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RESUMO

A populacdo brasileira vem aumentando a expectativa de vida nas ultimas
décadas e com isso, aumenta também a prevaléncia de doencas, como por exemplo
a sarcopenia. Do grego, ‘Saex’ ou carne e ‘penia’ ou perda a sarcopenia € uma
doenca muscular que pode ser definida com uma perda involuntaria de massa
muscular esquelética e pode levar a diminuicdo de forca e da funcionalidade. Além
de aumentar o tempo de hospitalizagdo em decorréncia das complicacdes e causar
altos custos para o sistema de saude. Vérios fatores vém sendo associados a perda
de massa muscular, como por exemplo o gene ACE. Este gene codifica a enzima
ECA que é importante para o Sistema Renina-Angiotensina (RAS), responsavel por
converter angiotensina | (Ang I) em angiotensina Il (Ang Il). A angiotensina Il parece
estar associada ao declinio da massa muscular em idosos por varios mecanismos.
Portanto, o presente trabalho teve por objetivo verificar se ha associacdo entre o
polimorfismo ACE-I/D com o risco de desenvolvimento de sarcopenia em idosos de
Ouro Preto, Minas Gerais, Brasil. Os individuos foram classificados quanto ao status
de sarcopenica de acordo com o consenso europeu EWGSOP2, e também
agrupados como sarcopénicos versus nao sarcopenicos pelo consenso europeu
EWGSOP2, por FM, IMM, VM, TC e FPP. A extracdo de DNA foi realizada pelo
método de proteinase K. Foram genotipadas, para o polimorfismo ACE 1I/D 130
amostras por PCR seguida de eletroforese em gel de poliacrilamida 8%, onde 89
(68,46%) sao do sexo feminino e 41 (31,53%) sdo do sexo masculino. Foram
observados 59 (45,38%) individuos com gendétipo DD, 60 (46,15%) individuos com
genatipo ID e 11 (8,46%) individuos com o gendtipo 1l para o polimorfismo ACE-I/D.
A amostra se encontra em Equilibrio de Hardy-Weinberg. Ndo foi observada
diferenca entre as frequéncias alélicas e genotipicas entre 0s sarcopenicos e 0s nao
sarcopenicos em todas as classificagbes realizadas. Foi observada associagdo entre
a velocidade de marcha e o polimorfismo ACE-I/D (p=0,03) no sexo masculino, no
qual os individuos portadores dos gendtipos DD possuiam maior velocidade em
relacdo aos portadores do genotipo Il. Este estudo foi o primeiro a avaliar
associacao entre o polimorfismo ACE-I/D e a sarcopenia em idosos de Ouro Preto.
Embora tenha sido observada associac¢éo do polimorfismo com um dos subfendétipos

da sarcopenia, ndo foi observada associa¢ao com o status da doenca.
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1 INTRODUCAO

A populacéo brasileira vem crescendo nos ultimos anos e segundo o Instituto
Brasileiro de Geografia e Estatistica — IBGE, 8,6% da populacdo brasileira é
constituida de pessoas com idade superior a 60 anos, e estima-se que em 2025 o
namero de idosos chegue a 32 milhdes, tornando o Brasil o sexto pais com maior

populacao idosa no mundo (IBGE, 2010).

O aumento da populacao idosa e consequentemente 0 aumento da expectativa
de vida, trazem consigo uma maior frequéncia de doencas e comorbidades

relacionadas com o processo de envelhecimento como por exemplo a sarcopenia.

O termo sarcopenia foi utilizado pela primeira vez por Rosenberg (1989) e deriva
do grego, ‘Saex’ ou carne e ‘penia’ ou perda. Sarcopenia é uma doenca muscular
que pode ser definida com uma perda involuntaria de massa muscular esquelética e
pode levar a diminuicdo de forca e da funcionalidade (CRUZ-JENTOFT, 2019). E
caracterizada pela perda de massa muscular de forma lenta e progressiva, que se
associa a outras doencgas cronicas, afetando diretamente a funcionalidade e a
autonomia de muitos idosos, principalmente em relacdo a quedas e desenvolvimento
de problemas osteomusculares (PICOLI, FIGUEIREDO e PATRIZZI, 2009). Varios
fatores vém sendo associados a perda de massa muscular durante o processo de
envelhecimento em idosos, como sexo, multiplas doencas crbnicas, alteracdo de
fatores enddécrinos, diminuicdo de sintese proteica, menor densidade 6éssea,
ativacao catabdlica de citocinas proé-inflamatérias, ma nutricdo e fatores genéticos
(PICOLI, FIGUEIREDO e PATRIZZI, 2009). Dentre os fatores genéticos, vem sendo
correlacionado com a perda de massa muscular em idosos 0 gene da enzima

conversora de angiotensina (Angiotensin Converting Enzyme - ACE).

O gene ACE codifica a enzima Angiotensin Converting Enzyme (ECA) que €&
importante para o Sistema Renina-Angiotensina (RAS), responsavel por converter
angiotensina | (Ang I) em angiotensina Il (Ang Il). A ampla distribuicdo e as
propriedades multifuncionais desses peptideos sugerem que a ECA pode estar
relacionada a varias condicfes patoldgicas. A angiotensina Il parece estar associada
ao declinio da massa muscular em idosos por varios mecanismos, que aumentam a

guebra de proteinas, reduzem a sintese de proteinas e processos regenerativos,
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além de causar resisténcia a insulina no muasculo esquelético, e também diminuir o
apetite (HANDAYANI, 2018).

Um polimorfismo no gene ACE, denominado ACE I/D, foi identificado. Trata-se
da presenca (insercédo, alelo 1) ou auséncia (delegéo, alelo D) de um segmento de
287 pares de bases (pb) no intron 16 de uma repeticdo Alu. O gendétipo DD tem sido
sugerido como marcador de maior atividade da ECA e concentracdo de Ang I
(GARATACHEA e LUCIA, 2011) (SAYED-TABATABAEI, KRISTCHEVSKY e
PAHOR, 2006) (KANG, KIM, et al., 2012) e tem sido associado a menor massa
muscular (MONTGOMERY, CLARKSON, et al., 1999). Porém os resultados ainda
sdo conflitantes (KANG, KIM, et al., 2012) (GARATACHEA e LUCIA, 2011)
(VIGANO, TRUTSCHNIGG, et al.,, 2009) devido a fatores heterogéneos, como
étnicas, caracteristicas do sujeito e a interagdo complexa entre genética e estado

nutricional.

A sarcopenia € considerada uma sindrome geriatrica que acomete cerca de 35
milhdes de pessoas nos EUA com 65 anos ou mais e este numero chegaria a 70
milhées em 2030 (HEITZEL e SMITH, 2002), além da doenca ser um gasto
econdmico com o tratamento de cerca de $18,5 bilhdes de dolares no ano de 2000
ao EUA (JANSSEN, 2004). A sarcopenia possui varios fenétipos que contribuem
para 0 seu aparecimento, reduz quantidade e qualidade de vida do paciente e é
negligenciada e sub-tratada devido a complexidade de determinar quais variaveis
medir, como medi-las, quais pontos de corte melhor orientam o diagnéstico e o
tratamento (CRUZ-JENTOFT, 2010). Por isso a necessidade de avaliar
biomarcadores eficientes a fim de facilitar o diagnéstico desta condicdo e melhorar o
acompanhamento e o tratamento deste paciente, além de possibilitar diagnésticos
precoces e prevencao da doenca.

O presente projeto se justifica devido ao aumento da prevaléncia de sarcopenia em
idosos bem como a dificuldade de diagndéstico clinico, tratamento e avaliagdo do
tratamento, além de gerar altos custos ao sistema de saude. A necessidade de
diagnaostico precoce se faz presente, por isso foram avaliados voluntarios da cidade
de Ouro Preto — MG, a fim de determinar se o polimorfismo ACE-I/D pode estar

associado ao risco de desenvolvimento de sarcopenia em idosos e talvez possa ser
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um futuro biomarcador para a doenca, facilitando o diagndstico precoce, reduzindo

custos para o sistema de saude e melhorando a qualidade de vida dos idosos.

2 OBJETIVO GERAL

Verificar se ha associacdo entre o polimorfismo ACE-I/D com o risco de

desenvolvimento de sarcopenia em idosos.

2.1 Objetivos Especificos
» Descrever o status de sarcopenia dos voluntarios;
* Genotipar o polimorfismo ACE-1/D na amostra;

* Inferir as frequéncias alélicas e genotipicas para o polimorfismo ACE-I/D para a

amostra,;

» Verificar se ha associacdo entre o polimorfismo ACE-I/D com o risco de

desenvolvimento da sarcopenia em idosos.

3 METODOLOGIA

3.1 Cuidados éticos

Este estudo é uma parceria com o Prof. Dr. Daniel Coelho Barbosa professor da
Escola de Educacao Fisica da Universidade Federal de Ouro Preto e a Mestre Ana
Carolina Silva do Programa de Pd4s-Graduacdo em Saude e Nutricdo da UFOP,
onde eles submeteram o projeto ao Concelho Nacional de Saude, envolvendo
pesquisa com seres humanos, sendo aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
em Seres Humanos (UFOP), sob o CAAE 28686920.8.0000.5150.

Antes de realizarem quaisquer atividades referentes a este projeto, 0s
voluntarios receberam as devidas informacdes sobre o projeto e os procedimentos a
serem realizados, bem como riscos e beneficios a participacdo, por meio de um
Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE) que foi assinado, onde ficou
claro sobre a possibilidade de deixar a pesquisa assim que desejado. Todas as
medidas foram devidamente tomadas para garantir a seguranca e privacidade dos

participantes.
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3.2 Amostra

A amostra a ser avaliada neste estudo foi previamente coletada para o
desenvolvimento de uma dissertacdo de mestrado do nosso grupo de pesquisa,
intitulada: “Associag¢ao do polimorfismo ACTN3-R577X com o status de sarcopenia e
o desempenho de adultos de meia idade e idosos, pré e pos treinamento de forgca”
(SILVA, 2021).

Durante este estudo, o recrutamento dos voluntarios foi realizado por meio de
cartazes afixados na Universidade Federal de Ouro Preto e em seu entorno. Os
critérios de inclusdo foram: ter idade igual ou superior a 50 anos e ndo apresentar
impedimento para a pratica de atividades fisicas. Os critérios de exclusdo foram a
ndo assinatura do TCLE, frequéncia inferior a 70% nas atividades fisicas realizadas,
realizagdo de cirurgia recentemente e ter sofrido fratura nos 6 meses que
antecederam a intervencao. No total, foram avaliados 144 individuos, dos quais 100

eram mulheres e 44 eram homens.
3.3 Antropometria

A avaliacdo antropométrica foi realizada respeitando os seguintes aspectos:
massa corporal (MC) e estatura (EST), para posterior célculo do IMC, as
circunferéncias do braco (CB), da cintura (CC), do abdome (CA), do quadril (CQ) e
da panturriiha (CP), e as dobras cutaneas tricipital (DCT), bicipital (DCB),
subescapular (DCSE) e suprailiaca (DCSI), para posterior calculo do percentual de
gordura corporal total (GCT).

Apesar das limitacbes no que diz respeito a diferenciacdo entre massa gorda e
massa magra e suas distribuicdes, o IMC é considerado um bom indicador do
estado nutricional, devido a capacidade de classificar os individuos em relacdo a
nutricdo (PEREIRA, 2016). Em valores baixos, o IMC estd comprovadamente
relacionado a desnutricdo, baixa forca e resisténcia muscular e também ao

desenvolvimento precoce de sarcopenia (FURTADO, 2016).

Para determinar a MC (em kg) foi utilizada uma balanca digital (Filizola®) com
precisdo de 0,02 kg, previamente calibrada. Os voluntarios foram pesados
descalcos, utilizando roupas leves e em posicdo ortostatica, com 0s pés juntos. A

estatura (em metros) dos voluntarios foi avaliada utilizando um estadibmetro
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(SUNNY®) com precisdo de 0,5 cm. Para a determinacdo do IMC utilizou-se a
seguinte formula: IMC = MC/EST?, onde: IMC = indice de massa corporal em Kg/mz;

MC = massa corporal em Kg; EST? = Estatura em m2.

A tomada de circunferéncias consiste em um procedimento simples, barato e
nao invasivo e parece ser relevante no diagnostico da condicdo nutricional, da
capacidade funcional e de saude (SAMPAIO e FIGUEIREDO, 2005). A CP é um
indicador sensivel de altera¢cdes musculares no idoso, enquanto a CB apresenta boa
sensibilidade para a desnutricdo, e a CA é amplamente usada como indicador 35 de
obesidade e risco cardiovascular (SANTOS, MACHADO e LEITE, 2010). A relacéo
cintura quadril (RCQ) foi calculada a partir das circunferéncias CC e CQ. Todas as
circunferéncias foram aferidas com fita métrica inelastica com precisdo de 1mm,

conforme Lohman et al. (1988).

As dobras cutaneas foram avaliadas com o auxilio de um picémetro (Cescorf®)
de amplitude de leitura de 85 mm, sensibilidade igual a 0,1 mm e pressdo de 10
g/mm? (LOHMAN, ROCHE e MARTPRELL, 1988). A estimativa de GCT sera feita
por meio da equacdo do somatério das quatro dobras cutaneas, segundo Durnin e
Womersley (1974).

3.4 Diagnéstico da Sarcopenia

O diagnodstico de sarcopenia e sua gravidade foi avaliada com base no
Consenso Europeu Revisado sobre sarcopenia, onde a baixa forca muscular indica
provavel sarcopenia, a baixa massa muscular confirma o diagnéstico e o baixo
desempenho fisico e/ou capacidade funcional indicam sua gravidade (CRUZ-
JENTOFT, 2010).

3.4.1 Forga Muscular

A avaliacdo da forca muscular foi realizada utilizando dois testes: o teste de
Forca de Preensao Palmar (FPP) e o teste de Levantar e Sentar na cadeira cinco
vezes (TC).

Para o teste FPP, os individuos foram orientados a permanecerem sentados em
uma cadeira do tipo escritorio (sem apoio para bracos) com a coluna ereta, joelhos
flexionados a 90°, antebracos em meia pronacdo e punho neutro, movimentando-o

no maximo até 30° de extensdo, de maneira que falange do dedo indicador forme
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um angulo de aproximadamente 90°, que sera sustentado pelo avaliador (DIAS,
2010; SILVA, 2012; TAVARES, 2016). Os participantes foram orientados a
apertarem o equipamento com a mao dominante, utilizando o maximo de for¢a, sob
comando verbal incentivador do avaliador ao aumento da forga do aperto (DIAS,
2010; COSTA, 2012).

