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INTRODUCAO

Com o envelhecimento populacional e o0 aumento da expectativa de vida, verificam-se mudangas
no perfil epidemioldgico da populagao, com o predominio da sarcopénia e da obesidade, bem como
das taxas de morbidade e mortalidade, associadas as doengas cronicas nao transmissiveis (DCNT),
especificas das faixas etarias mais avancadas. Nesse contexto, a avaliacdo do estado nutricional
assume uma importante fungao para identificar possiveis riscos nutricionais a fim de prevenir ou
tratd-los melhorando a qualidade de vida e de satide da populagao idosa (PEREIRA et al., 2016).

A avaliagao é o primeiro passo no tratamento de qualquer alteragdo nutricional. Nenhum método
antropomeétrico deve ser utilizado de forma individual para avaliar o estado nutricional, pois a
mensuragao dos riscos e disturbios nutricionais necessitam da andlise conjunta dos diversos
métodos existentes a fim de obter um diagndstico mais preciso (SANTOS, 2017).

No presente estudo objetivou-se analisar o estado nutricional de um grupo de idosos residentes no
municipio de Ijui/RS, a partir dos seguintes critérios: fragilidade, sarcopenia, indice de massa
corporal, musculo adutor do polegar, forca de preensdo palmar e perimetro da panturrilha.

METODOLOGIA

Trata-se de um estudo epidemioldgico descritivo, utilizando-se do banco de dados da pesquisa
institucional Atengdo Integral a Saide do Idoso da Universidade Regional do Noroeste do Estado
do Rio Grande do sul, vinculada ao Grupo de Estudos em Envelhecimento Humano credenciado no
CNPq.

A fragilidade foi mensurada a partir de cinco componentes: perda de massa corporal nao-
intencional, avaliado por meio de através de auto relato do idoso sobre a perda de massa corporal
no ultimo ano tendo como foi o pontoe de corte 4,5 quilos ou 5% do peso corporal; exaustdao ou
fadiga, medida através de dois itens escalares de auto relato, os quais sao extraidos da Escala de
Depressao do Center for Epidemiological Studies-Depression (CES-S) (BATISTONI, 2007);
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fraqueza muscular avaliada através de dinamémetro; baixo nivel de atividade fisica, por meio de
auto relato referente a frequéncia semanal com que realiza atividade fisica bem como a duragao
da mesma, questionamento baseado no Minnesota Leisure Time Activy Questionarie; baixa
velocidade de marcha, referenciada ao tempo (em segundos.) que cada idoso levara para
percorrer uma distancia de 4,6 metros. A partir dos dados obtidos na avaliacdo os idosos foram
classificados segundo os perfis: frageis: 3 a 5 critérios; pré-frageis: 1 ou 2 critérios; ndo-frageis:
auséncia de critérios

A sarcopenia foi avaliada segundo os seguintes critérios: forga de preensdo manual, para avaliar a
forga muscular; andlise de impedéancia bioelétrica, para avaliar a quantidade de massa muscular,
adotados os seguintes pontos de corte para avaliar sarcopenia: para homens sarcopenia aguda:
=8,50 kg/m2, sarcopenia moderada: 8,51-10,75 kg/m2, musculo normal: =10,76 kg/m2; para
mulheres sarcopenia aguda: =5,75 kg/m2, sarcopenia moderada: 5,76-6,75 kg/m2, musculo
normal: =6,76 kg/m2 (CRUZ-JENTOFT, A.]. et al, 2010).

O IMC ¢ o indicador antropométrico mais utilizado para avaliacdo nutricional em todas as faixas
etarias por ser um método simples e de facil aplicabilidade, mas ainda nado existe um consenso
sobre o IMC para idosos pois a sua classificacao ndo considera as mudancas na distribuicdo de
gordura e as possiveis alteracdes na estatura (VITOLO, 2015; PEREIRA, 2016). Utilizou-se a
referéncia do projeto SABE (OPAS/OMS) citado por Mussoi, 2016, que utiliza os seguintes pontos
de corte: <23 para magreza, 23 a 38 eutrofia, 28 a 30 sobrepeso e >30 obesidade.

O musculo adutor do polegar é plano e fixo entre duas estruturas 6sseas e é responsavel pela
forca exercida no movimento de pinga do polegar, sendo o inico musculo que pode ter sua
espessura diretamente aferida por meio de instrumentos como o adipometro. A espessura do
musculo adutor do polegar é um método simples, rapido ndo invasivo e de baixo custo (ANDRADE
& LAMEU, 2007; MARGUTTI, 2017). Neste estudo utilizou-se a classificagdo de Gonzalez et al.
(2010) que define o percentil 50 de 23,9mm para homens e 18,7mm para mulheres.

