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RESUMO

O uso off-label dos analogos do peptideo semelhante ao glucagon tipo 1 (GLP-1) tem ganhado
destaque no manejo da obesidade e do sobrepeso em pacientes nao diabéticos, devido a sua
capacidade de promover redugédo ponderal significativa por meio da modulagdo do apetite,
retardamento do esvaziamento gastrico e melhora do controle metabdlico. Este estudo tem como
objetivo analisar a eficacia e a seguranga do uso off-label desses medicamentos para perda de
peso em individuos n&o portadores de diabetes mellitus. Trata-se de uma pesquisa de revisdo
integrativa da literatura, de abordagem qualitativa e descritiva, realizada a partir de artigos
cientificos publicados em bases de dados nacionais e internacionais, incluindo PubMed, SciELO
e Google Scholar, Cochrane Library, Biblioteca Virtual em Saude (BVS) no periodo de 2019 a
2026. Os resultados demonstram que farmacos como liraglutida e semaglutida apresentam
redugao expressiva do peso corporal, especialmente quando associados a mudangas no estilo
de vida, como dieta balanceada e pratica regular de atividade fisica. Entretanto, observam-se
eventos adversos frequentes, principalmente gastrointestinais, como nauseas, vémitos, diarreia
e constipagao, além da necessidade de acompanhamento médico para monitoramento de riscos
e contraindicagdes. Conclui-se que os analogos do GLP-1 representam alternativa terapéutica
promissora para perda de peso em pacientes ndo diabéticos, porém seu uso off-label deve ser
criterioso, individualizado e baseado em evidéncias cientificas, considerando os beneficios
clinicos e os possiveis efeitos adversos.

PALAVRAS-CHAVE: GLP-1. Uso Off-Label. Perda de Peso. Obesidade.

ABSTRACT

The off-label use of glucagon-like peptide-1 (GLP-1) analogs has gained prominence in the
management of obesity and overweight in non-diabetic patients due to their ability to promote
significant weight reduction through appetite modulation, delayed gastric emptying, and improved
metabolic control. This study aims to analyze the efficacy and safety of the off-label use of these
medications for weight loss in individuals without diabetes mellitus. This is an integrative literature
review conducted using scientific articles published in national and international databases,
including PubMed, SciELO, and Google Scholar, Cochrane Library, Virtual Health Library (BVS)
from 2019 to 2026. The results demonstrate that drugs such as liraglutide and semaglutide
provide significant body weight reduction, especially when associated with lifestyle changes such
as a balanced diet and regular physical activity.

" Graduando (a) do curso de Bacharelado em Farmacia da Escola Superior Madre Celeste — ESMAC.
2 Dr. Docente do curso de Bacharelado em Farmacia da Escola Superior Madre Celeste — ESMAC.

1
Este artigo é publicado em acesso aberto (Open Access) sob a licenga Creative Commons Atribuigéo 4.0 Internacional
(CC-BY), que permite uso, distribuicdo e reprodugéo irrestritos em qualquer meio, desde que o autor original e a fonte
sejam creditados.



https://recima21.com.br/
https://doi.org/10.47820/recima21.v7i6.8139

v7.n6.2026

4 ™
AA REVISTA CIENTIFICA - RECIMA21 ISSN 2675-6218
RECIMA2]

\_ J

However, frequent adverse events were observed, mainly gastrointestinal symptoms such as
nausea, vomiting, diarrhea, and constipation, in addition to the need for medical monitoring to
assess risks and contraindications. It is concluded that GLP-1 analogs represent a promising
therapeuitic alternative for weight loss in non-diabetic patients; however, their off-label use should
be undertaken with caution, individualized, and evidence-based, considering both clinical benefits
and possible adverse effects.

KEYWORDS: GLP-1. Off-Label Use. Weight Loss. Obesity.

