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e INTRODUGCAO N RESULTADOS E DISCUSSAO

Mulheres na pos-menopausa apresentam Os dados quantitativos analisados totalizaram
alteragoes significativas na composigao corporal, 951 mulheres pés-menopausa.

caracterizadas por aumento de massa de
gordura, redistribuicao central adiposa e reducao
progressiva de massa magra, fendOmenos
associados ao hipoestrogenismo e ao
envelhecimento. A terapia hormonal da
menopausa (THM) tem sido investigada quanto
ao seu impacto sobre peso corporal, massa
magra e gordura corporal, considerando
diferentes formulacoes, doses € vias de
administracao.

Em analises experimentais controladas por
placebo, o peso corporal foi avaliado como
desfecho de seguranca em usuarias de estradiol
oral associado a didrogesterona em doses
ultrabaixa (0,5 mg/2,5 mg) e baixa (1 mg/5 mg),
com estratificacao por indice de massa corporal
(IMC). Nao houve evidéncia de ganho ou perda
ponderal associados ao tratamento. No regime
de dose ultrabaixa, 0% dos eventos foram
classificados como “aumento de peso”, sem
diferencas significativas em relagcao ao placebo,
\ / independentemente do IMC (p nao significativo).

Em analise longitudinal com avaliagao seriada
por DXA, incluindo diferentes formulacoes e vias

de administracao de THM, nao houve diferenca
/ METODOLOGIA \ na trajetoria de massa magra entre usuarias e

nao usuarias (interacao THM x idade nao
Foi realizada revisdo da literatura com busca significativa; teste de raz&o de verossimilhanga
estruturada na base PubMed. Inicialmente foram [LRT] p=0,20). Para massa de gordura corporal,
identificados 210 artigos. Apds triagem por titulo observaram-se diferencas dependentes da idade
e resumo, realizada de forma independente por (LRT p=0,04): antes dos 60 anos, usuarias
dois pesquisadores, 28 estudos foram apresentaram maior ganho anual (+596 g/ano;
selecionados para leitura completa. Na etapa IC95% 75 a 1117), enquanto apos os 60 anos
seguinte, quatro pesquisadores realizaram apresentaram menor ganho (-869 g/ano; IC95%
extragdo padronizada de dados e filtragem —1583 a —1595). Para percentual de gordura
metodoldgica final, considerando critérios de corporal, apos os 60 anos houve menor
elegibilidade previamente definidos. incremento entre usuarias (—-0,59%/ano; IC95%
Permaneceram dois estudos para analise -1,11a-0,07; LRT p=0,01); antes dos 60 anos,
qualitativa final. a diferenca nao foi significativa.
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A THM nao se associou a ganho ponderal significativo em analises controladas por placebo.

Em avaliacoes longitudinais por DXA, os efeitos sobre gordura corporal mostraram interacao com a
idade, sem impacto relevante sobre massa magra. Os dados disponiveis sugerem neutralidade ponderal
global, com possivel modulacao dependente da faixa etaria.
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