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APRESENTAÇÃO

A gestão, qualidade e segurança de alimentos está ligado à cadeia produtiva dos 
alimentos. Desta forma, os consumidores a buscam por alimentos seguros, fazendo 
com que a indústria alimentícia utilize e aplique ferramentas e programas de qualidade 
constantemente.

A presente obra “Gestão de riscos e segurança em alimentos” composta por 5 
capítulos de abordagens temáticas. Durante o desenvolvimento dos capítulos desta obra, 
foram abordados assuntos interdisciplinar, na modalidade de artigos científicos, pesquisas 
e revisões capazes de corroborar com o desenvolvimento cientifico e acadêmico.

Os artigos compostos nesta obra, objetivou-se, descrever os diferentes tipos de 
microrganismos que podem se mostrar presente em alimentos que não atendem as boas 
práticas de manipulação e fabricação de alimentos, usando os molhos artesanais. Avaliar o 
padrão quali-quantitativo da água de múltiplos usos em abatedouros de bovinos na cidade 
de São Luís, Maranhão. Analisar o conteúdo nutricional dos alimentos comercializados 
para crianças e estabelecer os dados de aditivos presentes nestes alimentos, realizar um 
estudo retrospectivo da ocorrência de surtos de enfermidades de origem alimentar, na 
região Nordeste, Brasil. 

Realizar estudo descritivo do tipo transversal, utilizando-se como base de dados o 
Sistema de Informação do Ministério da Saúde e verificar os efeitos da suplementação de 
vitamina D, creatina e proteína em praticantes de treinamento resistido na prevenção da 
massa muscular e redução dos riscos de sarcopenia.

O livro “Gestão de riscos e segurança em alimentos” descreve trabalhos científicos 
que contribuem para orientar aos consumidores a se informarem e utilizarem às boas 
práticas de manipulação, que possam reduzir a incidência de surtos de origem alimentar e 
contaminações. 

Desejamos a todos (as) uma boa leitura.

Givanildo de Oliveira Santos
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RESUMO: Objetivou-se verificar os efeitos 
da suplementação de vitamina D, creatina e 
proteína em praticantes de treinamento resistido 
na prevenção da massa muscular e redução 
dos riscos de sarcopenia. Para a realização 
deste estudo pesquisou-se artigos científicos em 
revistas e periódicos nacionais e internacionais 
que se tratava do tema proposto. Após a 
realização da revisão sobre o assunto, pode-
se concluir o exercício físico tem um impacto 
benéfico na massa muscular, força muscular ou 
desempenho físico em indivíduos saudáveis. No 
entanto, o efeito adicional da suplementação 
dietética foi relatado apenas em um número 
limitado de estudos. Para a maioria dos estudos 
incluídos nesta revisão, a população era 
composta por idosos saudáveis.
PALAVRAS-CHAVE: Musculação; Creatina; 
Nutrição; Vitamina D; Proteínas.

RESISTED EXERCISES AND 
SUPPLEMENTATION IN SARCOPENIA 

PREVENTION
ABSTRACT: This study aimed to verify the effects 
of vitamin D, creatine and protein supplementation 
in resistance training practitioners in preventing 
muscle mass and reducing the risk of sarcopenia. 
To carry out this study, scientific articles were 
researched in national and international journals 
and journals that dealt with the proposed topic. 
After conducting the review on the subject, it 
can be concluded that physical exercise has 
a beneficial impact on muscle mass, muscle 
strength or physical performance in healthy 
individuals. However, the additional effect of 
dietary supplementation has only been reported 
in a limited number of studies. For most of the 
studies included in this review, the population 
consisted of healthy elderly people.
KEYWORDS: Bodybuilding; Creatine; Nutrition; 
Vitamin D; Proteins.

