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RESUMO - A suplementacao de creatina emerge como uma intervencao terapéutica promissora
para o eixo musculo-cérebro em idosos. Este estudo caracteriza-se como revisao bibliografica
qualitativa, com busca em bases de dados de alto impacto (PubMed, SciELO, Google
Académico e Periddicos CAPES), selecionando artigos publicados entre 2020 e 2026 nos
idiomas portugués, inglés e espanhol. Os estudos incluidos analisaram os efeitos da creatina
em massa muscular, for¢a, funcionalidade e cognicao em idosos. Os resultados demonstram
que a suplementacdo de creatina associada ao treinamento resistido promove ganhos
significativos de massa magra (1-2 kg em 8-12 semanas) e forgca muscular, com impacto direto
na prevengao da sarcopenia. Mecanisticamente, a creatina potencializa a ressintese de ATP,
ativa vias anabdlicas como mTOR e reduz o estresse oxidativo. Na esfera cognitiva,
observou-se melhora consistente em memdéria de curto prazo, velocidade de processamento e
fungdes executivas, particularmente em idosos com Doenga de Alzheimer, onde a
suplementacdo demonstrou seguranga e capacidade de estabilizar dominios cognitivos. A
creatina modula o eixo musculo-cérebro através da liberacdo de miocinas e fatores
neurotroficos, exercendo efeitos neuroprotetores multifacetados. Conclui-se que a
suplementacdo de creatina representa uma intervengdo de baixo custo, alta seguranga e
eficacia comprovada para a promocao da saude cerebral e funcionalidade em idosos,
consolidando-se como coadjuvante terapéutico na medicina geriatrica.
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ABSTRACT - Creatine supplementation emerges as a promising therapeutic intervention for the
muscle-brain axis in older adults. This study is characterized as a qualitative literature review,
with searches conducted in high-impact databases (PubMed, SciELO, Google Scholar, and
CAPES Journals), selecting articles published between 2020 and 2026 in Portuguese, English,
and Spanish. The included studies analyzed the effects of creatine on muscle mass, strength,
functionality, and cognition in older adults. The results demonstrate that creatine
supplementation associated with resistance training promotes significant gains in lean mass
(1-2 kg over 8-12 weeks) and muscle strength, with a direct impact on the prevention of
sarcopenia. Mechanistically, creatine enhances ATP resynthesis, activates anabolic pathways
such as mTOR, and reduces oxidative stress. In the cognitive domain, consistent improvements
were observed in short-term memory, processing speed, and executive functions, particularly in
older adults with Alzheimer’s disease, in whom supplementation demonstrated safety and the
ability to stabilize cognitive domains. Creatine modulates the muscle-brain axis through the
release of myokines and neurotrophic factors, exerting multifaceted neuroprotective effects. It is
concluded that creatine supplementation represents a low-cost intervention with a high safety
profile and proven efficacy for promoting brain health and functionality in older adults,
establishing itself as an adjunct therapeutic strategy in geriatric medicine.

Keywords: Creatine. Aging. Sarcopenia. Cognitive function. Neuroprotection.

INTRODUGAO

Um dos principais desafios do século XXI| esta no cuidado da populacao idosa,
uma vez que o cenario atual converge para o envelhecimento populacional e suas
implicagdes significativas acerca da saude publica e qualidade de vida. Nesse contexto,
0 eixo musculo-cérebro emerge como uma area de investigagdo promissora,
reconhecendo que a saude muscular e cerebral esta intrinsecamente conectada
durante o processo de envelhecimento (LI, 2025). A creatina, suplemento amplamente
estudado no ambito esportivo, tem demonstrado potencial terapéutico além dos
musculos, atuando também na fung&o cognitiva e neuroprote¢cdo em idosos

A suplementagdo com creatina ganha relevancia no cenario gerontolégico, uma
vez que o declinio natural dos estoques corporais dessa substancia com o avangar da
idade afeta a producdo de energia muscular junto da funcéo cerebral (SOARES et al.,
2024). Estudos recentes indicam que aproximadamente 95% da creatina corporal &

armazenada no musculo esquelético, enquanto cerca de 5% encontra-se no cérebro,



sugerindo que doses especificas podem beneficiar ambos os sistemas
simultaneamente (MARQUES et al., 2026).