O teste possuiu duracdo de 5 segundos e trés repeticbes com intervalo de um
minuto e utilizando a mé&o dominante. O melhor resultado foi utilizado para a
avaliacdo de FPP (MOREIRA e ALVAREZ, 2002). O ponto de corte para a
classificacéo foi < 27kgf para homens e < 16kgf para mulheres (DODDES e SAYER,
2014; CRUZ-JENTOFT, 2010).

O TC foi determinado através do teste de levantar e sentar cadeira e levantar
cinco vezes consecutivas, sem 0 apoio dos membros superiores. Foi realizado um
pré-teste, onde o individuo levantaria da cadeira com os bracos cruzados no térax.
Os voluntarios que ndo conseguiram realizar o pré-teste com seguranca, tiveram sua
participagdo cancelada. O ponto de corte foi de > 15 segundos (CESARI, 2009;
CRUZ-JENTOFT, 2010).

3.4.2 Massa Muscular Esquelética

A determinacdo da quantidade de massa muscular foi obtida pela avaliacdo do
indice de Massa Muscular (IMM), obtida pela equacdo de Lee descrita a seguir
(LEE, 2000):

* MME (Kg) = (0,244 x MC) + (7,8 x EST) + (6,6 x SEXO) — (0,098 x
IDADE) + (ETNIA - 3,3), onde:

» MME = Massa Muscular Esquelética em Kg;

» EST = Estatura em m;

= MC = Massa Corporal em Kg;

» SEXO =1 para homens e 0 para mulheres;

= |DADE =em anos; 39

= ETNIA = 1,2 para Asiaticos; 1,4 para afrodescendentes e 0 para

caucasianos.

Apos o célculo, a MME foi normalizada para altura (massa muscular esquelética
(Kg) / altura (m?)) para determinagao do IMM (JANSSEN, 2004). O ponto de corte
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adotado para sarcopenia foi de <7,0 kg/m2 para homens e <5,5 kg/m2 para mulheres.
(CRUZ-JENTOFT, 2019)

3.4.3 Desempenho Funcional e Capacidade Funcional

O desempenho fisico foi avaliado pela Velocidade de Marcha em quatro metros,
onde o individuo caminhou trés vezes por quatro metros delimitados, livre de
obstaculos e intercalando “aceleracdo” e “desaceleracdo”. Os resultados foram
dados em metros por segundos (m/s). A média dos valores foram utilizadas para a
andlise dos dados. Para eliminar o componente de aceleracdo e desaceleragéo, 0s
voluntéarios iniciaram a caminhada 1,2 m antes do inicio do percurso e terminaram

1,2 m apd6s os 4 m de percurso, em velocidade usual.

Os voluntarios receberam as seguintes orientacdes padronizadas do
examinador: “O(a) Sr(a) esta vendo aquela marca a sua frente?”; “Por favor,
posicione-se a 1,2 m antes da linha de partida e caminhe até 1,2 m apds a marca
em sua velocidade usual”; “Por favor, comece a caminhada assim que o(a) Sr(a)
estiver pronto(a)” (BANDINELLI, 2006; COPPIN, 2006; LANDI, 2006; ONDER, 2006;
NOVAIS, MIRANDA e DOURADO, 2011). O ponto de corte foi <0,8 m/s para

homens e mulheres, seguindo o Consenso Europeu (CRUZ-JENTOFT, 2010).

A avaliacdo da Capacidade Funcional foi realizada por Timed up and go (TUG),
gue consiste em avaliar em segundos o tempo em que o individuo gasta para
levantar de uma cadeira padrao (altura do assento= 46 cm), caminhar por 3 metros,
virar e voltar para a cadeira e se sentar, segundo Podsiadlo e Richardson (1991). Foi
realizado um pré-teste sem contar o tempo para familiarizacdo. Um cronémetro foi
utilizado para medir o tempo de desempenho. O ponto de corte usado para a
classificagdo do teste TUG foi = 20 segundos (BISCHOFF, 2003; CRUZ-JENTOFT,
2010).

3.4.4 Determinacao do status de sarcopenia

Conforme o Consenso Europeu (CRUZ-JENTOFT, 2010), a classificagao dos
individuos conforme o status de sarcopenia é: ndo sarcopenicos (individuos que nao
apresentaram baixa FM), provaveis sarcopenicos (individuos que apresentaram

baixa FM), sarcopenicos (individuos que apresentaram baixa FM e MM ou baixo
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desempenho fisico) e sarcopenicos graves (apresentaram baixo FM, MM e baixo

desempenho fisico ou capacidade funcional).

Assim, os individuos do presente projeto foram classificados quanto ao status
sarcopenia segundo os padrées do consenso europeu EWGOSP2, de acordo com
os subfendtipos da sarcopenia. Individuos com baixa forca muscular, ou seja, FPP <
27kgf para homens e < 16kgf para mulheres e/ou TC >15 segundos foram
considerados pré-sarcopenicos. Individuos com baixa FM e baixo indice de massa
muscular (IMM <7,0 kg/m2 para homens e <5,5 kg/m2) ou baixo desempenho fisico
(velocidade de marcha <0,8m/s) foram considerados sarcopenicos. Individuos com
baixa FM, baixo IMM e baixo desempenho fisico foram considerados sarcopenicos

graves.

Adicionalmente, para este estudo, com o0 objetivo de estabelecer dois grupos
para comparacdo, os individuos classificados como provaveis sarcopénicos,
sarcopénicos e sarcopénicos graves, receberam todos o status de sarcopénicos,

conforme realizado por Goltz (2014).

Considerando que o componente genético das diferencas interindividuais no
tamanho e forca muscular € substancial, tanto em jovens quanto em idosos e o fato
de que nao foi avaliado a resposta genética quanto as outras classificacbes de
sarcopenia, verificou-se também se havia associacédo do polimorfismo ACE I/D com
os subfendtipos da sarcopenia. Para isso, a amostra foi dividida em sarcopenicos e
ndo sarcopenicos, separadamente, considerando cada um dos trés subfenétipos
individualmente (KHANAL, HE, et al., 2020). Os trés subfendétipos foram:

e Forca muscular, nos qual foram considerados sarcopenicos os individuos
com FPP < 27kgf para homens e < 16kgf para mulheres ou TC >15
segundos e ambos;

e Massa muscular esquelética, onde foram considerados sarcopenicos
individuos com IMM <7,0 kg/m?2 para homens e <5,5 kg/m?2 para mulheres;

e Desempenho fisico, no qual foram considerados sarcopenicos individuos
com VM <0,8m/s (CRUZ-JENTOFT, 2019).
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As andlises de associacdo foram feitas com a amostra total e também separa de
acordo com o sexo. Foi avaliado a comparacédo entre grupos de sarcopenicos e nao

sarcopenicos de acordo com o sexo, separadamente (KHANAL, HE, et al., 2020).

3.5 Coleta sanguinea

Amostras de sangue periférico foram coletadas previamente, pelos
colaboradores do curso de Educacédo Fisica, para a andlise do perfil genético dos
voluntarios. As coletas foram realizadas por técnicos treinados, em local apropriado
através de uma puncdo venosa. Utilizaram agulhas para multiplas coletas, com
insercdo na veia de maior proeminéncia da fossa antecubital dos participantes, em
tubos de 5 ml contendo A&cido etilenodiamino tetra-acético (EDTA) como
anticoagulante. Em seguida realizou-se a homogeneizagdo das amostras
devidamente identificadas com uma sequéncia numérica e armazenado em um
freezer a temperatura de -20°C no Laboratério de Fisiologia do Exercicio e
Biomecénica da Escola de Educacdo Fisica da UFOP, para posterior analise do
perfil genético para o ACE-I/D.

3.6 Extracdo do DNA

A extracdo do DNA foi realizada pelo método de proteinase K, seguido de
precipitacdo salina, através de um protocolo adaptado de Sambrook, Fritshi e
Maniatis (1989). O DNA da amostra foi armazenado no LBCM/DEFAR/UFOP.

3.7 Genotipagem

A genotipagem do polimorfismo ACE-I/D foi realizada através da técnica de
Reacdo em Cadeia da Polimerase (PCR) seguida por eletroforese em gel (COELHO,
2016). As sequéncias de primers utilizadas foram 5' -
GCCCTGCAGGTGTCTGCAGCATGT-3'; (forward) e 5' -
GGATGGCTCTCCCCGCCTTGTCTC-3" (reverse). Este método fornece um
fragmento de 319 pb na presenca do alelo D (dele¢ao) e um fragmento de 597 pb na
presenca do alelo | (insercdo). A fim de evitar erros na identificacdo de amostras
heterozigotas (ID) entre as amostras homozigotas DD, uma segunda PCR foi
realizada com primers especificos para o alelo | com as seguintes sequéncias de
primers 5 -TGGGACCACAGCGCCCGCCACTAC-3" (forward) e 5 -
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TCGCCAGCCCTCCCATGCCCATAA-3' (reverse). Esta segunda PCR permitiu a
identificacdo de um fragmento de 355 pb quando o alelo | estivesse presente e néo
foram observados amplicons (bandas) para amostras verdadeiramente homozigotas
DD. O ciclo de amplificacdo utilizado em ambas as PCRs, esta descrito na tabela 1.

A separacdo e identificacdo dos fragmentos por eletroforese no gel de
poliacrilamida ocorre por tamanho de fragmento, onde fragmentos menores
atravessam com maior facilidade o gel de poliacrilamida em dire¢édo ao polo positivo
enquanto os fragmentos maiores ficam mais proximos do polo negativo
(SAMBROOK, FRITSCH e MAMIATIS, 2001). Desta forma, para observar os
resultados, os produtos das PCRs foram visualizados através de eletroforese em gel

poliacrilamida 8%, corados com prata.

Tabela 1 Representacédo dos ciclos da PCR de genotipagem do polimorfismo

ACE-I/D
Ciclos Temperatura Tempo
1x 94°C 1 minuto
25x 94°C 30 segundos
70°C
72°C
1x 72°C 5 minutos

Legenda: Essas condi¢fes foram utilizadas na PCR 1, quanto na PCR 2.

Fonte: Feita pela autora

3.8 Anéalise dos dados

Para inferir as frequéncias alélicas e genotipicas para o polimorfismo ACE I/D e
verificar se as frequéncias atendem ao Equilibrio de Hardy-Weinberg foi utilizado o
pacote de software de genética populacional (GENEPOP) (RAYMOND e ROUSSET,
2001).
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As frequéncias alelicas e genotipicas foram inferidas manualmente e conferidas
pelo programa Jamovi versédo 2.3.21 Debug (O PROJETO JAMOVI, 2022)

Para verificar se ha diferenca entre as frequéncias alélicas e genotipicas do
polimorfismo ACE-I/D de acordo com o status de sarcopenia foi realizado o teste de
Qui-quadrado utilizando o programa Jamovi versdo 2.3.21 aceitando o valor de

significancia de p<0,05.

Para verificar se havia associagcédo entre os perfis genotipicos do polimorfismo
ACE I/D (Il, ID e DD) e os dados fenotipicos foram utilizados GLM (General Linear
Model) com uma variavel e os testes ANOVA one way, com pos teste de Tukey para
dados com distribuicdo normal e Kruskal-Wallis, com pés teste de Dunn para dados
com distribuicdo ndo normal, pelo programa Jamovi verséo 2.3.21 Debug. Individuos
classificados como n&o sarcopenicos foram chamados de 1 e individuos
sarcopenicos foram chamados de 2 para avaliar associacao entre genoétipos e as
classificagcbes de status de sarcopenia. Foram considerados significativos os

resultados cujo valor de p < 0,05.

4 RESULTADOS E DISCUSSAO

4.1 Andlise descritiva

Observa-se na tabela 2, as variaveis utilizadas neste trabalho para caracterizar a
amostra, como idade, peso, altura, indice de massa corporal (IMC), gordura corporal
total (GCT), forca de preensédo palmar (FPP), teste de levantar e sentar da cadeira
(TC), indice de massa muscular (IMM) e velocidade de marcha (VM); todas
separadas pelo sexo. Pode-se observar também a média, o desvio padréo e o teste
de Shapiro-Wilk para cara variavel. Nota-se que para o sexo feminino as variaveis
idade, altura, IMC, TC, IMM e VM; e para 0 sexo masculino as variaveis peso, IMC,

TC, e IMM obtiveram distribuicdo n&o normal no teste de Shapiro-Wilk (p<0,05).
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Tabela 2 Anélise descritiva da amostra

Analise descritiva da amostra

Shapiro-Wilk

Sexo N Média Desvio-padrao w P
Idade F 89 66.13 7.6992 0.963 0.013
M 41 65.56 6.6635 0.966 0.253
Peso F 89 67.18 14.3178 0.982 0.249
M 41 76.14 13.6986 0.901 0.002
Altura F 89 1.55 0.0689 0.963 0.012
M 41 1.68 0.0616 0.956 0.117
IMC F 89 34.98 36.2586 0.320 <.001
M 41 27.11 4.5060 0.946 0.051
GCT (%) F 43 37.03 6.9901 0.977 0.520
M 32 39.13 6.5422 0.975 0.657
FPP (kgf) F 89 21.45 5.8263 0.986 0.442
M 41 34.55 10.5068 0.982 0.760
TC (s) F 89 15.08 4.0248 0.925 <.001
M 41 15.35 4.0616 0.938 0.026
IMM (lee) F 89 7.82 14397 0.972 0.050
M 41 10.19 1.2095 0.975 0.503
VM (m/s) F 88 1.31 0.4130 0.972 0.056
M 39 1.38 0.4507 0.977 0.602

Legenda: Na tabela podemos ver uma descricdo geral da amostra levando em consideracdo as
variaveis idade, peso, altura, IMC, GCT, FPP, TTC, IMM e VM separadas pelo sexo e avaliadas
quanto numero de individuos, média, desvio padrdo e o teste de Shapiro-Wilk, que mostra se a
variavel possui distribuicdo normal ou néo normal. Observa-se que para idade, altura, IMC, TC, IMM e
VC para o sexo feminino e peso, IMC e TC para o sexo masculino ndo possuem distribuicdo normal
na amostra, p<0,05

Fonte: Feita pela autora

4.2 Frequéncias alélicas e genotipicas do polimorfismo ACE-I/D

Na figura 1 é possivel observar um gel de eletroforese o qual foi utilizado para a
genotipagem do polimorfismo ACE-I/D, PCR 1.
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Figura 1 Eletroforese PCR 1 genotipagem do polimorfismo ACE-I/D

ladder c1 C2 €3 C4 C5 C6 C7 C8 C9 Cl0 Cl1 Cl12 C13 (C14 Ci15 C16 C17

Legenda: Representacéo de um gel de eletroforese. Na primeira canaleta da esquerda para a direta
temos o Ladder de 100pb (Thermo Scientific). Em C1 a C16 tem-se as amostras e em C17 tem-se o
controle negativo. Em C1 tem-se o exemplo do genétipo ID, com bandas nas alturas de 319pb e
597pb. E C2 tem-se o exemplo do gendtipo I com banda na altura de 597pb. Em C3 tem-se o
exemplo do genétipo DD com banda a na altura de 319pb.

