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ASPECTOS CLINICOS DA LEPTINA E SUAS COMPLICAGCOES NA OBESIDADE:
UMA REVISAO INTEGRATIVA

Leonardo Augusto da Silval, Lidiane Pinto de Mendonga?

RESUMO

Objetivo:  Analisar na literatura, 0s
apontamentos e descobertas mais recentes
sobre o0s aspectos clinicos da leptina e sua
intima relacdo com a obesidade. Materiais e
Métodos: Foi realizado uma busca em bases
de dados utilizando os termos leptina e
obesidade, bem como seus acrbnimos em
portugués e em inglés. Foram selecionados
artigos publicados nos altimos cinco anos, que
abordassem os efeitos da secrecéo de leptina
pelo tecido adiposo e sua relacdo com a
génese, complicacbes e prevaléncia da
obesidade. Resultados: Com base nos dados
colhidos e pareados, foi possivel perceber a
intima  relagcdo entre a resisténcia dos
receptores a leptina em individuos com quadro
de obesidade ja estabelecido, assim como, a
influéncia do excesso de leptina circulante em
marcadores de inflamacdo e producdo de
citocinas pro-inflamatérias, recrutamento de
células do sistema imunolégico, maior
incidéncia de neoplasias malignas, alteracao
no metabolismo da vitamina D e dos
carboidratos, aumento de peso e prevaléncia
de hiperfagia condicionada a supressédo do
sono. Ainda, os defeitos genéticos em
proteinas dos receptores de leptina tém um
papel fundamental no desenvolvimento da
obesidade e no aumento de leptina circulante
na corrente sanguinea. Conclusdes: A leptina
secretada pelo tecido adiposo tem um papel
fundamental na génese e na incidéncia da
obesidade. Suas complicacbes clinicas séo
complexas e vao além da baixa sinalizagcdo da
saciedade, podendo ter papel decisério no
estado de salde integral do individuo.
Conhecer seus aspectos clinicos, bem como
suas principais fungbes no organismo pode
auxiliar a compreender sua real importancia
para a salde humana.

Palavras-chave: Leptina. Obesidade.
Impactos na Saude.
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ABSTRACT

Clinical aspects of leptin and its complications
in obesity: an integrative review

Objective: To analyze the most recent findings
and findings in the literature on the clinical
aspects of leptin and its intimate relationship
with obesity. Materials and Methods: A
database search was performed using the
terms leptin and obesity, as well as their
acronyms in Portuguese and English. Articles
published in the last five years that addressed
the effects of leptin secretion by adipose tissue
and its relationship with the genesis,
complications and prevalence of obesity were
selected. Results: Based on the collected and
paired data, it was possible to see the close
relationship between the resistance of leptin
receptors in individuals with established
obesity, as well as the influence of excess
circulating leptin on inflammation markers and
cytokine production proinflammatory,
recruitment of immune system cells, higher
incidence of malignant neoplasms, alteration in
vitamin D and carbohydrate metabolism,
weight gain and prevalence of hyperphagia
conditioned by sleep suppression.
Furthermore, genetic defects in leptin receptor
proteins play a fundamental role in the
development of obesity and the increase in
circulating leptin in the bloodstream.
Conclusions: Leptin secreted by adipose tissue
plays a fundamental role in the genesis and
incidence of obesity. Its clinical complications
are complex and go beyond low satiety
signaling and may play a decisive role in the
individual's overall health status. Knowing its
clinical aspects, as well as its main functions in
the body, can help to understand its real
importance to human health.
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INTRODUCAO

Segundo a Organizacdo Mundial da
Saude (OMS, 2004), a obesidade &
caracterizada como o acUmulo anormal ou
excessivo de gordura no corpo.

O Manual Diagndstico e Estatistico de
Transtornos Mentais (DSM, 2014) relata que a
obesidade ndo pode ser considerada como
uma doenca neurolégica causada por algum
trauma no sistema nervoso, mas que se trata
de uma doenca multifatorial advinda de
inmeros fatores genéticos, fisiolégicos e com
gatilhos ambientais que influenciam
diretamente no ganho de peso excessivo.

O Ministério da Saude (2007),
mediante pesquisa do VIGITEL (Vigilancia de
Fatores de Risco e Protecdo para Doencas
Cronicas por Inquérito Telefonico) traz dados
importantes sobre o crescimento de casos de
obesidade registrados nos ultimos trezes anos
no Brasil.

