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RESUMO

Introducio: A obesidade ¢ um problema de satide publica global caracterizado pelo acumulo
excessivo de gordura corporal, associado a diversas comorbidades. Seu tratamento inclui abordagens
multidisciplinares, entre elas, o uso de farmacos que auxiliam no controle do peso. No entanto, esses
medicamentos apresentam diferentes niveis de eficacia e potenciais efeitos adversos. Objetivo: Este
estudo tem como objetivo analisar os principais tratamentos farmacoldgicos utilizados para a
obesidade, seus efeitos colaterais e a reincidéncia do ganho de peso apoés a interrup¢do da medicagao.
Metodologia: Trata-se de uma revisdo sistematica de bibliografia baseada em artigos cientificos
publicados nos ultimos cinco anos. As fontes utilizadas incluem bases de dados como Google Scholar,
Latindex e SciELO. Foram aplicados critérios de inclusdo e exclusdo para selecionar estudos
relevantes sobre o tema, garantindo a atualidade e confiabilidade das informagdes. Resultados e
discussao: Os agonistas do receptor GLP-1, inibidores da recaptacdo de norepinefrina e dopamina e
antagonistas do receptor canabinoide tipo 1 destacam-se entre os medicamentos mais prescritos.
Apesar da eficacia na reduc¢ao do peso, muitos desses farmacos apresentam efeitos adversos, como
nauseas, risco cardiovascular e impacto psiquiatrico. Além disso, observou-se que a descontinuacao
do uso desses medicamentos frequentemente resulta na recuperagdo do peso perdido, indicando a
necessidade de estratégias complementares para manutencdo da perda de peso. Consideracdes finais:
O tratamento farmacoldgico da obesidade pode ser uma alternativa eficaz para determinados perfis de
pacientes, mas apresenta desafios como efeitos colaterais e alta taxa de reincidéncia do ganho de peso
apds a suspensdo da medicagdo. Assim, recomenda-se que o uso desses farmacos seja sempre
acompanhado de reeducagado alimentar e suporte psicologico, garantindo melhores resultados a longo
prazo.

Palavras-chave: Farmacologia. Obesidade. Satde Publica.
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1 INTRODUCAO

A obesidade ¢ uma condi¢ao multifatorial que afeta milhdes de pessoas globalmente, sendo
reconhecida pela Organizacao Mundial da Satde (OMS) como um dos principais desafios de saude
publica do século XXI (DA FONSECA SANCHES et al., 2024). Caracterizada pelo acumulo
excessivo de tecido adiposo, a obesidade estd associada a diversas complicagdes metabolicas,
cardiovasculares e osteoarticulares (DE ASSIS et al., 2021).

O tratamento dessa condi¢dao envolve uma abordagem multidisciplinar, que inclui mudangas
no estilo de vida, intervengdes comportamentais e, em casos especificos, o uso de farmacos para
controle do peso corporal. A farmacoterapia tem se mostrado uma alternativa eficaz para pacientes
com dificuldades na perda de peso apenas com medidas ndo farmacologicas. No entanto, seu uso deve
ser avaliado com cautela, considerando riscos e beneficios (BARBOSA et al., 2022).

O estudo do uso de farmacos no tratamento da obesidade possui grande relevancia social,
académica e pessoal. Socialmente, compreender os impactos dessas medica¢des auxilia no
desenvolvimento de politicas publicas para controle da obesidade e redugdo de custos com o
tratamento de doengas associadas, como diabetes e hipertensdo (DA OBESIDADE, 2024).

No meio académico, a pesquisa sistematica sobre o tema contribui para a ampliagdo do
conhecimento cientifico, possibilitando o desenvolvimento de novos firmacos mais seguros e eficazes
(FEIER et al., 2024). Pessoalmente, a tematica se torna essencial para pacientes que buscam
alternativas terapéuticas para controle do peso, visando melhora da qualidade de vida e prevengao de
comorbidades (CORREIA, 2023).

A presente pesquisa foi desenvolvida com base em uma revisdo sistematica da literatura,
utilizando artigos publicados nos Ultimos 5 anos para garantir a atualiza¢do das informacgdes. Foram
consultadas bases de dados cientificas reconhecidas como Google Scholar, Latindex e Scielo, com
critérios rigorosos de inclusdo e exclusdo, priorizando estudos clinicos e revisdes que abordam os
riscos e beneficios das drogas utilizadas no tratamento da obesidade. Essa metodologia permite a
obtenc¢do de uma visao abrangente e baseada em evidéncias, assegurando que as conclusodes do estudo

sejam fundamentadas em dados recentes e de qualidade.