Fonte: Feita pela autora
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Figura 2 PCR de confirmacao (PCR 2)

c1 C2 Cc3 Cc4 €5: €6 c7 Cc8 c9 ci0 (11

Legenda: Representacdo de um gel de eletroforese da PCR 2 ou PCR de confirmagdo, onde
identifica somente a presenca da insergéo, (alelo |1 355pb). O aparecimento da banda indica genotipo
ID e 0 ndo aparecimento da banda indica gendtipo DD. Na primeira canaleta da esquerda para a
direta temos o Ladder de 100pb (Thermo Scientific). Em C1 a C6 tem-se as amostras com genoétipos
DD e em C7 e C8 tem-se amostras com gendtipo confirmado, genétipo ID. Em C9 tem-se o controle
positivo, uma amostra da primeira PCR com gendétipo ID e em C10 tem-se o controle negativo, onde
aplicasse um mix com todos os reagentes, exceto o DNA, avalia contaminacdo. C11 canaleta vazia.

Fonte: Feita pela autora

Na Figura 2 é possivel observa o exemplo de um gel de poliacrilamida de uma
PCR de confirmacéo, realizado segundo descrito na metodologia, com o objetivo de
confirmar o gendtipo DD, pois pode haver sobreposicdo das bandas dos gendétipos
DD e ID, portanto esta PCR avaliou a presenca do alelo I, o ponto de diferenca entre

0s genotipos.

No total, foram genotipadas amostras de 130 individuos no presente trabalho,
onde 68,46% (89) sdo do sexo feminino e 31,53 (41) sdo do sexo masculino. Foram
observadas frequéncias alélicas e genotipicas de 0,47 para o alelo D; 0,53 para o
alelo 1; 45,38% (59) para o genétipo DD, 46,15% (60) para o gendtipo ID e 8,46%

(11) para o genatipo Il na amostra para o polimorfismo ACE-I/D.
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As frequéncias alélicas e genotipicas observadas, para o status de sarcopenia

segundo o consenso europeu EWGSOP2, podem ser observadas na tabela 3 e

tabela 5, respectivamente. Nao foram observadas diferencas entre as frequéncias

entre os grupos (TAB. 4 e 6). Ainda que nao tenha sido observado significancia nos

resultados, o que determina o risco de desenvolver sarcopenia de acordo com o

consenso é a FM (CRUZ-JENTOFT, 2019) e de conforme pesquisas ha associacdo

entre o alelo D e o genétipos DD com o aumento de FM (MENEZES, 2019). Como

também pode ser observado, o numero de

individuos classificados como

sarcopenicos e sarcopenicos grave na presente a mostra foi muito baixo. O que

aponta a necessidade de reamostragem.

Tabela 3 Frequéncias alélicas da classificacdo por EWGSOP2

Alelos
Status EWGSOP2 D | Total
N&o sarcopenicos 90 (0,70) 38 (0,30) 128 (1)
Pré sarcopenico 85 (0,66) 43 (0,34) 128 (1)
Sarcopenico 3(0,75) 1(0,25) 4 (1)
Sarcopenico grave 0 0 0

Legenda: Tabela com a frequéncia dos alelos D e | de acordo com o status de sarcopenia por

EWGSOP2

Fonte: Feita pela autora

Tabela 4 Teste X2 das frequéncias alélicas da classificacdo por EWGSOP2

Valor gl P
X 0.533 2 0.766
Teste Exato de Fisher 0.833
N 260

Legenda: Tabela com o teste de qui- quadrado da frequéncia dos alelos D e | de acordo com o status

de sarcopenia por EWGSOP2, néo houve diferenga entre as frequéncias alélicas (p=0,76)
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Fonte: Feita pela autora

Tabela 5 Frequéncia genotipica da classificacdo EWGSOP2

Genotipo ACE-I/D
Status sarcopenia EWGSOP2 DD ID 1 Total
Pré sarcopenico 28 (43,75%) 28 (45,31%) 7 (10,93%) 64 (100%)
Néo sarcopenico 30 (46,87%) 30 (46,88%) 4 (6,25%) 64 (100%)
Sarcopenico 1 (50,00%) 1 (50,00%) 0 2 (100%)
Sarcopenico grave 0 0 0 0

Legenda: Tabela com a frequéncia dos gendtipos DD, ID e Il de acordo com o status de sarcopenia
por EWGSOP2

Fonte: Feita pela autora

Tabela 6 Teste X? das frequéncias genotipicas da classificacdo EWGSOP2

Valor gl o]
X 1.10 4 0.894
Teste Exato de Fisher 0.873
N 130

Legenda: Tabela com o teste de qui- quadrado da frequéncia dos gendétipos DD, ID e Il de acordo.
Nao foi observado diferenca entre os genétipos pelo status sarcopenia, (p=0,87)

Fonte: Feita pela autora

Adicionalmente, conforme mencionado na metodologia, com o intuito de se obter
dois grupos de comparacdo os individuos classificados como provaveis
sarcopenicos, sarcopenicos e sarcopenicos graves (segundo EWGSOP2) foram

classificados como sarcopenicos e 0s demais como néo sarcopenicos.

As frequéncias alélicas e genotipicas de acordo com a classificacdo

sarcopenicos (pré-sarcopenicos + sarcopenicos + sracopenicos graves) VS nhao
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sarcopenicos, é apresentada na tabela 7 e 9. Nao foram observadas diferencas,
como pode ser notado nas tabelas 8 e 10. Nota-se pela tabela 7 que a frequéncia do
alelo D é maior que o alelo I em ambos os grupos. Quanto as frequéncias
genotipicas, pode-se notar pela tabela 9 que as frequéncias dos gendétipos DD e ID

sdo maiores que as frequéncias do genotipo Il em ambos 0s grupos.

Tabela 7 Frequéncias alélicas classificagdo por EWGSOP2

Tabelas de Contingéncia

Alelos (2)

SxNS_EWGSOP2 D | Total

Sarcopenico 88 (0,66) 44 (0,34) 132 (1)
Nao sarcopenico 0,70 (90) 0,30 (38) 128 (1)

Legenda: Tabela com a frequéncia dos alelos D e | de acordo com a classificagdo de sarcopenia por
EWGSOP2. Nao foi observado diferenca entre as frequéncias alélicas para sarcopenicos vs néo
sarcopenicos por EWGSOP2(p=0,52)

Fonte: Feita pela autora

Tabela 8 Teste X? das frequéncias alélicas da classificagdo EWGSOP2

Testes x°

Valor gl p

X 0.400 1 0.527
260

Legenda: Tabela com o teste de qui- quadrado da frequéncia dos alelos D e | de acordo com a
classificagdo de sarcopenia por EWGSOP2. N&o foi observado diferenga entre as frequéncias alélicas
para sarcopenicos vs ndo sarcopenicos por EWGSOP2(p=0,52)

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 9 Frequéncias genotipicas da classificacdo por EWGSOP2

Tabelas de Contingéncia

Genotipo ACE-I/D

SxNS EWGSOP2 DD ID | Total

Sarcopenico 29 (43,94%) 30 (45,46%) 7 (10,60%) 66 (100%)
N&o sarcopenico 30 (46,87%) 30 (46,87%) 4 (6,26%) 64 (100%)

Legenda: Tabela com a frequéncia dos genétipos de acordo a classificacdo sarcopenia por
EWGSOP2. Néo foi observado diferenga entre as frequéncias genotipicas para sarcopenicos vs nao
sarcopenicos por EWGSOP2(p=0,66)

Fonte: Feita pela autora

Tabela 10 Teste X? das frequéncias genotipicas da classificagdo EWGSOP2

Testes x*

Valor gl o]

x> 0805 2  0.669
N 130

Legenda: Tabela com o teste de qui- quadrado da frequéncia dos genétipos de acordo com a
classificagdo sarcopenia por EWGSOP2. N&o foi observado diferenca entre as frequéncias
genotipicas para sarcopenicos vs nao sarcopenicos por EWGSOP2(p=0,66)

Fonte: Feita pela autora

As frequéncias alélicas e genotipicas de acordo com FPP, é apresentada na
tabela 11 e 13. Nao foram observadas diferencas, como pode ser notado nas
tabelas 12 e 14. Nota-se pela tabela 11 que a frequéncia do alelo D € maior que o
alelo | em ambos os grupos. Quanto as frequéncias genotipicas, pode-se notar pela
tabela 13 que as frequéncias dos gendtipos DD e ID sdo maiores que o genatipo Il
em ambos os grupos. Embora ndo foi notado diferenga significativa, a literatura
descreve maior forgca em atletas do futebol portadores do alelo D e principalmente
gendtipos DD (MENEZES, 2019).
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Tabela 11 Frequéncias alélicas da classificacao por FPP

Tabelas de Contingéncia

Alelo_FPP

SxNS_FPP D | Total

Sarcopenico 26 (0,61) 16 (0,39) 42 (1)
N&o sarcopenico 152 (0,70) 66 (0,30) 218 (1)

Legenda: Tabela com a frequéncia dos alelos D e | de acordo com o status de sarcopenia por FPP.
Nao foi observado diferenca entre as frequéncias alélicas entre o sarcopenicos e 0s nao sarcopenicos
por FPP (p=0,31).

Fonte: Feita pela autora

Tabela 12 Teste X? das frequéncias alélicas da classificacdo por FPP

Testes x*

Valor gl o]

x> 0997 1 0.318
N 260

Legenda: Tabela com o teste de qui- quadrado da frequéncia dos alelos D e | de acordo com o status
de sarcopenia por FPP, néo foi observado diferenca entre ambos os alelos nos grupos (p=0,31).

Fonte: Feita pela autora

Tabela 13 Frequéncias genotipicas da classificacdo por FPP

Tabelas de Contingéncia

Genétipo ACE-I/D

SxNS FPP DD ID | Total

Né&o sarcopenico 50 (45,87%) 52 (47,70%) 7 (6,43%) 109 (100%)
Sarcopenico 9 (42,86%) 8 (38,10%) 4 (19,04%) 21 (100%)

Legenda: Tabela com a frequéncia dos genétipos de acordo com o status de sarcopenia por FPP.
Nao foi observado diferenca entre os genétipos nos 2 grupos (p=0,15)

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 14 Teste X? das frequéncias genotipicas da classificagdo por FPP

Testes x*

Valor gl P
X 370 2 0157
N 130

Legenda: Tabela com o teste de qui- quadrado da frequéncia dos alelos genétipos de acordo com o
status de sarcopenia por FPP. Nao foi observado diferenca entre as frequéncias genotipicas em

ambos os grupos (p=0,15)

Fonte: Feita pela autora

As frequéncias alélicas e genotipicas de acordo com a classificacdo por TC, é

apresentada na tabela 15 e 17. Nao foram observadas diferengas, como pode ser

notado nas tabelas 16 e 18. Nota-se pela tabela 15 que a frequéncia do alelo D é

maior que o alelo | em ambos os grupos. Quanto as frequéncias genotipicas, pode-

se notar pela tabela 17 que a frequéncia do gendtipo ID é ligeiramente maior

comparado aos genétipos DD e maior que o gendtipo || em ambos os grupos.

Tabela 15 Frequéncias alélicas da classificacdo por TC

Tabelas de Contingéncia

Alelo TC
SxNS_TC D | Total
Sarcopenico 75 (0,66) 37 (0,34) 112 (1)
Nao sarcopenico 102 (0,68) 46 (0,32) 148 (1)

Legenda: Tabela com a frequéncia dos alelos D e | de acordo com o status de sarcopenia por TC.
N&o foi observado diferenca entre as frequéncias alélicas entre os grupos classificados por TC

(p=0,73)

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 16 Teste X? das frequéncias alélicas da classificacao por Testes x2

Valor Gl P

X 0.112 1 0738
N 260

Legenda: Tabela com o teste de qui- quadrado da frequéncia dos alelos D e | de acordo com o status
de sarcopenia por TC. Nao foi observado diferenca entre as frequéncias alélicas entre os grupos
classificados por TC (p=0,73)

Fonte: Feita pela autora

Tabela 17 Frequéncias genotipicas da classificac80 por Tabelas de Contingéncia

Genoétipo ACE-I/D

SxNS TC DD ID | Total
Sarcopenico 25 (44,64%) 26 (46,43%) 5 (8,93%) 56 (100%)
N&o sarcopenico 34 (45,94%) 34 (46,94%) 6 (6,06%) 74 (100%)

Legenda: Tabela com a frequéncia dos genétipos de acordo com o status de sarcopenia por TC. N&o
foi observado diferenca entre as frequéncias genotipicas entre os grupos classificados por TC
(p=0,98)

Fonte: Feita pela autora

Tabela 18 Teste X? das frequéncias genotiicas da classificacdo por TC

Testes x?

Valor gl p

X 0.0389 2 0981
N 130

Legenda: Tabela com o teste de qui- quadrado da frequéncia dos genétipos de acordo com o status
de sarcopenia por TC. N&o foi observado diferenca entre as frequéncias genotipicas entre 0os grupos
classificados por TC (p=0,98)

Fonte: Feita pela autora

As frequéncias alélicas e genotipicas de acordo com a classificacdo por FM, é

apresentada na tabela 19 e 21. Nao foram observadas diferencas, como pode ser
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notado nas tabelas 20 e 22. Nota-se pela tabela 19 que a frequéncia do alelo D é
maior que o alelo | em ambos os grupos. Quanto as frequéncias genotipicas, pode-
se notar pela tabela 20 que as frequéncias dos gendtipos DD e ID sdo maiores que

as frequéncias do gendtipo Il em ambos os grupos.