Somente entre 2006 e 2018 o numero
de pessoas obesas cresceu em média 67%, e
mais da metade da populacéo, cerca de 55%,
esta acima do peso.

O aumento do tecido adiposo afeta
diretamente o estado de saude do individuo,
pois é fator de risco para véarias doengas como
diabetes do tipo Il, osteoartrite, insuficiéncia
respiratéria, aumento da incidéncia de
neoplasias como cancer de colo retal, prostata
e mama, aumento de doencas
cardiovasculares como insuficiéncia cardiaca,
hipertensdo arterial e acidente vascular
cerebral (Wannmacher, 2016).

Ademais, em meio a pandemia do
COVID-19, estudos tém demonstrado como a
obesidade é um preditor relevante no indice
de mortalidade, independentemente de
varidveis como idade e sexo (Pettit e
colaboradores, 2020).

N&do obstante, o tecido adiposo é
responsavel pela producgdo de adipocinas, que
sdo horménios peptidicos com cadeia
molecular semelhante a citocinas, moléculas
que desempenham func¢des importantes na
sinalizacéo de mediadores quimicos

intercelulares. Dentre as adipocinas, a grelina,
adiponectinas e resistina, a leptina é a mais
conhecida devido a suas variadas e
complexas fungBes no organismo (Shiba e
colaboradores, 2020).

A leptina por sua vez, é uma proteina
terciaria formada por 167 aminoacidos ligados
covalentemente, que desempenha funcdo
hormonal responsavel por enviar estimulos ao
hipotdlamo a respeito das reservas
energéticas  disponiveis e estimula a
mobilizacdo de lipidios para a producdo de
energia, como também, auxilia no aumento da
taxa metabdlica basal, uma vez que ha forte
atuacdo na produgcdo de horménios
tireoidianos, que s&8o responsaveis por
acelerar o metabolismo (Fazolini, 2015).

Em pessoas obesas ocorre disfun¢des
na conformagdo da cadeia proteica dos
receptores de leptina que ativam a saciedade.
A leptina ligante inibe o gene AGRP de
neurdnios hipotalamicos orexigenos e a
liberagdo do neuropeptidio Y (NPY), que séo
estimulantes do apetite. Desse modo, a
resisténcia do receptor a ligagcdo hormonal
ocasiona 0 acumulo desse horménio na
circulacdo, que por sua vez, tal excesso esta
associado as doencas supracitadas (Cui,
Lépez, Rahmouni, 2017).

Portanto, esse estudo tem por objetivo
avaliar os efeitos metabdlicos e hormonais da
leptina e suas implicagBes clinicas e
fisiolégicas na obesidade através de uma
revisao integrativa.

MATERIAIS E METODOS

A presente pesquisa trata-se de uma
revisdo integrativa, no qual, foram utilizadas as
bases de dados PubMed, SciELO, Google
Scholar e LILACS. Foram realizadas consultas
ao DeCS para utilizacdo dos seguintes
descritores: Leptina, “leptin”, obesidade,
“obesity” e seus termos relacionados (proteina
antiobesidade, proteina bloqueadora da
sensacao de fome, proteina ob. tratamento da
obesidade). Esses dados estdo dispostos na
tabela 1.

Tabela 1 - Estratégia de pesquisa utilizada no desenvolvimento da pesquisa.

Termo portugés

Termo inglés

Leptina
Proteina antiobesidade

Proteina blogqueadora da sensacéo de fome

Leptin
Anti-obesity protein
Hunger-blocking protein

Proteina ob Ob protein
Hiperleptinimia Hyperleptinemia
Obesidade Obesity
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Foram aplicados o0s seguintes Foram encontrados oitenta e sete
pardmetros de inclusdo e exclusdo: (i) artigos filtrados pelos critérios supracitados.
presenca dos descritores no titulo, (ii) artigos ApoOs a leitura do resumo, sete artigos
publicados nos ultimos cinco anos, (iii)) que foram escolhidos para serem lidos na integra
ndo fossem trabalhos de revisdo e/ou por atenderem a tematica do estudo na énfase
publicados em inglés. (iv) ndo foram da obesidade e sua relacdo clinica e
considerados  estudos com  finalidade fisiolégica com a leptina. Apos a andlise 13
dietoterapica. artigos foram selecionados para compor a
3 revisdo integrativa. Dados expostos na figura
RESULTADOS E DISCUSSAO 1.
316
Busca pelos termos
aplicacao dos critérios 87
]
&)
g .
a Leitura do Resumo 8
0]
o
o]
7 .
o Leitura na Integra 7
o)
o
Artigos encontrados 6
sem os termos:
Total de artigos para 13
compor a pesquisa
Figura 1 - Processo de busca para composi¢do da pesquisa.
Os estudos mostraram que a leptina metabolismo de glicose e vitamina D, aumento
exerce funcbes importantes no organismo da taxa metabodlica basal, dentre outros. Esses
humano, como controle da termogénese, dados estéo descritos na tabela 2.

