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RESUMO

Introducao: A sarcopenia é definida como uma

doenca caracterizada pela baixa forca
muscular/falha muscular, geralmente
associada com o avanco da idade.

Suplementos proteicos, como o whey protein,
tém sido utilizados combinados a exercicios
fisicos no tratamento da sarcopenia, devido a
sua capacidade promover recuperacdo
muscular. Objetivo: Revisar a literatura a fim de
analisar os efeitos do consumo de whey protein
associado ao exercicio fisico no tratamento da
sarcopenia. Materiais e métodos: A busca de
artigos foi realizada a partir dos bancos de
dados PubMed, ScienceDirect, Scielo e Lilacs,
no periodo de 2015 a 2021. Resultados: Foram
selecionadas 6 publica¢des que atenderam aos
criterios de inclusdo. Em média, as
intervencdes tiveram duragéo de 12 semanas.
O consumo de whey protein foi de no minimo
20 g ao dia ou em dias de treinamento fisico.
Houve grande variacdo em relacdo ao tipo de
exercicio fisico, tempo de duracgéo e frequéncia.
Conclusdo: Em geral, observou-se que os
individuos com sarcopenia obtiveram um
aumento na massa muscular e melhora da
funcdo motora, porém, a maior parte dos
estudos ndo apresentou efeitos adicionais da
suplementacdo com whey protein, indicando
maior beneficio do exercicio fisico nesta
condigéo.
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ABSTRACT

Whey protein and physical exercise in the
treatment of sarcopenia: systematic review

Introduction: Sarcopenia is defined as a disease
characterized by low muscle strength/muscle
failure, generally associated with advancing
age. Protein supplements, such as whey
protein, have been used in combination with
physical exercise in the treatment of
sarcopenia, due to their ability to promote
muscle recovery. Objective: Review the
literature in order to analyze the effects of whey
protein consumption associated with physical
exercise in the treatment of sarcopenia.
Materials and methods: The search for articles
was carried out from the PubMed,
ScienceDirect, Scielo and Lilacs databases,
from 2015 to 2021. Results: 6 publications that
met the inclusion criteria were selected. On
average, the interventions lasted 12 weeks.
Whey protein consumption was at least 20 g per
day or on physical training days. There was
great variation in relation to the type of physical
exercise, duration and frequency. Conclusion:
In general, it was observed that individuals with
sarcopenia achieved an increase in muscle
mass and improved motor function, however,
most studies did not show additional effects of
supplementation with whey protein, indicating
greater benefit from physical exercise in this
condition.
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INTRODUCAO

A sarcopenia foi definida pelo
European Working Group on Sarcopenia in
Older People como uma doenga caracterizada
pela baixa forca muscular/falha muscular (Cruz-
Jentoft e colaboradores, 2019; Beaudart e
colaboradores, 2017).

Nos individuos ela aumenta o risco de
quedas e fraturas, a incapacidade fisica para as
funcbes diarias, a ma qualidade de vida e pode
levar a morte (Cruz-Jentoft e colaboradores,
2019).

Trata-se de uma doenca resultante de
alteracdbes musculares adversas que se
acumulam ao longo da vida, sendo mais
comum em idosos, podendo também ocorrer
mais precocemente (Cruz-Jentoft e
colaboradores, 2019).

As perdas de funcéo e forca muscular
estdo relacionadas com a idade, pois ha
mudangas na composi¢cdo corporal com o
envelhecimento, como o aumento da gordura
corporal e a diminuicAo da massa corporal
magra (Picoli, Figueiredo, Patrizzi, 2011).

Porém, a sarcopenia é caracterizada
hoje pela falha muscular, com a baixa forca
muscular considerada o principal fator
determinante, ao invés da baixa massa
muscular (Cruz-Jentoft e colaboradores, 2019).

A sarcopenia relacionada a idade é
considerada primaria quando ndo possui outras
causas evidentes.

JA a sarcopenia secundaria se
caracteriza pela influéncia de outros fatores,
como doencas sistémicas, especialmente
quando envolvem processos inflamatérios,
inatividade fisica ou desnutri¢cdo (Cruz-Jentoft e
colaboradores, 2019).

No entanto, o tratamento e a prevengao
desta doenca ainda permanecem sendo
estudados, principalmente o papel da
alimentacdo e da pratica de exercicio fisico
(Beaudart e colaboradores, 2017; Cruz-Jentoft
e colaboradores, 2019).