A forga de preensdo da mao estd associada a mortalidade, ao estado nutricional, funcionalidade e
incapacidade (VITOLO, 2015). A dinamometria é aplicada para avaliar a forga muscular. De
acordo com Barbosa-Silva et al. (2008) citado por Mussoi, 2016, a classificacdo do percentil 50 é
de 31,3 para homens e 19,1 para mulheres, valores abaixo destes podem ser considerados risco de
deplegao muscular.

O perimetro da panturrilha (CP) é um indicador sensivel as alteragdes musculares, declinio da
atividade fisica e da mobilidade, tem sido utilizada com o objetivo de mensurar a massa muscular,
estimar a prevaléncia de sarcopenia, predizer incapacidade, mortalidade e necessidade de
cuidados, bem como para determinagdo de pontos de corte de massa muscular diminuida na
populacdo idosa. Guigoz et al. (1999) sugere valores inferiores a 31 cm como marcadores de
deplegao muscular em idosos.

RESULTADOS E DISCUSSAO
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Foram analisados os dados de 146 idosos residentes no municipio de Ijui no periodo de 2017 a
maio de 2019, sendo 67,1% do sexo feminino e 32,9% masculino, com idades entre 62 a 95 anos
em ambos o0s sexos. A maioria dos idosos eram casados ou viuvos, 61% e 31,5%, respectivamente,
17,1% relatou ter perda de peso corporal ndo intencional nos ultimos 12 meses e 41,1% possuia
hipertensao arterial.

Quanto a classificagdo da fragilidade 48,6% dos idosos entrevistados foram classificados como
sendo pré fragil, 18,5% apresentavam fragilidade e 29,5% ndo apresentavam fragilidade. Fhon et
al. (2018) em estudo realizado no municipio de Ribeirdo Preto-SP, analisou o grau de fragilidade
de 262 idosos em dois momentos, no primeiro momento 17,6% dos participantes foram
considerados frageis, 22,9% pré fragil e 59,5% néo frageis. J& no segundo, 50,4% eram frageis,
21,0% pré fragil e 28,6% nao frageis.

Dos dados coletados, 31 idosos possuiam sarcopenia, sendo que 13,7% apresentava pré-
sarcopenia, 4,1% sarcopenia e 4,1% possuiam sarcopenia severa e dos 52 idosos classificados
como obesos, apenas 1 apresentava a obesidade sarcopénica. Em estudo realizado em 2017 por
Santos et al., na cidade de Presidente Prudente-SP, incluindo 116 idosos, foram encontrados
24,36% sarcopénicos e 13,92% com obesidade sarcopénica.

Quanto ao IMC a populagdo estudada possui uma prevaléncia de 38,2% dos idosos obesos, seguido
de 36% com peso adequado, 14% com sobrepeso, e 11,8% com magreza. Palma et al. (2016), na
cidade de Palmeira das Missoes-RS com 424 idosos, classificou 43,6% com peso adequado, 26,2%
com obesidade, 13,9% com sobrepeso e 16,3% com magreza. Freitas et al. avaliou 186 idosos, no
municipio de Estrela-RS no ano de 2017, onde 33,9% apresentaram eutrofia, 18,3% sobrepeso,
34,9% obesidade e 12,9% magreza.

Quanto ao musculo adutor do polegar foi observado que 87,1% das mulheres e 83% dos homens
estavam abaixo deste percentil. Pereira et al. (2019), analisou uma amostra composta por 137
individuos, onde 17,5% dos homens e 22,2% das mulheres possuiam risco de deple¢do muscular.

Quanto a forga de preensao palmar analisou-se que 45,2% das mulheres e 59,6% dos homens
apresentam baixa FPM. No ano de 2014 em Curitiba-PR, analisando 157 idosos, Lenardt et al.
(2014) observaramou que 18,9% dos homens e 28,8% das mulheres tinham FPM reduzida.

Quanto ao perimetro da panturrilha, nos idosos avaliados, 5,7% possuiam um perimetro menor do
que o adequado. Em Goiania, Pagotto et al. (2018) avaliou 132 idosos, onde a prevaléncia de
massa muscular diminuida foi 27,3%. Santana et al., 2016, analisou no més de abril de 2015, o PP
de 42 idosos em SP onde 52,4% apresentaram valores inadequados para a medida.

CONSIDERACOES FINAIS

Observou-se que os homens apresentam menor forca de preensdao manual comparado as mulheres
e a espessura do musculo adutor do polegar esta abaixo do adequado em mais de 80% dos idosos
em ambos os sexos, sabendo-se que estes dois parametros indicam o risco de deplecdo muscular é
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necessario uma maior atencdo para esta condicdo. Notou-se também que a obesidade e a pré-
fragilidade é mais prevalente nestes idosos tornando a avaliacdo do estado nutricional de suma
importancia para a melhora da qualidade de vida desta populacao.

Palavras-chave Idosos; Estado Nutricional; Desnutricao.
Keywords Elderly; Nutritional status; Malnutrition.
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