INTRODUÇÃO 
Originalmente, a sarcopenia se referia 

apenas à perda de massa muscular esquelética 
com o envelhecimento. Portanto em 2010, o um 
grupo de trabalhos em sarcopenia em Idosos, 
definiu a como uma síndrome caracterizada 
pela perda progressiva e generalizada de 
massa e força muscular com risco de resultados 
adversos, como deficiência física, baixa 
qualidade de vida, e morte (CRUZ-JENTOFT et 
al., 2010).
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A sarcopenia foi sido associada à propensão de idosos a reduzir o equilíbrio e 
aumentar o risco de queda. Foi relatado que indivíduos sarcopênicos com 80 anos ou 
mais, tinham três vezes mais probabilidade de queda em um período de observação de 
dois anos, comparando com indivíduos não sarcopênicos. Além disso, as evidências de 
estudos relataram que pessoas com alta massa muscular esquelética e uma velocidade 
de caminhada rápida têm maior longevidade, pois são menos propensas a sofrer de 
sarcopenia (STUDENSKI, et al., 2011).

A sarcopenia é classificada como primária ou secundária com base em fatores 
etiológicos, sendo a “primária” quando nenhuma outra causa específica além do 
envelhecimento é evidente, enquanto a “secundária” quando fatores causais além do 
envelhecimento são aparentes. A sarcopenia pode ocorrer secundária a uma doença 
sistêmica, especialmente doenças inflamatórias, por exemplo, malignidade ou falência de 
órgãos e doenças endócrinas como diabetes mellitus. A inatividade física também contribui 
para o desenvolvimento da sarcopenia, a sarcopenia pode se desenvolver a subnutrição 
ou má absorção (LANDI, 2012).

Nesse contexto, a atividade física e a suplementação nutricional têm sido 
investigadas em diversos estudos intervencionistas. De acordo com Cruz-Jentoft et al. 
(2010), os exercícios físicos demonstraram melhora na força muscular e desempenho 
físico, principalmente, em treinamento com intervenções de treino de resistido.

E com o passar do tempo, foram acontecendo pesquisas, com a consistente 
em relação ao efeito da suplementação alimentar na massa muscular. Alguns estudos 
sugeriram um papel das proteínas, ou aminoácido na função muscular. De acordo com 
Denison et al. (2015), em uma revisão sistemática realizada em 2013 para determinar o 
efeito de exercícios combinados e intervenções nutricionais na massa muscular, força e 
função em pessoas idosas, relataram que mais estudos seriam necessários para fornecer 
evidências adequadas para basear as recomendações clínicas e de saúde pública. 
Objetivou-se verificar os efeitos da suplementação de vitamina D, creatina e proteína em 
praticantes de treinamento resistido na prevenção da massa muscular e redução dos riscos 
de sarcopenia.

 

METODOLOGIA 
A pesquisa bibliográfica foi realizada os bancos de dados, pesquisados ​​sem 

restrições de idioma, usando Medline, Google acadêmico, PubMEd e Science, identificamos 
estudos controlados randomizados que avaliaram o efeito combinado do treinamento físico 
e da suplementação nutricional na força muscular, massa muscular ou desempenho físico 
e preservação de músculo. Estudos adicionais foram identificados por uma busca manual 
de referências bibliográficas de artigos relevantes e revisões existentes.
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TREINAMENTO RESISTIDO 
Existem várias modalidades de treinos, sendo o treinamento de resistido 

(musculação), umas das modalidades praticadas com maior frequência nos últimos tempos, 
tendo como principais objetivos: melhora do desempenho esportivo, condicionamento físico 
e ganho de massa muscular (hipertrofia) (ADAM et al., 2013). 

De acordo com Medeiros (2019), o treinamento resistido é um conjunto de exercícios 
de ginásticas destinados a desenvolver e fortalecer os músculos do corpo através de um 
complexo de ações musculares. 

