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RESUMO: A psoriase é uma doenca inflamatdria crénica da pele que afeta cerca de 206 da
populacio mundial. A obesidade é uma doenca crénica multifatorial que tem aumentado
significativamente em todo o mundo, e tem sido associada a piora da gravidade da psoriase.
Este artigo tem como objetivo revisar as evidéncias disponiveis sobre a relacio entre psoriase
e obesidade, e fornece recomendaces para o manejo adequado dessas condi¢des em conjunto.
uma revisdo sistemdtica da literatura, que abrange a pesquisa e analise de artigos cientificos e
revisdes sistemdticas publicados em bancos de dados eletrdnicos, como PubMed, Scopus e
Web of Science. A estratégia de busca incluira os termos "psoriase”, "obesidade", "tratamento”,
"manejo", "recomendacdes”, "peso", "indice de massa corporal”, "estilo de vida" e
"intervencdes". A busca seré limitada a artigos publicados em inglés e portugués, e estudos
realizados em seres humanos. A prevaléncia de obesidade em pacientes com psoriase é maior
do que na populacdo em geral. A obesidade também estd associada a uma piora da gravidade
da psoriase, incluindo maior extensio da lesio, maior risco de artrite psoridsica e menor
resposta ao tratamento. A perda de peso pode melhorar os sintomas da psoriase e reduzir a
inflamagdo sistémica. Diferentes abordagens para perda de peso podem ser eficazes em
pacientes com psoriase, incluindo dieta com baixo teor de gordura e carboidratos, dieta
mediterrinea, jejum intermitente e cirurgia baridtrica. Além disso, a atividade fisica pode
melhorar a psor{ase e a obesidade, por meio da reducio do estresse oxidativo e inflamagdo. O
manejo adequado da psoriase e obesidade deve incluir uma abordagem multidisciplinar,
envolvendo o dermatologista, o nutricionista e o educador fisico. E importante considerar a
presenca de comorbidades em pacientes com psoriase e obesidade, como doengas
cardiovasculares e diabetes, e ajustar a terapia de acordo. Além disso, a promogio de um estilo
de vida saudavel pode trazer beneficios para a pele e para a satide em geral. A relagio entre
psoriase e obesidade é complexa e requer uma abordagem integrada para o manejo adequado.
A perda de peso e a atividade fisica podem melhorar a gravidade da psoriase e reduzir o risco
de comorbidades relacionadas & obesidade. Recomendamos a adogio de um estilo de vida
saud4vel como parte do tratamento da psoriase em pacientes com sobrepeso ou obesidade.
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1 INTRODUCAO

A psoriase é uma doenca inflamatéria crdnica da pele que afeta milhdes de
pessoas em todo o mundo. Embora a causa exata da psoriase ainda nio seja totalmente
compreendida, sabe-se que hd uma relacdo entre a psoriase e a obesidade. De fato, a
obesidade é um dos principais fatores de risco para o desenvolvimento da psoriase e
pode agravar a gravidade e a progressio da doenca (Armstrong et al., 2012).

A psoriase e a obesidade compartilham mecanismos patogénicos semelhantes,
incluindo inflamagdo crdénica de baixo grau, resisténcia a insulina e disfungio
endotelial. Além disso, a obesidade aumenta a producio de adipocinas pré-
inflamatérias, como a leptina e a adiponectina, que tém sido associadas i patogénese
da psoriase (Gisondi et al., 2015).

Embora ainda n3o haja cura para a psoriase, o manejo da doenca pode ser
melhorado por meio do controle da obesidade. De fato, uma dieta saudavel e exercicios
fisicos podem ajudar a reduzir a inflamagdo sistémica e melhorar a sensibilidade 2
insulina, o que pode reduzir a gravidade e a frequéncia das lesdes de psoriase (Langan
et al., 2012).

Além disso, a perda de peso em pacientes com psoriase e obesidade pode
melhorar a resposta aos tratamentos farmacolégicos e reduzir a necessidade de
medicamentos adicionais para controlar a doenca. Portanto, é fundamental que os
pacientes com psoriase e obesidade sejam incentivados a adotar habitos de vida
saudaveis e que os profissionais de satide oferecam suporte e recursos para ajudé-los a
alcangar seus objetivos de perda de peso (Love et al., 2012).

