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RESUMO: Estudos sobre obesidade têm demonstrado mecanismos que envolvem hormônios 
provenientes dos adipócitos e do trato gastrointestinal para o controle da fome, assim como, 
a relação desses reguladores com a prática de exercício e/ou treinamento físico. Esta revisão 
aborda o efeito dos principais reguladores de apetite, descrevendo suas relações com diversos 
tipos de exercício físico e/ou treinamento físico. A leptina parece regular a fome em longo 
prazo e responde ao exercício físico prolongado mais do que a adiponectina. Existem poucos 
estudos que investigam os efeitos do exercício e/ou treinamento físico sobre os níveis de grelina 
e PYY

3-36
. Hormônios do tecido adiposo e gastrointestinais promovem uma série de eventos 

regulatórios do apetite, mas precisam ser mais estudados quando relacionados à prática de 
exercícios e/ou treinamentos físicos.
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ABSTRACT: Several studies about obesity have highlighted the mechanisms that involve 
hormones located at adipocytes and gastrointestinal system for the appetite control as well 
as the relationship of these hormones with the practice of exercise or/and physical training. 
This review will update the information about the effect of appetite regulators describing their 
relationship with different types of exercise and/or physical training. Leptin seems to modulate 
long-term appetite and to be responsive to prolonged physical exercise more than adiponectin. 
There are a few studies investigating the effects of exercise and/or physical training on ghrelin 
and PYY.

3-36
 levels. Hormones from the adipose and gastrointestinal tissues promote a number 

of regulatory mechanisms on the appetite, whereas more studies about the relationship 
between hormones and physical exercise need to be performed.
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Introdução
Apesar de ser considerada uma doença 

multifatorial, a pesquisa atual sobre 
obesidade, tem dado atenção a alguns 
fatores em particular, especialmente, às 
funções endócrinas do tecido adiposo e aos 
hormônios gastrointestinais.3,25,7,19

O tecido adiposo secreta peptídeos 
bioativos, denominados de “adipocinas”, 
que podem agir em sítios distantes, levando-
a a condição de glândula endócrina. Muitas 
dessas adipocinas regulam o apetite, o balanço 
energético e o metabolismo de lipídios, 
podendo contribuir para o surgimento 
da obesidade e doenças associadas.54,49 
Entre as principais adipocinas liberadas, 
a adiponectina e a leptina desempenham 
importantes papéis no processo de controle 
da fome. A adiponectina é um hormônio 
que leva a um aumento da sensibilidade 
à insulina, redução dos níveis de glicose, 
estimulação do catabolismo de lipídios, além 
de estimular a termogênese. Já a leptina, é 
um hormônio que age no Sistema Nervoso 
Central, em particular no hipotálamo, 
inibindo o consumo alimentar em longo 
prazo, e estimulando o gasto energético.56,53

Recentemente, mais dois hormônios 
gastrointestinais têm demonstrado relação 
com o comportamento alimentar em curto 
prazo: a grelina, um estimulador de apetite 
em nível de hipotálamo, que trabalha 
em curta escala de tempo entre refeições, 
comparado à leptina; e o PYY

3-36
 que também 

age no hipotálamo, levando a uma inibição 
do apetite.2,1,12 

O entendimento etiológico da obesidade 
tem movido a discussão sobre as formas de 
tratamento e a numerosos experimentos para 
melhor compreensão dos mecanismos que 
envolvem os hormônios do tecido adiposo 
e gastrointestinais. Parte destes trabalhos 
enfatizam a relação de tais hormônios com 
diferentes tipos, intensidades e volumes 
de exercício físico.3,34,5,44 Sabe-se que a 
prática deste tipo de atividade e/ou sua 
manutenção periódica (treinamento físico), 
com concomitantes alterações nos níveis 
sistêmicos hormonais e gasto energético, 
podem contribuir, favoravelmente, nos 
mecanismos de regulação do apetite, 
auxiliando o combate à obesidade.22,42

Assim, considerando o papel destes 
controladores de apetite e do exercício 
físico para a obesidade, esta pesquisa tem 

como objetivo revisar o atual conhecimento 
do efeito de diferentes tipos de exercício 
físico e/ou treinamento físico sobre 
os principais reguladores de apetite, 
provenientes do tecido adiposo e do trato 
gastrointestinal, descrevendo suas relações 
e prováveis mecanismos, limitando-se ao 
comportamento da adiponectina, leptina, 
grelina e PYY.

