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La sarcopenia fue definida por primera vez en 1989 por Irwin
H. Rosenberg como la pérdida involuntaria de masa y fuerza
muscular asociado a la edad.

Con posterioridad, varios han sido los esfuerzos para lle-
gar a una definicion y a unos criterios diagnosticos, y no
fue hasta el ano 2010 cuando el European Working Group
on Sarcopenia in Older People (EWGSOP), que incluia repre-
sentantes de la Sociedad Europea de Medicina Geriatrica,
de la Sociedad Europea de Nutricion Clinica y Metabolismo,
de la Asociacion Internacional de Gerontologia y Geriatria-
Region Europea y de la Asociacion Internacional de Nutricion
y Envejecimiento, que por consenso, llegd a definir a la
sarcopenia como «un sindrome caracterizado por una pro-
gresiva y generalizada pérdida de masa y fuerza muscular
esquelética con riesgo de resultados negativos como disca-
pacidad fisica, peor calidad de vida y muerte»'.

La sarcopenia es comun en la poblacion anciana, con una
prevalencia entre el 9y el 18% en mayores de 64 afos y entre
el 11y el 50% en personas mayores de 80 afios?.

El impacto sanitario que tiene la sarcopenia es impor-
tante y no tan solo en términos de morbilidad, discapacidad
y mortalidad, sino también en relacién con el gasto sanita-
rio. Asi, en el afo 2000 en Estados Unidos se estim6 unos
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costes directos relacionados con la sarcopenia de 18,5 mil
millones de délares’.

Entre los factores de riesgo asociados con la presencia
de sarcopenia, hay que destacar la edad avanzada. Con el
envejecimiento, como proceso bioldgico natural, hay una
pérdida de masa y fuerza muscular como resultado de una
interacciéon de varios factores: cambios intrinsecos en el
musculo (disminucion del nimero de fibras musculares, pre-
ferentemente del tipo Il y dano en el ADN mitocondrial),
cambios en el sistema nervioso central (disminucion del
nimero de motoneuronas alfa del asta anterior de la médula
espinal) y cambios hormonales (descenso de hormonas ana-
bolizantes como testosterona, estrogenos, descensos en la
hormona de crecimiento y aumento de distintas interleu-
kinas). Otros factores asociados son el género, los bajos
niveles de actividad fisica, una nutricién inadecuada, la pre-
sencia de comorbilidades y el bajo peso al nacer?*.

La sarcopenia juega un papel determinante en la fisiopa-
tologia de la fragilidad, predispone a las caidas, al deterioro
funcional, a la discapacidad, al uso de recursos hospitala-
rios y sociales, a una peor calidad de vida y, finalmente, a
la muerte®.

El tratamiento de la sarcopenia se basa fundamental-
mente en el ejercicio fisico (ejercicios de resistencia) y la
nutricion (mejorando el consumo diario de proteinas). En la
actualidad, existe un creciente interés por diferentes inter-
venciones farmacoldgicas, pero la evidencia actual sobre el
beneficio de algunos farmacos especificos es limitada®.
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La sarcopenia tanto por su impacto clinico, social o
economico es objeto de debate y estudio por diferentes
profesionales sanitarios, particularmente por aquellos pro-
cedentes de los ambitos de la investigacion y de la geriatria,
pero, jcual es el papel de los profesionales de la atencion
primaria? ;Por qué no estamos mas presentes en los foros
cientificos de discusion sobre la sarcopenia?

Las consecuencias de la sarcopenia en personas mayores
son graves y los profesionales de la atencién primaria nos
encontramos en un lugar privilegiado para la deteccion, eva-
luacion y tratamiento de estos pacientes. Por ejemplo, no
es infrecuente encontrarnos en el dia a dia de las consultas
de atencion primaria a pacientes que presentan dificultades
para las actividades de la vida diaria, historia recurrente de
caidas, hospitalizaciones recientes o la presencia de enfer-
medades cronicas asociadas a una pérdida de fuerza y masa
muscular.

La EWGSOP ha desarrollado un algoritmo diagndstico
basado en la velocidad de la marcha, con un punto de corte
de mas de 0,8 m/s y la fuerza de aprehension como identi-
ficador de riesgo de la sarcopenia. Ambas herramientas son
sencillas, coste-efectivas y de facil aplicacion en la atencion
primaria’®, aunque el acceso, por ejemplo, a la absorciome-
tria por energia dual de rayos X (DXA) para evaluar la masa
muscular puede ser mas problematico.

Con el objetivo de prevenir o retrasar la aparicion de la
sarcopenia, los profesionales de la atencién primaria tene-
mos un papel clave, en primer lugar, deberiamos considerar
siempre su posibilidad y como consecuencia de ello, iniciar
y desarrollar estrategias terapéuticas basadas en fomentar

cambios en aquellos estilos de vida no saludables, en pro-
mover la practica del ejercicio fisico (fundamentalmente
ejercicios de resistencia que mejoran la masa y fuerza mus-
cular, el equilibrio y la resistencia) y establecer estrategias
dietéticas adecuadas a su edad (adecuada ingesta diaria de
proteinas).

Asi mismo, tampoco deberiamos renunciar a participar o
liderar proyectos de investigacion sobre la sarcopenia con el
objetivo de encontrar formas eficaces de prevenir y manejar
este problema desde la atencion primaria.
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