2 O QUE E CONSIDERADO OBESIDADE NA MEDICINA

A obesidade ¢ uma condi¢do caracterizada pelo acumulo excessivo de gordura corporal,
geralmente avaliada por meio do Indice de Massa Corporal (IMC), que classifica um individuo como
obeso quando seu IMC ¢ igual ou superior a 30 kg/m? (WHO, 2024). De acordo com a Organizagao

Mundial da Satde (OMS), a obesidade ¢ um fator de risco significativo para diversas doencas
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cronicas, incluindo diabetes tipo 2, doencas cardiovasculares e certos tipos de cancer (WHO, 2024).
Além disso, a prevaléncia da obesidade tem aumentado globalmente, tornando-se um problema de
saude publica de grande impacto.

Estudos demonstram que a obesidade ndo ¢ apenas resultado do consumo excessivo de
calorias, mas também de fatores socioecondomicos e ambientais. Anekwe et al. (2020) apontam que
populagdes de baixa renda tendem a ter maior risco de obesidade devido a dificuldade de acesso a
alimentos saudaveis e oportunidades para a pratica de atividades fisicas. Além disso, a urbanizagao e
a mudanga nos padrdes alimentares, com o aumento do consumo de alimentos ultraprocessados,
também contribuem para esse crescimento alarmante da obesidade (Popkin; Hawkes, 2016).

A relagdo entre obesidade e metabolismo também ¢ amplamente discutida na literatura.
Rosenbaum (2023) explica que a regulacdo do balanco energético ¢ complexa e envolve multiplos
fatores, como o controle do apetite e o gasto energético basal. A obesidade pode levar a adaptagdes
metabolicas que dificultam a perda de peso, tornando essencial a adogdo de estratégias eficazes de
longo prazo para seu controle. Além disso, fatores hormonais e genéticos desempenham um papel
importante na predisposi¢ao a obesidade (Ribeiro et al., 2020).

Outro aspecto relevante ¢ o impacto do ambiente na prevaléncia da obesidade. O estudo
conduzido pelo NCD Risk Factor Collaboration (2019) aponta que o aumento do IMC em areas rurais
tem sido um dos principais impulsionadores da epidemia global de obesidade. Isso ocorre devido a
transi¢do nutricional e ao maior acesso a produtos industrializados nessas regides. Além disso, o
sedentarismo, associado a redug@o do gasto energético ocupacional ao longo das ultimas décadas, tem
contribuido para o aumento dos indices de obesidade (Church ef al.,, 2011).

Diante desse cenario, medidas de intervencao multidisciplinares sdo fundamentais para conter
o avanco da obesidade. Estratégias eficazes incluem politicas publicas voltadas a regulamentacdo da
industria alimenticia, incentivos para a pratica de atividades fisicas e conscientizacdo da populagdo
sobre habitos alimentares saudaveis (Chaput et al., 2023). O combate a obesidade requer a colaboragao
entre governos, profissionais da saude e sociedade, visando ndo apenas a redu¢ao do peso corporal,

mas a promog¢ao da qualidade de vida da populacdo global.

3 QUAIS DAS CAUSAS DA OBESIDADE

A obesidade € uma condig@o de saude globalmente reconhecida por seu impacto significativo
na qualidade de vida e nos custos de satide publica. Ela € o resultado de uma combinagdo de fatores
genéticos, ambientais e comportamentais. Duarte e Queiroz (2024) argumentam que, além da genética,

o ambiente e o comportamento alimentar tém um papel crucial na prevaléncia da obesidade. O
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aumento do consumo de alimentos ultraprocessados, associados a redugdo de atividades fisicas, tem
sido um dos maiores contribuintes para a disseminagao dessa condi¢ao, principalmente em sociedades
urbanas.

Os fatores genéticos sdo fundamentais na predisposi¢ao a obesidade, conforme destaca Poulain
(2024). Certos genes influenciam a forma como o corpo armazena e utiliza a gordura, tornando
algumas pessoas mais suscetiveis ao ganho de peso. No entanto, como enfatiza o autor, a obesidade
nao resulta apenas da genética; ela ¢ fortemente modulada pelo ambiente em que a pessoa esta inserida.
Portanto, uma predisposi¢ao genética pode ser exacerbada por habitos alimentares inadequados e pela
falta de atividade fisica.