3-36

Leptina, exercício e treinamento
Vários são os estudos sobre o efeito do 

exercício (efeito agudo) e do treinamento 
(efeito crônico) sobre os níveis de leptina, 
tanto em seres humanos quanto em outros 
animais.5,22,42,39 

A redução dos níveis de leptina parece 
ocorrer ou após algumas horas e/ou dias do 
término de um exercício físico prolongado, 
ou ainda, imediatamente depois de uma 
sessão prolongada de exercício, mas não 
curta. Após dois testes em esteira com 
diferentes intensidades, determinadas 
pelos gastos energéticos de 800 e 1500 
quilocalorias (Kcal), não foram observadas 
diferenças nos níveis de leptina entre os 
momentos pré-exercício, logo depois e com 
24 horas (h) após os testes (2,6 ± 0,5 ng/mL; 
2,5 ± 0,4 ng/mL; 2,4 ± 0,3 ng/mL, no teste 
de 800 Kcal e 2,7 ± 0,5 ng/mL; 2,9 ± 0,6 ng/
mL; 2,3 ± 0,4 ng/mL no teste de 1500 Kcal, 
respectivamente), em homens treinados que 
praticavam exercício físico regularmente 
(>90 minutos/semana). Somente foram 
observadas reduções signifi cativas na leptina 
(2,0 ± 0,3 ng/mL – teste de 800 Kcal e 2,1 
± 0,3 ng/mL – 1500 Kcal), após 48h do 
teste.14 Olive e Miller46 investigaram o efeito 
de diferentes sessões de exercício sobre os 
níveis de leptina em homens treinados. O 
sangue foi coletado antes, imediatamente 
após, com 24h e 48h depois de uma de 
duas sessões de exercício na esteira: um 
teste máximo e outro com duração de 60 
minutos. Nesse estudo, somente foram 
observadas alterações nos níveis de leptina 
48h após o teste de 1h (2,2 ± 0,3 ng/mL; 
P≤0,05), quando comparado aos momentos 
anteriores, imediatamente após e com 24h 
do término do exercício (3,1 ± 0,3; 3,0 ± 0,3; 
e 2,5 ± 0,4 ng/mL, respectivamente). Assim, 
concluiu-se que exercício prolongado, de 
moderada intensidade, diminuiu os níveis 
de leptina, com um atraso de 48h após 
exercício. Porém, uma atividade física de 

Miolo RBCM Vol 16 n 2.indd   110Miolo RBCM Vol 16 n 2.indd   110 16/06/2009   17:02:5016/06/2009   17:02:50



R. bras. Ci. e Mov.  2008; 16(2): 109-116

Padro ES, e t  a l . 111

curta duração, de intensidade máxima, não 
afeta os níveis de leptina. Para Mcmurray e 
Hackney42, a leptina parece não ser alterada 
logo após uma sessão de exercício de baixa 
a moderada intensidade, a menos que o 
exercício seja prolongado. Keller et al.32 
observaram uma redução dos níveis de 
leptina (2,9 ± 0,3 para 2,2 ± 0,6 ng/mL; 
P<0,001), assim que um grupo de oito 
homens magros e ativos executarem 3h de 
pedalada, com intensidade de 60% da sua 
carga máxima. Christ et al.10 investigando 
os efeitos nos níveis de leptina em atletas de 
endurance, submetidos a uma dieta rica e 
outra pobre em lipídios, antes e durante um 
exercício com 3h de duração, observaram 
reduções do hormônio somente após 
administração de dieta pobre em lipídios, 
nas últimas horas do exercício. Jürimäe e 
Jürimäe29 observaram reduções signifi cativas 
nos níveis de leptina (~44%; P<0,05), logo 
depois de um exercício prolongado de remo, 
em atletas remadoras, sem alteração nas 2 
h de recuperação. Porém, Zaccaria et al.58 
comparando os níveis de leptina em atletas 
de diferentes tipos de corrida longa, somente 
observaram reduções signifi cativas (P<0,01), 
nas atividades com gasto energético estimado 
de 5000 e 7000Kcal (esqui-alpinismo e 
ultramaratona, respectivamente), mas não 
após uma meia-maratona (gasto energético ~ 
1400Kcal). Poucos estudos têm demonstrado 
uma redução da leptina posteriormente a um 
exercício de curta duração, com moderada 
ou alta intensidade. Concentrações de 
Leptina foram menores (~10%), em um 
grupo de homens sedentários magros, 
logo após uma atividade de 41 minutos na 
bicicleta, a 70% do VO