mobilizacdo de gorduras, alteracdo no
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Tabela 2 - Fung¢des da leptina no organismo.

Funcéo

Mecanismo de acao

aumento
aumento da

Termogénese
da pressdo sanguinea
frequéncia cardiaca

Estimulacdo do sistema nervoso simpatico e
desacoplamento da cadeia produtora de elétrons
devido a producéo de termogenina

Controle do gasto energético na puberdade e na
menarca

Sao emitidos sinais pela leptina e insulina ao
hipotdlamo que ativam a liberacdo de NPY e
inibe a mobilizacdo de estoques energéticos.

Aumento da taxa metabdlica basal

Relacionado a producdo de horménios
tireoidianos; aceleram o metabolismo.

Metabolismo de glicose e vitamina D

Aumenta a captacédo de glicose nos hepatdcitos e
midcitos; a leptina é fosforilada na membra
celular por tirosina cinase, e fosforila IRS-2.
Estimula Genes que séo precursores da Vit D.

Mobilizacdo de gorduras

Ativacdo da proteina-cinase ativada por AMP,
que inibe a dimerizacdo da acetil-coa-
carboxilase. Isso permite que os acidos graxos
sejam utilizados na beta-oxidacdo para gerar
energia.

Hormonios sexuais

Participa da produg&o de hormdnios da tireoide,
estrogeno e progesterona; a deficiéncia dos
receptores de leptina impedem o]
desenvolvimento fisioldgico.

Sistema imunolégico

Ativa vias de sinalizacao de fatores inflamat6rios
mediante a maturacdo de células T que se
diferenciam em citotdxicas; aumenta a secrecao
de citocinas de recrutamento, ocasionando a
infiltracéo tecidual de macréfagos e leucécitos.

Mediadora
mamarias

carcinogénica de  neoplasias

Estimula a ativacdo de inflassomas, complexo
proteico multimolecular que estd presente na
mediagdo e sinalizacdo da imunidade inata e
modulam a renovacéo celular tumoral.

Hiperfagia mediada pela por supresséo do sono

Ocorre a atenuacdo da sensibilizacdo a leptina
nos receptores hipotalamico devido ao estresse
gerado nas vias de sinalizacao.

Os trabalhos selecionados estédo
expostos na tabela 3, segundo os seus titulos,

autores e a relacdo da obesidade com a
leptina.
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Tabela 3 - Estudos selecionados apés triagem.

Autor (es) Titulo Relacdo da obesidade om a leptina e seus aspectos
clinicos

Garavito e Polymorphisms of O estudo buscou relacionar o polimorfismo dos genes

colaboradores, leptin-melanocortin da leptina relacionados com a predisposicdo a

2020 system genes obesidade em 116 participantes obesos. Essa

associated with obesity
in an adult population
from Barranquilla.

correlacdo foi negativa, entretanto o polimorfismo dos
genes MC4R apresentaram forte relagdo com o
aumento da pressdo arterial e diminuicdo do HDL em
obesos.

Voort e
colaboradores,
2020

Leptin levels in SARS-
CoV-2 infection related
respiratory failure: A

cross-sectional  study
and a
pathophysiological

framework on the role
of fat tissue

A pesquisa objetivou analisar a concentracdo de
Leptina em pacientes internados com suporte ventilacao
devido ao COVID-19, e comparar com outros pacientes
hospitalizados. Foi constatado que os pacientes
diagnosticados positivamente com a SARS-CoV-2
tinham IMC acima do ideal, e que os niveis de leptina
se apresentaram mais elevados quando comparado ao
grupo controle. Fazendo-se assim uma correlagdo
direta entre a obesidade, leptina e aumento do risco de
mortalidade em pacientes diagnosticados com COVID.