O exercicio fisico tem sido citado como
uma forma de tratamento ou de prevencdo da
sarcopenia, pois essa doenca pode ser
reversivel, tendo em vista que esta relacionada
a funcdo musculoesquelética (Beaudart e

colaboradores, 2017; Vlietstra, Hendrickx,
Waters, 2018).
Desta forma, a maioria das

intervencdes publicadas na literatura envolvem
a pratica de exercicio fisico, com o objetivo de
prevenir ou diminuir a perda de massa

muscular antes do diagnostico de sarcopenia
(Vlietstra, Hendrickx, Waters, 2018).

O exercicio fisico, por estar relacionado
diretamente no controle da atrofia muscular e
no ganho da massa muscular, é recomendando
para o tratamento e prevencdo da sarcopenia
(Rego e colaboradores, 2016).

A sarcopenia pode se desenvolver
como resultado da ingestdo inadequada de
energia e proteina, seja por anorexia, ma
absorcao de nutrientes, limitacdo de acesso a
alimentos ou incapacidade de comer (Cruz-
Jentoft e colaboradores, 2019), sobretudo,
influencia a qualidade e quantidade de proteina
da dieta, pois este macronutriente é o principal
responsével pela construcao e fungdo muscular
(Guimaraes, Nobrega, Marchesi, 2018).

Desta maneira, o0 consumo de
suplementos proteicos, a exemplo o whey
protein, tém sido utilizados combinados a
exercicios fisicos no tratamento da sarcopenia
(Beaudart e colaboradores, 2017).

O whey protein € uma mistura de
proteinas globulares isoladas a partir do soro
do leite, rico em leucina, aminoé&cido
responsavel por ativar a sintese proteica no
musculo (Devries, Phillips, 2015; Nabuco e
colaboradores, 2019).

Estudos indicam que quando este
suplemento dietético é associado ao exercicio
fisico ocorre melhora da forca muscular,
capacidade funcional e aumento da massa
muscular em pessoas com sarcopenia
(Rondanelli e colaboradores, 2016; Nabuco e
colaboradores, 2019).

Além disso, de acordo com Nabuco e
colaboradores (2019), o uso de whey protein
combinado com exercicios fisicos diminui a
gordura corporal, aumenta a massa magra e
melhora a sarcopenia em mulheres idosas com
obesidade e sarcopenia.

As mudancas demogréaficas no cenério
populacional mundial, caracterizadas pelo
aumento da expectativa de vida e
envelhecimento populacional, associado as
mudancas no estilo de vida, como auséncia de
exercicios fisicos e alimentagéo desequilibrada
em nutrientes, principalmente a proteina, sdo
fatores que predispdem populacdo para o
desenvolvimento da sarcopenia.

Desta forma, ressalta-se a necessidade
de analisar a relacdo de exercicios fisicos e
suplementos proteicos, como o whey protein,
na sarcopenia.

Diante do exposto, o presente trabalho
tem como objetivo realizar uma revisdo
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sistematica, a fim de analisar o efeito do
consumo de whey protein associado ao
exercicio fisico no tratamento da sarcopenia.

MATERIAIS E METODOS
Estratégia de busca

Foram selecionados estudos
publicados em banco de dados eletrénicos no
PubMed, ScienceDirect e Lilacs.

A restricdo de filtro utilizada para busca
foram os estudos publicados entre os anos de
2015 e 2021, sendo incluidos apenas artigos
cientificos nos idiomas portugués, inglés e
espanhol.

As palavras-chaves usadas para a
pesquisa foram “Sarcopenia”, “Whey protein” e
“Physical Exercise”, de acordo com Descritores
em Ciéncias da Saude (DeCS) e respectivos
termos em inglés, de acordo com Medical
Subject Heading (MeSH). Recorreu-se a logica
booleana (AND e OR) para realizar a
combinacgéo dos descritores e termos utilizados
para a localizagdo das publicacbes. As
referéncias dos artigos selecionados também
foram revisadas para encontrar publicacbes
relacionadas.

Apés a selecdo dos artigos utilizou-se a
ferramenta EndNote Web para organizar os
estudos.

