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Resumo: Uma das principais alteragdes muscoesqueléticas em pacientes com hospitalizagdo
prolongada ¢ a sarcopenia, caracterizada pela diminuicdo da massa muscular esquelética que
ocasiona a reducdo da forca muscular. Essa perda de massa, acontece no processo natural de
envelhecimento ou pode ser impulsionada por patologias, tanto em pessoas com idade mais
avancada, como em jovens. A pandemia causada pelo virus SARS-COV-2, tem se
manifestado com maior incidéncia em individuos portadores de doengas cronicas, bem como
em pessoas acima de 65 anos. O isolamento social tem sido usado como forma de evitar a
disseminagdo do virus, levando a um maior resguardo domiciliar da populagdo. Nesse
contexto, houve uma diminui¢ao de atividade fisica, o que favoreceu o processo de sarcopenia
em pessoas que ja se encontram na fase de reducdo de massa muscular esquelética. Estudos
revelam que pessoas hospitalizadas pelo COVID-19, apresentam sarcopenia devido ao
catabolismo celular para o fornecimento de aminoacidos as células imunes. O resumo tem
como objetivo, revisar as consequéncias musculares esqueléticas ocasionadas pela diminui¢ao
da pratica de atividade fisica devido ao isolamento social causado pela pandemia, bem como a

hospitalizag@o prolongada dos individuos.
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INTRODUCAO

A sarcopenia ¢ definida como a reducdo de massa muscular esquelética e forga

muscular. A fisiopatologia dessa diminui¢do tende a estar relacionada a déficit nutritivos,
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metabolicos, sistemas regulatorios neuro humorais, que podem levar a diminui¢do da massa
muscular e enfraquecer a for¢a e 0 desempenho muscular!.

Em relagdo aos idosos, podemos reportar que a reducdo de massa muscular faz parte
do processo envelhecer, ou seja, o sistema natural de envelhecimento ao nivel celular ou uma
série de fendmenos relacionados a esse processo. Ja as perdas relacionadas ao desgaste
associadas a patologias, pode-se dizer que se trata de um processo de senilidade?.

A sarcopenia esta associada a limita¢cdes na mobilidade fisica e no bem estar geral do
individuo, pode impulsionar chances de quedas, levando a um estado de vulnerabilidade
aumentada. Entretanto, ¢ cada vez mais reconhecido que a sarcopenia pode se desenvolver em
qualquer idade?.

Atualmente, o mundo enfrenta a pandemia do novo SARS-COV-2, causador da
COVID-19, um virus com alta capacidade de contidgio que levou o isolamento social a
estratégia contra disseminagdo®. A quarentena tem restringido as atividades fisicas podendo
ser considerada com um risco adicional de perda muscular’. Dessarte, a incidéncia tem
demostrado que em individuos portadores de comorbidades (cardiopatias, problemas
respiratorios, diabetes, individuos acima de 65 anos) a doenga evolui para a forma grave®’

Os pacientes internados pelo agravamento do COVID-19 que permanecem prostrados
por longos periodos tendem a desenvolver a sarcopenia aguda, classificacio dada por se
desenvolver dentro de seis meses, comum em pacientes retidos em ambiente hospitalar por
periodo prolongado. A sarcopenia aguda gera prejuizos significativos na funcdo fisica desses
pacientes, e acredita-se que os periodos de sarcopenia aguda podem encaminhar para a
cronificagio da sarcopenia’.

Objetiva-se com esse estudo, revisar as consequéncias musculares esqueléticas
ocasionadas pela diminuicdo da pratica de atividade fisica devido ao isolamento social

causado pela pandemia, bem como a hospitalizacdo prolongada dos individuos.
METODOLOGIA

Trata-se de um estudo baseado em revisdo de literatura no qual o levantamento de
dados foi realizado durante o periodo de 20 de margo de 2021 a 01 de abril de 2021. Os
descritores utilizados foram COVID, sarcopenia, massa muscular, forca muscular ¢ SARS-
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COV-2. O critério de inclusdo foram os artigos publicados nos ultimos 2 anos. As
plataformas de pesquisas foram: Bireme, Google académico e SciELO.

Os artigos encontrados conforme critérios descritos acima, passaram por leitura prévia
a fim de selecionar os que estavam mais relacionados a sarcopenia com processos patologicos

como o COVID-19, isolamento social na pandemia e processo fisioldgico do envelhecimento.
RESULTADOS E DISCUSSAO

O envelhecimento ¢ caracterizado por mudangas na composi¢do corporal como perda
Ossea, reducao da massa muscular esquelética, principalmente apés os 50 anos (chamada
sarcopenia), diminui¢do da agua no interior das células e redistribui¢do da gordura corporal.
A deposigao de gordura tem preferéncia por areas como omentos, l6bulos das orelhas, regides
paracardiaca e perirrenais. Esse processo natural pode ser minimizado pela pratica de
exercicios fisicos!.