2
máx, comparado 

a um grupo com características iguais mas 
que não realizou o exercício. No entanto, os 
níveis de leptina retornaram a valores iguais 
ao momento pré-exercício e ~ 2h após o 
exercício.17 Jürimäe e Jürimäe28 objetivando 
investigar a resposta dos níveis da leptina 
em remadores treinados, depois de um teste 
máximo de 0,5h em um ergômetro de remo, 
observaram uma redução signifi cativa da 
leptina imediatamente após o teste (2,7 ± 
0,6 para 2,1ng/mL; P<0,05), permanecendo 
assim até 0,5h da recuperação. Além disso, 
foi observada uma relação positiva entre os 
níveis de leptina e a distância percorrida 
(R2=0,654; P<0,05). Segundo os autores, 
a explicação para o achado, talvez possa 

estar no envolvimento de grandes grupos 
musculares, associados a um esforço físico 
de alta intensidade.

Baseado nos limitados estudos 
envolvendo o exercício de força e os níveis 
de leptina, essa atividade parece não afetar 
o hormônio. Zafeiridis et al.59 objetivando 
investigar os efeitos nos níveis de leptina em 
dez jovens que executaram três protocolos 
de exercício de força distintos (força máxima, 
hipertrofi a muscular e resistência muscular) 
e uma sessão sem exercício (controle), não 
observaram alterações nos níveis de leptina 
imediatamente depois e 0,5h de recuperação. 
Kraemer e Ratamess35, em estudo de revisão 
sobre as respostas hormonais ao exercício, 
também concluem que não há alterações nos 
níveis de leptina em resposta a uma sessão 
de exercício de força. No entanto, foram 
observadas reduções signifi cativas (3-19%; 
P<0,01) após seis meses de um programa de 
treinamento de força em idosos.15

Algumas pesquisas demonstraram 
que a redução dos níveis de leptina parece 
depender de uma dieta para perda de peso 
e/ou treinamento físico. No estudo de Thong 
et al.55 que tem como fulcro estudar os efeitos 
independentes da dieta e do treinamento nos 
níveis de leptina em cinquenta e dois obesos, 
perceberam uma redução do tecido adiposo, 
após dieta, sem treinamento, o que resultou 
na diminuição da leptina (8,5 ± 1,0 para 4,8 ± 
0,6 ng/mL; P<0,05), e que o treinamento, sem 
efeito da dieta e perda de peso, não infl uenciou 
os níveis de leptina (10,1 ± 1,3 para 9,2 ± 1,2 
ng/mL; P>0,05). Reseland et al.48 também 
observaram uma redução das concentrações 
de leptina em cento e oitenta e seis homens 
com síndrome metabólica, após modifi cação 
do estilo de vida. Porém, além da restrição 
alimentar de lipídio, um aumento da atividade 
física no período de um ano, foi necessário 
para desencadear tais alterações. Crampes et 
al.11 investigando os efeitos do treinamento 
nas respostas metabólicas e oxidação lipídica, 
notaram uma redução signifi cativa nos níveis 
de leptina, em homens com sobrepeso, 
realizando exercícios prolongados, 1h por 
dia, cinco dias/semana, com intensidade entre 
50% a 85% do VO

2
máx, no período de quatro 

meses. Reduções da leptina também foram 
observadas por outros estudos envolvendo 
indivíduos com sobrepeso ou obesidade, que 
realizaram um programa de treinamento, com 
e sem restrição dietética.43, 45
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Adiponectina, exercício e treinamento
A adiponectina exerce efeitos sobre 

processos metabólicos, como homeostase 
energética e metabolismo de glicose e 
lipídios através da ativação e fosforilação 
da Proteína Kinase AMP dependente 
(AMPK), uma enzima tipicamente ativada 
por estresse celular. A adiponectina 
estimula AMPK no músculo, levando 
a um aumento no consumo de ácidos 
graxos, β oxidação e consumo de glicose; 
e no fígado, provoca aumento da glicólise, 
diminuição da gliconeogênese e da síntese 
de ácidos graxos. A ativação da AMPK 
pela adiponectina no músculo leva a uma 
fosforilação da Acetil-CoA Carboxilase 
(ACC), diminuindo sua atividade. O que 
deixa claro que essa inatividade da ACC, 
desencadeia uma redução na formação 
de Malonil-CoA, um potente inibidor da 
carnitina aciltransferase I (CAT-I). A falta de 
inibição da CAT-I leva a uma maior entrada 
de ácidos graxos de cadeia longa na matriz 
mitocondrial, favorecendo a β oxidação, 
ou seja, a oxidação de ácidos graxos.51,13 
Sabe-se que a ativação da AMPK nos 
tecidos periféricos, tais como o adiposo, o 
muscular e o hepático, pode ser executada, 
não somente pela leptina ou adiponectina, 
mas também em condições tais como o 
jejum e o exercício físico.21,40 No entanto, 
parece que os efeitos do exercício e/ou 
treinamento nos níveis de adiponectina, 
ainda não estão defi nidos.