Consoante a contextualizacdo apresentada, deriva-se a pergunta norteadora da
pesquisa: de que maneira a suplementacdo de creatina influencia o eixo
musculo-cérebro em idosos, e quais sdo os impactos dessa intervengao na sarcopenia
e no declinio cognitivo associados ao envelhecimento?

Como hipotese inicial, entende-se que a suplementacido de creatina, associada
ou nao ao treinamento resistido, melhora a forga muscular e a massa magra em idosos,
contribuindo para a prevengdo da sarcopenia (KREPISCHI; NASCIMENTO, 2024).
Ademais, como hipodtese secundaria, compreende-se que a creatina exerce efeitos
neuroprotetores, melhorando aspectos da fungédo cognitiva, como memoria, atencéo e
velocidade de processamento em idosos (MARSHALL et al., 2026). Tendo como
perspectiva a relagdo sinérgica entre os beneficios musculares e cerebrais da creatina,
mediada por mecanismos como aumento da disponibilidade de ATP, reducdo do
estresse oxidativo e modulagao de miosinas (SHARIFIAN et al., 2025).

O objetivo geral estda em analisar os impactos do uso da creatina no eixo
musculo-cérebro em idosos, com os objetivos especificos de identificar os efeitos da
suplementacdo de creatina na massa muscular, forca e funcionalidade em idosos;
verificar os impactos da creatina na fungao cognitiva e saude cerebral na populagao
idosa e descrever os mecanismos fisioldgicos que conectam os beneficios musculares
e cerebrais da creatina.

Este estudo reveste-se de importancia social e cientifica relevante, considerando
o rapido envelhecimento populacional e a crescente prevaléncia de sarcopenia e
declinio cognitivo (GROSSE et al.,, 2025). A investigagdo sobre a creatina como
intervencdo acessivel e segura pode contribuir para estratégias de envelhecimento
saudavel, reducao de custos com saude publica e melhoria da autonomia e qualidade
de vida dos idosos (PEIXOTO et al., 2025). Para a comunidade cientifica, o estudo
sistematiza evidéncias recentes sobre o eixo musculo-cérebro, area ainda em expansao
na literatura.

Trata-se de uma revisao bibliografica da literatura, realizada por meio de busca

em bases de dados cientificas como PubMed, SciELO (Scientific Electronic Library



Online), Google Académico e Periddicos CAPES. Foram selecionados artigos
publicados entre 2020 e 2026, nos idiomas portugués, inglés e espanhol, que
investigaram os efeitos da suplementacdo de creatina em idosos, abrangendo

desfechos musculares e cognitivos.

1. DESENVOLVIMENTO

A sarcopenia € uma sindrome geriatrica complexa que transcende a mera perda
de tecido muscular, impactando diretamente a autonomia e a morbimortalidade do idoso
(MATOS; MENEZES; FILHO, 2025; PEIXOTO et al., 2025; SANTOS et al., 2021;
SOARES et al., 2024). Com o avango da idade, observa-se uma redugao na densidade
de fibras musculares do tipo Il e uma diminuicdo na capacidade regenerativa das
células satélites (HORWATH et al., 2025). Evidencia-se que, nos idosos, esse tipo de
fibra € encontrado em 32% a menos que nos jovens. De igual modo, ha uma reducao
de 38% de células satélites ao redor das fibras tipo Il. Com efeito, a proporcéo de fibras
desnervadas é 2,6 vezes maior em idosos (HORWATH et al., 2025).

Granic et al. (2026) mencionam que, de modo geral, a velhice acarreta diversos
desniveis no ganho de massa muscular, uma vez que afeta desproporcionalmente as
fibras tipo Il, resultando na atrofia de fibras e redistribuicdo de tipos de fibras em meio a
disfungdo de células satélites e desregulacdo da sintese proteica muscular.
Adicionalmente, autores (LI et al., 2025) evidenciam que a capacidade regenerativa das
células satélites diminui significativamente com o avango da idade, comprometendo a
resposta adaptativa ao estimulo do exercicio. Nesse cenario, estratégias
farmacoldgicas e nutricionais tém sido investigadas para potencializar os efeitos do
exercicio fisico.

