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Introdução: A insuficiência venosa crônica (IVC) está associada a limitações 

funcionais que podem comprometer o desempenho muscular dos membros 

inferiores. A dinapenia, caracterizada pela redução da força muscular sem 

alteração da massa muscular, pode estar presente nessa população, mas 

ainda é pouco investigada em pacientes com IVC. Objetivos: Investigar a 

prevalência de dinapenia em mulheres com IVC e analisar a associação do 

desempenho no teste de sentar e levantar de 5 repetições (TSL5) com 

variáveis físicas e funcionais. Métodos: Estudo observacional com 20 pacientes 

do sexo feminino com IVC (66,95 ± 12,92 anos). A dinapenia foi classificada de 

acordo com o consenso europeu, definida como desempenho reduzido no teste 

de sentar e levantar de 5 repetições (TSL5 > 15 segundos), na ausência de 

redução de massa muscular avaliada por absorciometria por dupla emissão de 

raios X (DEXA). Foram analisadas associações entre o TSL5 e a idade, a 

amplitude de movimento em dorsiflexão pelo Weight-Bearing Lunge Test 

(WBLT), o teste de sentar e levantar de 60 segundos (TSL60), o teste da ponta 

do pé, o Perfil de Atividade Humana e a dinamometria de preensão palmar. 

Resultados: O TSL5 correlacionou-se com a idade (r = 0,484; p = 0,031), a 

amplitude de dorsiflexão no lunge/WBLT (r = -0,536; p = 0,012), o TSL60 (r = -

0,938; p < 0,001) e o teste da ponta do pé (r = -0,663; p < 0,001). Não houve 

associação com o Perfil de Atividade Humana (p = 0,854) nem com a 

dinamometria de preensão palmar (p = 0,120). A prevalência de dinapenia na 

amostra foi de 9/20 pacientes (45,0%). Conclusão: Observou-se elevada 

prevalência de dinapenia em mulheres com IVC. O TSL5 apresentou 

associação com a idade e com testes físicos/funcionais dos membros 

inferiores, reforçando seu potencial como marcador clínico de desempenho 

funcional nessa população. 

Palavras-chave: insuficiência venosa crônica; dinapenia; força muscular; 

funcionalidade; desempenho físico. 

 