Li e
colaboradores,
2020

Obesity and leptin
influence vitamin D
metabolism and action

O presente estudo buscou avaliar a relacdo da baixa
concentracdo de vitamina D e a relagdo da leptina com
a estimulacdo da producdo endégena em estromas de

in  human  marrow medula 6ssea de mulheres. A leptina foi utilizada como
stromal cells verificador da oesteoblateogénese no tecido 6sseo. Foi
analisado que genes como CYP27B1, CYP27Al, sao
estimulados pela leptina, e sdo fundamentais na
producdo enddgena de vitamina D.
Bavoso e Psoriasis in obesity: A pesquisa dos autores investigou o papel das

colaboradores,
2019

comparison of serum
levels of leptin and
adiponectin in obese
subjects - cases and
controls

adipocinas: Leptina e adiponectina e sua relagdo coma
psoriase. Foi constatado que em 113 pacientes, que a
presenca da leptina ndo esteve relacionada com a
gravidade da doenca, contudo, a baixa concentracdo de
adiponectina — substancia antagonista da leptina,
manteve relacdo estrita com a severidade da psoriase.
Foi constatado ainda, que 94,6 % dos pacientes tinham
excesso de peso e isso pode estar relacionado com o
acometimento da doenca. Ademais, uma possivel
explicacdo para os niveis de marcadores de inflamacao
da leptina ndo estarem alterados se da pelo fato dos
participantes fazerem uso de anti-inflamatérios.

Sales-Peres e
colaboradores,
2019

Padrdo Osseo Alveolar
E Niveis Salivares De
Leptina Entre Mulheres

O estudo foi realizado com 60 mulheres, 30 com
obesidade mdrbida e 30 com peso normal. O objetivo
foi relacionar a concentragdo de leptina salivar com a

Obesas Na Pré- obesidade e com o estado periodontal em mulheres na
Menopausa. pré-menopausa. Foi constatado que o grupo obeso
apresentou menor densidade mineral 6ssea das
lacunas entre as laminulas trabéculas mais esparsadas
do que as do grupo eutréfico. Desse modo, a
concentracdo de leptina em mulheres obesas esta
relacionada a uma menor densidade éssea.
Inamori e Deficient ganglioside Em modelo experimental de estudos com
colaboradores, synthesis restores camundongos, foi analisado que a deficiéncia de GM3
2018 responsiveness to programada (molécula percussora de gangliosideos) foi

leptin and melanocortin
signaling in  obese

favoravel para sensibilizacdo dos transportadores
membranosos de Leptina, causando diminuicdo de sua
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Autor (es) Titulo Relacdo da obesidade om a leptina e seus aspectos
clinicos
KKAy mice. concentracao plasmatica e reducdo consideravel de
peso quando comparado ao grupo controle.
Paiva e Serum levels of leptin O estudo em questdo objetivou relacionar a obesidade

colaboradores,

and adiponectin and

e produgcdo e leptina em 100 mulheres

2017 clinical parameters in obesas/sobrepeso com e sem fibromialgia e. O estudo
women with demonstrou, em contrario a literatura, que os niveis de
fibromyalgia and leptina ndo estavam relacionados com a fibromialgia ou
overweight/obesity com marcadores de inflamacéo da doenca. Os niveis de

leptina estavam inferiores no grupo de obesos com
fibromialgia quando comparado ao de obesos sem
fibromialgia, contudo, apresentou niveis superiores
guando comparado ao grupo eutréfico, sinalizando que
a leptina esta relacionada ao peso corporal.

Montazerifar e Obesidade, Soro O estudo buscou em relacionar a obesidade e a leptina

colaboradores, Resistina e Niveis de com o0 risco ao desenvolvimento de doencgas

2016 Leptina Ligados a cardiovasculares. 40 pacientes obesos foram
Doenca Arterial comparados com outros 40 eutréficos, e apresentaram

Coronariana

niveis mais elevados de leptina sérica. Foi constatado
gue devido sua caracteristica central pré-inflamatoéria, a
leptina pode ser um fator de risco para as doengas
cardiacas quando associadas a obesidade.