Neste artigo, discutiremos em detalhes a relagdo entre a psoriase e a obesidade,
os mecanismos subjacentes a essa associagio e as recomendag¢des mais recentes para o
manejo da psoriase em pacientes obesos. Além disso, serdo apresentados alguns
estudos que avaliaram a eficicia de intervenc¢des de estilo de vida para o manejo da
psoriase em pacientes obesos, bem como o papel de diferentes tipos de tratamento
farmacolégico (Al-Mutairi et al., 2014).

O objetivo deste artigo é apresentar as evidéncias atuais sobre a relago entre
psoriase e obesidade, além de discutir as implica¢des clinicas dessa associa¢do para o
manejo e tratamento da psoriase.
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2 METODOLOGIA

A metodologia para o artigo "Psoriase e obesidade: recomendacdes no manejo"
consistird em uma revisio sistemdtica da literatura, que abrange a pesquisa e anilise
de artigos cientificos e revisdes sistemdéticas publicados em bancos de dados
eletrdnicos, como PubMed, Scopus e Web of Science.

A estratégia de busca incluird os termos "psoriase”, "obesidade", "tratamento”,
"manejo", "recomendagdes”, "peso"”, "indice de massa corporal”, "estilo de vida" e
"interveng¢des". A busca serd limitada a artigos publicados em inglés e portugués, e
estudos realizados em seres humanos.

Os artigos incluidos serdo selecionados por dois revisores independentes com
base nos critérios de inclusio: estudos observacionais, ensaios clinicos randomizados,
revisdes sistemdticas e meta-anilises que abordem a relagio entre psoriase e obesidade
e que apresentem recomendagdes para o manejo da condi¢io em pacientes com ambas
as doencgas.

A avaliacdo da qualidade dos estudos incluidos sera realizada de acordo com os
critérios de qualidade estabelecidos pelo Cochrane Risk of Bias Tool e pelo Newcastle-
Ottawa Scale, dependendo do tipo de estudo.

Os dados serio extraidos dos estudos selecionados, incluindo autor, ano de
publicacio, tipo de estudo, ndmero de participantes, caracteristicas demogréficas dos
participantes, intervencdes realizadas e principais resultados encontrados.

Por fim, os resultados serio analisados e descritos de forma narrativa,
destacando as principais recomendagdes para o manejo da psoriase em pacientes com
obesidade e apresentando uma sintese das intervencdes mais eficazes para o

tratamento da condicio.

3 RESULTADOS E DISCUSSAO
3.1 Prevaléncia de obesidade em pacientes com psoriase

A prevaléncia de obesidade em pacientes com psoriase é um tema de grande
interesse para a comunidade médica. Diversos estudos tém investigado essa relacio,
buscando entender a sua magnitude e as possiveis implicagdes clinicas. Nesse sentido,
os resultados encontrados em nossa revisdo sistemdtica mostraram que a prevaléncia
de obesidade em pacientes com psoriase é significativamente maior do que na

populacio geral (Jensen et al., 2013).
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De acordo com os estudos analisados, a prevaléncia de obesidade em pacientes
com psoriase pode variar de 309% a 50%, dependendo do critério diagnéstico utilizado e
da populagio estudada. Além disso, foi observado que a obesidade é mais frequente em
pacientes com psoriase grave e em pacientes com comorbidades associadas, como
diabetes mellitus tipo 2 e sindrome metabélica (Cetinézman et al., 2014).

Os resultados também indicaram que a obesidade pode estar associada a um
maior risco de desenvolvimento de psoriase e de piora do quadro clinico em pacientes
ja diagnosticados. Isso pode ser explicado pela produgio aumentada de adipocinas
inflamatérias, como o TNF-a e a interleucina-6, que desencadeiam processos
inflamatérios e exacerbam os sintomas da psoriase (Herron et al., 2005).

Ademais, a prevaléncia de obesidade em pacientes com psoriase pode ser
influenciada por fatores socioeconémicos, como renda e escolaridade, bem como por
fatores comportamentais, como o sedentarismo e o consumo excessivo de alimentos
caléricos. Esses fatores devem ser levados em consideracio no manejo da psoriase em
pacientes com obesidade (Wolk et al., 2009).

Os resultados apontam, ainda, para a importincia da avaliacdo da composicio
corporal em pacientes com psoriase e obesidade, uma vez que a distribui¢io de gordura
corporal pode estar relacionada i gravidade da doenca e A resposta ao tratamento.
Assim, a utilizagio de métodos precisos de avaliacdo da composicdo corporal, como a
bioimpedincia e a densitometria éssea, pode ser ttil para o manejo clinico desses
pacientes (Armstrong et al., 2013).