Nesse cenario, estratégias farmacoldgicas e nutricionais tém sido investigadas
para potencializar os efeitos do exercicio fisico (ROCHA et al., 2025). A creatina (acido
metil-guanidinoacético) surge como um dos ergogénicos mais promissores na geriatria.
Embora tradicionalmente associada ao desempenho atlético em jovens, evidéncias
recentes sugerem que sua aplicacdo em populagdes idosas pode ser a chave para a

manutencdo da vitalidade fisica e cognitiva. A relevancia deste tema reside na



necessidade de protocolos clinicos baseados em evidéncias que auxiliem o médico

geriatra na prescrigao de intervengdes seguras para o0 manejo da fragilidade.

1.1 Efeitos da suplementagcdo de creatina na massa muscular, forca e

funcionalidade em idosos

A creatina (acido metil-guanidinoacético) surge como um dos ergogénicos mais
promissores na geriatria. Embora tradicionalmente associada ao desempenho atlético
em jovens, evidéncias recentes sugerem que sua aplicagdo em populagdes idosas
pode ser a chave para a manutencgédo da vitalidade fisica e cognitiva (SOARES et al.,
2024).

A literatura recente (LIU et al., 2025; MATOS; MENEZES; FILHO, 2025; SANTOS
et al., 2021) demonstra de forma consistente que a suplementagao de creatina favorece
0 anabolismo muscular em idosos por mecanismos fisiolégicos bem estabelecidos.
Conforme evidenciado por Liu et al. (2025) em uma metanalise, individuos
suplementados apresentam ganhos superiores de tecido magro em comparagao ao
grupo placebo, com efeitos particularmente robustos quando associados ao treinamento
resistido. Este efeito anabdlico € mediado pelo aumento da disponibilidade intracelular
de fosfocreatina, que potencializa a ressintese de adenosina trifosfato (ATP) durante
contragdes musculares de alta intensidade, permitindo maior volume de trabalho
mecanico e, consequentemente, maior estimulo para sintese proteica muscular.
Adicionalmente, a creatina promove aumento da hidratacdo celular (cell volumization),
que ativa vias de sinalizagao anabdlicas dependentes de osmolalidade, incluindo a via
mTOR (mammalian target of rapamycin), fundamental para a regulacdo positiva de
fatores de transcricdo miogénicos como MyoD e miogenina.

Estudos indicam que esse ganho de massa € particularmente relevante para a
prevencao e tratamento da sarcopenia em idosos (LIAO et al., 2024; TAN et al., 2026;
XIE et al., 2025). Conforme uma revisdo que analisou 10 estudos, a creatina combinada
ao exercicio fisico promove ganhos significativos em massa muscular magra e

funcionalidade, com mecanismos que incluem a reducdo da protedlise muscular



mediada por ubiquitina-proteassoma e a atenuacdo da ativacdo de vias catabdlicas
dependentes de citocinas pré-inflamatérias (MATOS; MENEZES; FILHO, 2025).

Adicionalmente, a metanalise (SANTOS et al.,, 2021) demonstrou que a
suplementacdo de creatina em mulheres idosas, quando associada ao treinamento
resistido, resulta em aumentos mensuraveis de massa magra através da modulagao de
mioblastos e células satélites. Nesse interim, corrobora-se a hipotese de que a
combinagao de suplementagao nutricional com exercicio produz efeitos superiores na
massa muscular, confirmando a eficacia dessa intervencido nutricional na preservagao
da integridade estrutural do musculo esquelético durante o processo de envelhecimento
(SUN et al., 2025).

Autores afirmam que a suplementagao de creatina exerce um papel anabdlico
fundamental através do aumento da hidratagdo celular e da regulagdo de fatores
miogénicos, como a miogenina e o MRF4 (MARQUES et al., 2026). Essa explicagao é
dada devido ao efeito da creatina em promover o aumento do volume osmético
intracelular, atuando como um sinal anabdlico para a sintese proteica. Conforme
evidenciado recentemente, idosos submetidos a suplementagdo apresentam ganhos
tipicos de 1 a 2 kg de massa magra em periodos de 8 a 12 semanas, 0 que possui alta
significancia clinica para a reversdo de quadros de pré-sarcopenia (MARQUES et al.,
2026).