Tabela 19 Frequéncias alélicas da classificacdo por FM

Tabelas de Contingéncia

Alelos FM

SxNS_FM D | Total

Sarcopenico 87 (0,66) 44 (0,34) 131 (1)
Nao sarcopenico 91 (0,71) 38 (0,29) 129 (1)

Legenda: Tabela com a frequéncia dos alelos D e | de acordo com o status de sarcopenia por FM.
N&o foi observado diferenca entre as frequéncias alélicas entre sarcopenicos e ndo sarcopenicos por
FM (p=0,47).

Fonte: Feita pela autora

Tabela 20 Teste X2 das frequéncias alélicas da classificacdo por FM

Testes x*

Valor gl p

x? 0514 1 0474
260

Legenda: Tabela com o teste de qui- quadrado da frequéncia dos alelos D e | de acordo com o status
de sarcopenia por FM. N&o foi observado diferenca entre as frequéncias alélicas entre sarcopenicos e
nao sarcopenicos por FM (p=0,47).

Fonte: Feita pela autora

Tabela 21 Frequéncias genotipicas da classificagdo por FM

Tabelas de Contingéncia

Genotipo ACE-I/D

SxNS FM DD ID ] Total
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Tabelas de Contingéncia

Genotipo ACE-I/D

SxNS FM DD ID 1 Total

Sarcopenico 29 (43,94%) 29 (43,94%) 8 (12,12%) 66 (100%)
N&o sarcopenico 30 (46,87%) 31 (48,44%) 3 (4,69%) 64 (100%)

Legenda: Tabela com a frequéncia dos genotipos de acordo com o status de sarcopenia por FM. N&o
foi observado diferenca entre as frequéncias genotipicas entre sarcopenicos e ndo sarcopenicos por
FM (p=0,0,31).

Fonte: Feita pela autora

Tabela 22 Teste X? das frequéncias genotipicas da classificacdo por FM

Testes x°

Valor gl P

X 2.33 2 0313
N 130

Legenda: Tabela com o teste de qui- quadrado da frequéncia dos genotipicas de acordo com o status
de sarcopenia por FM. Nao foi observado diferenca entre as frequéncias genotipicas entre
sarcopenicos e ndo sarcopenicos por FM (p=0,31).

Fonte: Feita pela autora

Nao foi possivel comparar as frequéncias alélicas e genotipicas por IMM
porque ndo atendiam ao requisito. Foram observados somete 2 individuos com

sarcopenicos, nao sendo representativo o suficiente.

by

Com relacdo a classificacdo de acordo com a velocidade de marcha, as
frequéncias alélicas observadas para os individuos sarcopenicos e ndo sarcopenicos
podem ser observadas na tabela 23. Nao foi observada diferenca de frequéncia
entre os grupos (TAB. 24). Entretanto, com relacdo as frequéncias genotipicas (Tab.
25), embora nao tenha sido observada diferenca entre os grupos (TAB. 27), foi
possivel observar maior frequéncia do genotipo ID nos individuos sarcopenicos em
relacdo aos nao sarcopenicos. Uma amostra maior poderia confirmar essa

associacao.
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Tabela 23 Frequéncias alélicas da classificacao por VM

Tabelas de Contingéncia

Alelos VM

SxNS_VM

D

| Total

Sarcopenico

N&o sarcopenico

30 (65,2%)
146 (70,2%)

16 (34,8%) 46 (100%)
62 (29,8%) 208 (100%)

Legenda: Tabela com a frequéncia dos alelos D e | de acordo com o status de sarcopenia por VM.
Nao foi observado diferenca entre as frequéncias alélicas nos individuos sarcopenicos e nao

sarcopenicos por VM (p=0,50).

Fonte: Feita pela autora

Tabela 24 Teste X2 das frequéncias alélicas da classificagédo por VM

Testes x°

Valor gl p
x> 0438 1 0508
N 254

Legenda: Tabela com o teste de qui- quadrado da frequéncia dos alelos D e | de acordo com o status
de sarcopenia por VM. N&o foi observado diferenca entre as frequéncias alélicas nos individuos
sarcopenicos e ndo sarcopenicos por VM (p=0,50).

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 25 Frequéncias genotipicas da classificacdo por VM

Tabelas de Contingéncia

Genotipo ACE-I/D

SxNS VM

DD

ID

] Total

Sarcopenico

N&o sarcopenico 51 (40,15%)
8 (6,29%)

44 (34,64%) 9 (7,08%) 104 (100%)
14 (11,02%) 1(0,78%) 23 (100%)

Legenda: Tabela com a frequéncia dos genétipos de acordo com o status de sarcopenia por VM. Néo
foi observado diferenca entre as frequéncias genotipicas nos individuos sarcopenicos e nao

sarcopenicos por VM (p=0,26).

Fonte: Feita pela autora

Tabela 26 Teste X? das frequéncias genotipicas da classificagdo por VM

Testes x>
Valor gl P
X 2.69 2 0.261
N 127

Legenda: Tabela com o teste de qui- quadrado da frequéncia dos genétipos de acordo com o status
de sarcopenia por VM. Nao foi observado diferenga entre as frequéncias genotipicas nos individuos

sarcopenicos e nao sarcopenicos por VM (p=0,26).

Fonte: Feita pela autora
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Figura 3 Grafico frequéncias genotipicas da classificacdo por VM
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Legenda: Comparacao grafica entre as frequéncias genotipicas do status de sarcopenia por VM.
Observou-se inversdo das frequéncias genotipicas entre os sarcopenicos e ndo sarcopenicos. O
gendtipo DD é mais frequente nos individuos ndo sarcopenicos e o genétipo ID € mais frequente nos
individuos sarcopenicos por VM.

Fonte: Feita pela autora

De modo geral, ndo foi observada diferenca entre as frequéncias alélicas e
genotipicas para os individuos classificados como sarcopenicos e ndo sarcopenicos,
seja por FM, TC, FPP, IMM e VM. Foi observado uma inversédo das frequéncias
genotipicas nos individuos sarcopenicos e ndo sarcopenicos por VM, o genétipo DD
(40,15%) foi mais frequente nos individuos ndo sarcopenicos e 0 gendétipos ID
(11,02%) foi mais frequente nos individuos sarcopenicos. A literatura aponta uma a
maior frequéncia do alelo D em atletas de for¢a/poténcia, especialmente o gendétipo
DD, que estd associado ao aumento da atividade da enzima ECA, influenciando
hipertrofia (MENEZES, 2019).Como for¢ca muscular e performace e/ou desempenho
fisico sdo subfenodtipos para o diagnéstico de sarcopenia, a literatura corrobora com
o aumento da frequéncia do alelo D e do genétipo DD nos individuos néo
sarcopenicos, principalmente quanto a FM e VM, embora néo tenha sido observado
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diferenca significativa na presente amostra, nosso resultados estdo corroborando

com a literatura.

4.3 Analise de associacao
4.3.1 Status de sarcopenia EWGSOP2

Considerando a classificacdo do status de sarcopenia de acordo com o
consenso europeu EWGSOP2 (CRUZ-JENTOFT, 2019) foi verificado se havia
associacao entre o status e o polimorfismo ACE-I/D para toda a amostra e separado
por sexo. Nao foi observada associacao entre os genétipos DD, ID e Il com o status.
Entretanto, observa-se nas figuras 34, 35 e 36 que os individuos com o genotipo I,
tanto na amostra total como em ambos 0s sexos, estdo mais préximos ao valor 2, no
eixo Y, que corresponde aos individuos classificados como sarcopenicos,

comparados aos genotipos ID e DD.

Tabela 27 Modelo de comparacéo por GLM de status de sarcopenia por
EWGSOP2 com os gendétipos do polimorfismo ACE-I/D

Model Info
Info
Estimate Linear model fit by OLS
Call status ~ 1 + Genotipo
R-squared 0.00473
Adj. R-squared -0.01095

Legenda: Modelo GLM para analisar associacdo entre status de sarcopenia por EWGSOP2 e o
polimorfismo ACE-I/D.

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 28 Resultado do GLM de status de sarcopenia por EWGSOP2 com o0s
gendtipos do polimorfismo ACE-I/D

ANOVA Omnibus tests

ss df F p
Model 0.172 2 0302 0740
Gendtipo  0.172 20302 0.740

Residuals 36.259 127
Total 36.431 129

Legenda: Resultado GLM de associacéo entre status de sarcopenia por EWGSOP2 e os genotipos.
N&o foi observado associagéo entre status de sarcopenia por EWGSOP2 e o polimorfismo ACE-I/D
(p=0,74)

Fonte: Feita pela autora

Tabela 29 Teste de p6s HOC comparando os geno6tipos do polimorfismo ACE-

I/D no status de sarcopenia por EWGSOP2

Post Hoc Comparisons - Gendtipo

Comparison

Genétipo Genétipo Difference SE t df Ptukey
ID - DD 0.0246 0.0980  0.251 127 0.966
I - DD 0.1364 0.1757  0.776 127 0718
I - ID 0.1118 0.1750  0.639 127 0.799

Legenda: Comparagdo entre os genétipos DD, ID e Il com relacdo ao status de sarcopenia por
EWGSOP2. Nao foi observado associacdo entre status de sarcopenia por EWGSOP2 e o

polimorfismo ACE-I/D.

Fonte: Feita pela autora
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Figura 4 Grafico de comparacéao entre status de sarcopenia EWGSOP2 com o0s

gendtipos do polimorfismo ACE-I/D
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Legenda: 1= ndo sarcopenico; 2= pré-sarcopenico; 3= sarcopenico. Representacdo gréfica da
avaliagdo da associacdo. Quanto mais proximo de 2 ou 3, mais préximo da associacdo com
sarcopenia. Ndo foi observado associacdo entre status de sarcopenia por EWGSOP2 e o

polimorfismo ACE-I/D (p=0,74).

Fonte: Feita pela autora

Tabela 30 Modelo de comparacéo por GLM do status sarcopenia por

EWGSOP2 com os gendétipos do polimorfismo ACE-I/D sexo feminino

Model Info

Info

Estimate

Call

R-squared
Adj. R-squared

Linear model fit by OLS
status ~ 1 + Genotipo
8.74e-5

-0.0232

Legenda: Modelo GLM para analisar associacdo entre status de sarcopenia por EWGSOP2 e o

polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino.

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 31 Resultado do GLM do status sarcopenia EWGSOP2 com os

gendtipos do polimorfismo ACE-I/D sexo feminino

IANOVA Omnibus tests

SS df F P

Model 0.00229 2 0.00376  0.99%6
Genotipo 0.00229 2 000376  0.99%

Residuals 26.24490 86
Total 26.24719 88

Legenda: Resultado GLM para analisar associacdo entre status sarcopenia por EWGSOP2 e o
polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino. Ndo foi observado associacdo entre status sarcopenia por

EWGSOP2 e o polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino. (p=0,99)

Fonte: Feita pela autora

Tabela 32 Teste de p6s HOC comparando os gend6tipos do polimorfismo ACE-
I/D status sarcopenia por EWGSOP2 no sexo feminino

Comparison
Genétipo Genétipo Difference SE t Df Ptukey
ID - DD -0.0102 0.119 -0.0855 86.0 0.996
I - DD -5.86e-16 0.401 -1.46e-15 86.0 1.000
I - ID 0.0102 0.399 0.0256 86.0 1.000

Legenda: Comparacgdo entre os genotipos DD, ID e Il e associagdo com o status sarcopenia. Nao foi
observado associacdo entre status sarcopenia por EWGSOP2 e o polimorfismo ACE-I/D no sexo
feminino

Fonte: Feita pela autora

47



Figura 5 Comparacéo entre Status de sarcopenia EWGSOP2 com os genétipos

do polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino
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Legenda: 1= ndo sarcopenico; 2= pré-sarcopenico; 3= sarcopenico. Representacdo gréfica da
avaliacdo da associacdo do status de sarcopenia por EWGSOP2 no sexo feminino. Quanto mais
proximo de 2 ou 3, mais proximo do status sarcopenico. N&o foi observado associagéo entre status
sarcopenia por EWGSOP2 e o polimorfismo ACE-1/D no sexo feminino (p=0,99)

Fonte: Feita pela autora

Tabela 33 Modelo de comparacéo por GLM de status de sarcopenia por

EWGSOP2 com os gendétipos do polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino

Model Info
Info
Estimate Linear model fit by OLS
Call Status de sarcopenia EWGSOP2 ~ 1 + Gendtipo
R-squared 0.0168
Adj. R-squared -0.0349

Legenda: Modelo GLM de avaliagdo de associacdo entre o status de sarcopenia por EWGSOP2 e o
polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino.

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 34 Resultado do GLM de status de sarcopenia por EWGSOP2 com o0s

genotipos do polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino

ANOVA Omnibus tests

SS df F

p

Model 0.168 2

Gendtipo  0.168 2

Residuals 9.784 38
Total 9.951 40

0.326

0.326

0.724

0.724

Legenda: Resultado GLM para analisar associacdo entre status sarcopenia por EWGSOP2 e o
polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino. Nao foi observado associacéo entre o status de sarcopenia
por EWGSOP2 e o polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino (p=0,78).

Feita pela autora

Tabela 35 Teste de p6s HOC comparando os gend6tipos do polimorfismo ACE-

I/D no sexo masculino

Post Hoc Comparisons - Gendtipo

t Df Ptukey

Comparison
Genétipo Genétipo Difference SE
ID DD 0.1126 0.189
I DD 0.1429 0.202
I ID 0.0303 0.228

0.596 38.0 0.823
0.707 38.0 0.761
0.133 38.0 0.990

Legenda: Teste de pés HOC comparando status sarcopenia por EWGSOP2 e o polimorfismo ACE-I/D
no sexo masculino. Ndo foi observado associacéo entre o status de sarcopenia por EWGSOP2 e o
polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino (p=0,78).