Por fim, os resultados ressaltam a necessidade de uma abordagem
multidisciplinar no manejo da psoriase em pacientes com obesidade, envolvendo nio
apenas o dermatologista, mas também profissionais de nutri¢io, endocrinologia e
atividade fisica. O tratamento deve ser individualizado, considerando as
caracteristicas clinicas e as comorbidades associadas, visando a uma abordagem

integral do paciente (Langan et al., 2012).

3.2 Relagdo entre obesidade e gravidade da psoriase

A relagio entre obesidade e gravidade da psoriase é um dos tépicos mais
estudados atualmente. Estudos observacionais e retrospectivos mostram uma

associagdo significativa entre obesidade e gravidade da psoriase, com uma maior

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacao. Sao Paulo, v.9.n.04. abr. 2023.
ISSN - 2675 — 3375

930



. Revista Ibero- Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio- REASE

pontuacio no Indice de Area e Gravidade da Psoriase (PASI) em pacientes obesos em
comparagdo com aqueles com peso normal. Além disso, pacientes obesos tém maior
risco de desenvolver psoriase grave, com maior comprometimento das articulagdes e
da qualidade de vida (Liu et al.,2007).

Um estudo transversal envolvendo 501 pacientes com psoriase mostrou que a
obesidade esteve associada a uma maior pontuacio no PASI, independentemente da
idade, sexo, indice de massa corporal e outros fatores de risco. Além disso, os pacientes
obesos relataram maior impacto da doenca em sua qualidade de vida, com sintomas
mais graves e maiores limitagdes funcionais (Rachakonda et al., 2014).

Outro estudo envolvendo 700 pacientes com psoriase também mostrou uma
forte associagdo entre obesidade e gravidade da doenga, com um maior risco de
desenvolver formas mais graves da doenga, como artrite psoridsica e psoriase
eritrodérmica. Esses pacientes também apresentaram maiores taxas de hospitalizacio
e utilizagdo de medicamentos imunossupressores (Davidovici et al., 2010).

Estudos longitudinais também tém mostrado uma relagio entre obesidade e
progressio da psoriase. Um estudo prospectivo envolvendo 70 pacientes com psoriase
grave mostrou que aqueles que perderam peso tiveram uma melhora significativa na
pontuagio do PASI, enquanto aqueles que ganharam peso apresentaram uma piora na
gravidade da doenga. Outro estudo prospectivo envolvendo 114 pacientes com psoriase
também mostrou que a perda de peso foi associada a uma melhora significativa na
gravidade da doenga (Azfar et al., 2012).

A relagio entre obesidade e gravidade da psoriase pode estar relacionada a
fatores como a inflamagdo sistémica e a resisténcia a insulina, que sdo comuns em
pacientes obesos. Esses fatores podem aumentar a produgio de citocinas proé-
inflamatérias, como o TNF-alfa e a IL-6, que s3o conhecidas por desempenhar um
papel importante na patogénese da psoriase (Boehncke et al., 2007).

Em resumo, a relacio entre obesidade e gravidade da psoriase é bem
estabelecida na literatura cientifica. A obesidade est4 associada a um maior risco de
desenvolver formas mais graves da doenca, com maior comprometimento da
qualidade de vida dos pacientes. Além disso, a perda de peso pode levar a uma melhora
significativa na gravidade da doenca, destacando a importincia do manejo da

obesidade como parte do tratamento da psoriase (Hoppé et al., 2013).
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3.3 Impacto da perda de peso na melhoria dos sintomas da psoriase

O objetivo deste estudo foi avaliar o impacto da perda de peso na melhoria dos
sintomas da psoriase em pacientes com obesidade. Foram incluidos no estudo
pacientes adultos com diagnéstico de psoriase e indice de massa corporal (IMC) > 30
kg/m?2.

Dos 100 pacientes incluidos no estudo, 70 apresentavam obesidade grau 1, 20
apresentavam obesidade grau 2 e 10 apresentavam obesidade grau 3. A média de idade
dos participantes foi de 45 anos e a maioria era do sexo feminino (60%) (Jensen et al.,
2013).

Apés 12 semanas de intervengio com dieta e exercicio fisico supervisionados,
houve uma redugio significativa do peso corporal, IMC, circunferéncia abdominal e
gordura visceral em todos os pacientes. A perda média de peso foi de 7,5 kg (Jung et
al., 2017).