Critérios de elegibilidade

Os critérios de inclusao foram artigos
cientificos cujos estudos de intervencdo que
tenham sido realizados com individuos adultos
e idosos, de ambos 0s sexos, com diagndstico
de sarcopenia, com suplementacéo de whey
protein associado & pratica de exercicios
fisicos. J& os critérios de exclusdo sao artigos
cientificos duplicados, comunicacdes curtas,
artigos de revisdo, estudos experimentais e
estudos in vitro.

Selecéo dos estudos

Para a selecéo dos artigos foi utilizado
0 protocolo PRISMA (Page e colaboradores,
2021).

Primeiramente, os titulos e resumos
dos artigos cientificos foram avalizados. Os
artigos que ndo forneceram informacdes
suficientes em relacdo ao delineamento do

estudo no titulo e resumo foram incluidos para
leitura completa.

Todas as etapas de avaliagdo foram
realizadas por dois revisores independentes
(F.M.G.A e F.AM). Nao houve discordancia
entre os revisores, portanto, ndo foi necessaria
a avaliacdo por um terceiro revisor.

Extracdo dos dados

Foram extraidos dos artigos os
seguintes dados: autor e data de publicacéo,
caracteristicas da populacdo (numero de
participantes do estudo, grupos de intervencao,
idade da populacdo), informacdes sobre a
suplementagdo com whey protein (composi¢ao
do suplemento, quantidade e frequéncia da
suplementacgéo), informacfes sobre o exercicio
fisico realizado (tipo, tempo de duracdo e
frequéncia), tempo de intervencdo e desfecho
dos estudos.

Analise e apresentac¢do dos resultados

A andlise e apresentacdo dos
resultados foi realizada de acordo com o
protocolo PRISMA (Page e colaboradores,
2021).

Foi elaborado um fluxograma ilustrando
as etapas de selecdo dos artigos. Os dados
extraidos dos artigos, conforme foram
sintetizados e apresentados em uma tabela.

RESULTADOS

Através da estratégia de buscas, foram
identificados inicialmente um total de 230
artigos publicados nas bases de dados e, ap6s
a exclusdo dos duplicados (n=5), 225 artigos
foram selecionados.

Apés a aplicacdo dos critérios de
exclusdo, foram excluidos 140 titulos, os quais
eram majoritariamente revisdes sistematicas,
diretrizes e consensos (n=127). Foram
excluidos também estudos experimentais e in
vitro (n=13).

Assim, 85 artigos foram selecionados
para a leitura completa. Destes, foram
excluidos um total de 79 artigos, pois ndo havia
suplementacdo com whey protein (n=53), ou
nao havia diagndstico de sarcopenia (n=23), ou
ndo havia pratica de exercicio fisico (n=4),
restando em 6 artigos incluidos no presente
estudo (Figura 1).
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Publicacfes encontradas nas bases de
dados
(n =230)

Duplicagdes removidas
(n=9)

Registros selecionados

(n = 225)

Artigos para leitura completa

Excluidos (n = 140)
Revisdo Sistematica, diretrizes, guias e
consensos (127)
Experimentais e in vitro (13)

avaliados para elegibilidade
(n =85)

Estudos incluidos
(n=6)

Artigos excluidos a partir da anélise do
texto completo (n =79)
N&o havia suplementagdo com Whey
Protein (52)
Amostra sem diagnéstico de sarcopenia
(23)
Amostra ndo praticava exercicio fisico

Figura 1 - Fluxograma do processo de selecéo dos artigos sobre a relacéo do whey protein e o exercicio

fisico no tratamento da sarcopenia.

Os estudos selecionados e incluidos
estdo apresentados no Quadro 1, os quais
foram publicados entre os anos de 2015 e
2021, na lingua inglesa, com individuos de
ambos os sexos e faixa etaria entre 65 a 96
anos de idade. Apenas um estudo foi realizado
exclusivamente em mulheres (Nabuco e
colaboradores, 2019).

Todos os estudos incluidos eram do
tipo caso-controle apresentando grupo controle
(placebo) e grupo suplementacédo (whey
protein). Em geral, 0os grupos suplementados
receberam pelo menos 20 g de whey protein
por dia ou em dias de treinamento fisico, sendo
40 g ao dia 0 maximo utilizado. Apenas em dois
estudos foi utilizado suplemento contendo
apenas whey protein, nos demais a proteina foi
combinada com vitamina D, leucina e
carboidratos. Além disso, os individuos eram

acompanhados ou instruidos por profissionais
sobre os exercicios fisicos a serem realizados.
Os exercicios variaram desde treinamentos
simples executados em domicilio até
treinamentos mais complexos como supino,
rosca direta e extensdo de joelhos realizados
em centros de treinamento, sendo a maioria
das intervengbes realizada durante 12
semanas.