Fonte: Feita pela autora
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Figura 6 Comparacao entre status de sarcopenia EWGSOP2 com os gendtipos

do polimorfismo ACE-I/no sexo masculino
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Legenda: 1= ndo sarcopenico; 2= pré-sarcopenico; 3= sarcopenico. Representacdo gréfica da
avaliacdo de associagdo entre o status de sarcopenia por EWGSOP2 e o polimorfismo ACE-I/D no
sexo masculino. Quanto mais préoximo de 2 ou 3, mais proximo de ser sarcopenico. Nao foi observado

associagdo entre o status de sarcopenia por EWGSOP2 e o polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino
(p=0,78).

Fonte: Feita pela autora

4.3.2 Sarcopenicos e ndo sarcopenicos por EWGSOP2

Foi verificado se havia associacdo entre a classificacdo de sarcopenia em
sarcopenicos (pré-sarcopenicos+sarcopenico) e ndo sarcopenicos de acordo com o
consenso europeu EWGSOP2 (CRUZ-JENTOFT, 2019) e o polimorfismo ACE-I/D
para a amostra como um todo e de acordo com o sexo. Nao foi observada
associacao entre os genétipos DD, ID e Il com a classificacdo status de sarcopenia.
Entretanto, € possivel observar nas figuras 11, 12 e 13, que tanto para amostra
como todo, como em ambos 0s sexos, individuos com genétipos Il estdo mais
préximos ao valor 2, no eixo Y, que corresponde aos individuos classificados como
sarcopenicos, comparados aos genoétipos ID e Il.
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Tabela 36 Modelo de comparacéo por GLM sarcopenia por EWGSOP2 com os
gendtipos do polimorfismo ACE-I/D

Model Info
Info
Estimate Linear model fit by OLS
Call SXNS_EWGSOP2 ~ 1 + "Gendtipo (2)°
R-squared 0.00913
Adj. R-squared -0.00648

Legenda: Modelo GLM de analise de associacdo entre o status sarcopenia e o polimorfismo ACE-I/D

Fonte: Feita pela autora

Tabela 37 Resultado do GLM sarcopenia por EWGSOP2 com os genétipos do
polimorfismo ACE-I/D

IANOVA Omnibus tests
SS df F P
Model 0.296 2 0585 0559
Genotipo (2) 0.296 2 0585 0559
Residuals 32.173 127
Total 32469 129

Legenda: Resultado GLM da analise de associa¢do entre o status sarcopenia e polimorfismo ACE-
I/D. Néo foi observado associacéo entre status sarcopenia e polimorfismo ACE-I/D (p=0,55)

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 38 Teste de p6s HOC comparando os genétipos do polimorfismo ACE-

I/D
Post Hoc Comparisons - Gendtipo (2)
Comparison
Genétipo (2) Genoétipo (2) Difference SE t df Ptukey
DD - -0.1787 0.1653 -1.081 127 0.527
ID - DD 0.0257 0.0923 0.279 127 0.958
ID - -0.1530 0.1651 -0.927 127 0.624

Legenda: avaliagcdo de qual gendtipo teria a associagdo com o status sarcopenia. Nao foi observado
associagdo entre status sarcopenia e polimorfismo ACE-I/D.

Fonte: Feita pela autora

Figura 7 Comparacao entre sarcopenico x nao sarcopenico por EWGSOP2 com

0s genotipos do polimorfismo ACE-I/D
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Legenda: 1= ndo sarcopenico; 2= sarcopenico. Representacdo gréfica da avaliagdo da associacao.
Quanto mais proximo de 2, mais proximo da associacdo com sarcopenia. Ndo foi observado
associagdo entre status sarcopenia e polimorfismo ACE-I/D (p=0,55)

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 39 Modelo de comparacédo GLM de sarcopenia por EWGSOP2 com o0s

genotipos do polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino

Model Info
Info
Estimate Linear model fit by OLS
Call SXNS_EWGSOP2 ~ 1 + "Gendtipo (2)°
R-squared 0.00913
Adj. R-squared -0.00648

Legenda: Modelo GLM de andlise de associagdo entre o status sarcopenia e polimorfismo ACE-1/D no
sexo feminino.

Fonte: Feita pela autora

Tabela 40 Resultado do GLM sarcopenia por EWGSOP2 com 0s gendétipos do

polimorfismo ACE-I/D sexo feminino

IANOVA Omnibus tests
SS df F P
Model 0.296 2 0585 0559
Genotipo (2) 0.296 2 0585 0559
Residuals 32.173 127
Total 32469 129

Legenda: Resultado GLM da andlise de associacé@o entre o status sarcopenia e polimorfismo ACE-1/D
no sexo feminino. N&o foi observado de associacéo entre o status sarcopenia e polimorfismo ACE-1/D
no sexo feminino (p=0,55).

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 41 Teste de p6s HOC comparando os genétipos do polimorfismo ACE-

I/D no sexo feminino

Post Hoc Comparisons - Gendtipo (2)
Comparison
Genétipo (2) Genétipo (2) Difference SE t df Ptukey
DD - -0.02632 0368  -0.0714 860  0.997
ID - DD -0.00430 0.110  -0.0391 86.0  0.999
ID - -0.03061 0366  -0.0836 860  0.996

Legenda: Avaliac@o de qual gendtipo teria a associagdo com status sarcopenia. Ndo foi observado de
associagdo entre o status sarcopenia e polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino.

Fonte: Feita pela autora

Figura 8 Comparacao entre sarcopenicos e nao sarcopenicos por EWGSOP2

com os genotipos do polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino
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Legenda: 1= ndo sarcopenico; 2= sarcopenico. Representacdo grafica da avaliagdo da de associacdo
entre o status sarcopenia e polimorfismo ACE-1/D no sexo feminino. Quanto mais proximo de 2, mais
proximo de ser sarcopenico. N&do foi observado de associacdo entre o status sarcopenia e
polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino (p=0,55)

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 42 Modelo de comparacédo por GLM de sarcopenia por EWGSOP2 com

0s genotipos do polimorfismo ACE-I/D sexo masculino

Model Info
Info
Estimate Linear model fit by OLS
Call SXNS_EWGSOP2 ~ 1 + "Gendtipo (2)°
R-squared 0.0168
Adj. R-squared ~ -0.0349

Legenda: Modelo GLM de andlise de associagdo entre o status sarcopenia e polimorfismo ACE-1/D no

sexo masculino

Fonte: Feita pela autora

Tabela 43 Resultado do GLM de sarcopenia por EWGSOP2 com os genoétipos
do polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino

IANOVA Omnibus tests

SS df F P
Model 0.168 2 0326 0724
Genotipo (2)  0.168 2 0326 0724
Residuals 9.784 38
Total 9.951 40

Legenda: Resultado GLM da analise de associacdo entre o status sarcopenia e o polimorfismo ACE-
I/D no sexo masculino. Ndo foi observado associacdo entre o status sarcopenia e o polimorfismo

ACE-I/D no sexo masculino (p=0,72).

Fonte: Feita pela autora
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I/D no sexo masculino

Tabela 44 Teste de p6s HOC comparando os genétipos do polimorfismo ACE-

Post Hoc Comparisons - Gendtipo (2)

Comparison

Genétipo (2) Genoétipo (2) Difference SE

T df Ptukey

DD

-0.1126 0.189 -0.596 38.0 0.823
0.1429 0.202 0.707 38.0 0.761
0.0303 0.228 0.133 38.0 0.990

Legenda: avaliagdo de qual gendtipo teria a associagdo entre o status sarcopenia e o polimorfismo
ACE-I/D no sexo masculino. Nao foi observado associagdo entre o status sarcopenia e o polimorfismo

ACE-I/D no sexo masculino.

Fonte: Feita pela autora

Figura 9 Comparacao entre sarcopenicos e ndo sarcopenicos por EWGSOP2

com os genoétipos do polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino

S0P2

ﬂ
J

SxNS_EW(

-
(]

1.65

1.55

1D

oD D
GGendtipo (2)

Legenda: 1= ndo sarcopenico; 2= sarcopenico. Representacdo gréfica da avaliacdo da associacao
entre status sarcopenia EWGSOP2 e o polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino. Quanto mais
proximo de 2, mais préximo de ser sarcopenico. N&o foi observado associagdo entre status
sarcopenia EWGSOP2 e o polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino (p=0,72);

Fonte: Feita pela autora
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4.3.3 Forca muscular

Foi verificado se havia associacdo entre a classificacdo do status de sarcopenia
por FM (FPP < 27kgf para homens e < 16kgf para mulheres ou TC >15 segundos e
ambos) e o polimorfismo ACE-I/D, levando em consideragdo a amostra como um
todo e agrupados de acordo com o sexo. Nao foi observada associacdo entre os
genadtipos DD, Il e ID. Entretanto, € possivel observar nas figuras 14,15 e 16 que
tanto para amostra como todo, como na amostra agrupada de acordo com 0 Sexo,
que individuos portadores do gendtipo Il estdo mais préximos ao valor 2, no eixo Y,
gue corresponde aos individuos classificados como sarcopenicos, comparados aos

genatipos ID e DD.

Tabela 45 Modelo de comparacéo por GLM de status sarcopenia por FM com

0s genotipos do polimorfismo ACE-I/D

Model Info
Info
Estimate Linear model fit by OLS
Call SXxNS_FM ~ 1 + ‘Gendtipo (6)°
R-squared 0.01789
Adj. R-squared 0.00243

Legenda: Modelo GLM de analise de associagdo entre o status sarcopenia por FM e polimorfismo
ACE-I/D

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 46 Resultado do GLM de status sarcopenia por FM com os genotipos

do polimorfismo ACE-I/D

IANOVA Omnibus tests

SS

df F P

Model 0.581
Genotipo (6) 0.581

Residuals 31.911
Total 32.492

2 1.16 0318

2 1.16 0.318

127
129

Legenda: Resultado GLM da andlise de associacé@o entre o status sarcopenia por FM e polimorfismo
ACE-I/D. néo foi observado associagcdo entre o status sarcopenia por FM e polimorfismo ACE-I/D

(p=0,31)

Fonte: Feita pela autora

Figura 10 Comparacdo entre status sarcopenia por FM com os genétipos do

polimorfismo ACE-I/D
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Legenda: 1= ndo sarcopenico; 2= sarcopenico. Representacdo gréfica da avaliacdo da associacao
entre o status sarcopenia por FM e polimorfismo ACE-I/D. Quanto mais proximo de 2, mais préximo
de ser sarcopenico. Nao foi observado associagcdo entre status sarcopenia por FM e polimorfismo

ACE-/D (p=0,31)

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 47 Modelo de comparacdo GLM do status sarcopenia por FM com o0s

genotipos do polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino

Model Info
Info
Estimate Linear model fit by OLS
Call SXxNS_FM ~ 1 + "Genétipo (6)°
R-squared 0.01789
Adj. R-squared ~ 0.00243

Legenda: Modelo GLM de analise de associacdo entre o status sarcopenia por FM e o polimorfismo
ACE-I/D no sexo feminino

Fonte: Feita pela autora

Tabela 48 Resultado do GLM status sarcopenia por FM com os gendtipos do

polimorfismo ACE-I/D sexo feminino

IANOVA Omnibus tests
SS df F P
Model 0.581 2 116 0318
Genotipo (6) 0.581 2 116 0318
Residuals 31.911 127
Total 32492 129

Legenda: Resultado GLM da andlise de associagao entre status de sarcopenia por FM e polimorfismo
ACE-I/D no sexo feminino. Ndo foi observado associacdo entre status de sarcopenia por FM vs
polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino (p=0,31)

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 49 Teste de p6s HOC comparando os genétipos do polimorfismo ACE-

I/D no sexo feminino

Post Hoc Comparisons - Gendtipo (6)

Comparison

Genétipo (6)

Genétipo (6) Difference SE T df Ptukey

DD
ID
ID

-0.52632 0.364 -1.4450  86.0 0.323
-0.00430 0.109 -0.0396  86.0 0.999
-0.53061 0.362 -1.4650  86.0 0.313

Legenda: avaliagdo de qual gendtipo teria a associacao status sarcopenia por FM e polimorfismo
ACE-I/D no sexo feminino. Ndo foi observado associagdo entre status sarcopenia por FM e

polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino.

Fonte: Feita pela autora

Figura 11 Comparacao entre status sarcopenia por FM com os genotipos do

SxMNS_FM
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Legenda: 1= ndo sarcopenico; 2= sarcopenico. Representacdo grafica da avaliacdo da associagao
entre status sarcopenia por FM e polimorfismo ACE-I/D. Quanto mais proximo de 2, mais proximo de
ser sarcopenico. Nao foi observado associacao entre status sarcopenia por FM e polimorfismo ACE-

IID (p=0,31)

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 50 Modelo de comparacdo GLM de status sarcopenia por FM com o0s

genotipos do polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino

Model Info
Info
Estimate Linear model fit by OLS
Call SXxNS_FM ~ 1 + "Genétipo (6)°
R-squared 0.0131
Adj. R-squared ~ -0.0389

Legenda: Modelo GLM de andlise de associagdo entre o status sarcopenia por FM e polimorfismo
ACE-I/D no sexo masculino

Fonte: Feita pela autora

Tabela 51 Resultado do GLM de status sarcopenia por FM com os genotipos
do polimorfismo ACE-I/D sexo masculino

IANOVA Omnibus tests

SS df F P

Model 0.132 2 0252 0.779
Gendtipo (6) 0.132 2 0252 0.779

Residuals 9.965 38
Total 10.098 40

Legenda: Resultado GLM da analise de associa¢éo entre o status sarcopenia por FM e polimorfismo
ACE-I/D no sexo masculino. Ndo foi observado associacdo entre o status sarcopenia por FM e

polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino (p=0,77)
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I/D no sexo masculino

Tabela 52 Teste de p6s HOC comparando os genétipos do polimorfismo ACE-

Post Hoc Comparisons - Gendtipo (6)

Comparison

Genétipo (6) Genotipo (6) Difference SE

t df Ptukey

DD - ID -0.0216 0.191
Il - DD 0.1429 0.204
Il - ID 0.1212 0.230

-0.114 38.0 0.993
0.700 38.0 0.765
0.527 38.0 0.859

Legenda: avaliagcdo de qual gendtipo teria a associacao status sarcopenia por FM e polimorfismo
ACE-I/D no sexo masculino. Ndo foi observado associacdo entre status sarcopenia por FM e

polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino.