Devido a pandemia, adotou-se medidas restritivas de circulagdo em areas com grande
movimentagdo de pessoas, como restaurantes, hotéis, academias, parques, aeroportos, dentre
outros. Esse bloqueio forcou os individuos a permanecerem em casa por longos periodos.
Logo, muitas pessoas adotaram comportamento sedentario, caracterizado por inatividade
fisica, habitos alimentares inadequados e padrdoes de sono irregulares que promovem a
deterioragdo da massa muscular e consequentemente reducdo da fun¢do muscular, e também a
perda da densidade mineral 6ssea (DMO)’.

O consumo reduzido de produtos proteicos, adicionados a altas taxas de gorduras
saturadas e agucares, com a inatividade fisica estdo associadas a varias doengas cronicas nao
transmissiveis relacionadas ao estilo de vida, como sarcopenia, osteoporose, obesidade,
dislipidemia, diabetes mellitus, hipertensdo, doengas cardiovasculares e cerebrovasculares,
comprometimento cognitivo e depressdo. Essas comorbidades colocam os individuos em
maior risco de contrair infec¢cdo por COVID-19 e desenvolver um curso mais grave da doenga
com complicagdes potencialmente fatais’.

Notavelmente, a qualidade e a quantidade da massa muscular esquelética nao apenas
influenciam na atividade motora, fungdo respiratoria e perfil de degluticdo, mas também
afetam a resposta imunoldgica e o estresse metabdlico frente a infecgdes agudas.
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Consequentemente, os pacientes com sarcopenia mostraram fung¢do comprometida de
multiplos sistemas em observagdes clinicas®.

Durante a infec¢do grave, o musculo esquelético é catabolizado para fornecer
aminoacidos especialmente a glutamina as células do sistema imunoldgico, hepaticas e
intestinais. Pacientes com sarcopenia apresentam diminuicdo da disponibilidade dessa
mobilizacdo de proteinas. Especula-se que os pacientes com sarcopenia respondem mal a
infeccdo de SARS-CoV-2 devido ao potencial imunoldgico prejudicado e ao estresse
metabolico®.

Estudos apresentam, que adelgacamento de massa muscular também foi associada ao
diafragma, musculo este envolvido com a respiracdo. Declinios agudos na espessura do
musculo diafragmatico em pacientes hospitalizados, podem provocar insuficiéncia respiratoria
e necessitar de ventilagdo mecanica prolongada em pacientes criticamente indispostos?.

Em consonancia, COVID-19 pode ser um fator de risco para a incidéncia e progressao
da sarcopenia por conta da atividade fisica reduzida e ingestdo inadequada de proteina
causada pelo isolamento social. Tanto o exercicio fisico quanto os nutrientes a base de
proteinas sdo fatores cruciais na prevencao e reversao da sarcopenia. A ingestdo reduzida de
proteina e a inatividade agravam previsivelmente a deplegdo muscular’.

As atividades fisicas, especialmente exercicios aerobicos e de resisténcia, aumentam a
sintese de proteina muscular ao sensibilizar o musculo as agdes anabolicas mediadas por
insulina ou aminodcidos, juntamente com suporte proteico. A ingestdo de proteinas
acompanhada de exercicios fisicos €, portanto, promissor na promog¢do de resposta
imunoldgica e estresse metabodlico, beneficiando o tratamento tanto da sarcopenia quanto do

COVID-193.
CONSIDERACOES FINAIS

Dado o exposto, as pessoas que se encontraram enfermas devido ao COVID-19 na
forma grave, possuem risco aumentado de sarcopenia aguda e¢ agravamento da insuficiéncia
muscular. O repouso prolongado acrescido de fatores predisponentes e a alimentagdo pobre
em vitaminas e nutrientes, levam a sarcopenia devido a reducao da sintese de proteinas nos
musculos esqueléticos®. Também é importante ressaltar que o tecido magro corporal perdido
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durante a inatividade por hospitalizacdo ou por suspensdo das atividades fisicas no periodo
pandémico, gera uma perda progressiva de massa muscular e fungdo. Estes tecidos podem nao
ser totalmente recuperados®.

Para prevenir e interromper o desenvolvimento da sarcopenia ¢ importante que os
individuos pratiquem exercicios fisicos, se alimentem de forma adequada e busquem manter
controladas as comorbidades existentes®. Por meio de estratégias eficientes ¢ possivel

neutralizar o risco de perda muscular causada pela pandemia.
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