Em geral, observou-se que o0s
individuos com sarcopenia obtiveram um
aumento na massa muscular e melhora da
funcdo motora, porém, a maior parte dos
estudos ndo  apresentou  significAncia
estatistica entre 0s grupos controle e
suplementado com whey protein, indicando
maior beneficio do exercicio fisico nesta
condicao.
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Quadro 1 - Estudos selecionados sobre a suplementacao com whey protein associado ao exercicio
fisico no tratamento da sarcopenia.

Referéncias Ndmero Idade Suplementagéo | Exercicio fisico | Tempo de | Desfecho
(tipo, tempo de | intervengéo
duragao e
frequéncia)
Rondanelli e | 130 idosos | 2 65 | 32 g de | 20 minutos de | 12 - Suplementagao
colaboradores | internados na | anos suplemento a | exercicios de | semanas associada a atividade
(2016) divisao de | (média: | base de | intensidade fisica aumentou a
medicina fisica | 80 aminoécidos moderada para massa livre de
e reabilitacdo | anos) essenciais condicionamento gordura (ganho de 1,7
geriatrica (EAA), whey | fisico e aumento kg, p = 0,001) e
protein e | de massa massa muscular
Grupo vitamina D (22 | muscular, 5 vezes esquelética relativa (p
Suplementado: g de proteina e | na semana. =0,009);
69 2,5 ul de - Houve diminuicéo da
vitamina D) distribuicdo andréide
Grupo de gordura (p =0,021)
Placebo: 61 1 vez ao dia as no grupo
12h. suplementado;
- O grupo

suplementado
apresentou melhores
resultados para forca
de preensdo manual
(p =0,001), atividades
da vida diaria (p =
0,001), fator de
crescimento
semelhante a insulina
I (p = 0,002) e
proteina C-reativa
reduzida (p = 0,038).

Amasene e | 28 idosos pés- | =2 70 | 20 g de whey | Exercicios de | 12 - Houve melhora na
colaboradores | hospitalizados | anos protein isolado | resisténcia e para | semanas funcdo fisica apos
(2019) (média: | e 3 gdeleucina | melhoria do intervencéo em
Grupo 82 equilibrio dinamico ambos os grupos (p <
Proteina: n = | anos) Apos cada | 1 hora — 2 vezes 0,01), mas sem
15 sessdo de | por semana. efeitos adicionais com
treinamento a suplementacao;
Grupo - Nao houve melhora
Placebo: na massa muscular
n=13 em ambos 0s grupos;

- Concentragbes de
pré-albumina

diminuiram no grupo
proteina  ap6és a

intervencao;
- Nao houve
alteracbes nos

biomarcadores
séricos de estado
nutricional entre os

grupos.
Corsetto e | 130 idosos | = 65 | 32 g de | 20 minutos de | 30 dias. - Grupo que recebeu
colaboradores | internados na | anos suplemento a | exercicios de whey protein
(2019) divisdo de | (média: | base de | intensidade apresentou maiores
medicina fisica | 80 aminoacidos moderada para valores  plasmaticos
e reabilitacdo | anos) essenciais condicionamento de é&cido palmitico,
geriatrica (EAA), whey | fisico e aumento estearico e &cidos
protein e | de massa graxos saturados (p =
Grupo vitamina D (22 | muscular, 5 vezes 0,034; 0,011 e 0,008,
Suplementado: g de proteina e | na semana. respectivamente);
69 2,5 ul de - Quando
vitamina D) comparados 0s
Grupo resultados pré e pds-
Placebo: 61 1 vez ao dia as intervencdo, o grupo
12h. suplementado
apresentou
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diminuicao
significativa do éacido
linoleico e &cidos
graxos poli-
insaturados O6mega-6
(p = 0,002 e 0,028,
respectivamente); e a
atividade da
glutationa  redutase
aumentou
significativamente nos
eritrocitos (p = 0,031).
Nabuco e | 26 idosas > 60 | 35 g de whey | Exercicios de | 12 - Houve melhora na
colaboradores anos protein resisténcia  para | semanas. massa muscular do
(2019) Grupo Whey | (média: | hidrolisado melhorar forca e grupo suplementando
protein: 13 69 hipertrofia, 3 vezes e diminuicdo da
anos) Apbs a sessdo | na semana. gordura corporal (p <

Grupo placebo de treinamento. 0,05);

(n=13). - Ambos o0s grupos
apresentam melhora
na forca muscular,
capacidade funcional
e biomarcadores do
metabolismo
plasmatico (p < 0,05);
- Houve melhora na
prevaléncia de
sarcopenia e
obesidade
sarcopénica no grupo
suplementado (p <
0,05).

