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RESUMO: Objetivo: Este estudo teve como
objetivo investigar a relagéo entre a perda
muscular e a reducao da densidade 6ssea,
destacando a importancia de intervencoes
preventivas, como fortalecimento muscular
e atividade fisica, na preservacao da saude
musculoesquelética em idosos. Métodos:
A pesquisa foi realizada por meio de uma
reviséo integrativa da literatura, com busca
de artigos nas bases de dados PubMed e
Portal CAPES, utilizando os descritores
“aged”, ‘“sarcopenia”, “osteoporosis” e
“bone density”, combinados pelo operador
booleano “and”. Foram incluidos estudos
publicados entre 2022 e 2025, disponiveis
em portugués ou inglés, enquanto artigos
duplicados ou que ndo abordavam
diretamente o tema foram excluidos.
Resultados: Os achados evidenciaram que

Data de aceite: 01/08/2025

sarcopenia e osteoporose compartilham
fatores fisiolégicos e metabdlicos que
contribuem para sua progressédo conjunta,
aumentando o risco de quedas e fraturas.
Além disso, a inflamacao cronica, alteracoes
hormonais e déficits nutricionais aceleram a
degradacdo da massa muscular e 0ssea.
A literatura demonstrou que intervencdes
baseadas no fortalecimento muscular e na
pratica de exercicios resistidos, aliadas a
uma nutricdo adequada, desempenham
um papel crucial na preservacdo da
saude musculoesquelética e na redugéo
da incidéncia de  osteosarcopenia.
Consideracdes Finais: Em concluséo,
os resultados reforcam a necessidade de
estratégias preventivas eficazes e de uma
abordagem multidisciplinar para minimizar
os impactos da perda musculoesquelética,
promovendo um envelhecimento mais
saudavel e reduzindo os riscos associados
a sarcopenia e osteoporose.
PALAVRAS-CHAVE: Idoso, Sarcopenia,
Osteoporose, Densidade Ossea.
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SARCOPENIA AND OSTEOPOROSIS: A LITERATURE REVIEW ON THE
RELATIONSHIP BETWEEN MUSCLE LOSS AND REDUCED BONE DENSITY IN
OLDER ADULTS

ABSTRACT: Objective: This study aimed to investigate the relationship between muscle
loss and reduced bone density, highlighting the importance of preventive interventions such
as muscle strengthening and physical activity in preserving musculoskeletal health in older
adults. Methods: The research was conducted through an integrative literature review, with a
search for articles in the PubMed and CAPES Portal databases, using the descriptors “aged,”
“sarcopenia,” “osteoporosis,” and “bone density,” combined with the boolean operator “and.”
Studies published between 2022 and 2025, available in Portuguese or English, were included,
while duplicate articles or those that did not directly address the topic were excluded. Results:
The findings highlighted that sarcopenia and osteoporosis share physiological and metabolic
factors contributing to their joint progression, increasing the risk of falls and fractures.
Additionally, chronic inflammation, hormonal changes, and nutritional deficiencies accelerate
the degradation of muscle and bone mass. The literature demonstrated that interventions
based on muscle strengthening and resistance exercise, combined with adequate nutrition,
play a crucial role in preserving musculoskeletal health and reducing the incidence of
osteosarcopenia. Final Considerations: In conclusion, the results reinforce the need for
effective preventive strategies and a multidisciplinary approach to minimize the impacts
of musculoskeletal loss, promoting healthier aging and reducing the risks associated with
sarcopenia and osteoporosis.

KEYWORDS: Aged, Sarcopenia, Osteoporosis, Bone Density.

SARCOPENIAYY OSTEOPOROSIS: UNA REVISION DE LITERATURA SOBRE
LA RELACION ENTRE LA F,’ERDIDA MUSCULAR Y LA REDUCCION DE LA
DENSIDAD OSEA EN PERSONAS MAYORES

RESUMEN: Obijetivo: Este estudio tuvo como objetivo investigar la relacion entre la pérdida
muscular y la reduccion de la densidad ésea, destacando la importancia de las intervenciones
preventivas, como el fortalecimiento muscular y la actividad fisica, en la preservacion de
la salud musculoesquelética en personas mayores. Métodos: La investigacion se realizd
mediante una revision integrativa de la literatura, con busqueda de articulos en las bases
de datos PubMed y Portal CAPES, utilizando los descriptores “aged”, “sarcopenia’,
“osteoporosis” y “bone density”, combinados con el operador booleano “and”. Se incluyeron
estudios publicados entre 2022 y 2025, disponibles en portugués o inglés, mientras que se
excluyeron los articulos duplicados o que no abordaban directamente el tema. Resultados:
Los hallazgos destacaron que la sarcopenia y la osteoporosis comparten factores fisioldgicos
y metabdlicos que contribuyen a su progresion conjunta, aumentando el riesgo de caidas
y fracturas. Ademas, la inflamacion cronica, los cambios hormonales y las deficiencias
nutricionales aceleran la degradacion de la masa muscular y 6sea. La literatura demostré
que las intervenciones basadas en el fortalecimiento muscular y el ejercicio de resistencia,
combinadas con una nutricion adecuada, desempefian un papel crucial en la preservacion
de la salud musculoesquelética y en la reduccion de la incidencia de osteosarcopenia.
Consideraciones Finales: En conclusion, los resultados refuerzan la necesidad de
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estrategias preventivas eficaces y de un enfoque multidisciplinario para minimizar los
impactos de la pérdida musculoesquelética, promoviendo un envejecimiento mas saludable y
reduciendo los riesgos asociados con la sarcopenia y la osteoporosis.

