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INTRODUCAO: A sarcopenia é caracterizada pela perda progressiva de massa
muscular, forca e desempenho fisico, sendo altamente prevalente na populacdo idosa
e associada a desfechos clinicos desfavoraveis. No contexto da ortopedia, sua
relevancia tem aumentado significativamente, especialmente em pacientes
submetidos a procedimentos cirdrgicos ou acometidos por fraturas, como as de
guadril e vértebras osteoporéticas. Além de aumentar o risco de quedas e fraturas, a
sarcopenia compromete a capacidade funcional e a recuperacdo pés-operatoria.
Evidéncias recentes sugerem que essa condicdo atua como fator prognostico
independente, influenciando complicagcdes, mortalidade e tempo de internacgéo.
Apesar disso, sua avaliacdo ainda ndo € rotineiramente incorporada na pratica
ortopédica. OBJETIVOS: Revisar a literatura cientifica acerca da sarcopenia como
fator de risco em cirurgias ortopédicas, analisando sua associa¢cdo com complicacdes,
desfechos clinicos e impacto progndéstico. METODOLOGIA: Trata-se de uma revisao
narrativa da literatura, realizada por meio de busca na base PubMed. Foram utilizados

os descritores “sarcopenia”, “cirurgia ortopédica”
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“fraturas”, e “desfechos clinicos”. Foram incluidos estudos publicados entre 2010 e
2025.. Apos analise de titulos e resumos, foram selecionados artigos que
investigaram a relacdo entre sarcopenia e complicacfes pds-operatorias,
mortalidade, tempo de internacao e recuperacao funcional. RESULTADOS: A
literatura demonstra de forma consistente que a sarcopenia esta associada a piores
desfechos em pacientes ortopédicos. Zheng et al. (2025), em revisdo sistematica
com meta-analise, evidenciaram aumento significativo do risco de complicacdes,
mortalidade e

pior recuperacao funcional em pacientes com fraturas e sarcopenia. Roschke et al.
(2025) observaram que caracteristicas sarcopénicas em fraturas vertebrais
osteoporéticas estdo relacionadas a maior incidéncia de complicacdes clinicas. De
forma semelhante, Nguyen et al. (2025) demonstraram que a sarcopenia impacta
negativamente os resultados apds procedimentos como vertebroplastia, com piores
desfechos funcionais.Em pacientes com fratura de quadril, a presenga concomitante
de desnutricdo potencializa os efeitos adversos, contribuindo para aumento da
morbidade, mortalidade e tempo de

hospitalizacdo (Meermans e van Egmond, 2025). Além disso, a sarcopenia tem sido
identificada como preditor independente de fraturas, mesmo quando considerados
parametros tradicionais como densidade mineral 6ssea (Harvey et al., 2021).
Fatores fisiopatolégicos como inflamacao crbnica, envelhecimento e

comorbidades contribuem para sua progresséao e impacto clinico (Yuan e Larsson,
2023). Estudos recentes também apontam crescente interesse no tema, com
destaque para o desenvolvimento de biomarcadores e estratégias de estratificacédo
de risco em pacientes ortopédicos (Li et al., 2025; Brzeszczynski et al., 2024).
CONCLUSAO: A sarcopenia configura-se como importante preditor de desfechos
adversos em cirurgias ortopédicas, estando associada a maior incidéncia de
complicag@es, pior recuperacao funcional e aumento da mortalidade. Sua
identificacdo no periodo pré-operatério pode contribuir para melhor estratificacéo de
risco e implementagéo de intervencdes direcionadas, como suporte nutricional e
programas

de reabilitagdo, com potencial impacto positivo nos desfechos clinicos. PALAVRAS-
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