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RESUMO

A obesidade é uma doenga crdnica, multifatorial e progressiva, caracterizada pelo acumulo excessivo de
gordura corporal. Nas ultimas décadas, sua prevaléncia tem aumentado significativamente entre mulheres
em idade reprodutiva, sendo associada a diversas complicagbes, como infertilidade, irregularidades
menstruais, patologias endometriais, sindrome dos ovarios policisticos e pré-eclampsia. Essas alteragdes
decorrem de mecanismos fisiopatoldgicos complexos, como disfungéo do eixo hipotalamo-hipéfise-ovariano,
resisténcia a insulina, inflamagdo crénica e disfungdo endotelial. Este estudo, por meio de revisao
bibliografica, tem como objetivo investigar a relagéo entre obesidade em idade reprodutiva e a incidéncia de
pré-eclampsia, com énfase nos mecanismos fisiopatolégicos e nos impactos sobre a fertilidade feminina. A
busca foi realizada nas bases LILACS, PubMed, SciELO e BVS, a partir das seguintes palavras-chave:
“excesso de peso”, “idade fértil” e “reprodugdo feminina”. Foram incluidos artigos publicados nos ultimos dez
anos, em portugués e inglés, com acesso aberto. Os achados evidenciam que mulheres obesas apresentam
maior susceptibilidade a disfungdo ovariana e anormalidades menstruais devido a alteragbes no eixo
hormonal. Além disso, o excesso de tecido adiposo modifica os niveis de adiponectina e leptina, favorecendo
um estado inflamatdério crénico que contribui para o desenvolvimento da pré-eclampsia. Conclui-se que essa
associagao € multifatorial e complexa, evidenciando a necessidade de aprofundar o conhecimento sobre o
tema e desenvolver estratégias preventivas voltadas a saude reprodutiva da mulher.

PALAVRAS-CHAVE: Excesso de peso; Idade fértil; Reprodugao feminina.
1 INTRODUCAO

A obesidade é uma doenca multifatorial, crénica e progressiva, definida pelo acumulo
excessivo de gordura corporal que pode comprometer diversos sistemas do organismo,
incluindo a saude reprodutiva de mulheres e homens (Abbade,2024). Segundo a
Organizagao Mundial da Saude (OMS), em 2022, mais de 890 milhdes de adultos em todo
o mundo viviam com obesidade, correspondendo a 44% das mulheres acima de 18 anos,
com estimativa de que, até 2025, esse numero ultrapasse 700 milhdes de pessoas (WHO,
2025).

O crescimento dos indices de obesidade tem contribuido significativamente para o
aumento da incidéncia de doengas crénicas nao transmissiveis como diabetes, hipertensao
arterial, cancer, doengas cardiovasculares, osteoartrite e doengas respiratérias (Gongalves
et al., 2018; Kodaira et al., 2021). No Brasil, nas ultimas décadas, as taxas de obesidade
triplicaram entre os homens e duplicaram entre as mulheres (Fernandes et al., 2023). O
aumento dessas taxas entre as mulheres, principalmente em idade fértil, € impulsionada
por fatores como habitos alimentares inadequados, sedentarismo, desigualdades sociais e
flutuagbes hormonais que ocorrem ao longo da vida (Garcez et al., 2024). O
desenvolvimento da obesidade nessa fase esta associado a mudancas comportamentais,
irregularidades menstruais, patologias endometriais, sindrome do ovario policistico,
infertilidade feminina e maior risco de complicagdes obstétricas, como a pré-eclampsia
(Broughton et al., 2017).

Dessa maneira, a obesidade tem efeito negativo no potencial reprodutivo, visto que
leva a alteragcdes no eixo hipotalamo-hipofise-ovariano (HPO). Assim, mulheres obesas
apresentam elevados niveis de insulina, o qual é um estimulo para produgéo de andrégenos
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ovarianos que, em excesso, sao aromatizados em estrogénio e levam a um feedback
negativo no eixo HPO, ocasionando, consequentemente, anormalidades menstruais e
disfungéo ovariana (Broughton et al., 2017).

Mulheres obesas tém maior risco de complicagbes na gestagdo, como a preé-
eclampsia — sindrome hipertensiva apos a 20? semana, associada a obesidade e marcada
por hipertensao, proteinuria ou disfungédo organica — sendo uma das principais causas de
morbimortalidade materna e perinatal (Jaramillo et al., 2018). Estudos mostram que um
indice de massa corporal elevado aumenta o risco dessa sindrome hipertensiva em até
trés/ quatro vezes, devido a fatores como inflamagao crénica, resisténcia insulinica e
disfungao endotelial, comuns em individuos obesos, que sdo mecanismos potencialmente
envolvidos na fisiopatologia da pré-eclampsia (Abraham et al., 2022).