PALABRAS CLAVE: Adulto mayor, Sarcopenia, Osteoporosis, Densidad 6sea.

INTRODUCAO

O envelhecimento populacional tem trazido desafios crescentes para a saude
publica, sendo a sarcopenia e a osteoporose duas das principais condicdes que afetam
a qualidade de vida dos idosos. A sarcopenia € caracterizada pela perda progressiva de
massa e forca muscular, 0 que compromete a mobilidade e a funcionalidade do individuo
(INOUE T, et al., 2021). Ja a osteoporose se define pela redu¢do da densidade mineral
Ossea, tornando os 0ssos mais frageis e suscetiveis a fraturas, um dos principais fatores de
morbidade e mortalidade nessa populacéo (LEE A, et al., 2024). Embora essas condi¢es
sejam frequentemente tratadas separadamente, estudos recentes indicam que ha uma
relacdo intrinseca entre elas, sugerindo um novo paradigma no entendimento do declinio
musculoesquelético associado ao envelhecimento.

A interacdo entre musculos e ossos ocorre por meio de estimulos mecénicos e
fatores metabdlicos compartilhados, formando o que é conhecido como “unidade musculo-
0sso” (LASKOU F, et al., 2022). O impacto da sarcopenia na densidade 6ssea pode ser
explicado pela redugéo da forga muscular e da sobrecarga mecéanica sobre os ossos, o
que leva a perda progressiva de densidade mineral 6ssea e aumenta o risco de fraturas
(DAVENPORT A, 2022). Além disso, fatores inflamatorios e metabdlicos, como resisténcia
a insulina e dishiose intestinal, também parecem desempenhar um papel relevante nessa
interacdo, acelerando a deterioragdo tanto do tecido muscular quanto do tecido ésseo
(NETO NJ, et al., 2025).

Pesquisas recentes demonstram que individuos com sarcopenia apresentam
maior risco de osteoporose e fraturas, independentemente de outros fatores de risco
tradicionais, como idade ou sexo (ZHU Y, et al., 2024). Além disso, evidéncias sugerem
que a coexisténcia dessas condi¢des, denominada osteosarcopenia, esta associada a um
declinio mais acentuado na qualidade de vida e maior dependéncia funcional (NIELSEN
BR, et al., 2024). A perda de massa muscular compromete a estabilidade postural e a
capacidade de amortecimento durante quedas, ao mesmo tempo em que a fragilidade
Ossea intensifica as consequéncias desses eventos, elevando a incidéncia de fraturas
graves, como as do quadril (THAVONLUN S, et al., 2023).

Outro aspecto relevante dessa relacao esta na influéncia de fatores nutricionais e
hormonais no equilibrio entre masculos e ossos. Deficiéncias de vitamina D e proteinas sdo
frequentemente observadas em individuos com sarcopenia e osteoporose, contribuindo
para a deterioracdo 6ssea e muscular (PARHIALA M, et al., 2023). Além disso, a diminuicdo
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dos niveis hormonais, como estrogénio e testosterona, intensifica a perda Ossea e
muscular, aumentando a vulnerabilidade para quedas e fraturas (GANDHAM A, et al.,
2022). Estratégias que combinam suplementacdo adequada e interveng¢des nutricionais
podem desempenhar um papel essencial na prevencdo e no manejo dessas condicoes,
reduzindo sua progresséo e impacto funcional.

Diante da estreita relagdo entre sarcopenia e osteoporose, estratégias de prevencao
eficazes devem priorizar a manutencéo da massa e forga muscular para reduzir a perda
Ossea e orisco de fraturas. Dessa forma, esta revisédo tem como objetivo investigar a relacéo
entre a perda muscular e a reducéo da densidade éssea, destacando a importancia de
intervencdes preventivas, como fortalecimento muscular e atividade fisica, na preservacao
da saude musculoesquelética em idosos.