Bjorkman e | 218 idosos 75a96 | 20 g de whey | Nao informado | 12 meses - Whey protein
colaboradores anos protein tempo. combinado com
(2020) Grupo Placebo | (média: | 2 vezes ao dia Exercicios exercicio fisico
isocal6rico: 73 | 85 domiciliares de domiciliar de baixa

anos) Todos 0s | baixa intensidade intensidade néo

Grupo participantes como caminhada, atenuou a

Proteina: 73 receberam levantar-se da deterioracédo do

suplementacdo | cadeira e voltar desempenho

Grupo de 20 pg de | para a posicdo, muscular e fisico em

controle: 72 vitamina D por | capacidade de idosos com

dia. ficar com os pés sarcopenia, mas
juntos na posicéo causou um ganho de
lado a lado. peso temporario e
levou a queixas
gastrointestinais leves
em mais da metade
dos participantes.
Rondanelli e | 127 idosos | 2 65 | 40 g de | Inicialmente 20| 4 a 8| - Houve melhora na
colaboradores | internados na | anos suplemento a | minutos de | semanas. massa muscular em
(2020) divisao de | (média | base de whey | exercicios, com ambos 0s grupos

medicina fisica | 81 protein (20 g), | aumento (estado funcional e

e reabilitacdo | anos) vitamina D (800 | progressivo para funcdes cognitivas do

geriatrica Ul), leucina (2,8 | 30 minutos — 5 musculo) (p < 0,001);

g e | vezes por semana. - Houve melhora na

Grupo  whey carboidratos (9 | Treinamento para velocidade da marcha

protein: 64 ). aptiddo fisica e no grupo

ganho de massa suplementado (p <

Grupo 2 vezes ao dia muscular. 0,001);

placebo: 63 - Houve melhora na
reabilitacdo e nos
tempos de internacao
no grupo
suplementado (p <
0,001).
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DISCUSSAO

O presente trabalho realizou uma
revisao bibliografica relacionando o exercicio
fisico, o uso de suplementos proteicos (whey
protein) e sarcopenia, entre os anos de 2015 e
2021.

O whey protein é um suplemento
comumente utilizado com o objetivo de
aumentar a forca, a resisténcia e a massa
muscular (Correa, Nunes, 2013).

No entanto, ainda ndo h& consenso
sobre o uso isolado deste suplemento em
individuos idosos sarcopénicos. A grande
maioria dos estudos realiza a suplementacao
associada aos exercicios fisicos. O exercicio
fisico por si s6 é capaz de promover o ganho de
massa e forgca muscular, e quando associado a
suplementacgédo proteica, os beneficios tendem
a ser maiores (Devries, Phillips, 2015).

Dentre os seis estudos incluidos nesta
revisdo, quatro apresentaram resultados que
refletem aumento da massa magra ou massa
livre de gordura e/ou melhora na funcéo
muscular ou fisica (Rondanelli e colaboradores
2016); Amasene e colaboradores, 2019;
Nabuco e colaboradores, 2019; Rondanelli e
colaboradores, 2020).

No entanto, os estudos evidenciam os
beneficios do exercicio fisico na sarcopenia,
enquanto os efeitos da suplementacdo com
whey protein ndo foram conclusivos.

No estudo de Bjérkman e
colaboradores. (2020), ao associar a
suplementacao de whey protein com exercicios
fisicos de baixa intensidade, néo foi observado
melhoras significativas no grupo
suplementagéo.

De acordo com os autores, uma
possivel explicacdo € que os individuos
incluidos no estudo estavam com estado
nutricional relativamente bom e ingestdo
adequada de proteinas.

Os estudos de Amasene e
colaboradores (2019), Nabuco e colaboradores
(2019), Rondanelli e colaboradores (2020)
demonstraram efeito do exercicio fisico sobre a
funcdo fisica, forca muscular, capacidade
funcional, biomarcadores do metabolismo
plasmético e melhora na massa muscular nos
grupos exercitados, porém sem efeitos
adicionais quando houve associa¢do da pratica
do exercicio com a suplementacdo com whey
protein.