Embora a massa muscular seja um indicador importante, a forga muscular é
considerada um preditor mais fidedigno de morbimortalidade em idosos. A
suplementagao potencializa a capacidade de gerar torque e poténcia, refletindo-se em
melhorias em testes funcionais como o Timed Up and Go (TUG) e a velocidade de
caminhada (LI et al., 2022; WANG et al., 2020). Autores (LIU et al., 2025) afirmam que a
creatina associada ao treinamento resistido resulta em ganhos de forga superiores ao
exercicio isolado, impactando diretamente na capacidade do idoso de realizar
atividades da vida diaria.

Esse ganho de forga pode ser explicado pelo mecanismo primario que envolve o
aumento dos estoques intramusculares de fosfocreatina, facilitando a regeneragéo de
ATP durante a contracdo muscular. Além disso, a creatina tem demonstrado

propriedades antioxidantes, reduzindo marcadores de estresse oxidativo e atenuando o



inflammaging. Evidéncias emergentes sugerem que esses beneficios se estendem ao
sistema nervoso central, oferecendo efeitos neuroprotetores que auxiliam na
manutencado da vitalidade fisica e cognitiva, conforme discutido em estudos de alto
impacto (BONILLA et al., 2024).

A eficacia da creatina € maximizada quando integrada a um programa de
exercicios resistidos. A suplementacao isolada apresenta beneficios modestos, mas a
combinagao cria um ambiente metabdlico favoravel a hipertrofia e ao recrutamento de
fibras do tipo Il. Meta-analises recentes reforcam que a sinergia entre o treinamento e o
aporte de creatina é o padrdo-ouro para o manejo da fragilidade, otimizando a
adaptagao neuromuscular em idosos (SHARIFIAN et al., 2025).

A preocupacdo com a funcdo renal em idosos é frequente na pratica clinica,
porém, estudos de longo prazo ndo demonstram prejuizo a taxa de filtragao glomerular
em individuos saudaveis ou com declinio renal fisiolégico préprio da idade. Em
mulheres idosas, a suplementagdo mostrou-se extremamente segura e bem tolerada,
sem efeitos adversos gastrointestinais significativos quando respeitadas as doses
recomendadas (LUCENA et al., 2026). A monitorizagdo da creatinina sérica deve
considerar o aumento esperado pelo aporte exdgeno, sem necessariamente indicar
lesao renal.

Para o médico geriatra, a prescricdo de creatina deve ser encarada como uma
intervencao terapéutica adjuvante no tratamento da sarcopenia e da sindrome da
fragilidade. A dosagem recomendada varia entre 3 a 5g diarios, sem necessidade
obrigatéria de fase de carga, o que favorece a adesdo (ARAUJO et al., 2023; PEREIRA
et al., 2024). No entanto, € fundamental que a prescricdo seja acompanhada de
orientacdo para exercicio fisico, visando a funcionalidade global. A creatina
apresenta-se como uma opg¢ao de baixo custo e alta seguranga, com potencial para

reduzir o risco de quedas e hospitalizagdes decorrentes da fraqueza muscular.

1.2 Impactos da creatina na fungao cognitiva e saude cerebral na populagao idosa

A compreensao da homeostase energética cerebral € fundamental para o manejo

clinico do envelhecimento, visto que o cérebro, embora represente apenas cerca de 2%



da massa corporal total, consome aproximadamente 20% de toda a energia metabdlica
do organismo. Nesse cenario, a creatina (acido a-metil guanidino acético) desempenha
um papel fisiolégico critico como um sistema de tamponamento de energia rapida
através do sistema fosfocreatina/creatina quinase (PCr/CK). No parénquima cerebral, a
creatina atua facilitando a ressintese imediata de ATP a partir de adenosina difosfato
(ADP), garantindo que as demandas energéticas das bombas idnicas dependentes de
ATP, essenciais para a neurotransmissdo e manutencdo do potencial de membrana
neuronal, sejam atendidas sem interrupgdes (TACHIKAWA, 2026).

Este mecanismo € mediado pela enzima creatina quinase mitocondrial e
citosdlica, que catalisa a transferéncia reversivel de um grupo fosfato de alta energia da
fosfocreatina para a ADP. Além de sua fungao bioenergética primaria, a creatina exerce
um papel vital no transporte de energia (shuttle de energia) entre os locais de produgao
mitocondrial e os locais de utilizagao celular, minimizando o acumulo de ADP citosélico
e prevenindo a queda abrupta do pH intracelular. A integridade deste sistema é mantida
por transportadores especificos, como o SLC6A12 e o SLC6A8, que regulam o influxo
de creatina e compostos guanidinicos através da barreira hematoencefalica e nas
membranas neuronais e gliais, sendo fundamentais para a manutencdo da saude
cerebral e prevencao de desordens neurolégicas (TACHIKAWA, 2026).