Claro, 2016 A exposicdo ao MP2,5 A presente pesquisa avaliou a resisténcia a leptina na
induz a resisténcia a génese da obesidade em funcdo da exposicdo a
leptina no hipotdlamo e contaminacdo ambiental. Foi constatado que a
estimula a exposicédo cronica & MP 25 diminuem a sensibilizagdo
hiperfagia e a dos receptores de leptina, aumentam o estado de
obesidade em inflamacéo, hiperfagia e obesidade.
camundongos

Hakim e Chronic sleep O estudo buscou avaliar em modelo experimental com

colaboradores, fragmentation  during camundongos a relagdo do sono com a baixa

2015 the sleep period sinalizacdo da leptina, bem como o aumento do
induces hypothalamic estresse no reticulo endoplasmatico (RE) hipotalamico.
endoplasmic reticulum Foi constatado que fragmentacdo do sono diminui a
stress and PTP1lb- sensibilidade dos receptores de leptina, causando
mediated leptin estimulo do apetite (comportamentos hiperfagicos),
resistance in male aumento do peso corporal e estresse no RE.
mice.

Sahu e
colaboradores,

Phosphodiesterase-3B-
CcAMP pathway of leptin

O objetivo do estudo foi avaliar o efeito da obesidade
sobre a via de sinalizacdo da leptina. Foi constatado

2015 signalling in the que apds a indugdo a uma dieta rica em gorduras por
hypothalamus is um periodo de 12 semanas em um grupo de ratos, que
impaired during the a obesidade interferiu diretamente na sinalizagdo dos
development of diet- receptores presentes na barreira hematoencefélica,
induced obesity in prejudicando a transducdo da leptina, além de aumentar
FVB/N mice 0 consumo alimentar e 0 peso corporal.

Marcello, 2015 Estudo molecular da A pesquisa objetivou analisar o risco de desenvolver
adiponectina, grelina, céncer de tireoide diferenciado na presenca de
leptina e resistina: obesidade com risco aumentando pela atuacdo da
estabelecendo as leptina. Foi constatado que genes ligados a obesidade e
ligacdes entre a a leptina podem aumentar o risco de desenvolvimento

obesidade e o cancer
de tireoide

de cancer em até 22 vezes.
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Autor (es) Titulo

Relacdo da obesidade om a leptina e seus aspectos
clinicos

Fazolini, 2015 Mecanismos A pesquisa em pauta avaliou o desenvolvimento celular
associados a estimulado pela leptina como um preditor ao
obesidade e desenvolvimento neoplasico sem a presenca da mTOR.
carcinogénese: papel Foi constatado que a leptina tem potencial efeito
da leptina e carcinogénico para o cancer de colon.

corpusculos  lipidicos
na regulagcéo do
metabolismo lipidico e
progresséo tumoral

Atualmente, vem se consolidando na
literatura que o tecido adiposo é um o6rgao
integrante ao sistema enddcrino devido a sua
capacidade de secrecdo e producdo de
substancias que influenciam no sistema
nervoso e desempenham importantes fun¢des
fisiologicas que atuam no aumento do gasto
energético, mobilizacdo de gorduras para
producé@o de energia e causam interferéncias
na sinalizagdo da insulina e no controle da
saciedade (Marcello, 2015).

Os mecanismos aos quais decorrem a
inibicdo da resposta fisiologica proveniente da
sensacdo de fome sdo mediados por reacdes
a estimulos endécrinos e neuroldgicos. A
leptina produzida nos adipdcitos é liberada na
corrente sanguinea e chega até o sistema
nervoso central via suprimento sanguineo nas
areas neurais.

As informacBes  aferentes  sédo
transmitidas ao hipotdlamo (componente
cerebral responséavel por funcbes
homeostatica, ou seja, regula o equilibrio do
sistema organico) para serem moduladas em
uma das partes de sua estrutura, o nucleo
dorso medial, local onde acumula maior
quantidade de receptores para leptina
(Fazolini, 2015).

Em quadros clinicos de obesidade, os
receptores de membrana neuronais tém seus
genes modificados, causando alteracbes em
sua conformacgdo, tal dimorfismo acarreta a
ndo sinalizacdo pelo hipotdlamo da sensacao
de saciedade, agravando a sintomatologia
patoloégica dessa comorbidade, uma vez que,
o nivel de leptina circulante é proporcional ao
tamanho do tecido adiposo. Isso é elucidado
em pessoas com excesso de peso que relatam
sensacdo de fome continua, tendo em vista
gque o sistema nervoso central se torna
incapaz de processar informa¢des que inibam
tal processo de fome (Marcello, 2015).