RESUMEN

El uso off-label de los analogos del péptido similar al glucagon tipo 1 (GLP-1) ha ganado
relevancia en el manejo de la obesidad y el sobrepeso en pacientes no diabéticos, debido a su
capacidad para promover una reduccion significativa del peso mediante la modulacién del
apetito, el retraso del vaciamiento gastrico y la mejora del control metabdlico. Este estudio tiene
como objetivo analizar la eficacia y la seguridad del uso off-label de estos medicamentos para la
pérdida de peso en individuos sin diabetes mellitus. Se trata de una revision integradora de la
literatura, realizada a partir de articulos cientificos publicados en bases de datos nacionales e
internacionales, incluyendo PubMed, SciELO y Google Scholar, Biblioteca Cochrane, Biblioteca
de salud virtual (BVS) en el periodo de 2019 a 2026. Los resultados demuestran que farmacos
como liraglutida y semaglutida presentan una reduccién expresiva del peso corporal,
especialmente cuando se asocian a cambios en el estilo de vida, como dieta equilibrada y
practica regular de actividad fisica. Sin embargo, se observaron eventos adversos frecuentes,
principalmente gastrointestinales, como nauseas, vomitos, diarrea y estrefiimiento, ademas de
la necesidad de seguimiento médico para el monitoreo de riesgos y contraindicaciones. Se
concluye que los anéalogos del GLP-1 representan una alternativa terapéutica prometedora para
la pérdida de peso en pacientes no diabéticos; sin embargo, su uso off-label debe ser criterioso,
individualizado y basado en evidencia cientifica, considerando los beneficios clinicos y los
posibles efectos adversos.

PALABRAS CLAVE: GLP-1. Uso Off-Label. Pérdida de Peso. Obesidad.

1. INTRODUGAO

A obesidade é uma doenga crénica multifatorial caracterizada pelo acumulo excessivo de
gordura corporal, associada ao aumento do risco de doengas cardiovasculares (DCV),
metabolicas e inflamatdrias. Sua prevaléncia tem crescido de forma significativa nas ultimas
décadas, configurando-se como um importante problema de saude publica global. Diante desse
cenario, estratégias terapéuticas farmacoldégicas passaram a ser incorporadas como
complemento as mudancas no estilo de vida, especialmente em casos de sobrepeso e obesidade
com falha nas intervengdes convencionais (BLUHER, 2023).

Os analogos do peptideo semelhante ao glucagon tipo 1 (GLP-1) sdo farmacos
inicialmente desenvolvidos para o tratamento do diabetes mellitus tipo 2 (DM2). Seu mecanismo
de agao envolve aumento da secrecao de insulina dependente da glicose, reducao do glucagon,
retardo do esvaziamento gastrico e promogao de saciedade, contribuindo para diminui¢cdo da
ingestéo caldrica e perda ponderal (HOLST, 2019; ZHENG et al., 2024).
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Diante da crescente utilizagdo dos analogos do GLP-1 para perda de peso em pacientes
nao diabéticos, torna-se necessario avaliar criticamente as evidéncias relacionadas a sua
eficacia e seguranga. Embora estudos demonstrem resultados expressivos na redugao ponderal,
aspectos relacionados aos eventos adversos, ao acompanhamento clinico e ao controle sanitario
desses medicamentos ainda demandam atencao (WILDING et al., 2021).

Eventos adversos gastrointestinais sdo frequentemente relatados, podendo impactar a
adeséo ao tratamento (HOLST, 2019). No Brasil, esses medicamentos estéo sujeitos a retengéo
de receita, conforme regulamentacdo da Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria (ANVISA),
reforcando a necessidade de prescrigdo e acompanhamento profissional adequado (BRASIL,
2021).

1.1. Objetivo geral
Avaliar, com base na literatura cientifica, a eficacia e seguranca dos analogos do GLP-1
na perda de peso em pacientes ndo diabéticos, considerando seus efeitos na redugéo do peso

corporal, bem como seus principais riscos e beneficios.

