alteracées
provocadas pela sarcopenia. Sua pritica regular e progressiva favorece adaptagdes neurais,
melhora o recrutamento das unidades motoras, aumenta a capacidade de producido de forca e
pode contribuir para a preservacio ou o aumento da massa magra. Também pode melhorar a
poténcia muscular, a velocidade da marcha, o equilibrio e a capacidade de realizar movimentos
funcionais, mesmo entre individuos em faixas etdrias mais avancadas.

A melhora da for¢a muscular apresenta relacdo direta com a preservagio da autonomia
e da funcionalidade dos idosos. Ao ampliar a reserva funcional, o treinamento permite que
tarefas como levantar-se, caminhar, carregar objetos e realizar transferéncias sejam executadas
com menor esforco e maior seguranca. Entretanto, os ganhos dependem da regularidade, da
progressdo das cargas, da adequagio dos exercicios e das condigdes clinicas e nutricionais de
cada individuo. Por isso, a prescri¢io deve ser individualizada, supervisionada e direcionada as
necessidades funcionais do idoso.

Conclui-se que o treinamento de forca pode contribuir para reduzir as limita¢des
relacionadas 4 sarcopenia e prolongar a independéncia da populacio idosa. Contudo, a
diversidade dos protocolos e dos critérios diagnésticos ainda dificulta a comparacdo entre as
publicacdes. Recomenda-se a realizacdo de novas pesquisas com métodos padronizados,
acompanhamento prolongado e participagio de idosos com diferentes condicdes clinicas, a fim
de estabelecer estratégias de treinamento seguras e aplicdveis aos diversos contextos de atencido

a saude.
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