Nitidamente, encontra-se na literatura
atual relatos sobre as atividades realizadas
pela Leptina no corpo e sua forte correlacdo

com fatores carcinogénicos em pacientes com
cancer de mama, préstata e colo retal.

Esse mecanismo de compreensao se
da pelo fato desse hormdnio ter caracteristicas
pré-inflamatérias que induzem processos
pelas quais séo ativadas as vias de maturacao
de células monocloidais fagociticas, causando
infiltracéo tecidual e originando leséo e
inflamagcdo em tecidos e Orgdos (Fazolini,
2015).

Tal processo inflamatério influenciado
pela presenca elevada de leptina é danoso ao
organismo, uma vez que essa estimula a
proliferacédo de células de defesa e exacerba a
secrecdo de citocinas, em especial o fator de
necrose tumoral - TNF, em neutrofilos e
macréfagos, gerando a deplecdo de células
teciduais. A leptina também age diretamente
na diferenciacdo de células T citotdxicas
(Mantovani e colaboradores, 2016)

Por manter estreita relagdo com os
mecanismos da imunidade inata e adaptativa
envolvidos nos processos de infeccdo, a
leptina desempenha papel fundamental na
salde do individuo.

Voort e colaboradores (2020), trazem
em seu estudo uma comparacdo direta entre
pacientes internados com suporte ventilacdo
diagnosticados com SARS-CoV-2 e pacientes
hospitalizados por outras patologias.

Foi constatado que os pacientes em
estado grave diagnosticados com COVID
apresentaram niveis elevados de leptina
quando comparados ao outro grupo, nao
obstante, os pacientes em estado grave
apresentaram IMC médio de 31 kg/m?2.

Estudo realizado por Marcello (2015),
mostra que as adipocinas (molécula
sinalizadoras semelhantes as citocinas)
liberadas pelo tecido adiposo servem como
marcadores tumorais em exames clinicos,
tendo em vista que foi verificada uma ligagédo
direta entre obesidade, adipocinas e cancer.
Fazolini (2015), avaliou a atividade da leptina
na proliferacdo de corpusculos lipidicos em
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células intestinais, uma vez que esse invélucro
esta presente na génese do cancer do colén
retal. Foi visto no estudo que esse hormdnio
estimula enzimas que ativam a proteina
responsavel pela formacdo neoplasica das
células.

Mantovani e colaboradores (2016),
trazem em seu estudo com 104 jovens,
resultados que corroboram com a literatura ao
constatar a diferenca de concentracdo de
adipocitocinas circulante em jovens com
diferentes indices de massa corporal - IMC,
sendo esses classificados como magros,
sobre peso e obesos.

Entre os com excesso de peso, ndo
houve diferenca quanto a concentracdo de
circulantes, o que indica que a obesidade néo
€ a Unica causa preocupante para possiveis
complicagbes do nivel de atividade
neuroenddcrina dos produtos dos adipdcitos,
mas que o sobrepeso também pode ser
considerado como fator de risco para doencgas.

A elevacao sérica de leptina causada
por danos aos receptores também pode elevar
0 risco a doencas cardiovasculares associados
ao excesso de peso conforme mostra
Montazerifar e colaboradores (2016) em seu
estudo de caso-controle com 40 pacientes. Os
resultados constataram o aumento da leptina
em pacientes com doencas cardiacas.

Zurita-Cruz e colaboradores (2018),
partiliham do mesmo resultado, indiciando a
obesidade e a leptina com seus efeitos
arterioscleroso como precedente das
disfuncdes endoteliais e cardiometabdlicas.

Resultados do estudo de Garavito e
colaboradores (2020), corroboram com o0
discorrido acima, uma vez em que seu estudo
de polimorfismo de genes da leptina na
predisposi¢do a obesidade foi constatado que
genes MC4R estdo relacionados com a
diminuicdo do apetite pois sdo produtos
secundarios do POMC/CART - responsaveis
por respostas anorexigenas, ou seja,
aumentam a pressao arterial e diminuem a
concentracdo de HDL em obesos.

Diante de possiveis tratamentos para
os problemas causados pela agdo do acumulo
excessivo de leptina circulante, Oliveira e
colaboradores (2015) mostraram que a
triiotironina, fabricada a partir da tiroxina,
horménio tireoidiano, pode diminuir a
expressdo do gene produtor da leptina,
diminuindo sua circulagcdo em excesso pelo
corpo ap6s 30 minutos de acdo hormonal.

