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TESAMORELIN COMO AGENTE POTENCIAL NA LIPOLISE ADIPOCITARIA:
UMA REVISAO ABRANGENTE DAS EVIDENCIAS CIENTIFICAS EM
PERSPECTIVAS PARA O GERENCIAMENTO DA OBESIDADE EM PACIENTES
COM H1V
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Introdu¢do: O Tesamorelin ¢ um medicamento aprovado para tratar a lipodistrofia
relacionada ao HIV, promovendo a redistribuicao da gordura corporal ao estimular a produgao
de hormdnio do crescimento na glandula pituitaria. Isso melhora a saude e a aparéncia de
pacientes que sofrem com a redistribuicdo anormal de gordura devido ao uso de
antirretrovirais no tratamento prolongado do HIV. Objetivos: Realizar uma revisdo criteriosa
de artigos que abordem o uso de Tesamorelin em pacientes com HIV que apresentam
lipodistrofia, com énfase no emprego desse composto para reducdo dessa condi¢do. Especial
atencdo sera dada a analise da aplicacdo clinica de Tesamorelin no tratamento da obesidade.
Métodos: Realizamos uma revisdo criteriosa de 20 artigos no qual 10 foram selecionados,
centrados no uso de Tesamorelin em pacientes com HIV. As fontes de dados consultadas
foram o PubMed, com o critério de incluir trabalhos publicados a partir de 2007, e seu
potencial aplicagdo no tratamento da obesidade. Adotamos a metodologia da revisao
integrativa para a analise dos estudos. A sintese dos achados foi conduzida meticulosamente,
identificando padrdes, inconsisténcias e lacunas no conhecimento existente, seguindo
diretrizes reconhecidas na literatura cientifica. Resultados e discussdo: O Egrifta
(tesamorelin injetavel) ndo ¢ recomendado para o controle da perda de peso, uma vez que
possui um efeito neutro no peso. Nao ha dados que indiquem uma melhoria na adesdo as
terapias antirretrovirais em pacientes com HIV positivo que utilizam o medicamento. No
entanto, a tesamorelin demonstrou eficacia na melhoria da adiposidade visceral e da imagem
corporal em pacientes com lipodistrofia associada ao HIV durante tratamentos de 26 a 52
semanas. E importante considerar que o uso da tesamorelin apresenta limitagdes potenciais,
como o alto custo e a falta de dados de seguranca e adesdao a longo prazo. A tesamorelin
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oferece uma opcdo de tratamento Util para o manejo de pacientes com lipodistrofia
significativa relacionada a infec¢do pelo HIV. Quando avaliadas as propriedades
farmacologicas, a eficcia clinica e a tolerabilidade da tesamorelin em pacientes com
acumulagdo de gordura central associada ao HIV, observou-se que a forma subcutanea da
tesamorelin foi eficaz na redu¢do do tecido adiposo visceral (IVA), mas ndo afetou de maneira
clinicamente significativa o tecido adiposo subcutineo em dois ensaios clinicos bem
planejados com duragdo de 26 semanas em pacientes com acumulacdo de gordura central
associada ao HIV. O tratamento com tesamorelin foi geralmente bem tolerado e resultou em
reducdes sustentadas no IVA e nos niveis de triglicerideos ao longo de 52 semanas, sem
agravamento da glicemia. No entanto, ¢ importante notar que, embora os efeitos no IVA se
mantenham durante o tratamento de 52 semanas, esses efeitos ndo persistem apds a
interrupgdo do tratamento. Conclusdo: O Tesamorelin mostra potencial no tratamento da
lipodistrofia relacionada ao HIV, com capacidade de redistribui¢do de gordura corporal. No
entanto, seu uso potencial para tratar a obesidade requer evidéncias solidas, consideracdes
éticas, aprovagao regulatoria e igualdade de acesso. Pesquisas futuras devem ser baseadas em
evidéncias para garantir tratamentos eficazes e seguros. O conhecimento cientifico e
regulatdrio pode influenciar seu potencial na obesidade, mas investigagdes substanciais sao
necessarias para determinar sua viabilidade clinica e ética, oferecendo uma ferramenta
adicional para melhorar a satide metabolica e reduzir os riscos associados a obesidade.
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