1.2. Objetivos especificos

e Identificar, na literatura cientifica, os principais analogos do GLP-1 utilizados para perda
de peso;

e Analisar as evidéncias cientificas disponiveis sobre a eficacia desses medicamentos na
redugéo do peso corporal em individuos sem diagndstico de diabetes mellitus;

o Descrever os principais efeitos adversos e aspectos relacionados a seguranga do uso off-
label dos anélogos do GLP-1;

o Discutir as evidéncias encontradas quanto aos beneficios e possiveis riscos do uso desses

medicamentos para perda de peso.

1.3. Justificativa
O crescente interesse pelo uso dos analogos do GLP-1 para perda de peso em pacientes
ndo diabéticos tem ampliado o debate sobre sua aplicagdo clinica além das indicagdes
originalmente aprovadas. Estudos recentes demonstram resultados expressivos na reducdo do
peso corporal em individuos com sobrepeso e obesidade, o que tem impulsionado sua utilizagéo
em diferentes contextos terapéuticos (WILDING et al., 2021). Entretanto, apesar dos beneficios
observados, ainda persistem discussdes relacionadas a seguranga, tolerabilidade e aos
possiveis efeitos adversos decorrentes do uso prolongado desses medicamentos nessa
populacao (NATALI et al., 2025).
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Além disso, a ampla divulgagéo dos analogos do GLP-1 nos meios de comunicagéo e nas
redes sociais tem contribuido para o aumento da procura por esses farmacos, muitas vezes
associada a expectativa de rapida perda de peso. Esse cenario reforca a importancia da
avaliacao critica das evidéncias cientificas disponiveis, bem como da promogao do uso racional
de medicamentos, conforme preconizado pelas politicas de assisténcia farmacéutica e vigilancia
sanitaria (BRASIL, 2021).

Dessa forma, a realizagédo deste estudo justifica-se pela necessidade de reunir e analisar
as evidéncias cientificas relacionadas a eficacia e a segurancga do uso off-label dos analogos do
GLP-1 em pacientes ndo diabéticos, contribuindo para a pratica clinica baseada em evidéncias

e para a utilizagado mais segura desses medicamentos no manejo do sobrepeso e da obesidade.

1.4. Problema da pesquisa

Embora os analogos do GLP-1 apresentem resultados promissores na redugdo do peso
corporal, o aumento de seu uso off-label por pacientes nao diabéticos suscita questionamentos
relacionados a efetividade clinica, seguranga e perfil de eventos adversos nessa populagao.
Diante desse contexto, estabelece-se a seguinte questdo norteadora: quais sdo as evidéncias
cientificas disponiveis acerca da eficacia e da seguranca do uso off-label dos anélogos do GLP-

1 para perda de peso em pacientes nao diabéticos?

2. METODOS

Trata-se de uma revisao integrativa da literatura, com abordagem qualitativa e descritiva,
conduzida conforme as seis etapas propostas por Mendes, Silveira e Galvao (2008) e norteada
pelas recomendagdes do PRISMA 2020 para relato de revisoes.

A pergunta norteadora foi elaborada com base na estratégia PICO: Qual é a evidéncia
cientifica disponivel sobre a eficacia e a seguranga do uso off-label de analogos do GLP-1 para
perda de peso em pacientes adultos nao diabéticos?

Os critérios de elegibilidade utilizados incluiram artigos originais, ensaios clinicos
randomizados, estudos de coorte e estudos observacionais, publicados entre janeiro de 2019 e
maio de 2026, nos idiomas portugués, inglés ou espanhol com texto completo que abordassem
eficacia ou seguranga dos analogos do GLP-1 para perda de peso em pacientes com IMC = 27
kg/m? sem diagnéstico de diabetes mellitus tipo 2.

Foram excluidos estudos de revisdo, editoriais, cartas ao editor, relatos de caso e resumos

de congresso; estudos realizados em animais ou in vitro; pesquisas compostas exclusivamente
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por pacientes com diabetes mellitus tipo 2; estudos duplicados; e publicagdes fora do periodo
estabelecido.