Diante desse contexto, esta pesquisa busca investigar, por meio de uma revisao da
literatura, a relacéo entre obesidade em idade reprodutiva e a incidéncia de pré-eclampsia,
com énfase nos mecanismos fisiopatoldgicos e impactos a fertilidade feminina. Destaca-se
que o estudo € fundamental para subsidiar estratégias preventivas, promover a saude
materna e reduzir os indices de mortalidade gestacional.

2 METODOLOGIA

Trata-se de um estudo de revisao da literatura, com busca de artigos cientificos nas
bases de dados LILACS, Pubmed (National Center for Biotechnology Information), Scielo
(Scientific Electronic Library Online) e BVS. Foram utilizadas as seguintes palavras-chave:
“obesidade”’, “'idade reprodutiva’’, “‘pré-eclampsia’’, o que resultou em 701 artigos.

Na sequéncia, foram aplicados os critérios de inclusdo: artigos de acesso aberto,
publicados nos idiomas portugués e inglés, entre os anos de 2017 a 2025, o que resultou
em nove artigos, lidos na integra, para composi¢cao da discussao. A analise dos artigos foi
conduzida por meio de analise tematica, com base em uma abordagem qualitativa e
descritiva. Inicialmente, foram realizadas leituras flutuantes para familiarizagcdo com o
conteudo. Em seguida, os dados foram codificados e organizados em temas recorrentes
para mostrar a relagdo entre obesidade em mulheres em idade reprodutiva e a pré-
eclampsia, visando o entendimento sobre os aspectos fisiopatoldgicos e implicagbes para
a saude reprodutiva.

3 RESULTADOS E DISCUSSOES

Segundo Jaramillo et al. (2018) o risco de desenvolver pré-eclampsia dobrou para
maes com sobrepeso com indice de Massa Corporal (IMC) de 6 kg/m2 e quase triplicou
para maes obesas com IMC de 30 kg/m2. Um segundo estudo prospectivo realizado no
Brasil em 2013 acompanhou cerca de 212 gestantes com IMC elevado. Entre elas, 30
desenvolveram pré-eclampsia durante a gestacdo. A analise considerou a estratificagao
socioeconémica e revelou que as gestantes que desenvolveram pré-eclampsia,
apresentavam menor escolaridade do que as normotensas, essa discrepancia nos
resultados foi atribuida ao baixo acesso aos cuidados de saude de qualidade, baixa adesao
aos tratamentos e a nutricdo (Abraham et al., 2022). Corroborando essa constatagao,
outros dois estudos relacionam que tais complicagdes da obesidade em mulheres sdo mais
prevalentes naquelas com baixa escolaridade, situacdo socioeconémica semelhante e
habitos de vida, indicando que um limitado nivel de compreensao afeta diretamente na
adocao de estilos de vida mais saudaveis e prevengao do ganho de peso (Gongalves et al.,
2018; Fernandes et al., 2023).

A Tabela 1, evidencia que mulheres com obesidade grau lll possuem risco até quatro
vezes maior para o desenvolvimento de pré-eclampsia, quando comparadas aquelas com
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IMC normal. Tal associagdo nao esta totalmente elucidada, mas alguns estudos sugerem
que a obesidade pode afetar a fungdo e perfusdo placentaria, através de algumas
alteracbes metabodlicas, como hiperlipidemia, resisténcia a insulina e hiperleptinemia
(Jaramillo et al., 2018). A resisténcia a insulina e hiperleptinemia pode ser explicada pela
reducao da producao de adiponectina, substancia com atividade anti-inflamatéria que atua
na melhora da sensibilidade a insulina, e aumento da leptina, a qual induz citocinas
inflamatorias que contribuem para um estado inflamatorio sistémico de baixo grau, também
presente na condigao hipertensiva (Abraham et al.,2022). Ja a hiperlipidemia é explicada
pela alteragcado na migracéo do citotrofoblasto e apoptose do trofoblasto provocado pela alta
concentracao de lipoproteinas de baixa densidade (LDLs) em mulheres obesas. Além disso,
os altos niveis de triglicerideos e acidos graxos presente na obesidade, aumentam o risco
de pré-eclampsia, ao estimular o receptor nuclear receptor-y ativado por proliferador de
peroxissoma (PPAR-y), que quando aumentado inibem a invaséo de células trofoblasticas
da placenta (Jaramillo et al., 2018).

Tabela 1: Associacao entre IMC e Complicacdes na Saude Reprodutiva Feminina

Classificagdo do IMC | Faixa de IMC Complicagdes Reprodutivas | Risco relativo
(kg/m?) Associadas estimado

Peso normal 18,5-249 Risco base para alteragoes 1,0 (referéncia)
ginecolégicas e complicagoes
gestacionais

Sobrepeso 25-29,9 Inicio de maior risco para 1,5 vezes maior
disfungbes ovarianas e
irregularidades menstruais

Obesidade grau | 30-34,9 SOP, disfungao ovulatéria 2,0 vezes maior

Obesidade grau Il 35-39,9 Pré-eclampsia, aborto 3,0 vezes maior
espontaneo

Obesidade grau Il > 40 Infertilidade grave, risco 4,0 vezes maior
perinatal elevado

Fonte: Elaborado pela autora, com base em estudos de Broughton et al. (2017), Abraham et al. (2022),
Garcez et al. (2024) e dados da Organizagao Mundial da Saude.