Podendo esse ser um coadjuvante no
tratamento da obesidade e auxiliando na
diminuicdo da circunferéncia corporal.

Além de contribuir para a melhora do
condicionamento fisico e aumento do estilo de
vida saudavel, a pratica de exercicio fisico
pode diminuir as adipocinas pro-inflamatorias
como leptina, interleucina - 6 e fator de
necrose tumoral. O exercicio resistido
atenuante auxilia na reducdo de gordura, e
com isso diminui a quantidade de substancias
produzidas pelo tecido adiposo (Kraemer-
Aguiar e colaboradores, 2017).

A supressdo e fragmentariedade do
sono é outra varidvel que correlaciona
diretamente a resisténcia a leptina ao ganho
de peso corporal, isso porque, consoante
Hakim e colaboradores (2015), a interrup¢ao
do repouso diminui a sensibilizacdo dos
receptores da leptina e foi responsavel pelo
desenvolvimento de comportamentos
hiperfagicos em detrimento da fraca resposta a
saciedade.

Os camundongos do grupo controle
mantiveram o peso durante todo o decurso da
pesquisa, enquanto os colocados em estado
de \vigilia e estresse consumiram mais
alimentos e tiveram ganho de peso acentuado.
A hiperfagia é decorrente da falta de
sinalizacdo da leptina ao hipotalamo sobre o
estado de saciedade, aumentando desse
modo o consumo de alimentos e
consequentemente o peso corporal.

Sahu e colaboradores  (2015),
corrobora com Hakim e colaboradores (2015)
ao relatar em seu estudo que a inducdo da
obesidade em camundongos com uma dieta
rica em gorduras alterou a sinalizacdo de
umas das vias da leptina, a fosfodiesterase-
3B-cAMP, e com isso dificultou a resposta dos
receptores a presenca da leptina, e desse
modo houve perca de percep¢do de sinais de
saciedade, aumento de consumo alimentar e
obesidade.

Outra  interacdo entre leptina-
obesidade listada na literatura, é em
decorréncia das evidéncias da leptina no
metabolismo da vitamina D.

Li e colaboradores (2020), avaliaram
em seu estudo que genes como CYP27B1 e
CYP27Al foram estimulados pela
adipocitocina, esses por seu turno, sao de
extrema importancia para producao endégena
da vitamina D e para a manutencdo do tecido
0sseo. Contrastante ao exposto, Sales-Peres
e colaboradores (2019) demonstraram em
estudo transversal com 30 mulheres obesas e
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30 eutrdficas, que o grupo obeso teve maior
perda de densidade mineral éssea em alguns
dentes quando comparado ao grupo controle,
evidenciando-se assim 0 suposto potencial
osteoclastogénese da leptina  quando
relacionada a obesidade e a densidade 6ssea
alveolar periodontal.

Conforme Dodd e colaboradores
(2019), a prescricdo intranasal de inibidores
diminuiu o peso corporal em ratos obesos. A
utilizacdo de inibidores das proteinas tirosina
fosfatase 1B e tirosina fosfatase de células T,
podem ser utilizadas como mecanismo reverso
aos aspectos da leptina e seus efeitos na
obesidade, uma vez que essas atuam
diminuindo a sinalizacdo da leptina.

Estudos recentes (Wang e
colaboradores, 2019; Wang e colaboradores,
2020) vém demonstrando que a utilizacdo de
acupuntura pode ser uma estratégia nao
medicamentosa eficaz na redugdo de niveis
séricos da leptina e na perda de peso na
obesidade simples.

CONCLUSAO

Desse modo, é possivel observar o
impacto do excesso de peso nas condicdes de
saude, bem como os fatores que influenciam
na génese da obesidade.

O discurso de aceitacao corporal atual
persuade as pessoas a ndo avaliar o excesso
de peso como algo determinante nas
condicbes de salde vigentes, mas como
relatado, existem pré-disposicdes para
doencgas de dificil tratamento como também a
existéncia de fatores quimicos que interagem
com vias de sinalizacdo que causam
inflamacé&o e danos teciduais.

Os processos inflamatorios
observados nos estudos sinalizam a
necessidade de reavaliar a densidade corporal
com mais cautela, pois houve uma relagéo
direta entre excesso de peso e cancer.
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