As fontes de informagbes e buscas foram realizadas entre janeiro e 13 de maio de 2026
nas bases de dados: National Library of Medicine (PubMed/MEDLINE), Scientific Electronic
Library Online (SciELO), Biblioteca Virtual em Saude (BVS) e Cochrane Library.

Foram utilizados descritores controlados do DeCS/MeSH e palavras-chave, combinados
com operadores booleanos AND e OR. Estratégia no PubMed: ("Glucagon-Like Peptide-1
Receptor Agonists"[MeSH] OR "GLP-1 agonist" OR semaglutide OR liraglutide OR tirzepatide)
AND ("Weight Loss"TMeSH] OR obesity OR overweight) AND ("Off-Label Use"[MeSH] OR "off
label"). A estratégia foi adaptada para as demais bases.

O processo de selegao foi realizado em duas etapas por dois revisores independentes,
com auxilio do gerenciador Rayyan. Na primeira etapa foi feita a leitura de titulos e resumos, na
segunda etapa foi realizada a leitura na integra dos estudos pré-selecionados, divergéncias
foram resolvidas por consenso ou terceiro revisor, o processo foi documentado conforme
fluxograma PRISMA 2020.

Os dados foram extraidos e sintetizados em planilha padronizada no Microsoft Excel,
contendo: autor, ano, pais, delineamento, amostra, intervengdo, comparador, tempo de
seguimento, desfechos de eficacia, desfechos de seguranca e principais conclusdes. A anélise
dos dados foi descritiva, com categorizacédo tematica dos resultados em dois eixos: Eficacia na
perda de peso e perfil de seguranca.

Aspectos éticos, por se tratar de revisdo integrativa da literatura de acordo com as
resolugdes n° 466/2012 e n® 510/2016 do Conselho Nacional de Saude, ndo se exige a
aprovagao por um comité de ética em pesquisa para este estudo, baseado exclusivamente em

estudos cientificos de acesso publico e sem coleta direta de dados com seres humanos.

3. RESULTADOS

A partir da aplicagcdo dos descritores nas bases selecionadas, foram identificados
inicialmente 391 estudos distribuidos da seguinte forma: Cochrane Library 364, PubMed 22,
SciELO 4, Biblioteca Virtual em Saude 1. Apos a exclusao de 58 registros por duplicatas restaram
333 para reviséao.

Na fase de triagem, os 333 registros foram analisados por titulo e resumo, destes 259
foram excluidos por ndo atenderem aos critérios definidos. Dentre os motivos de exclusdo 167

por ndo atenderem ao recorte temporal de 2019 a maio de 2026, 79 divergiram do eixo tematico
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central da pesquisa, 13 por ndo estarem disponiveis na integra.

Assim restaram 74 estudos para andlise na integra que atenderam aos critérios de
inclusdo para analise, durante a leitura 52 estudos foram excluidos por apresentarem baixa
relevancia para a questdo norteadora ou auséncia de ineditismo. No final 22 atenderam
plenamente aos critérios de elegibilidade e foram incluidos na reviséo integrativa da literatura,
conforme demonstrado no fluxograma de selegcao dos estudos estruturado de acordo com a
recomendacao PRISMA 2020 na figura 1.

A figura 1 apresenta o fluxograma do processo de triagem e selegédo dos estudos.
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FLUXOGRAMA DO PROCESSO DE TRIAGEM E SELECAO DOS ESTUDOS

Registros identificados por meio das
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l

Examinados: 333
l Nao atenderam o recorte temporal: 167
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Textos analisados na integra: 74 —— | Textos excluidos apds leituras: 52
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0
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3.1. Identificagido dos principais analogos do GLP-1 utilizados para perda de peso
A literatura cientifica identificou como principais analogos do GLP-1 utilizados no manejo
do peso corporal a semaglutida, a liraglutida e a tirzepatida, sendo estes amplamente

empregados no contexto da obesidade e do controle metabdlico.

