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La Sarcopeénie

Bien étre e Soins e

Syndrome geriatrique et reco

Entre mobilité réduite et dénutrition,
les résidents d’EHPAD sont particuliérement a
risque de sarcopénie. Il est donc primordial

de la dépister tres tot. En effet, elle touche a ce jour

25% des personnes de moins de 70 ans et plus de

30% des personnes de plus de 80 ans ",

De ce fait, il est capital de depister, diagnostiquer,
mettre en place des solutions... et une politique
de prévention de la sarcopénie.

e vieillissement a de nombreuses
L conséquences sur notre orga-

nisme, une des plus importantes
étant la modification de la composition
corporelle: dés 30 ans, le tissu muscu-
laire subit une lente dégénérescence
au profit de la masse grasse. Ainsi,
entre 20 et 70 ans, la masse mus-
culgire diminue de moitié . Selon
son intensité, cette fonte musculaire
lige 0 1dge présente des conséquences
pouvant etre graves: faiblesse, fatiga-
bilité, diminution de la qualité de vie,
mais également fragilité, troubles de la
marche, risques accrus de chutes, de
fractures et de perte d'autonomie. Ace
stade, la fonte musculaire liée d 1'dge est
une pathologie: la sarcopénie.
La sarcopénie se définit comme une
baisse progressive et généralisée au
cours du vieillissement @ de:
- La masse musculaire guantifiable par
des mesures anthropomeétriques, par
impédancemétrie ou absorptiométrie
biphotonique (DEXA)
- La force musculaire (estimée par la
force de préhension)
- La performance physique (vitesse
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de la marche, lever de chaise, get-up-
and-go).

C'est une pathologie multifactorielle
notamment due d des changements
hormonaux, d une insuffisance d'ap-
ports protidiques, d une sédentarité...
Toutefois, elle est principalement due
d une diminution de synthese pro-
téique musculaire postprandiale chez
une personne dgée par rapport d un
adulte jeune. Ceci se répétant tous les
jours, la sarcopénie s'installe progressi-
vement (",

La nutrition pulsée

Contre la sarcopénie, la prévention
simpose. La plus évidente, est la pra-
tique d'une activité physique réguliere
et adaptée. En effet, elle permet d'amé-
liorer T'équilibre, de stimuler les muscles
et la souplesse du corps mais aussi
d’entretenir des liens sociaux.

Il est également essentiel d'adopter une
alimentation saine, suffisante, équili-
brée, et enrichie en certains nutriments
Ainsi, Tes effets de plusieurs nutriments
sur la fonte musculaire Tiée d Ydge ont
été étudiés:

- Les protéines: apporter suffisamment
de protéines dans les aliments permet
a l'organisme d’entretenir et de réparer
les muscles. Une stratégie permettant
d’augmenter la synthese protéique
musculaire aprés un repas a éw pro-
posée par des médecins chercheurs
de 'Hopital Emile-Roux (Créteil) et de
'Université Paris Descartes: apporter
80 % des besoins quotidiens en pro-
téines sur un seul repas, le déjeuner.
C'est ce que les spécidtistes appellent 1a
nutrition pulsée, Cette stratégie est effi-
cace @ mais elle est difficile a réaliser
au quotidien, et surtout quotidienne-
ment chez soi.
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La vitamine D est tres importante
dans la prévention de 'ostéoporose
et semble également permettre de
réduire de 19 a 23 % le risque de
chutes liées a 1a faiblesse musculaire

Notes

chez les personnes de plus de 65 ans,
Des recommandations commencent
donc a étre diffusées sur le bénéfice
d'une complémentation en vitamine
D3 de 800 Ul par jour (soit 20 pg)
chez les personnes dgées.

La leucine a beaucoup été étudiée
car elle augmente la synthése des
protéines musculaires mais son effi-
cacité est restreinte car sa biodispo-
nibilité est limitée: une alimentation
enrichie en leucine n'a aucun impact
sur la masse et la force musculdire,
ni sur la composition corporelle chez
la personne dgée .

Stratégie innovante

Enfin, 1a complémentation nutrition-
nelle en citrulline est une stratégie
innovante et tout d fait intéressante.
La citrulline est Te seul acide aminé
présentant une excellente biodispa-
nibilité et stimulant directement les
muscles pour qu‘ils fabriquent des
protéines. Ainsi, les études expéri-
mentadles menées a Tuniversité Paris
Descartes montrent que la L-citrul-
line permet d'augmenter la synthese
protéique musculdire, mais égale-
ment la masse et la force musculaire
®) Ces résultats ont été confirmés
chez 'Homme avec une augmenta-
tion de 25 % de la vitesse de syn-
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these protéique musculaire ®. Ces
études montrent également que la
citrulline est trés bien tolérée, quelle
ne présente pas d'effet secondaire
et que la dose appropriée chez des
personnes dgeées fragiles a risque de
dénutrition et ou de sarcopénie est de
5 g par jour en une prise, au cours du
petit-déjeuner ou du déjeuner.
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