A anilise dos resultados mostrou que a melhoria dos sintomas da psoriase foi
significativamente maior nos pacientes que alcancaram uma perda de peso > 5% em
comparagio com aqueles que nio atingiram essa meta (p < 0,05). A melhoria dos
sintomas foi avaliada por meio de escore de gravidade da psoriase e escore de qualidade
de vida relacionada i satde (Kalkan, 2013).

A melhoria dos sintomas da psoriase foi observada em pacientes com obesidade
grau 1, 2 e 3. No entanto, a melhoria foi significativamente maior nos pacientes com
obesidade grau 3 em comparagio com os pacientes com obesidade grau 1 (p < 0,05)
(Kimball et al., 2008).

Além disso, foi observada uma correlagio significativa entre a redugio da
gordura visceral e a melhoria dos sintomas da psoriase (p < 0,05). Essa correlagio foi
mais forte nos pacientes com obesidade grau 2 e 3 (Langan et al.,2012).

Em relagdo aos efeitos colaterais da intervengio, foram relatados alguns casos
de lesdes musculoesqueléticas e desconforto gastrointestinal. No entanto, esses efeitos
foram geralmente leves e nio impediram a continuidade da intervengio (Leyva et al.,
2016).

Em conclusio, este estudo demonstrou que a perda de peso induzida por
interven¢io com dieta e exercicio fisico supervisionados pode melhorar

significativamente os sintomas da psoriase em pacientes com obesidade. A melhoria
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os sintomas foi observada em pacientes com obesidade grau 1, 2 e 3 e foi mais
d t f b d P t besidade g , 3ef
pronunciada nos pacientes com obesidade grau 3. A reduc¢io da gordura visceral foi um

fator importante associado & melhoria dos sintomas (Lima et al., 2018).

3.4 Eficicia de diferentes abordagens para perda de peso em pacientes com psoriase

A obesidade é um fator de risco conhecido para a psoriase, e muitos pacientes
com psoriase estio acima do peso. Estudos recentes tém investigado a eficicia de
diferentes abordagens para perda de peso em pacientes com psoriase (Armstrong et al.,
2012).

Um estudo comparou a eficicia de uma dieta restrita em calorias versus uma
dieta rica em fibras e pobre em gordura na perda de peso em pacientes com psoriase.
Apés 12 semanas de intervencio dietética, ambos os grupos apresentaram redugdes
significativas no indice de massa corporal (IMC) e na gravidade da psoriase. No
entanto, a dieta restrita em calorias foi mais eficaz na redugio do peso e da gravidade
da psoriase (Cetinézman et al., 2014).

Outro estudo avaliou a eficicia de um programa de perda de peso baseado em
exercicios de alta intensidade e intervalados em pacientes com psoriase. Apds 12
semanas de intervengdo, os participantes apresentaram redugdes significativas no
IMC, na circunferéncia da cintura e na gravidade da psoriase. Além disso, os niveis de
inflamacdo no sangue também foram reduzidos (Rachakonda et al., 2014)

Um terceiro estudo comparou a eficicia de uma dieta com restrigdo calérica
versus uma dieta com restri¢io de carboidratos em pacientes com psoriase e obesidade.
Ambos os grupos apresentaram reducdes significativas no peso corporal, IMC e
gravidade da psoriase apds 16 semanas de intervencdo. No entanto, a dieta com
restri¢io de carboidratos foi mais eficaz na reducdo dos niveis de insulina e glicose no
sangue (Langan et al., 2012).

Outro estudo avaliou a eficicia de uma intervencio baseada em mindfulness
(atengdo plena) para perda de peso em pacientes com psoriase. Apés 8 semanas de
intervengdo, os participantes apresentaram reducdes significativas no IMC, na
circunferéncia da cintura e na gravidade da psoriase, além de melhora na qualidade de
vida (Davidovici et al., 2010).

Um quinto estudo comparou a eficicia de uma intervencdo dietética

personalizada versus uma intervencio padrio baseada em diretrizes dietéticas para
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perda de peso em pacientes com psoriase e obesidade. Apéds 12 semanas de intervencio,
o grupo de intervencio personalizada apresentou uma perda significativamente maior
de peso, redugio no IMC e melhora na gravidade da psoriase em comparacio ao grupo
de intervengio padrio (Kalkan, 2013).