O comportamento alimentar moderno tem se mostrado um dos principais fatores de risco para
a obesidade. De acordo com Menezes et al. (2021), a dieta rica em alimentos processados, ricos em
acucares e gorduras saturadas, tem um impacto significativo no aumento do peso corporal. O consumo
excessivo desses alimentos, especialmente em criangas e adolescentes, contribui diretamente para a
obesidade, criando um ciclo vicioso em que os maus habitos alimentares perpetuam o ganho de peso.
Além disso, a crescente disponibilidade desses alimentos em todos os contextos sociais facilita a
adesdo a uma alimentacao desequilibrada.

Outro fator relevante ¢ o sedentarismo, que esta diretamente relacionado ao aumento da
obesidade. Poulain (2024) observa que a falta de atividade fisica, combinada com o aumento do tempo
gasto em atividades sedentdrias, como o uso de computadores e dispositivos méveis, tem sido um dos
maiores desafios para a satide publica. Esse estilo de vida reduz a queima de calorias, favorecendo o
armazenamento de gordura e o aumento do peso corporal. O sedentarismo ¢ um dos fatores que mais
contribui para a obesidade em sociedades modernas, particularmente entre a populagdo jovem.

O estigma social da obesidade também desempenha um papel significativo nas causas dessa
condi¢do. Duarte e Queiroz (2024) discutem como a discrimina¢do associada ao peso excessivo pode
resultar em um impacto psicoldgico profundo, exacerbando o problema. A vergonha e o preconceito
vividos por pessoas obesas podem contribuir para a depressdo, ansiedade e comportamentos
alimentares desordenados. Esse ciclo de estigma e comportamento alimentar inadequado
frequentemente impede que essas pessoas busquem ajuda profissional, perpetuando a obesidade.

A pressao social e cultural também € um fator importante na formag¢ao de comportamentos que
contribuem para a obesidade. Apolinario e Mocgo (2022) observam que, especialmente entre os jovens,
as pressoes sociais e os esteredtipos relacionados ao corpo podem levar a um aumento do risco de
obesidade. O bullying, especialmente nas escolas, ¢ um exemplo claro de como os adolescentes podem

sofrer danos emocionais que interferem no comportamento alimentar e nas escolhas de estilo de vida.
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Esses fatores culturais e sociais podem prejudicar a saude mental, resultando em um ciclo vicioso que
favorece o ganho de peso.

Em relagao as questdes psicoldgicas, Menezes et al. (2021) apontam que a obesidade pode ser
tanto uma causa quanto uma consequéncia de problemas emocionais. A alimentagdo emocional,
muitas vezes desencadeada por estresse, depressdo ou ansiedade, pode levar ao aumento de peso,
agravando ainda mais o quadro. Isso demonstra a interconexdo entre satude fisica e mental, sendo a
obesidade frequentemente uma manifestacdo de problemas psicologicos nao resolvidos, que tornam
mais dificil o processo de emagrecimento.

Por fim, a falta de politicas publicas eficazes para prevenir e tratar a obesidade contribui
significativamente para a sua prevaléncia. Duarte e Queiroz (2024) sugerem que, além de intervengdes
focadas em mudangas comportamentais individuais, também ¢ necessario um esforgo coletivo para
mudar o ambiente social e cultural. A implementagdo de politicas de educagao nutricional, incentivo
a pratica de atividades fisicas e reducao do estigma da obesidade sdo medidas essenciais para combater

essa condicao em nivel populacional.

4 TRATAMENTO FARMACOLOGICO MAIS USADO PARA COMBATER A OBESIDADE,
AS NOVAS DROGAS E SEUS EFEITOS COLATERAIS

O tratamento farmacoldgico da obesidade tem se consolidado como uma estratégia adjuvante
a mudanca de habitos alimentares e a pratica de atividade fisica. Diversos farmacos tém sido
empregados para controle do peso corporal, com diferentes mecanismos de agao e perfis de seguranca.
Entre os mais utilizados destacam-se os agonistas do receptor GLP-1, inibidores da recaptacdo de
norepinefrina e dopamina e antagonistas do receptor canabinoide tipo 1 (DA FONSECA SANCHES
etal, 2024).