Alguns estudiosos demonstram em 
suas pesquisas que os efeitos benéfi cos 
de um treinamento físico (aumento da 
sensibilidade à insulina, melhora dos 
níveis de aptidão física e redução do peso 
corporal), poderiam aumentar os níveis de 
adiponectina em repouso. No entanto, não 
parece que mudanças desencadeadas na 
sensibilidade à insulina pelo treinamento, 
são promovidas pela adiponectina.33 Um 
estudo, visando investigar a resposta da 
adiponectina em onze remadores de elite, 
não observou modifi cações nos níveis de 
repouso da adiponectina, após seis meses 
de treinamento. Por outro lado, níveis de 
adiponectina em repouso de remadores com 
melhor capacidade de desempenho, eram 
maiores do que os de menor capacidade.30 
No entanto, o aumento da adiponectina 
parece surgir depois de uma sessão de 
exercício. Investigando a resposta dos 

níveis de adiponectina, em remadores 
treinados, após uma sessão de exercício, 
foram verifi cados aumentos signifi cativos 
(19,3%), depois de 0,5h de recuperação.31 
Já Yatagai et al.57 investigando vinte 
homens magros sedentários, treinados em 
cicloergômetro, na intensidade do limiar de 
lactato, 1 h/dia, cinco dias/semana, durante 
seis semanas, verifi caram uma redução 
dos níveis de adiponectina em relação aos 
valores de repouso, após 16h da última 
sessão de exercício (de 20,9 ± 7,4 para 17,2 
± 6,6 µg/mL; P<0,05), retornando a valores 
basais após uma semana do treinamento. 
Kriketos et al.36 observaram um aumento 
dos níveis de adiponectina (7,0 ± 0,7 para 
18,2 ± 1,9 µg/mL; P<0,001) em vinte e seis 
homens com sobrepeso, acompanhado do 
melhoramento da sensibilidade à insulina, 
após uma semana de treinamento aeróbico, 
realizados quatro vezes/semana, com 
quarenta minutos/sessão e intensidade entre 
55 a 70% do VO

2
máx. Verifi cando a resposta 

da adiponectina em idosos, após seis meses 
de treinamento de força, realizado três dias/
semana, um estudo observou um aumento 
dos níveis de adiponectina nos grupos que 
participaram de treinamento com moderada 
e alta intensidade (7,79 ± 1,4 para 9,48 ± 
1,1 µg/mL; 7,04 ± 1,6 para 11,36 ± 1,6 µg/
mL, respectivamente). Após seis meses de 
destreinamento, os níveis de adiponectina 
permaneceram mais elevados do que 
os valores basais no grupo que realizou 
treinamento com alta intensidade.15

Por outro lado, alguns estudos não 
apresentaram resultados satisfatórios quanto 
às alterações dos níveis de adiponectina 
ao exercício e/ou ao treinamento.4,16 Uma 
vez que não foram encontradas diferenças 
signifi cativas nos níveis de adiponectina em 
pesquisa com dez homens ativos, realizando 
dois testes de exercícios prolongados, 
com duração de 2h e intensidade de 50% 
do VO

2
máx.47 Já um treinamento de oito 

semanas, duas vezes/semana, com diferentes 
intensidades, em homens de meia idade 
com diabetes tipo 2, não afetou os níveis 
de adiponectina.6 Nenhuma alteração foi 
encontrada nos níveis de adiponectina 
em um grupo de homens sedentários e 
saudáveis, após seis meses de treinamento, 
quatro dias/semana, com duração de 45 
minutos e intensidade de 65% a 80% do VO

2
 

pico, sem alteração no peso corporal, apesar 
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de uma melhor ação insulínica. No entanto, 
aumentos foram encontrados em grupo que 
sofreu perda de peso, além de uma melhor 
ação da insulina.24 Mesmo assim, parecem 
existir dados controversos quanto a melhor 
sensibilidade à insulina, obtida através do 
treinamento, se está ou não, associada a um 
aumento dos níveis de adiponectina.9 

Um estudo investigando se o treinamento 
ou restrição dietética afeta os níveis e a 
expressão de receptores de adiponectina, 
no músculo esquelético e fígado de 
camundongos, concluiu que oito semanas 
de treinamento, não afeta os níveis de 
adiponectina. Entretanto, houve aumento da 
expressão do receptor AdipoR1 no músculo 
esquelético e no fígado, e esta alteração pode 
apresentar um papel importante na melhoria 
da sensibilidade à insulina.23 

Grelina, PYY3-36 , exercício e 
treinamento

Existe um número limitado de trabalhos 
realizados na verifi cação dos efeitos do 
exercício e/ou treinamento físico sobre os 
níveis de grelina e, principalmente de PYY

3-36
. 