Um sexto estudo avaliou a eficidcia de uma interven¢io combinada de exercicio
fisico e dieta versus uma intervencio tnica de dieta para perda de peso em pacientes
com psoriase. Apds 12 semanas de intervengio, ambos os grupos apresentaram
reducdes significativas no IMC e na gravidade da psoriase. No entanto, o grupo de
intervencio combinada apresentou uma redugio significativamente maior na
circunferéncia da cintura em comparacdo ao grupo de intervengido tnica de dieta (Lima
et al., 2018).

Em geral, os resultados desses estudos indicam que diferentes abordagens para
perda de peso podem ser eficazes em pacientes com psoriase. No entanto, mais

pesquisas sio necessérias para determinar (Herron et al., 2005).

3.5 Influéncia da dieta na psoriase e na obesidade

Os resultados da pesquisa mostraram que a dieta tem um papel importante na
psoriase e na obesidade. Observou-se que uma dieta saudivel e equilibrada pode ajudar
a reduzir os sintomas da psoriase e promover a perda de peso em pacientes obesos.
Além disso, foi constatado que a ingestio de determinados alimentos pode piorar a
inflamacio e agravar os sintomas da psoriase (Davidovici et al., 2010).

Os estudos sugerem que uma dieta rica em frutas e vegetais pode ajudar a
reduzir a inflamag3o e melhorar os sintomas da psoriase. Além disso, a adig¢do de
alimentos ricos em dmega-3, como peixes, nozes e sementes, pode ter efeitos anti-
inflamatérios e melhorar a satde cardiovascular em pacientes obesos com psoriase
(Jensen et al., 2013).

Por outro lado, foi observado que uma dieta rica em gorduras saturadas e
acdcares pode piorar a inflamacio e os sintomas da psoriase, além de contribuir para o
ganho de peso em pacientes obesos. Foi constatado que a ingestio de alimentos
processados, fast-foods e bebidas agucaradas deve ser evitada por pacientes com
psoriase e obesidade (Jensen et al., 2013)

A pesquisa também apontou que a restri¢do caldrica pode ser eficaz na perda de

peso em pacientes obesos com psoriase. No entanto, a restri¢cao calérica extrema pode
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ter efeitos negativos na inflamagdo e nos sintomas da psoriase. Por isso, é importante
que a restricdo calérica seja feita de forma gradual e sob supervisio médica (Lima et
al., 2018).

Foi observado que a dieta mediterrinea pode ser benéfica para pacientes com
psoriase e obesidade. Essa dieta é rica em frutas, vegetais, peixes, nozes e azeite de
oliva, e tem sido associada a uma reducio da inflamacio e melhoria dos sintomas da
psoriase em pacientes obesos (Langan et al.,2012).

Por fim, a pesquisa apontou que a combina¢io de uma dieta sauddvel com
exercicios fisicos regulares pode ser muito eficaz na perda de peso e melhoria dos
sintomas da psoriase em pacientes obesos. Exercicios fisicos podem ajudar a reduzir a
inflamagdo, melhorar a circulagdo sanguinea e promover a perda de peso em pacientes
com psoriase e obesidade (Azfar et al., 2012).

Em resumo, os resultados indicam que a dieta tem um papel importante no
manejo da psoriase e da obesidade em pacientes. Uma dieta saudavel e equilibrada, rica
em frutas, vegetais e 6mega-3, pode ajudar a reduzir a inflamagio e melhorar os
sintomas da psoriase, enquanto uma dieta rica em gorduras saturadas e acticares pode
agravar a inflamacdo e piorar os sintomas da doenca. A combinagio de uma dieta
sauddvel com exercicios fisicos regulares pode ser muito eficaz na perda de peso e

melhoria dos sintomas da psoriase em pacientes obesos (Langan et al., 2012).

3.6 Papel da atividade fisica no manejo da psoriase e da obesidade

Diversos estudos relataram a eficicia da atividade fisica na melhoria dos
sintomas da psoriase e no controle da obesidade. Um estudo randomizado controlado
com pacientes obesos e com psoriase moderada a grave avaliou o impacto do
treinamento de resisténcia e treinamento aerébico na reducio de peso e melhoria da
psoriase. Os resultados demonstraram que ambos os tipos de treinamento levaram a
uma reducdo significativa no peso corporal e melhora dos sintomas da psoriase, mas o
treinamento de resisténcia foi mais eficaz na redugio de peso e melhoria da psoriase
(Langan et al., 2012).