Fonte: Feita pela autora

Figura 12 Comparacéao entre status sarcopenia por FM com os genotipos do

SxMNS_FM
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Legenda: 1= ndo sarcopenico; 2= sarcopenico.Representacdo grafica da avaliacdo da associagéo.
Quanto mais préximo de 2, mais proximo de ser sarcopenico. N&o foi observado associagao entre o
status sarcopenia por FM e polimorfismo ACE-1/D no sexo masculino (p=0,77)

Fonte: Feita pela autora
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4.3.3.1 Forca de Preensdo Palmar (FPP)

Foi verificado se havia associagcao entre a classificacdo do status de sarcopenia
de acordo com a FPP e o polimorfismo ACE-I/D, levando em consideragdo a
amostra como um todo e agrupada de acordo com o sexo. Nao foi observada
associacdo. Entretanto, observa-se na figura 17 que individuos com genatipo I, na
amostra total tiveram maior FPP comparados com os individuos com genaétipos DD e
ID. Na figura 19 e 21 observa-se reducdo da FPP para o gendtipo Il no sexo
feminino e masculino. Nos gréficos 18, 20 e 22 pode-se observar que os individuos
na amostra e em ambos 0s sexos, com o0 genotipo 1l estdo mais proximos do valor 2
no eixo Y, que representa 0s o status sarcopenico, comparados aos individuos com
0s gendtipos ID e DD, que estiveram mais proximos do valor 1, no eixo Y, que
representa status ndo sarcopenico. Embora os resultados ndo tenham sido
significativos eles corroboram com a literatura, uma vez que ja esta descrito a
possivel associacdo entre o alelo D e o gendtipo DD a maior forca muscular em
atletas (MENEZES, 2019).

Tabela 53 Modelo de comparacdo GLM dos resultados de FPP com os

gendétipos do polimorfismo ACE-I/D

Model Info
Info
Estimate Linear model fit by OLS
Call FPP (kgf) ~ 1 + ‘Gendtipo ACE-I/D
R-squared 0.02473
Adj. R-squared 0.00938

Legenda: Modelo GLM de analise de associacdo entre o FPP e polimorfismo ACE-I/D.

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 54 Resultado do GLM de FPP com os gendtipos do polimorfismo ACE-

I/D
IANOVA Omnibus tests
SS df F P
Model 302 2 161 0.204
Genotipo ACE-1/D 302 2 161 0.204
Residuals 11915 127
Total 12217 129

Legenda: Resultado GLM da andlise de associacao entre FPP e polimorfismo ACE-I/D. Nao foi
observado associacéo entre FPP e polimorfismo ACE-I/D (p=0,20)

Fonte: Feita pela autora

Tabela 55 Teste de p6s HOC comparando os gend6tipos do polimorfismo ACE-

I/D

Post Hoc Comparisons - Gendtipo ACE-I/D

Comparison

Genoétipo ACE-1/D Genotipo ACE-I/D  Difference SE T Df Ptukey
DD - 1D 2.904 1.78 1.635 127 0235
DD - -0.791 318  -0.249 127 0966
ID -l -3.696 318  -1.163 127 0477

Legenda: avaliacdo de qual gendtipo teria a associacdo entre FPP e polimorfismo ACE-I/D. Nao foi

observado associacdo entre FPP e o polimorfismo ACE-I/D.

Fonte: Feita pela autora
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Figura 13 Comparacéao entre FPP com os genotipos do polimorfismo ACE-I/D
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Legenda: Quanto mais proximo do limite superior maior a FPP. N&o foi observado associacdo entre
FPP e o polimorfismo ACE-1/D (p=0,20).

Fonte: Feita pela autora

Tabela 56 Modelo de comparacdo GLM de status de sarcopenia por FPP com

os genoétipos do polimorfismo ACE-I/D

Model Info
Info
Estimate Linear model fit by OLS
Call SXNS_FPP ~ 1 + "Genétipo (3)
R-squared 0.0285
Adj. R-squared 0.0132

Legenda: Modelo GLM de andlise de associacdo entre o status sarcopenia por FPP e polimorfismo
ACE-I/D

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 57 Resultado do GLM de status de sarcopenia por FPP com os

gendtipos do polimorfismo ACE-I/D

IANOVA Omnibus tests
SS df F P
Model 0.502 2 186 0.159
Genotipo (3) 0.502 2 186  0.159
Residuals 17.106 127
Total 17.608 129

Legenda: Resultado GLM da analise de associagdo entre o status sarcopenia por FPP e o
polimorfismo ACE-I/D. N&o foi observado associacdo entre o status sarcopenia por FPP e
polimorfismo ACE-I/D (p=0,15)

Fonte: Feita pela autora

Tabela 58 Teste pés HOC comparando os genétipos do polimorfismo ACE-I/D

Post Hoc Comparisons - Genétipo (3)

Comparison

Genoétipo (3) Genotipo (3) Difference SE t df Ptukey
DD - ID 0.0192 0.0673 0.285 127 0.956
DD - -0.2111 0.1205 -1.751 127 0.190
ID - -0.2303 0.1204 -1.913 127 0.139

Legenda: avaliacdo de qual gendétipo teria a associacdo com sarcopenia de acordo com o status
sarcopenia por FPP. N&o foi observado associacao entre o status sarcopenia por FPP e polimorfismo
ACE-I/D.

Fonte: Feita pela autora

66



Figura 14 Comparacao entre status de sarcopenia por FPP com os genotipos

do polimorfismo ACE-I/D
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Legenda: 1= ndo sarcopenico; 2= sarcopenico. Representacédo grafica da avaliacdo da associagao
entre status sarcopenia por FPP e polimorfismo ACE-I/D. Quanto mais préximo de 2, mais préximo de
ser sarcopenico. N&o foi observado associagdo entre o status sarcopenia por FPP e polimorfismo
ACE-I/D (p=0,15)

Fonte: Feita pela autora

Tabela 59 Modelo de comparacdo GLM dos resultados de FPP com os

genotipos do polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino

Model Info
Info
Estimate Linear model fit by OLS
Call FPP ~ 1 + "Genotipos ACE-I/D
R-squared 6.65e-4
Adj. R-squared -0.0226

Legenda: Modelo GLM de analise de associagao entre o status sarcopenia por FPP e o polimorfismo
ACE-I/D no sexo feminino

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 60 Resultado GLM de FPP com os genétipos do polimorfismo ACE-I/D

no sexo feminino

IANOVA Omnibus tests
SS Df F P
Model 1.99 2 00286 0972
Genotipos ACE-1/D 1.99 2 0028 0972
Residuals 298522 86
Total 2987.20 88

Legenda: Resultado GLM da analise de associacdo entre FPP e polimorfismo ACE-I/D no sexo
feminino. N&o foi observado associacdo entre FPP e polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino (p=0,97)

Fonte: Feita pela autora

Tabela 61 Teste pés HOC comparando os genétipos do polimorfismo ACE-I/D

no sexo feminino

Post Hoc Comparisons - Genétipos ACE-I/D

Comparison

Genoétipos ACE-I/D Genotipos ACE-I/D  Difference SE T df

Ptukey
DD - ID -0.0761 1.27 -0.0597 86.0 0.998
DD - Il 0.9329 4.27 0.2183 86.0 0.974
ID - 1] 1.0090 4.25 0.2374 86.0 0.969

Legenda: avaliacdo de qual gendétipo teria a FPP e polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino. Nao foi
observado associacéo entre FPP e polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino

Fonte: Feita pela autora
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Figura 15 Comparacéao entre FPP com os genétipos do polimorfismo ACE-I/D

no sexo feminino
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Legenda: Quanto mais proximo do limite superior maior FPP. Nao foi observado associacdo entre
FPP e polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino (p=0,97)

Fonte: Feita pela autora

Tabela 62 Modelo de comparacdo GLM de status de sarcopenia por FPP com

0s genoétipos do polimorfismo ACE-I/D feminino

Model Info
Info
Estimate Linear model fit by OLS
Call SXNS_FPP ~ 1 + "Genétipo (3)
R-squared 0.0285
Adj. R-squared 0.0132

Legenda: Modelo GLM de andlise de associacdo entre o status sarcopenia por FPP e polimorfismo
ACE-I/D no sexo feminino

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 63 Resultado GLM de status sarcopenia por FPP com os genétipos do

polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino

IANOVA Omnibus tests
SS Df F P
Model 0.502 2 186 0.159
Genotipo (3) 0.502 2 186  0.159
Residuals 17.106 127
Total 17.608 129

Legenda: Resultado GLM da andlise de associagdo entre o status sarcopenia por FPP e polimorfismo
ACE-I/D no sexo feminino. N&o foi observado associagdo entre o status sarcopenia por FPP e
polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino (p=0,15)

Fonte: Feita pela autora

Tabela 64 Teste de p6s HOC comparando os geno6tipos do polimorfismo ACE-

I/D no sexo feminino

Post Hoc Comparisons - Genétipo (3)

Comparison

Genétipo (3) Genétipo (3) Difference SE t df Ptukey
DD - ID -0.0113 0.0767 -0.147 86.0 0.988
DD - -0.3684 0.2576 -1.430 86.0 0.330
ID - -0.3571 0.2561 -1.394 86.0 0.348

Legenda: avaliagdo de qual gendtipo teria a associacdo com sarcopenia de acordo com o status
sarcopenia por FPP e polimorfismo ACE-1/D no sexo feminino. N&o foi observado associacdo entre o
status sarcopenia por FPP e polimorfismo ACE-1/D no sexo feminino.

Fonte: Feita pela autora
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Figura 16 Comparacao entre status sarcopenia por FPP com os gendétipos do

polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino
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Legenda: 1= ndo sarcopenico; 2= sarcopenico. Representacdo gréfica da avaliacdo da associacao
entre o status sarcopenia por FPP e polimorfismo ACE-1/D no sexo feminino. Quanto mais proximo de
2, mais préximo de ser sarcopenico. Nao foi observado associacdo entre o status sarcopenia por FPP
e polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino.

Fonte: Feita pela autora

Tabela 65 Modelo de comparacdo GLM de FPP com os gendtipos do

polimorfismo ACE-I/D sexo masculino

Model Info
Info
Estimate Linear model fit by OLS
Call FPP ~ 1 + "Gendtipos ACE-1/D
R-squared 0.0792
Adj. R-squared 0.0307

Legenda: Modelo GLM de andlise de associacdo entre FPP e polimorfismo ACE-I/D no sexo
masculino

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 66 Resultado GLM entre FPP e os gendtipos do polimorfismo ACE-I/D

no sexo masculino

ANOVA Omnibus tests

SS Df F P

Model 350 2 163 0209
Genotipos ACE-1/D 350 2 163 0209

Residuals 4066 38
Total 4416 40

Legenda: Resultado GLM da analise de associacdo entre FPP e polimorfismo ACE-I/D no sexo
masculino. N&o foi observado associacdo entre FPP e polimorfismo ACE-I/D (p=0,20)

Fonte: Feita pela autora

Tabela 67 Teste pés HOC comparando os genétipos do polimorfismo ACE-I/D

no sexo masculino

Post Hoc Comparisons - Genoétipos ACE-1/D

Comparison

Genoétipos ACE-I/D Genotipos ACE-I/D  Difference SE T df Ptukey
DD - ID 1.83 385 0476 380 0883
DD - 744 412 1804 380 0.182
ID - 5.60 4.65 1205 38.0 0457

Legenda: avaliacdo de qual gendtipo teria a associacdo com FPP e polimorfismo ACE-1/D no sexo
masculino. ndo foi observado associagdo entre FPP e polimorfismo ACE-1/D no sexo masculino.

Fonte: Feita pela autora

72



Figura 17 Comparacéao entre FPP com os genétipos do polimorfismo ACE-I/D

no sexo masculino
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Legenda: Representacdo grafica da avaliagdo da associacao entre FPP e polimorfismo ACE-I/D no
sexo masculino. Quanto mais proximo do limiar superior maior a FPP. Nao foi observado associagao
entre FPP e polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino

Fonte: Feita pela autora

Tabela 68 Modelo de comparacédo GLM entre o status sarcopenia por FPP e o0s
genotipos do polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino

Model Info
Info
Estimate Linear model fit by OLS
Call SxNS_FPP ~ 1 + ‘Gendtipo (3)°
R-squared 0.04532
Adj. R-squared -0.00492

Legenda: Modelo GLM de andlise de associagdo entre o status sarcopenia por FPP e polimorfismo
ACE-I/D no sexo masculino.

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 69 Resultado do GLM de status sarcopenia por FPP com os genétipos

do polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino

IANOVA Omnibus tests

ss  df F p

Model 0.292 2 0902 0.414
Genotipo (3) 0.292 2 0902 0.414

Residuals 6.147 38
Total 6.439 40

Legenda: Resultado GLM da andlise de associagéo entre status sarcopenia por FPP e polimorfismo
ACE-I/D no sexo masculino. N&o foi observado associacdo entre status sarcopenia por FPP e
polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino (p=0,41)

Fonte: Feita pela autora

Tabela 70 Teste p6és HOC comparando os genétipos do polimorfismo ACE-I/D

no sexo masculino

Post Hoc Comparisons - Genétipo (3)
Comparison
Genétipo (3) Genétipo (3) Difference SE t df Ptukey
DD - 1D 0.0996 0.150 0.665 380 0.785
DD - -0.1429 0160 -0.892 380 0.649
I - ID 0.2424 0.181 1.341 380 0382

Legenda: avaliagdo de qual genotipo teria a associagdo entre status sarcopenia por FPP e
polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino. N&do foi observado associacé@o entre status sarcopenia por
FPP e polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino.

