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TR TEJIDO ADIPOSO MARRON: POSIBLE
/

= % DIANA DE LAS TERAPIAS

|NTRODUCC|()N Linaje de tejido adiposo TAM como 6rgano endocrino

« La obesidad es definida como una acumulaciéon anormal o excesiva de grasa que puede ser perjudicial * - NEG
para la salud, llegando a considerarse la epidemia del siglo XXI. P— oy Hnalermiogesice
Q FGF-21 VEGF-A
 El tejido adiposo marron (TAM) puede representar en un futuro una diana terapéutica para el Progenitor Myf5 - \, Progenitor My +

tratamiento de la obesidad, ya que en él tiene lugar un elevado gasto energético ,basado en el
metabolismo de las grasas almacenadas y produccion de calor en el proceso llamado termogénesis
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Antecedentes e
+ 1551: Se realiza la primera referencia que se tiene del TAM , llevada a cabo por el naturista suizo Johann Pre-adipocito Pre-adipocito Pre-adipocito IGF-1
Conrad Gessner. | PRDM16 \ /
« 1958: Johansson confirma la relacion que existe entre estos tejidos y la termogénesis en animales, teoria con "
la que habia especulado Polimati en 1912. Fransdiferenciacion \ S0~ IL-6 Prostaglandinas
+ 1960-1970: Varios estudios publicados en esta década demostraron que la termogénesis era estimulada por la Adipocito Blanco Adipocito Beige AdipocitoMarrén  Miocito

activacion del Sistema Nervioso Simpatico (SNS). En 1965 Dawkins y Scorpes descubren que una baja
temperatura induce la activacion de TAM.

« 1970-1990: Abundan los estudios de distribucion corporal de dichos tejidos y la posibilidad de
inexistencia en adultos.

+ 1990-2018: A partir de 1990 se desarrolla la técnica Tomografia por Emision de Positrones (PET) a partir de la Papel anti-obesidad de TAM Mecanismo de termogeneS]S

cual se podia visualizar con mayor claridad el TAM. En 2002 se localizo las areas donde se distribuia los tejidos
y no fue hasta 2009 que se evidenci6 la existencia en adultos.

Activacion del factor de transcripcion ATF2,
Obesidad Receptores B3-Adrenérgico/ | que transcribe para UCP1

Sistema Nervioso Simpatico

La obesidad junto con otras patologias relacionadas se agrupan en las llamadas “enfermedades cronicas no transmisibles”, Factores
contribuyendo a mas de un 80% de las muertes. Es el resultado del desequilibrio entre el consumo y el aporte de Nerviosos
energia Aumento de la actividad simpaticomimética
Serotonina/ Hipotalamo favoreciendo termogénesis. En SNP el exceso
Las principales complicaciones médicas de la obesidad son: de serotonina posee un efecto contrario
+ Enfermedades pulmonares: EPOC y Asma; Apnea del suefio - —
« Diabetes Mellitus y Sindrome Metabdlico Irisina _Coactlvador transc!'lp(_:llonal it PEil ge
+ Enfermedades cardiovasculares: cardiopatias, aterosclerosis TRGILEE 2 |8 I mSEn el @2 e
p )
» Cancer de mama, esofago, estomago, pancreas e higado La unién de T - TRa aumenta la sensibilidad a
« Enfermedades hepaticas: higado graso, esteatohepatitis, cirrosis hepatica Hormona Tiroidea catecolaminas, y a TRB favorece la expresion
 Trastornos ginecologicos: amenorrea, sindrome de ovario poliquistico Factores de UCP-1

« Enfermedad venosa crénica y enfermedades periodontales

endocrinos L . Activacion de la via p38a-MAPK, que favorece
Péptidos natriureticos la expresion de PGC-1a

La BMP-7 esta implicada en el desarrollo del
Proteina morfogenética dsea | TAM

OBJETIVO

« Realizar una busqueda bibliografica que permita poner de manifiesto la capacidad del tejido adiposo La BMP-8B induce la via p38MAPK/CREB
marron como diana terapéutica en el tratamiento anti-obesidad. : :
«  Proponer posibles alternativas para llevar a cabo la reduccion de la patologia. Capsaicina |Sf;\ltseraCC‘°na con receptores TRPV1 activando el

Unién a PPARy induciendo a la expresion de

Acidos grasos esenciales UCP1
MATERIAL Y METODOS — .
ontiene catequinas que se unen a PPARy

+ Se realiz6 una bisqueda bibliografica en distintas bases de datos: Bt Té verde
+ PubMed dietéticos
. i . Unidn al RXR que se asocia con PPAR
SCIELO Otros factores Acido . i

* Google Scholar

Agi ietéti retinoico
« Otras paginas web dieteticos y

nutricionales

« Se hizo una revision de los articulos que aparecian introduciendo las siguientes palabrasclave como: Activacion de la via AMPK

“mecanismo de termogénesis”, “tipos de adipocitos”, “adipocytes lineage”,”fisiopatologia de la Resveratrol

obesidad”, “Tejido Adiposo Marron endocrinologia”, “brown adypocyte tissue as treatment”, “browning”
CONCLUSION

La obesidad es una enfermedad convertida en epidemia que esta asociada a diversas patologias y su tratamiento
es fundamental en la mejora de la calidad de vida de muchos pacientes.

« Se seleccionaron Unicamente articulos comprendidos en el periodo de 1990 a 2018.

RESULTADOS

‘ Termogénesis ‘ Expresién de UCP-1 El TAM como organo endocrino juega un papel importante en la obesidad, por lo que favoreciendo la
actividad de adipocitos marrones, ademas de fendmenos como el browning, podrian reducirse los
"‘“”"}2 o efectos asociados al sobrepeso.
,G G:an.v,-sw

Algunos de los posibles agentes anti-obesidad que tienen como diana el TAM son los agonistas B3-

adrenérgicoso como el Mirabegron, que favorece la termogénesis; también la Serotonina que

Cytoplasm
K T gy ‘ 90 ————> thermagenesis aumenta la actividad de dicho tejido a través de una estimulacion nerviosa.
e’y X i
‘&‘ N Otros posibles tratamientos se basarian en agentes endocrinos que podrian administrarse de forma
Calor S m‘\ - mmm;mﬁ exodgena como lrisina, BMP, péptidos natriuréticos, e incluso hormonas tiroideas.
\)\ ) ® 0 Es fundamental la dieta en el tratamiento de la obesidad, pero esta también juega un papel
@ / B importante en el desarrollo de la termogénesis en TAM. Prueba de ello es que los alimentos ricos

en Capsaicina, Acidos Grasos w-3 y w-6 (entre otros) podrian tener efectos beneficiosos actuando
sobre dicho tejido como diana terapéutica.
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adult humans. The New England Journal of Medicine. 2009; 360: 1509-17.
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