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MAPA CONCEPTUAL



esuna

CONDICION MEDICA

enlaque

SE PIERDE MASA CORPORAL MAGRA Y
AUMENTA LA MASA GRASA

SARCOPENIA

ENFERMEDAD MUSCULAR
CARACTERIZADA POR BAJA FUERZA
MUSCULAR Y CALIDAD MUSCULAR

mientras que

EWGSOP: SINDROME CARACTERIZADO
POR PERDIDA PROGRESIVA DE LA
MASA Y FUERZA DEL MUSCULO
ESQUELETICO

el cual puede ser con

RIESGO DE EVENTOS ADVERSOS COMO
DISCAPACIDAD FiSICA, CALIDAD DE
VIDA

se estima que en un la sarcopenia es

PRODUCTO DE UNA COMBINACION
DE DIVERSAS CAUSAS

25% SE PRESENTA EN INDIVIDUOS
MENORES DE 70 ANOS

yun las etiologfas pueden ser

40% EN MAYORES DE 80 ANOS GENETICAS O FISIOLOGICAS.

o bien por

DEFICIENCIA NUTRICIONAL Y EL
ESTILO DE VIDA SIN EJERCICIO

SARCOPENIA

la enfermedad se da a causa de
DISMINUCION EN EL TAMANO DEL
MUSCULO Y SE REDUCE LA CALIDAD
DEL TEJIDO MUSCULAR

los cambios se distinguen debido a

UNA SUSTITUCION DE LAS FIBRAS
MUSCULARES POR TEJIDO ADIPOSO

también

ESTRES OXIDATIVO Y GENERACION
MUSCULAR

existe

DISMINUCION DE LAS FIBRAS
MUSCULARES CAMBIO EN LA
COMPOSICION Y TAMANO

FIBRATIPO 1 FIBRA TIPO 2
son de parala
CONTRACCION LENTA COR'::TII)\;CDI(E)N
PARA ACTIVIDADES
COTIDIANAS MAYOR
INTENSIDAD

ENVEJECIMIENTO

ALTERACIONES

ACUMULACION DE
TEJIDO ADIPOSO

Se conoce como

MIOESTATOSIS

HORMONALES
esla
INFILTRACION DE
GRASA EN EL MUSCULO
TESTOSTERONA ESTROGENOS
en la que hay
tiene un yaque
INFLAMACION Y
DECREMENTO DURANTE LA ;I::::éc:?c':
DEL 3% ENTRE MENOPAUSIA SE
LOS 73Y 94 DISMINUYE EL NIVEL
ANOS DE ESTRADIOL
esto lleva a un y esto
DESCENSO DE LA AUMENTA LA
SENSIBILIDAD EN  cANTIDAD DE TEJIDO
TEJIDOS DIANA ADIPOSO

(MUSCULO)

escala

TEMPORALIDAD

es

AGUDO: INSTAURACION <
6 MESES

yes

CRONICO > 6 MESES

enel

existe pérdida de

asi como también

lo que ocasiona

SECUNDARIA

PERDIDA DE PESO,
RENDIMIENTO FisICO,

ENFERMEDADES
CRONICAS, ACTIVIDAD
FiSICA, NUTRICION

SARC-F
FUNCIONAL POSITIVO 4 PUNTOS O
SUPERIOR
LIMITACION DEL EJERCICIOS AEROBICOS FUERZA, POTENSIA,
IS EJERCICIOS DE RESISTENCIA SR
DEPENDENCIA
INGESTA PROTEICA
DX/ FUERZA MUSCULAR DX/MASA MUSCULAR 1-1.2 MG/KG/DIA
INGESTA DE PROTEINAS 0.8
MG/KG/DIiA
FUERZA DE TEST TIME UP
PRESION AND GO MEDIDAS VITAMINA D

(DINAMOMETRO)

MEDICION VELOCIDAD
DE LA MARCHAY
PERIMETRO DE
PANTORRILLA

BATERIA BREVE
DE
RENDIMIENTO
Fisico, ES
POSITIVO CON 12
PUNTOS

ANTROPOMETRICAS (COLECALCIFEROL) 800 U/DiA

ANALISIS DE
BIOIMPEDANCIA

TRATMIENTO HORMONAL

otros tratamientos

en homres en mujeres
ESTROGENOS GRELINA
TESTOSTERONA 5 MG/DIA V.0 TIBULONA HORMONA DEL
CRECIMIENTO
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