A protegdo neuronal conferida pela creatina estende-se para além do
metabolismo energético, envolvendo a estabilizagdo das membranas mitocondriais e a
reducao da abertura do poro de transicdo de permeabilidade mitocondrial, o que mitiga
a liberagao de fatores pro-apoptéticos e preserva a viabilidade celular sob condi¢des de
estresse metabdlico (RIBEIRO et al., 2025).

Com o avango da senescéncia, o metabolismo energético cerebral sofre um
declinio progressivo, caracterizado pela redugcdo das concentragbes endogenas de
fosfocreatina e pela diminuicdo da eficiéncia da fosforilagdo oxidativa. Este déficit
bioenergético esta intrinsecamente ligado ao declinio cognitivo observado na populagao
idosa, uma vez que a hipometabolizacdo de glicose e a disfungdao mitocondrial
precedem, muitas vezes, os sintomas clinicos de deméncia (RIBEIRO et al., 2025).

Nesse interim, a suplementagdao de creatina traz beneficios a saude cerebral,

particularmente em situagdes como estresse agudo, envelhecimento e pequenas lesdes



cerebrais. Embora os resultados sejam animadores, ainda é necessario estabelecer o
protocolo de suplementacéao ideal para elevar os niveis de creatina no cérebro, com o
objetivo de aprimorar a funcado cognitiva (FERNANDEZ-GARRIDO et al.,, 2026;
MARSHALL et al., 2026; PROKOPIDIS et al., 2023).

Considerando a dosagem da creatina, compreende-se que ela pode contribuir
para a preservagao da massa muscular e da fungdo cognitiva em pessoas idosas,
principalmente quando administrada em doses mais altas ou durante uma fase de
carga. Autores sugerem que uma dosagem inicial de 20 g/dia durante 5 a 7 dias,
acompanhada de uma dose de manutencao de 5 a 10 g/dia para o desenvolvimento da
massa muscular e de 3 a 5 g/dia para a otimizagdo da fungao cognitiva (LI, Nana,
2025). Outros autores sugerem que a suplementacdo com creatina pode auxiliar na
manutengcdo da massa muscular e no aprimoramento da capacidade cognitiva
(BONILLA et al., 2024).

Consoante ao protocolo de ingesta, a recomendagéo é comegar com 0,3 gramas
para cada quilograma do seu peso, quatro vezes por dia, durante 5 a 7 dias. Depois,
deve-se tomar de 3 a 5 gramas por dia para manter os niveis (PEREIRA et al., 2024).
Ha relatos de que a suplementacdo com creatina aumenta consideravelmente a
memoria em pessoas idosas de 66 a 76 anos. A dosagem sugerida para tal finalidade é
de 20 gramas diarias durante um periodo de 7 dias. A recomendagao € comegar com
0,3 gramas para cada quilograma do seu peso, quatro vezes por dia, durante 5 a 7 dias.
Depois, deve-se tomar de 3 a 5 gramas por dia para manter os niveis (PROKOPIDIS et
al., 2023).

1.3 mecanismos fisiolégicos que conectam os beneficios musculares e cerebrais

da creatina

O envelhecimento cerebral € acompanhado por um aumento crénico nos
marcadores de inflamagao sistémica de baixa intensidade, fenbmeno conhecido como
inflammaging, e por um estado de estresse oxidativo persistente, onde a produgao de
espécies reativas de oxigénio (EROs) supera a capacidade antioxidante enddégena. A
suplementacdo de creatina surge como uma intervencéo terapéutica promissora para

mitigar esses processos, atuando como um agente neuroprotetor que nado apenas



restaura os niveis de ATP, mas também reduz a peroxidacéo lipidica e o dano ao DNA
mitocondrial. Estudos recentes indicam que a creatina pode modular o eixo
musculo-cérebro, sugerindo que as adaptagdes metabdlicas e enddcrinas induzidas
pelo fortalecimento muscular e pela suplementacdo de creatina exercem efeitos
sinérgicos na saude neurocognitiva, possivelmente através da liberagdo de miocinas e
fatores neurotroficos que atravessam a barreira hematoencefalica
(FERNANDEZ-GARRIDO et al., 2026; GAO; CHEN; CHENG, 2024).