Quadro 1. Principais analogos do GLP-1 identificados na literatura

Autor/ano Farmaco Indicagado Comentario

Acao prolongada até 120h e dupla

Parker et al., ] ) ) acao sobre polipeptideo
Tirzepatida Obesidade/DM2 o o )
2025 insulinotrépico glicose-dependente
(GIP) e GLP-1.
Uso consolidado relagédo dose
Wang et al., ] . } } .
2023 Liraglutida Obesidade/DM2 dependente com maior efeito no
esvaziamento gastrico.
Primeiro analogo do GLP-1 de
administragao oral aprovado pela
Alorfi & Algarni.,
2022 Semaglutida | Obesidade/DM2 FDA para obesidade em adultos,

apresentagdes de 3 mg, 7 mg e 14

mg.

3.2. Evidéncias de eficacia na reduc¢ao do peso corporal em individuos nao diabéticos

Os estudos analisados demonstraram que os analogos do GLP-1 promovem redugao
significativa do peso corporal em individuos com sobrepeso ou obesidade, incluindo aqueles sem
diagndstico de diabetes mellitus. Ensaios clinicos indicaram que a semaglutida, associada a

mudangas no estilo de vida, resultou em perda ponderal expressiva.
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Quadro 2. Evidéncias de eficacia dos analogos do GLP-1

Autor/ano Tipo de estudo Populagao Principais achados

Farmacos dessa classe, podem
o promover redugdes superiores a

Wilding et al., ) . ) .

2021 Ensaio clinico Nao diabético 10% do peso corporal em
individuos com sobrepeso ou
obesidade.

A eficacia dos analogos do GLP-1
no tratamento da obesidade e
Popoviciu et ] o
Revisao Obeso perda de peso é significativa, além

al., 2023
de melhorar os parametros
metabdlicos.

Aliraglutida promoveu reducéo

Tiryakioglu et aproximada de 8% do peso

Reviséo Obeso

al., 2023 corporal em individuos com
obesidade.

Zhang et al., O uso do GLP-1 melhora o indice

Meta-analise N&o diabéticos

2026 de massa corporal (IMC).

A combinagéo de liraglutida e

Gomes et al.,

2025 Revisao Obeso exercicio levou a uma perda de
peso consideravel.

Natali et al., GLP-1 sao eficazes em diferentes

Observacional Comorbidade
2025 perfis de pacientes.

3.3. Efeitos adversos e aspectos de segurancga

Os analogos do GLP-1 apresentaram perfil de seguranca considerado favoravel, sendo

geralmente bem tolerados. Os efeitos adversos mais frequentes foram de natureza

gastrointestinal, incluindo nauseas, vémitos e diarreia, geralmente leves a moderados.
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Quadro 3. Principais efeitos adversos associados aos analogos do GLP-1

Autor/ Ano Tipo de Principais Comentarios
estudo efeitos adversos
Os eventos adversos foram
. . predominantemente leves a
Almeida et D Nauseas, .
Ensaio clinico . . . moderados, sem necessidade de
al., 2024 vomitos, diarreia. | . ~ .
interrupcéo do tratamento na maioria
dos participantes.
Popoviciu et Revisio Gastrointestinais No inicio do tratamento ou na
al., 2023 predominantes mudanga de dose terapéutica.
. . Pancreatite, Menos frequentes, mas com maior
Velji-lbrahim . ~ L . ~
Revisao alteragdes implicancia de interrupgao do
etal., 2025 .
biliares. tratamento.
Zhang et al., . Maiores efeitos Comparado ao placebo tem maior
Meta-analise . o
2026 adversos efeito terapéutico e adverso.

3.4. Uso off-label e implicagdes clinicas

Observou-se aumento significativo do uso off-label dos analogos do GLP-1 para perda de

peso em individuos sem diabetes mellitus tipo 2. Essa pratica tem sido sustentada por evidéncias

cientificas que demonstram eficacia na redugéo do peso corporal.