Parece que os níveis de grelina não 
aumentam em resposta a uma única 
sessão de exercício.33,52 Indivíduos que 
participaram de uma sessão de exercício em 
esteira durante 1h, a 73,5% do VO

2
máx, não 

demonstraram diferença nos níveis de grelina 
quando comparados a outros que não se 
exercitaram (grupo controle), mesmo após 
2h de recuperação. Contudo, a aplicação 
de uma escala de percepção subjetiva de 
fome, demonstrou que o grupo exercitado 
apresentava escores, signifi cativamente 
menores de fome (P<0,05), durante o 
exercício, permanecendo assim, até 1h de 
recuperação do esforço, quando comparado 
ao grupo controle.8 Uma investigação acerca 
dos efeitos de uma sessão de remada sobre 
os níveis de grelina em remadores treinados, 
com intensidades acima e abaixo do limiar 
anaeróbico, não observou aumento em 
nenhuma das sessões, tanto imediatamente 
depois como após 0,5h de recuperação.26 
Porém, um trabalho com remadores, 
verifi cou um aumento signifi cativo de 24,4% 
nos níveis de grelina, imediatamente após um 
teste de remo, apesar de não observar esta 
alteração após 0,5h de recuperação.27 Já uma 
pesquisa envolvendo quatorze estudantes, 
que realizaram uma sessão de exercício de 

força, a 60% de uma repetição máxima, 
demonstrou uma diminuição signifi cativa 
dos níveis de grelina, imediatamente após 
o exercício e um aumento com 24h de 
recuperação.20 

Por outro lado, há estudos sugerindo 
um aumento nos níveis de grelina quando o 
treinamento é associado à perda de peso.33,37 

Foi verifi cado um aumento de 18% nos 
níveis de grelina em mulheres sedentárias 
com sobrepeso, que perderam mais de 3 Kg, 
sem redução do consumo calórico, após um 
ano de programa de exercícios prolongados.18 
Níveis de grelina foram maiores (770 ± 296 
para 1322 ± 664 pmol/L; P<0,05), em grupo 
de mulheres que perderam peso praticando 
exercício, quando comparado aos grupos 
que não fi zeram exercício e mantiveram o 
peso, e que fi zeram atividade física, mas não 
perderam peso, após um treinamento de três 
meses.38 

Poucos estudos foram realizados 
para verifi car o efeito do exercício sobre 
os níveis de PYY

3-36
. Em estado pós-

prandial, indivíduos que executaram uma 
sessão de ciclismo durante 1h, a 65% da 
frequência cardíaca máxima, aumentaram 
signifi cativamente seus níveis de PYY

3-36
, e 

diminuíram, temporariamente, sua sensação 
de fome.41 Um trabalho investigando 
os níveis de PYY

3-36
 em crianças obesas, 

verifi cou após um ano de programa para 
redução de peso, que os níveis baixos de 
PYY

3-36
 demonstrados antes do tratamento, 

aumentaram signifi cativamente, levando a 
uma restituição dos níveis fi siológicos de 
PYY

3-36
.50

Conclusão
Considerando as limitações deste 

estudo, conclui-se que dados insufi cientes, 
controversos e erros metodológicos não 
deixam claro o efeito do exercício e/ou 
treinamento físico nos hormônios do tecido 
adiposo e gastrointestinais, adiponectina, 
leptina, grelina e PYY

3-36
. Parecem existir 

modifi cações benéfi cas, com a realização de 
exercício e/ou treinamento físico prolongado, 
mais na leptina do que na adiponectina, e 
que a associação da dieta com perda de peso 
corporal é fundamental para obtenção de 
tais alterações. Percebeu-se, também, que 
há poucos estudos envolvendo a grelina e o 
PYY

3-36
, o que não se permite afi rmar ou até 

mesmo sugerir se existe ou não benefícios. 
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Além disso, baseado em limitados trabalhos, 
o exercício e/ou treinamento de força não 
parecem afetar tais reguladores do apetite. 
Portanto, existe a necessidade de um maior 

número de pesquisas para se adquirir mais 
conhecimento acerca do efeito do exercício e/
ou treinamento físico sobre os controladores 
do apetite, comentados neste texto. 
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