Além disso, a combinacdo de treinamento de resisténcia de alta carga e
velocidade intencional com a suplementacao de creatina tem demonstrado capacidade
de modular a neuroplasticidade e reduzir marcadores inflamatérios e de estresse
oxidativo em idosos, resultando em melhorias significativas na funcao fisica e na
performance cognitiva global (FERNANDEZ-GARRIDO et al., 2026).

A evidéncia sistematica acumulada nos ultimos anos reforca que a
suplementagcdo de creatina em idosos promove impactos cognitivos tangiveis,
especialmente em tarefas que exigem alta demanda metabdlica ou que sao realizadas
sob condigcdes de estresse, como privacdo de sono ou fadiga mental. Observa-se uma
melhora consistente na memdéria de curto prazo, na velocidade de processamento de
informagdes e nas fungdes executivas, as areas mais vulneraveis ao declinio
relacionado a idade. Revisdes sistematicas focadas na populagao idosa confirmam que
0 aumento dos estoques de creatina cerebral, embora mais lento do que no tecido
muscular, esta correlacionado com uma melhor performance em testes de raciocinio
l6gico e atengao seletiva (MARSHALL et al., 2026).

No contexto das doengas neurodegenerativas, particularmente na Doenga de
Alzheimer (DA), a creatina apresenta um potencial terapéutico relevante. Estudos de
viabilidade demonstraram que a suplementacdo de monohidrato de creatina € segura e
capaz de elevar os niveis de creatina cerebral em pacientes com Alzheimer, o0 que se
traduz em estabilizacdo ou melhora discreta em dominios cognitivos especificos
durante as fases iniciais da doenca (SMITH et al., 2025).

Adicionalmente, intervengdes de oito semanas com monohidrato de creatina em
pacientes diagnosticados com Alzheimer ndo apenas resultaram em ganhos de forga e

massa muscular, mas também sugeriram uma preservagao da funcionalidade crucial



para a manutengdo da autonomia e qualidade de vida desses individuos (KREPISCHlI,
NASCIMENTO, 2024; MARSHALL et al., 2026; SMITH et al., 2025). A integracao da
creatina como parte de um protocolo de cuidado geriatrico multidimensional oferece,
portanto, uma via de intervencao de baixo custo e alta seguranga para a prevengao do
declinio cognitivo e suporte metabdlico ao cérebro envelhecido.

A analise aprofundada dos mecanismos de acao revela que a creatina atua como
um modulador da rede de sinalizagao celular, influenciando vias como a do alvo da
rapamicina em mamiferos (MTOR), essencial para a sintese proteica tanto no musculo
quanto nos neurdnios, favorecendo a plasticidade sinaptica. No cérebro idoso, onde a
conectividade funcional tende a diminuir, a manutencdo da densidade sinaptica através
do suporte energético adequado é um dos pilares para a prevengao de deméncias. O
papel da creatina na regulagdo do calcio intracelular também n&o deve ser
subestimado; ao garantir o funcionamento eficiente das bombas de calcio (SERCA), a
creatina previne a sobrecarga de calcio citosélico, um evento precursor comum na
cascata de neurotoxicidade que leva a morte neuronal na Doenga de Alzheimer e
outras tauopatias (RIBEIRO et al., 2025).

Doravante, a suplementacdo de creatina transcende o ambito da nutricdo
esportiva para se consolidar como uma estratégia de neuroprotecdo e otimizagao
metabdlica, fundamental para enfrentar os desafios impostos pelo envelhecimento
populacional e pela crescente prevaléncia de desordens neurocognitivas.

Em suma, a suplementacado de creatina em idosos representa uma intervengcao
robusta e baseada em evidéncias para a promocao da saude cerebral e funcionalidade.
Através da restauracédo do potencial bioenergético, da mitigacdo do estresse oxidativo e
da inflamacéo, e do suporte direto a neuroplasticidade, a creatina oferece uma protecao
multifacetada contra o declinio cognitivo. Os resultados observados em populagdes
com Doenca de Alzheimer reforcam a necessidade de considerar a creatina nao
apenas como um suplemento dietético, mas como um coadjuvante terapéutico na

medicina geriatrica.