METODOS

A metodologia empregada neste estudo consiste em uma compilacdo de pesquisa
bibliografica através de uma reviséo integrativa da literatura. Para isso, foram consultadas
as bases de dados da National Library of Medicine (PubMed) e do Portal da Coordenacéo
de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES).

Abusca pelos artigos foi conduzida utilizando os seguintes termos em inglés: “aged”,
“sarcopenia”, “osteoporosis” e “bone density”, combinados com o operador booleano “and”.
E importante ressaltar que a revisdo bibliografica seguiu as seguintes etapas: definicdo
do tema, estabelecimento dos critérios de elegibilidade, definicao dos critérios de inclusdo
e exclusdo, busca e analise dos artigos nas bases de dados selecionadas, leitura dos
resumos e avaliagdo dos artigos selecionados para determinar sua relevancia para o tema
em questao ou sua exclusao caso nao se encaixassem nos critérios.

Foram incluidos todos os artigos originais encontrados nas plataformas PubMed e
Portal CAPES, publicados entre 2022 e 2025. Os critérios de exclusao foram artigos em
idiomas diferentes do portugués ou inglés, artigos que nado se relacionavam com o tema
central da revisao ou duplicados nas bases de dados.

RESULTADOS

A busca resultou em um total de 1732 trabalhos. Apds a aplicacdo dos critérios de
inclus@o e exclusao foram selecionados 29 artigos, sendo 22 artigos da base de dados
PubMed e 7 artigos do Portal CAPES, conforme mostra a Figura 1.
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Figura 1 - Fluxograma de identificagé@o e selecéo dos artigos selecionados nas bases de dados
PubMed e Portal da Coordenacao de Aperfeicoamento de Pessoal de Nivel Superior (CAPES).

Fonte: Autor, 2025.

No Quadro 1 serdo apresentados todos os estudos selecionados, junto com suas
principais consideragdes, e, na sequéncia, serdo apresentados os resultados gerais da busca.

N° Autor Ano Principais consideracées

1 Davenport A 2022 Pacientes em dialise apresentam aumento da osteoporose,

sarcopenia e fragilidade, elevando o risco de quedas e fratu-

ras. A perda de massa muscular (ALM) foi associada a menor

densidade 6ssea no colo femoral, destacando a relagéo entre
sarcopenia e osteoporose.

2 Silveira E, etal. | 2023 A osteosarcopenia foi prevalente em idosos e esteve associada
a ma nutrigdo, baixos niveis de potassio e vitamina D. Esses
fatores contribuem para a perda simultdnea de musculo e 0sso,
reforcando a importancia da nutricdo na prevencao dessas
condicoes.

3 Lee BC, et al. 2024 O estudo investiga o impacto de exercicios resistidos e suple-
mentacdo na melhora da densidade 6ssea e da massa muscular
em mulheres pés-menopausa com osteosarcopenia. A pesquisa
busca evidéncias para tratamentos n&o farmacologicos na pre-
servacao 6ssea e muscular.

4 Riviati N, et al. 2024 A relagdo entre massa muscular, forca muscular e densidade
Ossea em idosos mostrou-se inconsistente entre os estudos.
Apesar de alguns achados positivos, a variabilidade dos
resultados sugere necessidade de mais pesquisas para
comprovar essa associagao.
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Ito K, et al.

2025

O indice de massa do musculo psoas (PMI) foi positivamente
associado a densidade éssea do colo femoral em pacientes
em hemodidlise. A redugcéo da massa muscular pode impactar
diretamente a perda 6ssea, sugerindo uma relacéo entre
sarcopenia e osteoporose.

Zhao J, Lu Q,
Zhang X

2024

A vitamina B12 foi positivamente associada a massa magra e
forga muscular, enquanto biomarcadores inflamatérios estavam
ligados a reducdo da densidade 6ssea. A regulagé@o desses
fatores pode ser essencial para preservar musculos e 0ssos na
populacao idosa.

Neto NJ, et al.

2025

A disbiose intestinal pode influenciar a osteosarcopenia ao afetar
a absorcao de nutrientes essenciais para 0ssos e musculos.
Arelagdo entre microbiota intestinal e perda 6ssea/muscular

reforga a importancia da satde intestinal na prevengao dessas
condicdes.

Pinar-Gutierrez
A, etal.

2022

A obesidade com infiltragdo de gordura nos muasculos
(sarcopenia) aumenta o risco de quedas e fraturas em idosos.
Além disso, inflamacéo cronica e resisténcia a insulina
prejudicam a saude 6ssea, evidenciando a conexao entre
sarcopenia e osteoporose.

Yu X, et al.

2024

Sarcopenia foi associada a maior risco de osteoporose em
individuos com peso normal, enquanto maior massa muscular
reduziu esse risco. O estudo sugere que a interagéo entre
gordura e musculo pode influenciar a densidade 6ssea de forma
diferenciada.