Fonte: Feita pela autora
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Figura 18 Comparacao entre status sarcopenia por FPP com os gendétipos do

polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino
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Legenda: 1= ndo sarcopenico; 2= sarcopenico. Representacédo grafica da avaliacdo da associagao
entre status sarcopenia por FPP e polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino. Quanto mais préximo de
2, mais proximo de ser sarcopenico. N&o foi observado associacao entre status sarcopenia por FPP e
polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino (p=0,41)

Fonte: Feita pela autora

4.3.3.2 Teste da cadeira (TC)

N&o foi observada associacdo entre o TC, bem como a classificacdo do status
de sarcopenia por TC, e o polimorfismo ACE-I/D, levando em consideracdo a
amostra como um todo e agrupado de acordo com o0 sexo. Pode-se observar nos
gréficos 52, 54 e 56 que individuos com gendtipo I, na amostra total e em ambos os
sexos, demandaram mais tempo para a realizacdo do teste, comparado aos
individuos com gendtipo DD e ID. Nos gréaficos 53 e 55 pode-se observar que
individuos com gendtipo Il estdo mais proximos do valor 2, no eixo Y, que representa
0 status sarcopenico do que do valor 1 que representa o status ndo sarcopenico;
mas ao avaliar separadamente para 0 sexo masculino, nota-se no grafico 57 que os
individuos com genatipos ID que estdo mais proximos do valor que corresponde ao

status sarcopenico.
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Tabela 71 Modelo de comparacédo GLM entre TC os gendétipos do polimorfismo

ACE-I/D
Model Info
Info
Estimate Linear model fit by OLS
Call TC (s) ~ 1 + "Gendtipo ACE-I/D
R-squared 0.00883
Adj. R-squared -0.00677

Legenda: Modelo GLM de andlise de associacéo entre os resultados de TC e polimorfismo ACE-1/D

Fonte: Feita pela autora

Tabela 72 Resultado do GLM de TC com os gendétipos do polimorfismo ACE-I/D

IANOVA Omnibus tests
SS df F P
Model 18.4 2 0566  0.569
Gendtipo ACE-I/D 184 2 0566 0.569
Residuals 2068.9 127
Total 2087.3 129

Legenda: Resultado GLM da andlise de associacéo entre os resultados de TC e polimorfismo ACE-
I/D. Néo foi observado associacéo entre TC e o polimorfismo ACE-I/D (p=0,56)

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 73 Teste de p6s HOC comparando os genétipos do polimorfismo ACE-

I/D
Post Hoc Comparisons - Genotipo ACE-I/D
Comparison

Genotipo Genotipo .

ACE-1 /ll)) ACE-I /r:) Difference SE t df Pbonferroni  Ptukey
DD - ID 0.0454 0.740 0.0614 127 1.000 0.998
DD - -1.3281 1.326 10019 127 0.955 0.577
ID - -1.3735 1324 10376 127 0.904 0.555

Legenda: avaliacdo de qual gendtipo teria a associacdo TC e polimorfismo ACE-I/D. Nao foi
observado associacéo entre TC e o polimorfismo ACE-I/D.

Fonte: Feita pela autora

Figura 19 Comparacgéo entre TC com os geno6tipos do polimorfismo ACE-I/D

16.5
160
i)
O
l_
15.5
15.0

oD I Il
Genatipo ACE-I/D

Legenda: Quanto mais préximo do limiar superior, significa que os tempos de realizagdo do teste
foram altos. N&o foi observado associacéo entre TC e o polimorfismo ACE-I/D (p=0,56)

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 74 Modelo de comparacdo GLM do status sarcopenia por TC com 0s

genotipos do polimorfismo ACE-I/D

Model Info

Info

Estimate
Call
R-squared

Linear model fit by OLS
SXNS_TC ~ 1 + "Gendtipo (5)°

2.99e-4

Adj. R-squared -0.0

154

Legenda: Modelo GLM de andlise de associacdo entre o status sarcopenia por TC e polimorfismo

ACE-I/D

Fonte: Feita pela autora

Tabela 75 Resultado do GLM de status sarcopenia por TC com 0s genotipos do

polimorfismo ACE-I/D

ANOVA Omnibus tests

SS df F P
Model 0.00954 2 00190 0981
Genotipo (5) 0.00954 2 00190 0981
Residuals 31.86739 127
Total 31.87692 129

Legenda: Resultado GLM da andlise de associacao entre o status sarcopenia por TC e polimorfismo
ACE-I/D. Nao foi observado associacdo entre o o status sarcopenia por TC e polimorfismo ACE-I/D

(p=0,98)

Fonte: Feita pela autora

Tabela 76 Teste de p6s HOC comparando os genétipos do polimorfismo ACE-

I/D
Post Hoc Comparisons - Gendtipo (5)
Comparison
Genétipo (5) Genétipo (5) Difference SE t df Ptukey
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Post Hoc Comparisons - Genétipo (5)

Comparison

Genétipo (5) Genotipo (5) Difference SE t df Ptukey
DD - -0.03082 0.1645  -0.187 127  0.981
ID - DD 0.00960 0.0918 0.105 127 0.99%
ID - -0.02121 0.1643  -0.129 127  0.991

Legenda: avaliagdo de qual genotipo teria a associacdo o status sarcopenia por TC e polimorfismo
ACE-I/D. Né&o foi observado associa¢cdo entre associacdo o status sarcopenia por TC e polimorfismo
ACE-I/D.

Fonte: Feita pela autora
Figura 20 Comparacao entre status de sarcopenia por TC com os genétipos do

polimorfismo ACE-I/D
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Legenda: 1= ndo sarcopenico; 2= sarcopenico. Representacédo grafica da avaliacdo da associagao
entre o staus sarcopenia por TC e polimorfismo ACE-I/D. Quanto mais proximo de 2, mais proximo de
ser sarcopenico. Nao foi observado associacao entre o status sarcopenia por TC e polimorfismo ACE-
I/D (p=0,98)

Fonte: Feita pela autora

Tabela 77 Modelo de comparacdo GLM de TC com os gendétipos do

polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino

Model Info

Info
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Model Info

Info
Estimate Linear model fit by OLS
Call TC (s) ~ 1 + ‘Gendtipos ACE-I/D
R-squared 0.0223

Adj. R-squared -4.14e-4

Legenda: Modelo GLM de analise de associagéo entre resultados de TC e polimorfismo ACE-I/D no
sexo feminino.

Fonte: Feita pela autora
Tabela 78 Resultado GLM de TC com os genétipos do polimorfismo ACE-I/D no

sexo feminino

IANOVA Omnibus tests
SS df F P
Model 31.8 2 0982 0379
Genétipos ACE-I/D 31.8 2 0982 0379
Residuals 1393.7 86
Total 1425.5 88

Legenda: Resultado GLM da analise de associacédo entre resultado de TC e polimorfismo ACE-I/D.
N&o foi observado associacéo entre resultado de TC e polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino

(p=0,37)

Fonte: Feita pela autora

Tabela 79 Teste de p6s HOC comparando os gend6tipos do polimorfismo ACE-
I/D sexo feminino

Post Hoc Comparisons - Genétipos ACE-I/D

Comparison

Genoétipos ACE-I/D Genotipos ACE-I/D  Difference SE T df Ptukey
DD - ID 0.270 0.870 0.311 86.0 0948
DD - -3.782 2920 -1295 86.0 0402
ID - -4.052 2904  -1395 86.0 0.348

Legenda: avaliacdo de qual gendtipo teria a associacdo com resultados de TC e polimorfismo ACE-
I/D. Nao foi observado associacéo entre resultado de TC e polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino.
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Fonte: Feita pela autora

Figura 21 Comparacédo entre TC e os geno6tipos do polimorfismo ACE-I/D no

sexo feminino
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Legenda: Quanto mais préximo do limiar superior, significa que os tempos de realiza¢do do teste
foram altos. N&o foi observado associacdo entre resultado de TC e polimorfismo ACE-I/D no sexo

feminino.

Fonte: Feita pela autora

Tabela 80 Modelo de comparacdo GLM do status sarcopenia por TC com o0s

genotipos do polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino

Model Info
Info
Estimate Linear model fit by OLS
Call SXNS_TC ~ 1 + ‘Gendtipo (5)°
R-squared 2.99%-4
Adj. R-squared -0.0154

Legenda: Modelo GLM de analise de associacao entre o status sarcopenia por TC e o polimorfismo
ACE-I/D no sexo feminino.

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 81 Modelo de comparacdo GLM do status sarcopenia por TC com 0s

genotipos do polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino

IANOVA Omnibus tests
SS df F P
Model 0.00954 2 00190 0981
Genotipo (5) 0.00954 2 00190 0981
Residuals 31.86739 127
Total 31.87692 129

Legenda: Resultado GLM da analise de associac¢éo entre status de sarcopenia por TC e polimorfismo
ACE-I/D no sexo feminino. N&o foi observado associacdo entre status de sarcopenia por TC e
polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino (p=0,98)

Fonte: Feita pela autora

Tabela 82 Teste p6és HOC comparando os genétipos do polimorfismo ACE-I/D

no sexo feminino

Post Hoc Comparisons - Genétipo (5)

Comparison

Genétipo (5) Genétipo (5) Difference SE t df Ptukey
DD - -0.0789 0.364 -0.217 86.0 0.974
ID - DD -0.0129 0.108 -0.119 86.0 0.992
ID - -0.0918 0.362 -0.254 86.0 0.965

Legenda: avaliacdo de qual gendétipo teria a associacdo entre o status sarcopenia por TC e
polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino. Nao foi observado associacdo entre status de sarcopenia
por TC e polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino.

Fonte: Feita pela autora
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Figura 22 Comparacao entre status sarcopenia por TC com 0s genétipos do

polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino
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Legenda: 1= ndo sarcopeico; 2= sarcopenico. Quanto maus proximo de 2, mais susceptivel a
classificagdo de sarcopenicos. N&o foi observado associagcdo entre status sarcopenia por TC e
polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino (p=0,98)

Fonte: Feita pela autora

Tabela 83 Modelo de comparacdo GLM entre TC com os genétipos do
polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino

Model Info
Info
Estimate Linear model fit by OLS
Call TC (s) ~ 1 + "Gendtipos ACE-I/D
R-squared 0.0107
Adj. R-squared -0.0414

Legenda: Modelo GLM de analise de associacao entre os resultados de TC e polimorfismo ACE-I/D
no sexo masculino.

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 84 Resultado GLM de TC com os genotipos do polimorfismo ACE-I/D no

sexo masculino

IANOVA Omnibus tests
SS df F P
Model 7.06 2 0206 0815
Genotipos ACE-1/D 7.06 2 0206 0815
Residuals 65280 38
Total 659.86 40

Legenda: Resultado GLM da analise de associa¢éo resultados de TC e polimorfismo ACE-I/D no sexo
masculino. Nao foi observado associacéo entre resultados de TC e polimorfismo ACE-I/D no sexo
masculino (p=0,81)

Fonte: Feita pela autora

Tabela 85 Teste de p6s HOC comparando os gend6tipos do polimorfismo ACE-

I/D no sexo masculino

Post Hoc Comparisons - Gendtipos ACE-I/D

Comparison

Genétipos ACE-I/D Genétipos ACE-I/D  Difference SE T df Ptukey
DD - 1D -0.767 154  -04969 380 0.873
DD - -0.897 1.65 -0.5433 380 0.850
ID - -0.131 186  -0.0701 380 0.997

Legenda: avaliacdo de qual gendtipo teria a associagdo com resultados de TC e polimorfismo ACE-
I/D no sexo masculino. Nao foi observado associacdo entre resultados de TC e polimorfismo ACE-I/D
no sexo masculino.

Fonte: Feita pela autora
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Figura 23 Comparacéao entre TC e os genotipos do polimorfismo ACE-I/D no

seco masculino

TC (s)

DD ID I
Genotipos ACE-I/D

Legenda: Quanto mais préximo do limiar superior, significa que os tempos de realiza¢do do teste
foram altos. Nao foi possivel observas associacé@o entre resultados de TC e polimorfismo ACE-I/D no
sexo masculino (p=0,81)

Fonte: Feita pela autora

Figura 24 Modelo de comparacao GLM entre status sarcopenia por TC com o0s
genotipos do polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino

Model Info
Info
Estimate Linear model fit by OLS
Call SxNS_TC ~ 1 + ‘Genétipo (5)°
R-squared 0.0101
Adj. R-squared -0.0420

Legenda: Modelo GLM de analise de associacdo entre o status sarcopenia por TC e polimorfismo
ACE-I/D no sexo masculino

Fonte: Feita pela autora.

85



Tabela 86 Resultado GLM do status sarcopenia por TC com os genotipos do

polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino

IANOVA Omnibus tests
SS df F P
Model 0.103 2 0193 0825
Genotipo (5) 0.103 2 0193 0825
Residuals 10.092 38
Total 10.195 40

Legenda: Resultado GLM da analise de associacéo status sarcopenia por TC e polimorfismo ACE-I/D
no sexo masculino. N&o foi observado associacdo entre status sarcopenia por TC e polimorfismo

ACE-I/D no sexo masculino (p=0,82)

Fonte: Feita pela autora

Tabela 87 Teste pés HOC comparando os genétipos do polimorfismo ACE-I/D
no sexo masculino

Post Hoc Comparisons - Genétipo (5)

Comparison

Genétipo (5) Genotipo (5) Difference SE T df Ptukey
DD - ID -0.1169 0.192 -0.6094 38.0 0.816
I - DD 0.0159 0.205 0.0773 38.0 0.997
Il - ID -0.1010 0.232 -0.4361 38.0 0.901

Legenda: avaliacdo de qual gendtipo teria a associacdo o status sarcopenia por TC e polimorfismo
ACE-I/D. Nao foi observado associacao entre status sarcopenia por TC e polimorfismo ACE-I/D.

Fonte: Feita pela autora
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Figura 25 Comparacéao entre status sarcopenia por TC com 0s genétipos do

polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino
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Legenda: 1= ndo sarcopenico; 2= sarcopenico. Quanto mais préximo de 2, mas provavel de ser
classificado como sarcopenico. Nao foi observado associacdo entre status sarcopenia por TC e
polimorfismo ACE-I/D (p=0,82)

Fonte: Feita pela autora

4.3.4 Indice de Massa Muscular (IMM)

Nao possivel realizar a andlise de associagdo entre os valor e status de
sarcopenia quanto ao IMM, pois ndo atenderam ao requisito de representatividade
significativa entre os sarcopenicos, foram identificados somente 2 individuos

sarcopenicos quanto ao IMM, cada um com gendtipos DD e ID.