1.4 Metodologia

A presente investigacdo caracteriza-se como uma pesquisa bibliografica (GIL,
2002) de natureza qualitativa e descritiva, fundamentada no levantamento e andlise de
producdes cientificas preexistentes sobre o tema. O corpus documental foi constituido
por artigos em periddicos cientificos, livros classicos, teses, dissertagcdes e resumos em
congressos de relevancia para a area da Geriatria e Gerontologia.

A estratégia de busca foi conduzida em bases de dados de alto impacto
académico, incluindo PubMed, SciELO, Google Académico e o portal de Periddicos
CAPES, utilizando descritores controlados e termos livres relacionados a
suplementagdo de creatina e saude neurocognitiva. O quadro 1 apresenta as

estratégias de busca aplicadas em cada base de dados:

Quadro 1 — Estratégia de busca

Descritores MeSH () Filtros

Base de Dados | ¢ 4rolados Termos Livres Aplicados

"Creatine” AND ("Cognitive | ("creatine supplementation” OR | 2020-2026;
Function" OR "Cognition" OR | "creatine  monohydrate™) AND | Portugués,
PubMed "Brain Health" OR | ("cognitive decline" OR "cognitive | Inglés,
"Meurodegeneration”)  AND | impairment” OR "dementia" OR | Espanhal;
("Aged" OR "Elderly" OR | "Alzheimer") AND ("elderly” OR | Estudos em
"Older Adults") "aging" OR "senescence") humanos

("suplementacdo de creatina" OR
Irlnunqh_ldrato de ::r_e_atlga} AND 2020-2026:
("declinio cognitivo OR Portuques
"comprometimento cognitivo” OR In Iésg '
"deméncia” OR "Alzheimer") AND EE anihol
("idosos” OR “envelhecimento" P

OR "senescéncia”

"creatina” AND  ("funcdo
- cognitiva" OR "cognicao"” OR

SCiELO "salde cerebral" OR

"neurodegeneracao”)

2020-2026:
"creatine cognitive function | Ordenacdo por
elderly" OR  "suplementacdo | relevancia;

Google Nao utiiza MeSH creatina idosos cognicdo” OR | Exclusdo de
"creatina funcion cognitiva | duplicatas;
ancianos” Priorizacdoc de

peer-review

("creatine supplementation” OR | 2020-2026;
"creatina”  AND  "funcdo | "creatina") AND ("brain health” OR | Acesso
cognitiva" AND "idosos" "salde cerebral”) AND ("aging" | institucional;
OR "envelhecimento") Qualis A1 e A2

CAPES

Fonte: O autor (2026).



Como critérios de inclusdo, considerou-se:

e Estudos publicados entre 2020 e 2026

e Redigidos nos idiomas portugués, inglés e espanhol

e Que abordassem especificamente os efeitos da creatina na fungc&o cognitiva
de individuos idosos (260 anos) ou em modelos de doencgas
neurodegenerativas (Alzheimer, Parkinson, deméncia vascular)

e Ensaios clinicos randomizados, revisdes sistematicas, meta-analises, estudos
observacionais prospectivos e retrospectivos

e Com acesso ao texto completo ou resumo detalhado

Para os critérios de excluséo:

e Publicagdes fora do recorte temporal (antes de 2020 ou apds 2026)

e Estudos duplicados ou publicados em multiplas bases

e Artigos que ndo apresentassem fundamentagédo clinica ou fisiopatologica
direta

e Estudos em populagdes nao-idosas (menores de 60 anos) sem comparagao
com idosos

e Revisdes narrativas sem metodologia sistematica explicita

e Artigos de opinido, editoriais ou cartas ao editor.

A andlise e sintese dos dados foram realizadas de forma sistematica, permitindo

a correlagdo entre os mecanismos bioenergéticos e os desfechos clinicos observados
na literatura recente. Os dados foram organizados conforme os objetivos especificos do

estudo.

2. CONCLUSAO

A presente revisao bibliografica sistematizou evidéncias recentes sobre os
impactos da suplementacdo de creatina no eixo musculo-cérebro em idosos,
confirmando as hipéteses iniciais e respondendo aos objetivos propostos.