Além do risco de pré-eclampsia observou-se que mulheres obesas sdo mais
suscetiveis a outros riscos a saude reprodutiva. Segundo Kodaira et al. (2021), a
prevaléncia de excesso de peso em mulheres brasileiras tem aumentado significativamente
nas ultimas décadas, atingindo niveis preocupantes. Garcez et al. (2024), ressalta que
houve o aumento do IMC médio entre as mulheres, enquanto a prevaléncia de obesidade
aumentou 73% entre os anos de 2003 a 2015, sendo os dados observados em todas as
fases da vida, incluindo o periodo reprodutivo, acompanhando dessa forma o aumento da
prevaléncia de disturbios hormonais e sindromes metabdlicas que afetam diretamente a
ovulagao e fertilidade.

Estudos dinamarqueses mostram que o aumento do IMC contribuiu para o declinio
nas taxas de concepgao espontanea nos ultimos anos e por fertilizagao in vitro (FIV), dados
que essas mulheres possuem ovocitos menores e com menor propensado de fertilizar
normalmente pelo alto nivel de insulina, marcadores da inflamacado e triglicérides,
predispondo os odcitos a lipotoxicidade (Broughton et al., 2017). Essas alteracbes
reprodutivas podem ser definidas por uma alteracido no eixo HHO induzida pela obesidade,
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visto que a hiperinsulinemia presente em obesas provoca o aumento excessivo de
androgenos e a aromatizagdo de androgenos em estrégeno (Broughton et al.,2017). O
hiperandrogenismo €& ocasionado por um aumento pulsatil na secrecdo de GnRH que
promove aumento excessivo da secre¢gao de hormoénio luteinizante (LH) e diminuicdo do
horménio foliculo estimulante (FSH) (Kim., 2024). O excesso de LH resulta na produgao
aumentada de androgenos que nao sao totalmente convertidos a estrogénios em razéo da
diminuicdo do FSH, entdo ocorre a formagao de cistos devido ao processo incompleto de
maturacao folicular, que é dependente de estrégeno (Kim.,2024). Essa alteragcéo pode
resultar em irregularidades menstruais, anovulagao crbénica e sindrome do ovario policistico
(Kim.,2024). Essas alteragdes ginecologicas podem predispor a complicacdes futuras,
como a pré-eclampsia, pois, contribuem com uma inflamacéo crénica, resisténcia a insulina
e niveis elevados de proteinas inflamatorias que atuam alterando a fungao placentaria e
desenvolvimento do embrido (Abraham et al.,2022; Broughton et al.,2017).
Complementando essa analise, essas condigdes geram aumento de gastos no ambito da
saude publica por internagdes prolongadas, cesarianas de emergéncia e disfuncdes
metabdlicas futuras a descendentes de maes obesas (Broughton et al., 2017; Abbade,
2024).

Portanto existem pontos de convergéncia entre os estudos em relagdo aos
mecanismos fisiopatolégicos envolvidos, ou seja, ambos apontam que a associacido entre
obesidade em idade reprodutiva e pré-eclampsia esta relacionado a um estado de
inflamacado crénica e que ambas as patologias estdo cada vez mais frequente em
sociedade. Abbade (2024), Broughton (2017), Fernandes (2023) ressaltam ainda que a
adocao de intervengdes e medidas preventivas como perda de peso, atividade fisica, dieta
e tratamento farmacoldgico correto podem contribuir com a queda das taxas de obesidade,
pré-eclampsia e aumento das taxas de fertilidade.

4 CONSIDERAGOES FINAIS

A obesidade em mulheres em idade fértil representa um importante fator de risco
para o desenvolvimento de complicagdes a saude reprodutiva, especialmente infertilidade
e pré-eclampsia. Os dados analisados nesse estudo evidenciaram um crescimento
continuo dos indices de excesso de peso na populagdo feminina ao longo das ultimas
décadas, agravando ainda mais a incidéncia de sindromes metabdlicas e disturbios
hormonais. Portanto, conclui-se a fisiopatologia dessa associagdo € multifatorial e
complexas, nesse contexto, torna-se evidente a necessidade de entender melhor a relagao
entre a obesidade em idade reprodutiva e a pré-eclampsia, a fim de proporcionar medidas
preventivas voltadas a promocéo da saude das mulheres, com foco no controle do peso
corporal desde o inicio da vida reprodutiva.
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