10

Nie Y, et al.

2022

A osteosarcopenia foi associada a marcadores inflamatérios
elevados, sugerindo que a inflamacéao sistémica pode contribuir
para a perda simultanea de musculo e osso. Esses achados
reforcam o papel da inflamacao na progressao dessas
condicoes.

11

Osawa Y, et al.

2024

A perda de massa muscular e éssea ocorre simultaneamente,
com diferengas na intensidade da associagéo entre paises
e sexos. Em mulheres, a correlacédo entre perda muscular e
Ossea foi mais forte, sugerindo vulnerabilidade aumentada a
osteosarcopenia.

12

Cho SW, et al.

2024

A tomografia computadorizada identificou um fenoétipo
metabolico caracterizado por sarcopenia, osteoporose e
obesidade, associado a maior mortalidade. A presenga dessas
trés condicdes reforgca a importancia de estratégias para
preservar massa 6ssea e muscular.

13

Zhou X, et al.

2024

Foram identificados genes especificos envolvidos na
osteosarcopenia, destacando a relagao genética entre
osteoporose e sarcopenia. Esses biomarcadores podem ser
Uteis no diagnostico precoce e no desenvolvimento de novas
abordagens terapéuticas.

14

Narayan S,
et al.

2024

Em adultos jovens com dor lombar crénica, menor densidade
ossea e perda muscular estiveram associados a duragéo dos
sintomas. A intervengao precoce pode evitar o desenvolvimento
de osteoporose e sarcopenia em individuos mais jovens.

15

Chen J, et al.

2024

A analise de transcriptémica e protedmica revelou vias
moleculares compartilhadas entre osteoporose e sarcopenia,
incluindo inflamacéo e desregulagao metabdlica. Esses
achados ajudam a compreender os mecanismos subjacentes a
osteosarcopenia e suas possiveis terapias.
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16

Inoue T, et al.

2021

Idosos com osteosarcopenia apresentaram maior prevaléncia
de fragilidade social, com impacto negativo na funcionalidade.
A coexisténcia de perda 6ssea e muscular pode agravar a
vulnerabilidade social e funcional, aumentando o risco de
incapacidades.

17

Zhu'y, et al.

2024

A osteoporose foi identificada como fator de risco independente
para sarcopenia, sugerindo uma relacao causal direta. A perda
de massa muscular (ALM) foi associada a reducdo da densidade
Ossea em varias regides, reforcando a interdependéncia entre
as condigoes.

18

Ma XY, et al.

2022

A forga muscular e a massa livre de gordura foram positivamente
associadas a densidade 6ssea, indicando um efeito protetor do
musculo sobre os 0sso0s. A osteoporose pode ser um fator de
risco para caracteristicas da sarcopenia, destacando a relacao
bidirecional entre as doengas.

19

Thavonlun S,
etal.

2023

Pacientes com talassemia dependente de transfusdo
apresentaram alta prevaléncia de osteoporose e sarcopenia,
com associacao entre sarcopenia severa e fraturas por
fragilidade. O rastreamento precoce dessas condi¢des pode
ajudar a reduzir o risco de fraturas nessa populacéo.

20

Parhiala M,
et al.

2023

Pacientes com pancreatite cronica apresentaram alta
prevaléncia de osteoporose e sarcopenia, agravadas por
deficiéncia de vitaminas lipossoluveis. O tratamento inadequado
da insuficiéncia pancreatica exocrina pode acelerar a perda
Ossea e muscular, aumentando o risco de fragilidade.

21

Laskou F, et al.

2022

A interacdo entre ossos e musculos, chamada “unidade
musculo-0sso0”, destaca a relacéo metabdlica entre sarcopenia
e osteoporose. O estudo enfatiza a necessidade de abordagem

integrada para prevenir a deterioracdo simultadnea da massa
6ssea e muscular em idosos.

22

Kweon SH, Park
JS,
Park BH

2022

Pacientes com sarcopenia submetidos a artroplastia do quadril
apresentaram menor densidade 6ssea no fémur e coluna
lombar. Apesar da cirurgia, a sarcopenia comprometeu a

recuperacao funcional, reforgando a importancia da manutencao
da massa muscular na satde 6ssea.

23

Lee A, et al.

2024

A osteosarcopenia foi associada a maior incidéncia de quedas

e fraturas, além de pior qualidade de vida e funcionalidade em

idosos. A identificacéo precoce dessa condi¢cao pode prevenir
eventos adversos e melhorar a autonomia dos pacientes.

24

Heng MWY,
etal.

2023

Sarcopenia e osteoporose foram fatores de risco significativos
para fragilidade em idosos asiaticos, com impacto negativo na
mobilidade. A combinacao de ambas as condi¢cdes aumentou
ainda mais o risco de fragilidade, ressaltando a necessidade de
intervencdes preventivas.

