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Reduz o apetite e a
ingestao alimentar

SUENDESTASRS S B o™

Auxilia no gerenciamento
do peso e na reducao de
medidas corporais

M 0 QUE E?

Slendesta® ¢ um extrato de tubérculos da batata branca (Solanum tuberosum L.), padronizado em 5% do inibidor
de proteinase 2 (P12). O PI2 é uma proteina de origem natural que reduz a degradacdo e aumenta a liberacdo de
colecistocinina (CCK) — peptideo sintetizado principalmente por células intestinais, neurdnios do sistema nervoso central
(SNC), sistema nervoso periférico (SNP) e sistema nervoso entérico (SNE), sendo secretado em resposta a ingestdo de
alimentos. Este peptideo auxilia no processo de digestdo ao tornar a velocidade de esvaziamento gastrico mais lenta e
estimular a secrecdo da bile e de enzimas pancreaticas. Além disso, a CCK também promove sensacdo de saciedade
através de seus efeitos sobre o hipotdlamo, regido do SNC envolvida na regulacdo da fome e da ingestao alimentar.™

Neste contexto, evidéncias vém demonstrando que a suplementagdo com PI2 estd associada a reducdo do apetite e da
ingestdo caldrica, o que contribui para o gerenciamento do peso corporal, além de auxiliar no manejo da obesidade e de
outras disfuncoes metabdlicas.'%¢

Slendesta® ¢ um ativo 100% natural, obtido através de um processo patenteado de

extracao a base de agua e isento de solventes quimicos, que permite a padronizagao

em maior concentragdo de PI2, além de preservar a estrutura e ndo comprometer a
funcionalidade desta proteina.

Adicionalmente, Slendesta®também contém outros compostos (tal como o inibidor de
carboxipeptidase e o inibidor de quimiotripsina) que atuam inativando proteases envolvidas
na degradacao da CCK.


https://www.farmacam.com.br/loja/busca.php?loja=1063102&palavra_busca=slendesta
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B QUAL 0 MECANISMO DE AGAO?

Slendesta® auxilia no gerenciamento do peso corporal através
da reducdo do apetite e da ingestdo alimentar, sendo estes
efeitos mediados pelo aumento dos niveis pos-prandiais de CCK
no organismo. A CCK é um peptideo sintetizado principalmente
por células enteroenddcrinas localizadas no intestino delgado
(sobretudo no duodeno), assim como por neurdnios do SNC, SNP
e do SNE. Além de estimulos nervosos, a liberacdo de CCK é
regulada por estimulos intraluminais associados a ingestdo de
alimentos. Dentre estes, o peptideo monitor secretado pelas
células acinares pancreaticas e o fator intestinal liberador de CCK,
estimulado pela ligacao de acidos graxos e proteinas a receptores
GPR40 em células enteroenddcrinas no liumen intestinal.>"8

Os efeitos biologicos da CCK sdo decorrentes de sua interagao
com receptores acoplados a proteina Gg (denominados de
CCK, e CCKg), que quando estimulados acarretam na ativagao
da enzima fosfolipase C (PLC), aumento da producéo de inositol
trifosfato, mobilizacdo do célcio intracelular e ativacdo de
proteina cinase C (PKC), envolvida na ativacdo de diversas vias
de sinalizagdo. Embora estes receptores estejam distribuidos em
diferentes Orgdos e tecidos, o receptor CCK, € expresso em maior
quantidade no sistema digestorio, enquanto a expressao do
receptor CCK; € mais abundante no SNC. Desta forma, a ativagao
destes receptores pela CCK desencadeia uma série de respostas
fisiologicas relacionadas a melhora da digestdo, aumento da
sensacdo de saciedade e reducdo da ingestdo alimentar.®

A CCK liberada pelas células enteroendocrinas pode atuar de
maneira enddcrina e pardcrina, interagindo com receptores CCK,
localizados em diferentes Orgdos e tecidos periféricos, assim
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como em regides do SNC onde a ativacdo de receptores CCKg
resulta na estimulagao de circuitos neurais envolvidos na reducéo
e controle da ingestao alimentar. A ligagao da CCK a receptores
CCK, presentes no nervo vago acarreta na ativacao de vias de
sinalizagdo que participam da regulagdo do comportamento
alimentar e da motilidade gastrointestinal. Através destes
mecanismos, a CCK pode inibir o esvaziamento gastrico ao
promover 0 relaxamento da porgdo proximal do estdmago, o que
reduz a motilidade gastrica e aumenta a contracéo do esfincter
pilorico, reduzindo o refluxo gastro-duodenal.®8°

Adicionalmente, ja foi demonstrado que a CCK também estimula
a contracdo da vesicula biliar e o relaxamento do o esfincter de
Oddi, aumentando a liberaco de bile e secrecéo pancredtica,
facilitando a digestdo. O tripsinogénio liberado pela secrecéo
pancredtica € convertido em tripsina no intestino, sendo esta
uma das enzimas envolvidas na degradacéo do fator intestinal
liberador de CCK. Desta forma, a degradacao do fator intestinal
liberador de CCK acarreta em uma redugéo da liberagdo de CCK
através de um mecanismo de retroalimentacéo negativa.?