O treinamento resistido vem ganhando grande destaque nas academias, pois trazem 
vários benefícios à saúde e ao corpo, como: redução do risco de morte, doenças cardíacas, 
hipertensão, diabetes, melhora do peso corporal, aumento da massa magra e redução da 
gordura corporal (SILVA, 2018).  

O treinamento de resistência é um conjunto de exercícios que exige o movimento 
dos músculos, funcionando contra uma determinada resistência, sendo esta, representada 
por algum tipo de equipamento, em forma de máquinas ou pesos livres (MEDEIROS et al., 
2019). 

Segundo Filho e Gonçalves (2017) existem várias atividades físicas que colaboram 
com a melhora da saúde e com a qualidade de vida dos indivíduos na terceira idade, entre 
as atividades, encontra-se a musculação que colaboram com a recuperação da massa 
muscular, que após os 60 anos, cai acentuadamente.

Medeiros et al. (2019), lembra que o envelhecimento é um processo fisiológico que 
o ser humano passa naturalmente e uma de suas características principais é a perda da 
independência funcional, devido a redução da massa muscular, força, potência, além de 
diminuir também a flexibilidade, independência, autonomia, entre outros, aumentando a 
propensão de quedas.

Lima et al. (2017) ressalta que a diminuição da massa e força do músculo esquelético 
(como bíceps, tríceps e quadríceps) que ocorre com o avanço da idade, também é conhecida 
como sarcopenia. 

A sarcopenia contribui com a redução da capacidade funcional no envelhecimento, 
dificultando a execução das atividades cotidianas. O tratamento da sarcopenia envolve 
exercícios de resistência (musculação), que devem ser realizadas conforme as condições 
físicas dos indivíduos, com dieta orientada com suplementação de proteína (MEDEIROS 
et al., 2019).

De acordo com Lima et al., (2017), a musculação na terceira idade deve ser 
acompanhada e recomendada por educadores físicos, pois este profissional buscará 
estabelecer os exercícios a serem trabalhados, conforme as necessidades e os limites de 
cada idoso, através da avaliação física, possibilitando que ele viva bem melhor por meio da 
prática de atividades físicas.
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Segundo Medeiros et al., (2019), a musculação ajuda na prevenção de doenças 
crônicas degenerativas, melhorar a flexibilidade, o equilíbrio, combate a fraqueza e 
fragilidade muscular, melhorando assim a densidade óssea, a estabilidade postural e a 
diminuição das quedas.

SUPLEMENTAÇÃO DE VITAMINA D 
Estudos de Binder (1995) e Bunout et al. (2006), relataram efeitos do exercício físico 

combinado com a suplementação de vitamina D na força muscular e desempenho físico. 
Um desses estudos também relatou efeito sobre A vitamina D a dose foi de 400 UI por 
dia durante 9 meses no estudo de Bunout et al. (2006) e 50.000 UI por semana (após 
uma inicial injeção de 100.000 UI no início do estudo) por durante 8 semanas. Não houve 
nenhuma mudança significativa no peso, circunferências ou composição corporal medida 
por DXA foi observada em qualquer um dos grupos. Ambos os estudos relataram melhora 
significativa na força muscular com exercícios, mas não relataram nenhuma diferença 
entre o grupo apenas de exercícios comparado ao grupo com exercícios combinados com 
suplementação de vitamina D.

Para Binder et al. (1995), os exercícios físicos resistidos melhoraram o equilíbrio 
de uma população de idosos com demência. Com relação aos efeitos adicionais da 
suplementação de vitamina D, não foi relatado a melhora na velocidade da marcha.  Porém, 
Bunout et al. (2006), relataram a melhora significativa no teste Timed Up and Go para o 
grupo suplementado com vitamina D combinada com exercícios.