25

Cheng KYK,
etal

2024

A tomografia periférica de alta resolucdo (HR-pQCT) mostrou-
se eficaz na diferenciaga@o entre osteoporose, sarcopenia e
osteosarcopenia. A preciséo dessa ferramenta pode melhorar
a identificacdo precoce da perda éssea e muscular, permitindo
estratégias de tratamento mais adequadas.

26

Nielsen BR,
et al.

2024

Idosos com osteoporose e sarcopenia tiveram maior prevaléncia
de quedas, dificuldade na marcha e necessidade de auxilio para
caminhar. A coexisténcia dessas condi¢des agrava a fragilidade
fisica, tornando essencial uma avaliagdo abrangente para
prevencgao.
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27 Park H, et al. 2022 O estudo sugere que o intervalo de rastreamento da densidade

6ssea pode variar conforme o grau de osteopenia, mas destaca

a importancia da avaliacao precoce. Estratégias personalizadas

de monitoramento podem ajudar a prevenir a progressao para
osteoporose e sarcopenia.

28 Gandham A, 2022  Aassociacdo entre sarcopenia e osteoporose variou conforme o

etal. sexo, com homens apresentando maior perda éssea relacionada

a sarcopenia. A relagé@o entre composicao corporal e densidade

Ossea pode influenciar estratégias de prevencgéo para diferentes
perfis populacionais.

29 SunA, et al. 2023 O indice de adiposidade visceral (VAl) teve associagcao néo
linear com a densidade 6ssea, sugerindo que quantidades
moderadas de gordura podem ser benéficas. Entretanto,
excesso de gordura abdominal pode contribuir para a perda
Ossea e muscular em idosos.

Quadro 1 - Caracterizagao dos artigos conforme ano de publicagdo e principais consideracdes
Fonte: Autor, 2025.

A analise dos estudos revisados evidenciou uma forte correlagcdo entre sarcopenia
e osteoporose, reforcando a nocdo de que a perda muscular contribui diretamente para a
reducéo da densidade éssea e vice-versa. Diversas pesquisas demonstraram que individuos
diagnosticados com sarcopenia apresentam maior risco de desenvolver osteoporose, devido
a menor carga mecanica exercida sobre os ossos e ao declinio da fungdo muscular que
compromete a mobilidade e a estabilidade postural (DAVENPORT A, 2022; ZHU Y, et al,,
2024; CHEN J, et al., 2024). Além disso, a coexisténcia dessas condi¢des, conhecida como
osteosarcopenia, foi associada a um aumento na incidéncia de fraturas, quedas e perda de
autonomia funcional (LEE A, et al., 2024; INOUE T, et al., 2021; LEE BC, et al., 2024).

A relacado entre a sarcopenia e a redugéo da densidade 6ssea pode ser explicada
por fatores biomecéanicos e metabdlicos. A menor forca muscular reduz a tensdo mecanica
sobre 0s 0ssos, prejudicando a remodelacdo éssea e acelerando a perda de densidade
mineral 6ssea (LASKOU F, et al., 2022; RIVIATI N, et al., 2024; PINAR-GUTIERREZ A,
et al., 2022). Estudos também apontam que a inflamagéo crénica e a disbiose intestinal
desempenham um papel relevante nesse processo, contribuindo para a degradacéao
simultanea dos tecidos musculares e 6sseos (NETO NJ, et al., 2025; NIE Y, et al., 2022;
MA XY, et al., 2022). Além disso, deficiéncias nutricionais, como baixos niveis de vitamina
D e proteina, foram associadas ao agravamento dessas condi¢cdes (PARHIALA M, et al.,
2023; ZHOU X, et al., 2024; ZHAO J, LU Q, ZHANG X, 2024).

Pesquisas indicaram que a osteoporose pode ser um fator de risco para a sarcopenia,
evidenciado pela associacdo entre a reducdo da densidade 6ssea e a perda de massa
muscular em diversos grupos populacionais. O estudo de Zhu Y, et al. (2024) demonstrou que
individuos com osteoporose apresentam maior probabilidade de desenvolver sarcopenia,
com impacto negativo na forca muscular e na funcéo fisica. Da mesma forma, Ma XY, et
al. (2022) identificaram uma correlacdo positiva entre a densidade mineral 6ssea e a forca
muscular, sugerindo que a reducéo 6ssea pode influenciar a perda muscular por meio de
mecanismos metabolicos e hormonais (GANDHAM A, et al., 2022; SUN A, et al., 2023).
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Em relacdo a populagbes especificas, pacientes em dialise e individuos com
doencas crdnicas, como pancreatite e talassemia, apresentaram risco elevado tanto para
osteoporose quanto para sarcopenia. Estudos com pacientes em hemodialise demonstraram
que a perda de massa muscular, avaliada pelo indice de musculo psoas, esteve diretamente
associada a reducao da densidade 6ssea do colo femoral (ITO K, et al., 2025; PARK H, et
al., 2022). Em pacientes com pancreatite cronica, a deficiéncia de vitaminas lipossoluveis
e a desnutricdo contribuiram para a prevaléncia elevada de sarcopenia e osteoporose
(PARHIALA M, et al., 2023; SILVEIRA E, et al., 2023). Ja em individuos com talassemia
dependente de transfuséo, a sarcopenia severa foi um dos principais fatores associados a
fraturas por fragilidade, reforcando a necessidade de intervencdes precoces (THAVONLUN
S, et al., 2023; ZHOU X, et al., 2024).