Quadro 4. Uso off-label dos analogos do GLP-1

Autor/ Ano

Tipo de estudo Aplicagao Comentarios

Patel & Niazi., 2025

A utilizagdo em individuos
sem DM2 tem aumentado

Obesidade sem .
em decorréncia das

Ensaio clinico

2022

DM2 A .
evidéncias de eficacia na
redugao ponderal.

A pratica requer avaliagao
individualizada e
WILLIAMS et al., Revisio Off-label acompanhamento clinico

devido as implicagdes éticas
e regulatérias do uso off-
label.

4. DISCUSSAO

Os resultados deste estudo evidenciam que os analogos do GLP-1 representam uma das

principais inovagdes farmacoldgicas no tratamento do sobrepeso e da obesidade, especialmente
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em individuos n&o diabéticos. Entre os farmacos mais utilizados destacam-se a semaglutida, a
liraglutida e a tirzepatida, os quais apresentam mecanismos de agao relacionados ao aumento
da saciedade, redugdo do apetite, retardo do esvaziamento gastrico e melhora do controle
metabdlico. Tais caracteristicas justificam o crescente interesse clinico por essa classe
terapéutica no manejo do peso corporal, entretanto, nenhum analogo do GLP-1 esta aprovado
para gestantes (PARKER et al., 2025; WANG et al., 2023).

A liraglutida possui uso consolidado e ampla base cientifica demonstrando eficacia na
redugdo ponderal, com resposta dependente da dose administrada. Apesar de exigir
administragao diaria, permanece como opgao relevante devido a experiéncia clinica acumulada
e ao perfil de seguranca conhecido. A semaglutida, por sua vez, marcou importante avango ao
tornar-se o primeiro analogo do GLP-1 de administragcdo oral e subcutanea aprovado pela Food
and Drug Administration (FDA) especificamente para obesidade, destacando-se pela posologia
2,4 mg semanais e resultados superiores a 14,9% em diversos estudos clinicos, sobretudo por
sua agao prolongada e duplo mecanismo farmacolégico envolvendo receptores de GLP-1 e GIP,
0 que pode explicar perdas ponderais ainda mais expressivas observadas em pesquisas
recentes (ALORFI & ALGARNI, 2022).

No que se refere a eficécia, os estudos analisados demonstraram reducéo significativa do
peso corporal em individuos com sobrepeso ou obesidade, inclusive na auséncia de DM2.
Entretanto, a interpretacdo desses resultados deve considerar o delineamento metodolégico dos
estudos incluidos. Ensaios clinicos randomizados apresentam maior robustez para estabelecer
relacdes de causalidade, enquanto estudos observacionais podem estar mais sujeitos a
influéncia de fatores de confusdo. Dessa forma, embora exista convergéncia entre as evidéncias
quanto a eficacia dos analogos do GLP-1, a magnitude exata dos beneficios pode variar de
acordo com as caracteristicas populacionais, duragdo do acompanhamento e protocolos
terapéuticos empregados (WILDING et al., 2021; TIRYAKIOGLU et al., 2023).

Os resultados observados com a semaglutida demonstraram redug¢des superiores a 10%
do peso corporal inicial, percentual considerado clinicamente relevante por estar associado a
melhora da pressao arterial, do perfil lipidico, da resisténcia insulinica e de marcadores
inflamatérios. Da mesma forma, a liraglutida apresentou redugbes aproximadas de 8% do peso
corporal e melhora do indice de massa corporal. Esses achados sugerem que os beneficios dos
analogos do GLP-1 ultrapassam a simples redugdo ponderal, podendo contribuir para a
diminuicdo do risco cardiometabdlico e para a melhora da qualidade de vida dos pacientes
(GOMES et al., 2025; NATALI et al., 2025).
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A associagao entre farmacoterapia e medidas ndo farmacolégicas também demonstrou
beneficios importantes, onde estudos analisados reforgam que a perda de peso mais consistente
ocorre quando os medicamentos sao utilizados em conjunto com mudangas alimentares, pratica
regular de atividade fisica e acompanhamento multiprofissional. Esses aspectos evidenciam que
os analogos do GLP-1 ndo devem ser compreendidos como estratégia isolada de tratamento,
mas como ferramenta complementar dentro de uma abordagem abrangente da obesidade
(POPOVICIU et al., 2023).