Estudos sobre a suplementação de vitamina D mostraram um aumento na 
força muscular devido à suplementação. A suplementação de vitamina D aumentou 
significativamente a força muscular, mais ainda em indivíduos com concentrações séricas 
de 25 (OH) D <30 ng/mL comparado com aqueles >30 ng/mL. Demonstrando de fato que a 
suplementação de vitamina D foi eficaz nos casos em que as concentrações séricas de 25 
(OH) D são baixas, como é o caso de idosos (BEAUDART, et al., 2014).

Um estudo separado também mostrou que o volume muscular foi aumentado em 
30% e o tamanho da fibra muscular aumentada em 10% em mulheres idosas com a média 
de idade 78 anos, suplementando com vitamina D por via oral a uma taxa de 100μg/dia 
(4000 UI/dia) por um período de 4 meses (CEGLIA, et al. 2013).

Portanto, um estudo de meta-análise de ensaios controlados com suplementação de 
vitamina D demonstrou a melhora na força muscular dos membros superiores e inferiores 
em voluntários saudáveis de 18 a 40 anos de idade. Isso mostra que os benefícios da 
suplementação de vitamina D não se limitam aos idosos (TOMLINSON, et al. 2015).

A suplementação de vitamina D melhora a força muscular e a massa muscular 
e pode ser útil na prevenção e intervenção terapêutica da sarcopenia. No entanto, a 
suplementação de vitamina D nem sempre melhora a função muscular, como relatado em 
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revisões sistematizadas de estudos clínicos randomizados e controlados que investigam 
o efeito da suplementação de vitamina D na função muscular em mulheres na pós-
menopausa. A suplementação de vitamina D não melhorou a força de preensão e a força 
muscular das costas, que são indicadores da força muscular geral (TABRIZI, et al., 2019).

Estas diferenças nos efeitos da suplementação de vitamina D podem ser devidos 
a várias razões, como a quantidade e o tipo de vitamina D consumida, a duração da 
intervenção e o estado da vitamina D. Evidências indicaram que a vitamina D também pode 
estimular a síntese de proteínas por meio da sinalização do complexo de rapamicina em 
mamíferos e induzir hipertrofia do músculo esquelético. Para Bass et al. (2020), o consumo 
de vitamina D melhorou a hipertrofia muscular, que foi caracterizada pelo aumento da área 
de secção transversa do músculo, e que aumentou a sinalização anabólica, resultando em 
aumento de mTOR fosforilado (p-mTOR). Por outro lado, a deficiência de vitamina D inibe a 
sinalização de mTORC1 e contribuiu para a diminuição da síntese de proteínas no músculo 
esquelético (GOGULOTHU, et al., 2020).

SUPLEMENTAÇÃO DE CREATINA 
Estudos relataram resultados dos efeitos da suplementação de creatina na massa 

muscular, na força muscular e no desempenho físico. Os protocolos de suplementação 
foram heterogêneos com a suplementação de 5 g/dia de creatina, enquanto outros estudos 
suplementaram com disse única de creatina na primeira semana seguida de 5 g/dia, foram 
avaliados estudos e com consumo de 0,1g/kg/dia, a duração destes estudos duraram de 12 
semanas a 6 meses. Estes estudos relataram melhora da massa muscular no grupo tratado 
com a combinação de exercício e creatina em comparação ao grupo controle apenas 
com exercício. O outro estudo mostrou um aumento significativo na massa muscular com 
exercícios, mas sem qualquer efeito adicional da suplementação de creatina (BROSE, et 
al. 2003).

Quando comparado a força muscular, os estudos reportaram que a suplementação 
associada ao exercício melhorou significativamente em todos os estudos, com exceção 
da força de preensão manual, que permaneceu inalterada em um estudo (BROSE, et al. 
2003).

Vários estudos encontraram efeitos adicionais da suplementação de creatina, além 
de exercícios em supino, extensão de joelho, desempenho da rosca bíceps, leg press, 
dorsiflexão do tornozelo, força muscular isocinética, e finalmente, resistência da extensão 
do joelho (AGUIAR, et al., 2013).