Além dos fatores clinicos, diferencas de sexo e etnia também foram identificadas
como influenciadores na relacao entre sarcopenia e osteoporose. Gandham A, et al. (2022)
observaram que homens apresentaram maior prevaléncia de sarcopenia associada a
perda 6ssea em comparacao as mulheres, enquanto estas demonstraram um impacto mais
significativo da osteoporose na fungdo muscular (HENG MWY, et al., 2023; CHENG KYK,
et al., 2024). Da mesma forma, Heng MWY, et al. (2023) relataram que a interagdo entre
sarcopenia, obesidade e osteoporose pode influenciar a fragilidade fisica em diferentes
populacgdes, sendo que a combinacéo de sarcopenia e obesidade teve um efeito antagonista
na progressao da fragilidade (SUN A, et al., 2023; INOUE T, et al., 2021).

Estudos longitudinais indicaram que a osteosarcopenia esta associada a um risco
aumentado de quedas e fraturas em idosos. A pesquisa de Osawa Y, et al. (2024) demonstrou
que a perda simultanea de muasculo e osso ocorreu ao longo do tempo em diferentes
populag¢des, com maior impacto em mulheres (LEE A, et al., 2024; LEE BC, et al., 2024).

Aidentificagédo de biomarcadores especificos para osteosarcopenia foi explorada em
estudos genéticos e de imagem. Zhou X, et al. (2024) identificaram sete genes candidatos
associados a osteoporose combinada com sarcopenia, sugerindo potenciais alvos para
diagnostico precoce e intervencao (ZHOU X, et al., 2024; MA XY, et al., 2022). Da mesma
forma, Cheng KYK, et al. (2024) demonstraram que a tomografia periférica de alta resolugéo
(HR-pQCT) foi eficaz na diferenciacdo entre osteoporose, sarcopenia e osteosarcopenia,
auxiliando na identificagéo precoce da perda 6ssea e muscular (KWEON SH, PARK JS,
PARK BH, 2022; INOUE T, et al., 2021).

A influéncia de fatores metabdlicos e hormonais na relacao entre perda muscular e
Ossea foi evidenciada por diferentes estudos. Sun A, et al. (2023) analisaram a associagao
entre adiposidade visceral e densidade éssea, indicando que niveis moderados de gordura
podem ser benéficos para os 0ssos, enquanto o excesso pode agravar a osteoporose
(SILVEIRAE, et al., 2023; ZHAO J, LU Q, ZHANG X, 2024).
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Por fim, estratégias preventivas foram abordadas em diversos estudos, enfatizando o
papel do fortalecimento muscular na preservacao 6ssea. Lee BC, et al. (2024) investigaram
os efeitos do treinamento resistido e da suplementagdo nutricional em mulheres poés-
menopausa com osteosarcopenia, demonstrando melhorias na densidade 6ssea e na
massa muscular (PARHIALA M, et al., 2023; PARK H, et al., 2022; OSAWAYY, et al., 2024).

Os estudos analisados reforgam a interdependéncia entre sarcopenia e osteoporose,
evidenciando a importancia de intervencdes preventivas voltadas para o fortalecimento
muscular como estratégia eficaz na preservacéo da densidade 6ssea e na reducéo do risco

de quedas e fraturas.

DISCUSSAO

Os estudos analisados reforcam de maneira contundente a interdependéncia entre
sarcopenia e osteoporose, evidenciando que a perda de massa muscular e a reducédo da
densidade 6ssea ndo ocorrem de forma isolada, mas sim como processos interligados
que compartilham mecanismos fisiolégicos e patolégicos comuns. O conceito de
osteosarcopenia, abordado amplamente na literatura, destaca a importancia de enxergar
essas condicbes de forma integrada, considerando tanto os impactos na funcionalidade
quanto os riscos associados a quedas e fraturas (LEE A, et al., 2024; DAVENPORT A,
2022; OSAWAY, et al., 2024).