4.3.5 Velocidade de marcha (VM)

Foi verificado se havia associagdo entre a VM, bem como a classificacdo do
status de sarcopenia por VM, e o polimorfismo ACE-I/D, levando e consideracdo a
amostra como um todo e agrupada de acordo com o sexo. Foi observada
associagdo entre a VM e o polimorfismo para a amostra total (p=0,03).
Adicionalmente, foi observado que os individuos com gendtipo DD diferem dos

portadores de genotipo 1l em maior VM (p=0,03). Observou-se também associacao
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entre o polimorfismo ACE-I/D e a VM para o sexo masculino, no qual os individuos
com genétipo DD tém VM maior do que os individuos de gendtipo ID (p=0,02).
Levando em consideracdo o status sarcopenia por VM e o polimorfismo ACE-I/D,
nao foi encontrado associa¢ao. Estudo realizado por Costa e colaboradores (2009)
demonstrou maior ocorréncia do gendétipo DD em relacdo ao gendtipo Il em
nadadores de velocidade (poténcia) (COSTA, SILVA, et al., 2009).

Tabela 88 Modelo de comparacdo GLM entre VM e os gendtipos do

polimorfismo ACE-I/D

Model Info
Info
Estimate Linear model fit by OLS
Call VM (m/s) ~ 1 + ‘Gendtipo ACE-I/D’
R-squared 0.0524
Adj. R-squared 0.0371

Legenda: Modelo GLM de andlise de associacao entre os resultados de VM e polimorfismo ACE-I/D

Fonte: Feita pela autora

Tabela 89 Resultado GLM entre VM e os gendtipos do polimorfismo ACE-I/D

ANOVA Omnibus tests
SS df F P
Model 1.19 2 343 0.036
Gendtipo ACE-I/D 1.19 2 343 0.036
Residuals 21.50 124
Total 22.69 126

Legenda: Resultado GLM da anélise de associacdo entre resultados de VM e polimorfismo ACE-I/D.
Foi observado associacédo entre os resultados de VM e o polimorfismo ACE-I/D (p=0,03)

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 90 Teste p6és HOC comparando os genotipos do polimorfismo ACE-I/D

Post Hoc Comparisons - Genotipo ACE-I/D

Comparison

Genétipo ACE-1/D

Genétipo ACE-I/D  Difference SE t Df Pbonferroni  Ptukey

DD
DD
ID

0.1901 0.0770 2.469 124 0.045 0.039
-0.0253 0.1424 -0.177 124 1.000 0.983
-0.2154 0.1426 -1.511 124 0.400 0.289

Legenda: avaliacdo de qual gendtipo teria a associacdo com VM e polimorfismo ACE-I/D. Foi
observado associacdo entre VM e polimorfismo ACE-I/D com diferenga significativa entre os

genotipos DD e ID, p=0,03.

Fonte: Feita pela autora

Figura 26 Comparacéo entre VM e os genotipos do polimorfismo ACE-I/D
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Legenda: Representacdo da analise de associacdo entre VM e polimorfismo ACE-I/D. Foi observado
associacdo entre maior VM dos individuos portadores do genétipo DD comparado aos portadores do
genotipo ID (p=0,03)

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 91 Modelo de comparacdo GLM entre status sarcopenia por VM com 0s

gendtipos do polimorfismo ACE-I/D

Model Info
Info
Estimate Linear model fit by OLS
Call SXNS_VM ~ 1 + "Gendtipo (8)°
R-squared 0.02117
Adj. R-squared 0.00538

Legenda: Modelo GLM de andlise de associacdo entre o status sarcopenia por VM e polimorfismo
ACE-I/D

Fonte: Feita pela autora

Tabela 92 Resultado GLM entre status sarcopenia por VM com os gendétipos do

polimorfismo ACE-I/D

IANOVA Omnibus tests
SS df F P
Model 0.399 2 134 0265
Genotipo (8) 0.399 2 134  0.265
Residuals 18.436 124
Total 18.835 126

Legenda: Resultado GLM da andlise de associagdo status de sarcopenia por VM e polimorfismo
ACE-I/D. Néo foi observado associacdo entre status de sarcopenia por VM e polimorfismo ACE-I/D
(p=0,26)

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 93 Teste p6és HOC comparando os gendétipos do polimorfismo ACE-I/D

Post Hoc Comparisons - Gendtipo (8)
Comparison
Genétipo (8) Genétipo (8) Difference SE t df Ptukey
DD - 0.0356 0.1319  0.270 124 0.961
ID - DD 0.1058 0.0713 1.484 124 0302
ID - 0.1414 0.1320 1.071 124 0.534

Legenda: avaliacdo de qual gendtipo teria a associacao status de sarcopenia por VM e polimorfismo
ACE-I/D. Nao foi observado associacéo entre status de sarcopenia por VM e polimorfismo ACE-I/D.

Fonte: Feita pela autora

Figura 27 Comparacao entre status sarcopenia por VM com 0s genétipos do

polimorfismo ACE-I/D
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Legenda: 1= ndo sarcopenicos; 2= sarcopenicos. Quanto mais proximo de 2, maior a probabilidade
de ser classificado como sarcopenico N&o foi observado associacdo entre status de sarcopenia por
VM e polimorfismo ACE-I/D (p=0,26)

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 94 Modelo de comparacdo GLM entre VM e os gendtipos do

polimorfismo ACE-I/D sexo feiminino

Model Info
Info
Estimate Linear model fit by OLS
Call VM (m/s) ~ 1 + ‘Gendtipos ACE-1/D’
R-squared 0.01840
Adj. R-squared -0.00470

Legenda: Modelo GLM de anadlise de associacdo entre os resultados de VM e polimorfismo ACE-I/D
para o sexo feminino.

Fonte: Feita pela autora

Tabela 95 Resultado GLM VM e os genétipos do polimorfismo ACE-I/D no sexo

feminino

IANOVA Omnibus tests

ss Df F p

Model 0.273 2 0797 0.454
Genotipos ACE-1/D 0.273 2 0797 0.454

Residuals 14.563 85
Total 14.836 87

Legenda: Resultado GLM da andlise de associacdo entre VM e polimorfismo ACE-I/D para o sexo
feminino. N&o foi observado associacdo entre VM e polimorfismo ACE-I/D para o sexo feminino

(p=0,45)

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 96 Teste p6és HOC comparando os genotipos do polimorfismo ACE-I/D

no sexo feminino

Post Hoc Comparisons - Genétipos ACE-I/D

Comparison

Genétipos ACE-1/D Genotipos ACE-I/D  Difference SE t df Ptukey
DD - ID 0.1079 0.0899 1.201 85.0  0.456
DD - -0.0550 03003  -0.183 850  0.982
ID - -0.1629 0.2987  -0545 850  0.849

Legenda: avaliagdo de qual gendtipo teria a associagdo com VM e polimorfismo ACE-I/D para o sexo
feminino. N&o foi observado associacdo entre VM e polimorfismo ACE-I/D para o sexo feminino.

Fonte: Feita pela autora

Figura 28 Comparacdo entre VM e os genotipos do polimorfismo ACE-I/D no

sexo feminino
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Legenda: Quanto mais préximo do limiar superior, significa maios VM. néo foi observado associagéo
entre VM e polimorfismo ACE-I/D para o sexo feminino (p=0,45).

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 97 Modelo de comparacédo GLM de status sarcopenia por VM com 0s

genotipos do polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino

Model Info
Info
Estimate Linear model fit by OLS
Call SXNS_VM ~ 1 + "Gendtipo (8)°
R-squared 0.02117
Adj. R-squared 0.00538

Legenda: Modelo GLM de analise de associagdo entre o status sarcopenia por VM e polimorfismo
ACE-I/D no sexo feminino.

Fonte: Feita pela autora

Tabela 98 Resultado GLM entre status sarcopenia e gen6tipos do polimorfismo

ACE-I/D no sexo feminino

IANOVA Omnibus tests
SS Df F P
Model 0.399 2 1.34 0.265
Gendtipo (8) 0.399 2 1.34 0.265
Residuals 18.436 124
Total 18.835 126

Legenda: Resultado GLM da analise de associa¢@o entre status sarcopenia por VM e polimorfismo
ACE-I/D no sexo feminino. N&do foi observado associacdo entre status sarcopenia por VM e
polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino. (p=0,26).

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 99 Teste p6és HOC comparando os genotipos do polimorfismo ACE-I/D

no sexo feminino

Post Hoc Comparisons - Gendtipo (8)
Comparison
Genétipo (8) Genoétipo (8) Difference SE t df Ptukey
DD - ID -0.0812 0.0832 -0976 840 059
DD - 0.1316 0.2766 0476 840  0.883
ID - 0.2128 0.2753 0773 840 0.721

Legenda: avaliacdo de qual gendtipo teria a associacdo entre status sarcopenia por VM e
polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino. Nao foi observado associacdo entre status sarcopenia por
VM e polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino.

Fonte: Feita pela autora

Figura 29 Comparacdo entre status sarcopenia VM com os genoétipos do

polimorfismo ACE-I/D no sexo feminino
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Legenda: 1= ndo sarcopenico; 2= sarcopenicos. Quanto mais préximo do valor 2, maior a
probabilidade de ser classificado como sarcopenico. Nao foi observado associacdo entre status
sarcopenia por VM e polimorfismo ACE-1/D no sexo feminino (p=0,26)

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 100 Modelo de comparacdao GLM VM e os gendtipos do polimorfismo

ACE-I/D no sexo masculino

Model Info
Info
Estimate Linear model fit by OLS
Call VM (m/s) ~ 1 + ‘Gendtipos ACE-1/D’
R-squared 0.175
Adj. R-squared  0.129

Legenda: Modelo GLM de andlise de associacao entre os resultados de VM e polimorfismo ACE-I/D
no sexo masculino

Fonte: Feita pela autora

Tabela 101 Resultado GLM entre VM e os genétipos do polimorfismo ACE-I/D

no sexo masculino

ANOVA Omnibus tests

ss Df F p

Model 135 2 3.81 0.031
Genotipos ACE-1/D 1.35 2 3.81 0.031

Residuals 6.37 36
Total 772 38

Legenda: Resultado GLM da analise de associagao entre VM e polimorfismo ACE-I/D no masculino.
Foi observado associagéo entre VM e polimorfismo ACE-1/D no sexo masculino (p=0,03)

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 102 Teste p6és HOC comparando os gendétipos do polimorfismo ACE-I/D

sexo masculino

Post Hoc Comparisons - Genétipos ACE-I/D
Comparison
Genétipos ACE-1/D Genotipos ACE-I/D  Difference SE T df Ptukey
DD - ID 0.4389 0.162 2716 360 0.027
DD - 0.0582 0.175 0333 360 0.941
ID - -0.3807 0200 -1908 360 0.151

Legenda: avaliacdo de qual gendtipo teria a associagdo com VM e polimorfismo ACE-I/D no sexo
masculino. Foi observado associacdo entre VM e polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino com
diferenca significativa entre os gendtipos DD e ID (p=0,02)

Fonte: Feita pela autora

Figura 30 Comparacdo entre VM e os genotipos do polimorfismo ACE-I/D no

sexo masculino
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Legenda: Representacdo da avaliacdo de associacdo entre VM e polimorfismo ACE-I/D no sexo
masculino. Foi observado associacdo entre VM e polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino (p=0,03)
onde individuos portadores do genoétipo DD possui maior VM comparados aos portadores dos
genotipos ID (p=0,02)

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 103 Modelo de comparacao GLM entre staus sarcopenia por VM com os

genotipos do polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino

Model Info
Info
Estimate Linear model fit by OLS
Call SXNS_VM ~ 1 + ‘Gendtipo (8)°
R-squared 0.0806
Adj. R-squared  0.0295

Legenda: Modelo GLM de analise de associagdo entre o status sarcopenia por VM e polimorfismo
ACE-I/D no sexo masculino

Fonte: Feita pela autora

Tabela 104 Resultado GLM entre status sarcopenia por VM e os genétipos do
polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino

IANOVA Omnibus tests

ss df F p

Model 0.513 2 1.58 0.220
Gendtipo (8) 0.513 2 1.58 0.220

Residuals 5.846 36
Total 6.359 38

Legenda: Resultado GLM da analise de associacdo entre status sarcopenia por VM e polimorfismo
ACE-I/D no sexo masculino. Ndo foi observado associacdo entre status sarcopenia por VM e
polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino (p=0,22)

Fonte: Feita pela autora
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Tabela 105 Teste p6és HOC comparando os gendétipos do polimorfismo ACE-I/D

no sexo masculino

Post Hoc Comparisons - Gendtipo (8)
Comparison
Genétipo (8) Genoétipo (8) Difference SE t df Ptukey
DD - ID -0.2571 0.155 -1.661 360 0234
I - DD -0.0179 0.167  -0.107 360  0.99%4
I - ID -0.2750 0.191 -1439 360 0332

Legenda: avaliacdo de qual gendtipo teria a associagdo status sarcopenia por VM vs polimorfismo
ACE-I/D no sexo masculino. Ndo foi observado associacdo entre status sarcopenia por VM e
polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino.

Fonte: Feita pela autora

Figura 31 Comparacdo entre status sarcopenia por VM com os genétipos do
polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino
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Legenda: 1= ndo sarcopenico; 2= sarcopenico. Quanto mais proximo de 2 maior a probabilidade de
ser considerado sarcopenico. Ndo foi observaso associagdo entre status sarcopenia por VM e
polimorfismo ACE-I/D no sexo masculino (p=0,22)

Fonte: Feita pela autora
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5 CONCLUSAO

O presente trabalho teve como objetivo avaliar associacdo entre o polimorfismo
ACE-I/D com o risco de desenvolvimento de sarcopenia em idosos de Ouro Preto.
Foi observada associacdo entre os genétipos do polimorfismo ACE-I/D e VM na
amostra como um todo (p=0,03) e para os resultados de VM para 0 sexo masculino
(p=0,02). Na presente amostra, o numero de individuos portadores de sarcopenia
grave e de baixo IMM foi reduzido, o que pode ter levado a ndo observacédo de
associacdo do polimorfismo com o status de sarcopenia, embora tenha sido possivel
observar que os individuos classificados como sarcopenicos de acordo com a VM
tinham maior frequéncia do gendtipo ID em relagdo aos ndo sarcopenicos. Este foi 0
primeiro estudo a avaliar o polimorfismo ACE-I/D com os trés fenotipos de
sarcopenia, forca muscular, massa muscular e desempenho fisico em idosos

brasileiros.
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