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Pode-se dizer que uma das grandes descobertas cientificas que ocorreram
no século passado esta relacionada com a demonstracdo de sistemas compensatérios da
sensacao de dor, existentes no proprio organismo, também denominados “sistemas auto-
analgésicos”. Entre as substancias que traduzem quimicamente os sinais que ativam estes
tais sistemas compensatérios no organismo, e que estdo distribuidas especialmente no
cérebro e medula espinal, destacam-se o0s opidides enddgenos. Curiosamente, foram os
efeitos provocados no organismo pela morfina, um potente analgésico derivado das papoulas
Papaver somniferum (fontes do 06pio), que deram inicio a mencionada descoberta, que
citaremos a seguir. Vale salientar, no entanto, que além de analgesia, muitos outros efeitos
menos “nobres” podem ser associados ao uso de morfina e derivados, a saber: o efeito
constipante intestinal, a depressdo respiratéria, a reducdo da pressao arterial, bem como o
desenvolvimento precoce de tolerancia ao efeito analgésico, além do desenvolvimento de
dependéncia quimica e fisica.

Quando o sistema de controle enddgeno da dor foi descrito, uma
explicacdo o6bvia para sua utilidade seria aplacar as respostas de dor apresentadas por
organismos ameacados, para que 0s mesmos pudessem se adequar e sobreviver as
diferentes situacdes de perigo. Entretanto, uma grande lacuna se abriu também com tal
explicacdo, ja que na maioria das vezes, a condi¢cdo “dor” é apenas temporaria.

Decorre, portanto, daquela explicagdo outra pergunta: para que serviria
esse sistema auto-analgésico, quando ele NAO esta funcionando para aliviar a dor? Uma
explicagdo muito interessante para essa pergunta foi fornecida, recentemente, por dois
pesquisadores americanos ao estudar as conseqiéncias da ingestdo de alimentos por
animais de experimentacédo. Nessa situacao, isto é, enquanto os animais se alimentavam foi
possivel demonstrar que eles ndo sentiam dor. Por outro lado, a analgesia nao foi observada
em animais quietos, que nao se alimentavam. Além disso, os pesquisadores mostraram
também que havia necessidade de existir um componente prazeroso na alimentagdo para
que a analgesia “por ingestdo” aparecesse, jA que ao ingerir alimentos aversivos como a
quinina, os animais ndo apresentaram tal analgesia. Mais contundente nesse trabalho foi
verificar que uma droga seletivamente inibidora do sistema auto-analgésico (muscimol)
administrada em uma regido especifica do cérebro, blogueou completamente o
desenvolvimento da analgesia por ingestao.

Um corolario de tais estudos seria imaginar que antagonistas de
receptores opidides teriam, entdo, algum papel no controle da obesidade. De fato, um
passeio pela internet veio revelar que a seguranca e a eficacia da naltrexona, um desses
antagonistas opidides, isoladamente ou em associagdo com bupropiona, encontram-se
atualmente sendo avaliado em estudos clinicos de fase I11.

Nesse sentido, temos mais um exemplo de um estudo cientifico que
comecou visando um determinado objetivo e acertou em outro alvo completamente
diferente. Do ponto de vista farmacoldgico, porém, pode-se afirmar que os estudos de Fuo &
Mason (2009), abrem novas e interessantes perspectivas para o controle da obesidade, num
futuro ja ndo tdo distante.
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