A relagdo entre musculos e ossos se d& por meio de fatores biomecéanicos,
metabolicos e hormonais. A literatura evidencia que a reducdo da forga muscular afeta
negativamente a remodelagéo 6ssea devido a menor sobrecarga mecénica sobre 0s 0ssos,
comprometendo sua resisténcia estrutural ao longo do tempo (LASKOU F, et al., 2022;
INOUE T, et al., 2021; CHENG KYK, et al., 2024). Além disso, a inflamacgao crbnica e a
resisténcia insulinica tém sido associadas a degradacdo tanto da massa muscular quanto
da densidade 6ssea, tornando esses processos degenerativos ainda mais acentuados em
individuos idosos (NETO NJ, et al., 2025; NIE Y, et al., 2022; ZHU Y, et al., 2024).

Outro ponto relevante abordado nos estudos € o papel da nutricdo na preservacao
da saude musculoesquelética. Deficiéncias de proteinas e vitaminas, como a vitamina D,
estdo associadas a aceleracdo da perda muscular e 6ssea, tornando-se fatores criticos
na progressao da osteosarcopenia (PARHIALA M, et al., 2023; ZHAO J, LU Q, ZHANG
X, 2024; MA XY, et al., 2022). O impacto da ingestao inadequada de nutrientes reforca
a necessidade de intervengdes preventivas que combinem alimentacdo balanceada e
estratégias de fortalecimento muscular para reduzir a vulnerabilidade 6ssea e muscular em
populagdes de risco.

Aheterogeneidade dos perfis populacionais analisados nos estudos também merece
destaque. Pacientes com doencas crénicas, como aqueles em hemodiélise, demonstraram

uma associacdo ainda mais significativa entre sarcopenia e osteoporose, reforcando o
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papel da insuficiéncia renal na perda 6ssea e muscular (ITO K, et al., 2025; SILVEIRAE, et
al., 2023). Da mesma forma, individuos com pancreatite cronica e talassemia apresentaram
risco aumentado para ambas as condi¢cdes, evidenciando que disturbios metabdlicos
e deficiéncias hormonais desempenham papel relevante na deterioracdo da salde
musculoesquelética (THAVONLUN S, et al., 2023; PINAR-GUTIERREZ A, et al., 2022).

O impacto da osteosarcopenia na funcionalidade e no risco de quedas foi um dos
achados mais recorrentes na literatura. A perda de forga muscular compromete o equilibrio
postural, enquanto a fragilidade éssea aumenta a gravidade das consequéncias em caso
de quedas, elevando significativamente o risco de fraturas incapacitantes (LEE BC, et
al., 2024; RIVIATI N, et al., 2024; PARK H, et al., 2022). Estudos longitudinais indicaram
que a osteosarcopenia ndo apenas compromete a mobilidade, mas também reduz a
independéncia funcional dos individuos afetados, impactando diretamente sua qualidade
de vida (NIELSEN BR, et al., 2024; HENG MWY, et al., 2023).

As evidéncias também demonstram que a progressao da osteosarcopenia esta
associada a fatores hormonais. A reducdo dos niveis de estrogénio e testosterona foi
identificada como um dos principais fatores de risco para a perda 6ssea e muscular em
ambos os sexos, destacando a necessidade de um monitoramento adequado dessas
alteragbes hormonais ao longo do envelhecimento (GANDHAM A, et al., 2022; ZHU Y, et
al., 2024). Esse achado reforca que a abordagem terapéutica deve considerar aspectos
metabdlicos e hormonais na prevencéo da osteoporose e da sarcopenia.

Além dos fatores biologicos, a literatura aponta diferengcas significativas entre
sexos e etnias na incidéncia e progressdao da osteosarcopenia. Homens tendem a
apresentar maior prevaléncia de sarcopenia associada a osteoporose, enquanto mulheres,
especialmente no periodo pés-menopausa, sofrem maior impacto da osteoporose na saude
muscular (GANDHAM A, et al., 2022; HENG MWY, et al., 2023). Esses achados reforgcam a
necessidade de intervengdes diferenciadas, levando em consideragéo as particularidades
fisiol6gicas de cada grupo.

Diante da relagdo estabelecida entre sarcopenia e osteoporose, os estudos
revisados enfatizam a importancia do fortalecimento muscular como estratégia preventiva.
O treinamento resistido, associado a suplementacgéo proteica e de vitamina D, demonstrou
ser eficaz na melhoria da densidade 6ssea e na preservagdo da massa muscular em
individuos com osteosarcopenia (LEE BC, et al.,, 2024; CHENG KYK, et al., 2024; MA
XY, et al., 2022). Esses achados reforcam a necessidade de programas de reabilitacéo
e prevencao focados em exercicios fisicos de resisténcia para minimizar os impactos da
perda musculoesquelética.