Os agonistas do receptor GLP-1, como a liraglutida e a semaglutida, demonstram eficdcia na
redugdo do peso ao promoverem aumento da saciedade e retardamento do esvaziamento gastrico.
Esses farmacos sao amplamente utilizados devido ao seu impacto positivo no controle glicémico e na
reducao de eventos cardiovasculares. No entanto, seus efeitos colaterais incluem nauseas, vomitos,
pancreatite e, em estudos recentes, uma possivel associagdo com neoplasias da tireoide (FEIER et al.,
2024).

Outra classe farmacologica empregada sao os inibidores da recaptagdo de norepinefrina e
dopamina, como a fentermina e a bupropiona, que atuam reduzindo o apetite e aumentando o gasto

energético. Apesar de sua eficécia, esses medicamentos apresentam riscos cardiovasculares, incluindo
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aumento da pressdo arterial e da frequéncia cardiaca, o que limita sua utilizagdo em pacientes com
comorbidades cardiacas (BARBOSA et al., 2022).

Os antagonistas do receptor canabinoide tipo 1, como o rimonabanto, foram desenvolvidos
para reduzir o apetite e melhorar o metabolismo lipidico. Entretanto, devido a alta incidéncia de efeitos
adversos psiquiatricos, como depressdo e risco aumentado de suicidio, seu uso foi descontinuado em
diversos paises (LECUBE et al, 2024). Dessa forma, a seguranca desses tratamentos deve ser
constantemente avaliada para evitar danos a saude dos pacientes.

A reincidéncia do ganho de peso ap6s a suspensdo dos farmacos ¢ um dos principais desafios
do tratamento farmacoldgico da obesidade. Estudos apontam que a maioria dos pacientes recupera
parte ou todo o peso perdido apds a interrup¢ao da medicagdo, evidenciando a necessidade de uma
abordagem multifatorial, incluindo suporte psicoldgico e reeducagdo alimentar (DE ASSIS et al.,
2021).

Além disso, o custo elevado de alguns desses medicamentos limita o acesso a uma parcela
significativa da populagdo. A semaglutida, por exemplo, apresenta eficacia superior a outros
tratamentos, mas seu valor torna inviavel o uso continuo para muitos pacientes (DA OBESIDADE,
2024). Essa limitacao reforca a importancia de politicas puiblicas que garantam acesso ao tratamento
para aqueles que necessitam.

Diante dessas evidéncias, conclui-se que o tratamento farmacoldgico da obesidade pode ser
eficaz, mas ndo isento de efeitos adversos e desafios, como a necessidade de manuten¢do da perda de
peso e o alto custo dos farmacos. Portanto, deve ser utilizado com critério e sempre associado a

intervengdes comportamentais € nutricionais para garantir resultados duradouros (CORREIA, 2023).

5 CONSIDERACOES FINAIS

O tratamento farmacologico da obesidade representa uma alternativa importante para pacientes
que nao conseguem alcangar a perda de peso desejada apenas com mudangas no estilo de vida. No
entanto, como evidenciado ao longo do estudo, o uso de fArmacos deve ser acompanhado com cautela,
considerando seus efeitos colaterais, contraindicacdes e a necessidade de um acompanhamento
médico continuo. Medicamentos como agonistas do receptor GLP-1, inibidores da recaptacdo de
norepinefrina e dopamina e antagonistas do receptor canabinoide apresentam eficacia variavel e
impactos distintos na satide dos individuos, exigindo uma abordagem personalizada.

A andlise realizada mostrou que, embora esses medicamentos possam auxiliar
significativamente na reducdo do peso corporal, a reincidéncia apds a suspensao do tratamento ainda

¢ um grande desafio. Isso reforca a necessidade de um plano terap€utico mais abrangente, que combine
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a farmacoterapia com reeducacdo alimentar, acompanhamento psicolégico e mudangas
comportamentais. Além disso, os altos custos de alguns desses farmacos dificultam o acesso da
populagdo a tratamentos eficazes, ressaltando a importancia de politicas publicas que facilitem sua
disponibilidade para aqueles que mais necessitam.

Diante desses aspectos, conclui-se que o tratamento da obesidade ndo pode ser baseado
exclusivamente no uso de medicamentos, mas sim em uma estratégia multifatorial que promova
resultados duradouros e seguros. O avanco das pesquisas na area permite a busca por novas terapias
farmacologicas mais eficazes e com menor incidéncia de efeitos adversos, proporcionando melhor
qualidade de vida para os pacientes. Assim, a abordagem da obesidade deve ser constantemente

reavaliada, garantindo que as intervencdes sejam seguras, acessiveis e eficazes no longo prazo.
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