Quanto ao primeiro objetivo especifico, a suplementacéo de creatina associada
ao treinamento resistido promove ganhos significativos de massa muscular magra (1-2

kg em 8-12 semanas) e forca muscular em idosos, com impacto direto na prevengao e



tratamento da sarcopenia. Os mecanismos fisioldgicos envolvem o aumento da
disponibilidade intracelular de fosfocreatina, potencializacdo da ressintese de ATP
durante contragbes musculares de alta intensidade, ativagcdo de vias anabdlicas
dependentes de osmolalidade (mMTOR) e regulac&o positiva de fatores de transcrigéo
miogénicos. Esses efeitos traduzem-se em melhorias mensuraveis em testes funcionais
como Timed Up and Go e velocidade de caminhada, refletindo-se em maior capacidade
para realizacdo de atividades da vida diaria e redugdo do risco de quedas e
hospitalizagdes.

Relativamente ao segundo objetivo, a creatina exerce efeitos neuroprotetores
comprovados na fungdo cognitiva e saude cerebral em idosos. Observa-se melhora
consistente em memoaria de curto prazo, velocidade de processamento de informacgdes
e fungdes executivas, dominios cognitivos particularmente vulneraveis ao declinio
relacionado a idade. No contexto das doengas neurodegenerativas, especialmente na
Doenca de Alzheimer, a suplementacdo de monohidrato de creatina demonstrou
seguranga e capacidade de elevar niveis cerebrais de creatina, resultando em
estabilizacao ou melhora discreta em dominios cognitivos especificos durante as fases
iniciais da doenca. Esses beneficios cognitivos sdo mediados pela restauracdo do
potencial bioenergético cerebral, mitigagdo do estresse oxidativo e inflamacgao sistémica
de baixa intensidade (inflammaging), e suporte direto a neuroplasticidade sinaptica.

Quanto ao terceiro objetivo, os mecanismos fisiolégicos que conectam os
beneficios musculares e cerebrais da creatina revelam-se por uma rede integrada de
sinalizagao celular. A creatina atua como um sistema de tamponamento de energia
rapida via fosfocreatina/creatina quinase, facilitando a ressintese imediata de ATP tanto
no musculo esquelético quanto no parénquima cerebral. No nivel mitocondrial, a
creatina estabiliza membranas mitocondriais, reduz a abertura do poro de transigao de
permeabilidade e previne a sobrecarga de calcio citosdlico, mecanismos criticos para a
prevencao da cascata de neurotoxicidade que caracteriza doengas neurodegenerativas.
A modulacdo do eixo musculo-cérebro ocorre através da liberacdo de miocinas e
fatores neurotréficos induzidos pelo fortalecimento muscular, que exercem efeitos

sinérgicos na saude neurocognitiva. A combinacdo de treinamento de resisténcia de



alta carga com suplementagdo de creatina potencializa esses efeitos, modulando a
neuroplasticidade e reduzindo marcadores inflamatérios e de estresse oxidativo.

A seguranca da suplementacao de creatina em idosos foi confirmada em estudos
de longo prazo, ndo demonstrando prejuizo a taxa de filtragdo glomerular em individuos
saudaveis ou com declinio renal fisiolégico préprio da idade. A dosagem recomendada
de 3 a 5 g diarios (sem necessidade obrigatoria de fase de carga) favorece a adesao e
apresenta-se como uma op¢ao de baixo custo e alta tolerabilidade.

Conclui-se que a suplementagcdo de creatina representa uma intervengao
terapéutica adjuvante robusta e baseada em evidéncias para a promogédo da saude
cerebral, funcionalidade muscular e preveng¢ao do declinio cognitivo em idosos. Através
da restauragdo do potencial bioenergético, da mitigagdo do estresse oxidativo e
inflamatoério, da modulagéo de vias anabdlicas criticas (mMTOR) e do suporte direto a
neuroplasticidade sinaptica, a creatina oferece uma protecao multifacetada contra os
processos degenerativos associados ao envelhecimento. A integracdo da creatina
como parte de um protocolo de cuidado geriatrico multidimensional—associada a
exercicio fisico resistido, orientagdo nutricional e monitoramento clinico—consolida-se
como uma estratégia fundamental para enfrentar os desafios impostos pelo
envelhecimento populacional e pela crescente prevaléncia de sarcopenia e desordens

neurocognitivas.
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