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Existem evidencias de que a leptina participe da associação entre obesidade e risco para 
Câncer Diferenciado da Tireoide (CDT). Para estudar a relação de polimorfismos no gene da 
leptina - LEP (rs7799039 e rs2167270) e do seu receptor – LEPR (rs1137100 e rs1137101) 
com o risco para CDT e sua agressividade avaliamos 142 pacientes e 142 controles através de 
TaqMan®. A distribuição dos rs1137101, rs1137100 e rs2167270 não diferiu entre casos e 
controles. O genótipo GG do rs7799039 foi mais frequente entre controles (51,5%) do que em 
casos (38,1%;p=0,087). Análise de regressão logística múltipla mostrou que AG de rs7799039 
foi um risco independente para CDT (OR=11,689;p=0,0183) assim como AG e GG 
(respectivamente, OR=3,747;p=0,027 e OR=5,437;p=0,013). O genótipo AA do rs1137100 foi 
mais frequente em carcinoma folicular (93,8%) do que em papilífero (60,2%; p=0,016) e GG em 
pacientes com metástase ao diagnóstico (88,2%; p=0,020). O genótipo GG de rs2167270 foi 
mais frequente entre pacientes com estadio menos avançado (p=0,043). Nenhum gene se 
associou com tempo livre de doença.Em conclusão, rs7799039 mas não rs2167270, rs1137101 
e rs1137100 podem influenciar no risco e na clínica do CDT. 
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