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Entende-se por sarcopenia um distúrbio muscular esquelético que se caracteriza pela diminuição da massa e função muscular, mais presente na

população envelhecida. Parece ser unânime na literatura a necessidade de se identificar precocemente a presença de sarcopenia, no sentido de se iniciar

o mais breve possível um programa de intervenção para obtenção de melhores resultados clínicos.

Avaliar a prevalência da sarcopenia na pessoa internada com doença oncológica.

Apesar das evidências científicas relativamente a esta temática serem ainda insuficientes devido à escassez de estudos, a sarcopenia parece estar presente numa percentagem considerável na população envelhecida, nomeadamente em doentes do foro oncológico. Quando correlacionadas as variáveis IMC e

ECOG, chegamos a resultados estatisticamente significativos, em que os indivíduos com IMC mais baixo, apresentaram maior pontuação ECOG. Na escala SARC-F, os parâmetros levantar-se da cadeira e subir escadas foram os itens indicadores de maior fragilidade muscular.

Para a prevenção e tratamento da sarcopenia emerge a necessidade de programas de resistência física e muscular e de uma adequada intervenção nutricional.
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Estudo descritivo, transversal de natureza quantitativa, numa amostra de pessoas com doença oncológica internadas num hospital central da região

norte entre 15 de outubro e 15 de novembro de 2022.
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Figura 1 - Ferramenta de Rastreio de Risco de Sarcopenia (SARC-F).
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Gráfico 1 - Grupo de patologia oncológica Gráfico 3 - Eastern Cooperative Oncology Group (ECOG)
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Gráfico 2 – Pontuação total do SARC-F
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Gráfico 3 – Correlação entre IMC e ECOG
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