Os resultados destes estudos foram significantes, no entanto, os resultados foram 
menos consistentes em relação ao desempenho físico.

De acordo Tarnopolsky et al. (2007) reportaram a melhora no desempenho físico 
com exercícios, mas não relataram quaisquer efeitos adicionais da suplementação de 
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creatina. Portanto, Gualano, et al. (2014), não relataram melhora no desempenho físico 
com exercício ou exercício associado ao consumo de creatina. Entretanto, Aguiar et al. 
(2013), relatou melhora no teste de pé de cadeira de 30 segundos, no grupo que associou 
exercícios e suplementação de creatina.

SUPLEMENTAÇÃO DE PROTEINAS 
Estudos avaliaram o impacto do consumo de suplemento a base de proteína 

combinada com a intervenção de exercícios na função muscular em idosos. A proteína foi 
combinada com a creatina aminoácidos essenciais, ou vitamina D (YAMADA, et al., 2015). 
Os protocolos de suplementação foram heterogêneos em termos de população estudada, 
duração do estudo e dose de suplementação, que variou de 7,4 a 45 grama de proteína por 
dia, estes avaliaram o efeito das intervenções na massa muscular e / ou força muscular, e 
no desempenho físico.

Os estudos acima citados, relataram o aumento significativamente da massa muscular 
associado ao exercício em ensaios clínicos randomizados incluídos. A suplementação 
de proteína e exercícios foi relatado nos estudos, com os seguintes públicos: indivíduos 
frágeis, homens sarcopênicos idosos, e residentes de uma aldeia de aposentados cuja 
suplementação de proteína era carne vermelha magra (DALY et al., 2014).

Gryson et al. (2014), relataram o aumento de massa magra e massa magra 
apendicular apenas no grupo suplementado com proteína e exercícios, mas a diferença 
entre os grupos não foi descrita. Com relação a força muscular, todos os estudos relataram 
a melhora significativa da força muscular da musculatura de perna.

Em estudo de Daly et al. (2014), foi possível verificar a melhora significativa na 
extensão da perna no grupo que recebeu carne vermelha magra (45 gramas de proteína 
ao dia) e exercícios em comparação com um grupo apenas de exercícios e Chalé et al. 
(2013), que apresentaram maior melhora no pico de potência extensor do joelho após 
suplementação de 40 grama de proteína ao dia e, por fim, Zdzieblik et al. (2015), relataram 
que a força do quadríceps da perna aumentou mais no grupo que recebeu 15 grama de 
peptídeo de colágeno como suplemento ao dia.

Todos os estudos mostraram uma melhora significativa de pelo menos um teste 
de desempenho físico com exercício. Nenhum estudo mostrou uma diferença significativa 
entre os grupos que receberam exercícios apenas em comparação com o grupo que 
recebeu exercícios combinados com proteínas.

CONSIDERAÇÕES FINAIS 
Em conclusão, o exercício físico tem um impacto benéfico na massa muscular, força 

muscular ou desempenho físico em indivíduos saudáveis. No entanto, o efeito adicional 
da suplementação dietética foi relatado apenas em um número limitado de estudos. Para 
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a maioria dos estudos incluídos nesta revisão, a população era composta por idosos 
saudáveis. Ainda faltam estudos que avaliem o impacto de uma intervenção combinada de 
exercícios e intervenção dietética em populações frágeis e sarcopênicas, populações com 
deficiência nutricional ou em risco de desnutrição. Outros estudos bem planejados e bem 
conduzidos realizados nesses tipos de populações devem ser implementados. 

Parece provável que as intervenções nutricionais em populações que apresentam 
deficiências nutricionais ou físicas seriam mais benéficas do que intervenções em 
populações bem nutridas e saudáveis.
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2018, com a conclusão em maio de 2020. Em 2021 ingressou no Doutorado em Movimento 
Humano e Reabilitação na UniEvangélica de Anápolis GO.
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