Neste contexto, Slendesta® promove a reducdo do apetite e
da ingestdo alimentar ao inibir a degradagéo do fator intestinal
liberador de CCK, sendo este efeito atribuido ao inibidor de
proteinase Il (P12). Com isso, Slendesta® promove uma maior
liberacéo enddgena de CCK, potencializando os efeitos bioldgicos
deste peptideo e promovendo aumento da saciedade. Ainda,
Slendesta® aumenta a disponibilidade de CCK no organismo
através da inativacdo de enzimas proteases envolvidas na
degradac@o da deste peptideo.’->610
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FIGURA 1 — Slendesta® promove um aumento nos niveis enddgenos de colecistocinina (CCK), peptideo envolvido na melhora do processo digestivo e na
regulagéo da fome, auxiliando no gerenciamento do peso corporal. Adaptado de www.shutterstock.com, 2020.
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Farumacam EVIDENCIAS NA LITERATURA

Estudos clinicos vém demonstrando o efeito benefico da suplementagdo com PI2 na regulagdo da ingestdo alimentar, no
gerenciamento do peso corporal, na redugao da circunferéncia abdominal e da glicemia, sugerindo seu potencial no manejo do
sobrepeso e da obesidade.>™

Neste contexto, um estudo clinico randomizado, duplo-cego, cruzado e controlado por placebo envolvendo 44 mulheres (com idade
entre 18 e 55 anos) demonstrou que a administracdo de 300 ou 600 mg de Slendesta® pela via oral (equivalente a 15 ou 30
mg de PI2), uma hora antes do café da manha, promove um aumento significativo da saciedade pds-prandial e reduz a sensagao
de fome por pelo menos 3 horas, favorecendo a redugdo da ingestdo alimentar. Além disso, em comparagao ao grupo placebo, a
suplementacao com Slendesta® também resultou em um aumento significativo da concentracdo plasmatica de CCK e na reducéo
da glicemia 60 e 90 minutos apos a refeicdo, respectivamente. Além deste, outro estudo randomizado, duplo-cego e controlado por
placebo conduzido com 45 mulheres (18 a 55 anos de idade) demonstrou que o tratamento com Slendesta®, ao induzir o aumento
da concentragdo plasmatica de CCK e a reducao da glicemia, promove 0 aumento da saciedade e a redugdo da ingestdo alimentar,
auxiliando no gerenciamento do peso corporal.5'
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FIGURA 2 — 0 tratamento com 300 ou 600 mg de Slendesta® (equivalente a 15 ou 30 mg de PI2), 60 minutos antes da alimentacdo promove uma
reducdo significativa da fome (A) e aumento da saciedade (B) por até 180 minutos apos a refeicdo. Adaptado de Kemin Industries, 2014.

Adicionalmente, um estudo clinico randomizado, duplo-cego e controlado por placebo realizado com 240 individuos com sobrepeso ou
obesidade (homens e mulheres com idade entre 18 e 65 anos) avaliou 0 efeito da suplementacéo com Slendesta®. Foi demonstrado
que a suplementacao com 300 ou 600 mg de Slendesta®, administrados pela via oral em duas doses (60 minutos antes do almogo
e do jantar, durante 12 semanas), promove uma reducao significativa do peso corporal e da circunferéncia abdominal e do quadril. Por
fim, um estudo aberto e ndo randomizado foi conduzido com 15 homens com sobrepeso ou obesidade (idade entre 22 e 59 anos) e
avaliou o efeito da suplementacao com Slendesta® por 20 semanas. Ao final do estudo, foi observada uma reducéo média do peso
corporal de 5,3 kg, sendo que 53% dos individuos perderam > 5% do peso corporal. Além disso, a suplementacdo com Slendesta®
promoveu uma reducdo de 16 cm na circunferéncia abdominal € de 10 ¢cm na circunferéncia do quadril, pardmetros considerados
fatores de risco para o desenvolvimento de doengas cardiovasculares em decorréncia da obesidade.™ >
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FIGURA 3 — 0 tratamento com 300 ou 600 mg de Slendesta® (equivalente a 15 ou 30 mg de PI2), duas vezes ao dia, durante 20 semanas, promove
uma reducdo significativa do peso corporal (A) e da circunferéncia abdominal e do quadril (B) em individuos com sobrepeso ou obesidade.
Adaptado de Kemin Industries, 2014.

Em conjunto, estes resultados demonstram que a suplementacéo com Slendesta® ¢ uma abordagem promissora, segura e efetiva
para o gerenciamento do peso corporal e reducdo de medidas corporais, e que em associacdo a habitos de vida saudaveis (como
alimentac@o balanceada e préatica regular de atividades fisicas) pode auxiliar no manejo do sobrepeso e da obesidade.
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SUGESTAO POSOLOGICA:

USO0 ORAL: 300 a 600 mg ao dia, administrados em duas doses, 60 minutos antes das refeicoes
FORMAS FARMACEUTICAS: cépsulas, sachés, gomas, alimentos funcionais

B RECOMENDAGOES FARMACOTECNICAS:

Sugestao de excipientes para capsulas: celulose microcristalina e estearato de magnésio, em suas devidas proporgoes;
Pode ser aquecido até 175,0°C;
0 pH de estabilidade deve ser mantido acima de 4,0 durante a formulagéo.

Este insumo deve ser utilizado sob orientacao médica

ou de outro profissional de saude habilitado.

Informativo destinado a profissionais da saude.
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