Estratégias como escalonamento gradual da dose e orientagdo nutricional podem
contribuir para melhor tolerabilidade e maior adesao. Apesar do perfil de seguranga satisfatorio,
a prescricdo deve considerar individualmente cada paciente, especialmente na presenca de
histérico de pancreatite, colelitiase, disturbios gastrointestinais importantes ou outras condi¢des
clinicas relevantes como retinopatia diabética, hipoglicemia, disfungéo da vesicula biliar, doenca
renal crénica com baixa taxa de filtragdo glomerular (TFG), cancer medular da tireoide e
neoplasias endocrinas multiplas. Além disso, como parte dos estudos ainda apresenta
seguimento limitado, torna-se necessario monitoramento continuo em tratamentos prolongados,
visando identificar possiveis eventos raros ou tardios (VELJI-IBRAHIM et al., 2025; ZHANG et
al., 2026; POPOVICIU et al., 2023).

Em relacéo a seguranca, os achados indicaram perfil favoravel para os analogos do GLP-
1, sendo os eventos adversos gastrointestinais os mais frequentemente relatados, nauseas,
émese e diarreia foram os efeitos mais comuns, geralmente classificados como leves a
moderados e associados ao mecanismo farmacoldgico da classe. Contudo, a predominancia
desses eventos nos estudos analisados nao exclui a possibilidade de efeitos menos frequentes
ou de aparecimento tardio, especialmente em tratamentos prolongados, aspectos que ainda
demandam investigacédo (PATEL; NIAZI, 2025).

Estratégias como escalonamento gradual da dose e orientacdo nutricional podem
contribuir para melhor tolerabilidade e adesao ao tratamento. Entretanto, a seguranga em longo
prazo permanece como um dos principais desafios para essa classe terapéutica, uma vez que
parte das evidéncias disponiveis deriva de estudos com periodos limitados de acompanhamento.
Assim, embora os resultados atuais sejam encorajadores, torna-se necessaria a realizagdo de
pesquisas de longa duragdo para consolidar o perfil de seguranga desses medicamentos em
populagdes ndo diabéticas (WILLIAMS et al., 2022).

Outro aspecto relevante refere-se a manutengao dos resultados obtidos apds a interrupgao
do tratamento, evidéncias recentes sugerem que parte dos pacientes pode apresentar

recuperacao parcial do peso corporal apds a suspensao dos agonistas do GLP-1, indicando que
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a obesidade deve ser compreendida como condigdo crbnica que frequentemente demanda
acompanhamento continuo. Nesse contexto, a adesao terapéutica e a incorporagédo permanente
de mudancas no estilo de vida tornam-se fatores determinantes para a sustentabilidade dos
resultados alcangados (GOMES et al., 2025; NATALI et al., 2025).

No ambito da pratica clinica, o crescimento do uso off-label dos analogos do GLP-1 para
perda de peso em individuos ndo diabéticos merece atengédo, embora o uso off-label seja uma
pratica reconhecida na medicina quando fundamentada em evidéncias cientificas, sua adogéo
exige avaliagdo criteriosa dos potenciais beneficios e riscos. Nesse contexto, a decisédo
terapéutica deve estar respaldada por critérios clinicos bem definidos, consentimento esclarecido
do paciente e acompanhamento profissional continuo, especialmente diante da expansdo do
interesse por esses medicamentos para finalidades estéticas ou de emagrecimento rapido
(PATEL; NIAZI, 2025).