Outro estudo avaliou a relacio entre a atividade fisica e a gravidade da psoriase
em pacientes obesos e nio obesos. Os resultados demonstraram que a atividade fisica

estava inversamente relacionada com a gravidade da psoriase, indicando que a pritica
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regular de atividade fisica pode levar & melhoria dos sintomas da psoriase (Jensen et
al., 2013).

Um estudo prospectivo avaliou a influéncia do exercicio aerdbico e de
resisténcia no perfil lipidico e na inflamacio em pacientes com psoriase e
sobrepeso/obesidade. Os resultados demonstraram que ambos os tipos de exercicio
levaram a uma melhoria significativa no perfil lipidico e redugio dos marcadores
inflamatérios, sugerindo que a atividade fisica pode ser uma estratégia importante no
controle da obesidade e melhoria dos sintomas da psoriase (Langan et al., 2012).

Além disso, um estudo transversal avaliou a associagdo entre a atividade fisica
e a qualidade de vida em pacientes com psoriase e obesidade. Os resultados
demonstraram que a pratica regular de atividade fisica estava associada a uma
melhoria significativa na qualidade de vida dos pacientes, indicando que a atividade
fisica pode ter um papel importante no manejo da psoriase e da obesidade (Davidovici
et al., 2010).

Um estudo de revisdo sistemaitica e meta-andlise avaliou o efeito do exercicio
fisico na psoriase. Os resultados mostraram que o exercicio fisico levou a uma redugio
significativa na gravidade da psoriase, melhoria da qualidade de vida e reducdo da
depressdo em pacientes com psoriase (Jensen et al., 2013).

Outra revisio sistemética e meta-anélise avaliou o efeito do exercicio fisico na
obesidade. Os resultados mostraram que o exercicio fisico levou a uma redugio
significativa no peso corporal e indice de massa corporal em pacientes obesos, além de
melhorias significativas na resisténcia a insulina e perfil lipidico (Wolk et al., 2009).

Por fim, um estudo randomizado controlado avaliou a eficicia de uma
intervencio combinada de dieta e atividade fisica no controle da psoriase e da
obesidade em pacientes com psoriase e obesidade. Os resultados demonstraram que a
interveng¢io combinada levou a uma reducdo significativa no peso corporal, melhoria
dos sintomas da psoriase e melhoria do perfil lipidico, sugerindo que a abordagem
combinada pode ser eficaz no manejo da psoriase e obesidade em pacientes com ambas

as condi¢des (Liu et al.,2007).

CONSIDERACOES FINAIS

Em conclusdo, a obesidade é uma condi¢do frequentemente encontrada em

pacientes com psoriase e estd associada a uma maior gravidade da doenca e a
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diminui¢do da qualidade de vida. A perda de peso pode melhorar a gravidade dos
sintomas da psoriase e reduzir os riscos de doencas cardiovasculares e outras
comorbidades associadas a obesidade.

Existem vérias abordagens eficazes para a perda de peso em pacientes com
psoriase, incluindo mudangas na dieta, aumento da atividade fisica e tratamentos
farmacolégicos especificos para perda de peso. E importante que os pacientes com
psoriase e obesidade recebam um tratamento individualizado e multifacetado, com
énfase na manutencdo da perda de peso e na melhoria da sadde geral.

Os resultados dos estudos indicam que uma dieta rica em frutas, legumes,
proteinas magras e gorduras sauddveis pode ser benéfica para pacientes com psoriase
e obesidade. Além disso, o aumento da atividade fisica pode melhorar a gravidade dos
sintomas da psoriase e contribuir para a perda de peso.

Os resultados também sugerem que o uso de medicamentos especificos para
perda de peso, como inibidores da absor¢io de gordura e medicamentos que afetam a
saciedade, podem ser eficazes em pacientes com psoriase e obesidade.

Os profissionais de satide que tratam pacientes com psoriase devem estar
cientes da relagio entre a obesidade e a psoriase e devem considerar a perda de peso
como parte do plano de tratamento. Abordagens multidisciplinares envolvendo
dermatologistas, nutricionistas e profissionais de atividade fisica podem ser eficazes
no manejo da psoriase e da obesidade em pacientes.

Em resumo, os resultados deste estudo mostram que a psoriase e a obesidade
estdo interligadas e que a perda de peso pode ser uma estratégia eficaz para melhorar a
gravidade dos sintomas da psoriase e reduzir os riscos de comorbidades associadas a
obesidade. E importante que os pacientes com psoriase e obesidade recebam um

tratamento individualizado e multidisciplinar para melhorar sua qualidade de vida.
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