Apesar dos avangos na compreensao da osteosarcopenia, algumas lacunas ainda
permanecem. A literatura sugere que, embora o treinamento resistido e a suplementacéo
nutricional sejam eficazes, a resposta a essas intervengdes pode variar conforme fatores
genéticos, nivel de atividade prévia e presenca de comorbidades. Além disso, a aderéncia
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a programas de fortalecimento muscular ainda é um desafio, especialmente em idosos e
pacientes com mobilidade reduzida. Dessa forma, estratégias que incentivem a adeséo,
como acompanhamento multidisciplinar e o uso de tecnologias digitais para monitoramento
remoto, podem desempenhar um papel fundamental na eficacia das intervengdes
preventivas (ZHOU X, et al., 2024; SUN A, et al., 2023; RIVIATI N, et al., 2024).

A utilizacdo de novas tecnologias na avaliagdo e diagnostico da osteosarcopenia
também foi abordada em diversos estudos. Métodos avancados de imagem, como a
tomografia periférica de alta resolucéo (HR-pQCT), tém mostrado potencial na identificacéo
precoce da perda Ossea e muscular, permitindo intervencdes mais eficazes antes que
ocorra um declinio funcional significativo (CHENG KYK, et al., 2024; ZHOU X, et al., 2024).
Além disso, avancos na identificacdo de biomarcadores genéticos podem contribuir para
estratégias de prevencdo mais individualizadas no futuro (ZHOU X, et al., 2024; MA XY, et
al., 2022).

Os achados da literatura reforcam a necessidade de uma abordagem multidisciplinar
na prevencao e manejo da osteosarcopenia. Estratégias eficazes devem englobar desde
0 incentivo a pratica de atividade fisica até o monitoramento de fatores nutricionais
e hormonais, garantindo que a perda 6ssea e muscular seja minimizada ao longo do
envelhecimento (SUN A, et al., 2023; PARK H, et al., 2022; INOUE T, et al., 2021).

Em concluséo, a relagédo entre sarcopenia e osteoporose esta bem estabelecida na
literatura, e os estudos analisados apontam para a necessidade de intervengbes precoces
e direcionadas a preservacgao da saude musculoesquelética. A combinagéo de treinamento
resistido, suplementacdo nutricional e acompanhamento metabdlico-hormonal emerge
como uma estratégia central para a prevengéo da osteosarcopenia, visando a manutengéo
da funcionalidade e a redugéo do risco de fraturas em populagdes vulneraveis.

CONSIDERAGCOES FINAIS

A relacéo entre a perda muscular e a redugéo da densidade 6ssea € um fenbmeno
amplamente documentado na literatura, evidenciando que sarcopenia e osteoporose
compartilham fatores fisiolégicos, metabdlicos e hormonais que contribuem para sua
progressdo conjunta. Essa interdependéncia ressalta a necessidade de abordagens
integradas para a preservacao da saude musculoesquelética, especialmente entre idosos,
que sdo os mais vulneraveis a essas condigbes. O impacto dessas perdas vai além das
alteragbes estruturais, influenciando diretamente a mobilidade, a independéncia funcional e
aqualidade de vida, além de aumentar significativamente o risco de quedas e fraturas. Nesse
contexto, a implementacao de intervencdes preventivas se torna essencial para minimizar
os efeitos deletérios dessas condigdes. O fortalecimento muscular, por meio de exercicios
resistidos, tem se mostrado uma estratégia eficaz para preservar a fungdo muscular e
Ossea, estimulando a remodelagéo 6ssea e reduzindo a fragilidade. Da mesma forma, a
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pratica regular de atividade fisica desempenha um papel fundamental na manutencéo da
for¢ca muscular, na estabilidade postural e na redugéo do risco de quedas. Além disso, uma
alimentagéo equilibrada, rica em proteinas e micronutrientes essenciais, como calcio e
vitamina D, pode potencializar os beneficios dessas intervengdes e contribuir para a satde
musculoesquelética ao longo do envelhecimento. Diante da relevancia dessas estratégias,
é fundamental que profissionais da saude adotem uma abordagem multidisciplinar na
prevencdo e no manejo da osteosarcopenia, incentivando praticas que favorecam a
manutencao da funcionalidade e a reducédo da dependéncia em idades mais avancadas.
Além disso, politicas de saude publica voltadas para o incentivo a pratica de exercicios e
a educacao nutricional podem desempenhar um papel crucial na mitigacéo dos impactos
da sarcopenia e da osteoporose. Dessa forma, ao adotar medidas preventivas eficazes,
€ possivel promover um envelhecimento mais saudavel e reduzir significativamente as

consequéncias dessas condicdes para individuos e sistemas de saude.
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