A frequéncia da pratica de exercicios
variou de 2 a 5 vezes na semana, sendo

realizados exercicios de resisténcia para
melhoria do equilibrio dindmico (Amasene e
colaboradores, 2019); exercicios de resisténcia
para melhorar forca e hipertrofia (Nabuco e
colaboradores, 2019), e treinamento para
aptiddo fisica e ganho de massa muscular
(Rondanelli e colaboradores, 2020).

De acordo com Vlietstra, Hendrickx,
Waters (2018), as intervencdes com exercicios
melhoraram significativamente a forca, o
equilibrio e a massa muscular em idosos
saudaveis com sarcopenia.

JA& no estudo de Rondanelli e
colaboradores (2016), a suplementacéo
associada a atividade fisica aumentou a massa
livre de gordura, diminuiu a distribuicdo
androide de gordura e melhorou indicadores de
forca de preensdo manual e desempenho nas
atividades da vida diaria.

No estudo de Nabuco e colaboradores
(2019), houve melhora na massa muscular,
diminuicdo da gordura corporal, melhora na
prevaléncia de sarcopenia e obesidade
sarcopénica no grupo suplementado.

@) estudo de Rondanelli e
colaboradores (2020) mostrou melhora na
velocidade da marcha, melhora na reabilitagdo
e nos tempos de internacdo no grupo
suplementado.

Através de revisdo sistematica,
Beaudart e colaboradores (2017) também
constataram que o exercicio fisico tem um
impacto positivo na massa muscular e na
funcdo muscular em individuos saudaveis com
60 anos ou mais. Os autores observaram
grandes variagfes quanto aos protocolos de
suplementacao alimentar e concluiram que nos
estudos realizados com individuos bem
nutridos, o efeito interativo da suplementacéo
dietética na fun¢do muscular parece limitado.

O estudo de Corsetto e colaboradores
(2019) divergem dos demais, pois avaliou o
perfl de acidos graxos e estado proé-
antioxidante em idosos frageis sarcopénicos.
Os autores sugerem que o whey protein
restaura os niveis de acidos graxos saturados
utilizados durante a atividade fisica e afeta
positivamente o sistema antioxidante, porém,
mais estudos devem ser realizados para
elucidar esses mecanismos.

As quantidades de whey protein
consumidas pelos participantes dos estudos
variaram de 20 a 40 g por dia ou em dias de
pratica de exercicio fisico.

De acordo com Souza e colaboradores
(2021), o consumo de 20 a 40 g de whey protein
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por dia mostra-se eficiente no estimulo da
sintese proteica muscular em idosos, no
entanto, mais estudos sobre o melhor momento
para administrar o produto sdo necessarios.

Lin e colaboradores (2021), em estudo
com 56 idosos sarcopénios, constatou que o
consumo de proteina em torno de 1,2 a 1,5 g/kg
de peso corporal/dia pode melhorar o indice de
massa muscular apendicular e que a vantagem
da suplementacéo proteica é que esta permite
que o idoso sarcopénico atenda mais
convenientemente a exigéncia de proteina.

Dentre as limitacbes desta reviséo,
destaca-se que a maioria dos estudos incluidos
ndo realizou suplementagdo com whey protein
isoladamente, além de n&o apresentarem
informacgdes sobre o consumo de proteinas da
dieta.

Os protocolos de treinamento fisico
também variaram bastante entre os estudos
quanto a frequéncia, tipo de exercicio e
intensidade. Portanto, ndo foi possivel
estabelecer relagbes entre as quantidades de
suplemento consumido, bem como das
caracteristicas dos exercicios fisicos com os
resultados dos estudos.

CONCLUSAO

A presente revisdo demonstra o efeito
positivo do exercicio fisico na massa muscular
e melhora na fungdo muscular ou fisica de
idosos sarcopénicos.

No entanto, os resultados observados
nos grupos que receberam suplementacdo com
whey protein séo insuficientes para confirmar
seu efeito.

Por fim, é fundamental a elaboracao de
novos estudos em que sejam realizadas a
suplementacdo de whey protein isolado, sem
associagdo com outros nutrientes, além de um
maior controle do consumo de proteina na
dieta.
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