Sob a perspectiva regulatéria, a crescente demanda pelos analogos do GLP-1 também
suscita discussodes relacionadas ao acesso e a disponibilidade dos medicamentos. O aumento
da procura para perda de peso pode ocasionar elevagdo de custos e episodios de
desabastecimento, impactando pacientes que dependem dessas terapias para indicacdes
primarias, como o diabetes mellitus tipo 2. Dessa forma, politicas de prescrigao racional,
monitoramento sanitario e definicdo de critérios clinicos adequados tornam-se essenciais para
promover o uso seguro e equitativo desses medicamentos (WILLIAMS et al., 2022).

Além das questdes relacionadas ao acesso, a ampla divulgacdo desses medicamentos
em redes sociais € meios de comunicagdo tem contribuido para o aumento da procura por
tratamentos voltados ao emagrecimento rapido, nem sempre acompanhados de adequada
avaliagédo clinica. Esse cenario pode favorecer expectativas irreais quanto aos resultados
terapéuticos e estimular o uso indiscriminado. Adicionalmente, o elevado custo dos
medicamentos representa uma barreira para parte da populagdo, contribuindo para
desigualdades no acesso e, em alguns casos, para processos de judicializagc&o relacionados a
obtencao dessas terapias (PATEL; NIAZI, 2025).

Em sintese, as evidéncias analisadas apontam consenso quanto a eficacia dos analogos
do GLP-1 na redugéo do peso corporal e na melhora de parametros metabdlicos em individuos
ndo diabéticos. Contudo, a interpretagao desses resultados deve considerar as limitagdes
metodoldgicas dos estudos disponiveis, a necessidade de acompanhamento em longo prazo e
os desafios éticos e regulatérios relacionados ao uso off-label. Assim, embora esses

medicamentos representem importante avanco terapéutico no manejo da obesidade, sua
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utilizagdo deve ocorrer de forma individualizada, integrada as mudancgas no estilo de vida e

fundamentada em evidéncias cientificas continuamente atualizadas.

5. CONSIDERAGOES FINAIS

A andlise realizada permitiu evidenciar que os analogos do GLP-1 se apresentam como
uma estratégia terapéutica eficaz no tratamento da obesidade, promovendo redugéo significativa
do peso corporal em pacientes nao diabéticos, além de contribuir para a melhora de parametros
metabdlicos relevantes. Os achados reforcam o potencial desses medicamentos como
alternativa no manejo da obesidade, especialmente diante das limitagdes das abordagens
convencionais baseadas exclusivamente em mudangas no estilo de vida e da dificuldade de
manutencgao da perda de peso a longo prazo.

Entretanto, apesar dos beneficios observados, o uso off-label desses farmacos requer
atencao e cautela, considerando a possibilidade de efeitos adversos, principalmente de natureza
gastrointestinal, e a ocorréncia, ainda que menos frequente, de eventos mais relevantes como
pancreatite aguda. Dessa forma, destaca-se a importdncia do acompanhamento clinico
adequado e da avaliagdo individualizada de cada paciente, visando garantir maior seguranga no
tratamento. Além disso, reforga-se a necessidade do uso racional desses medicamentos, com
base em evidéncias cientificas, a fim de evitar o uso indiscriminado e assegurar melhores
desfechos terapéuticos.

Como limitagbes desta revisdo, destacam-se a heterogeneidade metodolégica dos
estudos incluidos, as diferengas entre as populagdes avaliadas e o tempo variavel de
acompanhamento dos participantes, fatores que podem limitar a comparacéo direta e a
generalizagdo dos resultados. Dessa forma, recomenda-se a realizagdo de estudos com
acompanhamento em longo prazo, capazes de ampliar as evidéncias sobre a eficacia, a
seguranga e a manutencdo da perda de peso apds a interrupcéo do tratamento. Os resultados
desta revisao podem contribuir para a pratica clinica baseada em evidéncias e para o uso mais

seguro e racional dos analogos do GLP-1 no manejo da obesidade em individuos n&o diabéticos.
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