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INTRODUÇÃO 

O sobrepeso e a obesidade constituem um 

dos maiores desafios de saúde pública do século 

XXI, com prevalência crescente em todas as 

faixas etárias. Projeções globais indicam que o 

número de adultos com Índice de Massa Corpo-

ral (IMC) ≥25 pode chegar a 3,8 bilhões até 

2050, o que representa, aproximadamente, 60% 

da população adulta prevista (GBD, 2021; 

ADULT BMI COLLABORATORS, 2025). Esse 

cenário está diretamente associado ao aumento 

dos casos de diabetes mellitus tipo 2 (DM2), 

uma condição crônica cuja incidência global 

cresceu 39% entre 1990 e 2019, afetando, atual-

mente, cerca de 828 milhões de adultos em todo 

o mundo (ROBERTSON & LIPSKA, 2025). 

Nos últimos anos, o desenvolvimento de 

fármacos baseados no peptídeo semelhante ao 

glucagon tipo 1 (GLP-1) têm transformado o 

tratamento tanto da obesidade quanto do DM2. 

O GLP-1, um hormônio intestinal que atua na 

secreção de insulina, no controle do apetite e no 

esvaziamento gástrico, mostrou-se altamente 

eficaz na promoção da perda ponderal (DUN-

GAN & DESANTIS, 2024). Medicamentos co-

mo a tirzepatida demonstraram resultados ex-

pressivos, com perda de até 21% do peso cor-

poral em 72 semanas de tratamento (PERRE-

AULT & REID, 2025). Tal eficácia despertou 

grande interesse não apenas clínico, mas tam-

bém estético, levando ao uso off-label desses 

agentes, muitas vezes motivado por influências 

midiáticas e pela busca por um "corpo ideal", 

frequentemente associado à distorção da autoi-

magem e à pressão estética amplificada pelas 

redes sociais. 

Esse fenômeno culminou em uma explosão 

na demanda por esses medicamentos, com au-

mento expressivo nas vendas e, consequente-

mente, episódios de escassez em farmácias 

(GAÚCHAZH, 2025). Tal contexto levou a 

ações regulatórias, como a exigência da reten-

ção de receita médica por parte da Agência Na-

cional de Vigilância Sanitária (ANVISA), após 

recomendações do Conselho Federal de Medi-

cina (CFM), visando o controle do uso indiscri-

minado desses fármacos (CONSELHO FEDE-

RAL DE MEDICINA, 2025). 

Diante desse panorama, o presente artigo 

propõe-se a realizar uma revisão narrativa sobre 

o uso dos agonistas do receptor de GLP-1, abor-

dando sua base fisiológica, eficácia terapêutica 

e os impactos na saúde pública do uso crescente 

desses medicamentos, tanto no tratamento da 

obesidade quanto no contexto da medicalização 

da estética corporal. 

MÉTODO 

Trata-se de uma revisão narrativa da litera-

tura, escolhida por sua reconhecida flexibilida-

de metodológica, que aborda de maneira crítica 

e abrangente os riscos associados ao uso off-

label de análogos do GLP-1 com finalidades 

estéticas. A pesquisa foi realizada entre os me-

ses de abril e maio de 2025, com base em livros 

didáticos, notícias confiáveis, sumários médi-

cos especializados e bases de dados científicas 

reconhecidas nacional e internacionalmente, 

como Pubmed e UpToDate. Os descritores uti-

lizados incluíram termos como “uso off-label 

de GLP-1”, nos idiomas português e inglês, a 

fim de ampliar o escopo da busca. Foram incluí-

dos artigos disponíveis na íntegra, em formato 

online, que abordassem de forma direta e rele-

vante a temática proposta. Foram excluídos ma-

teriais com viés evidente, disponíveis apenas na 

forma de resumo, ou que não apresentassem re-

lação direta com o objeto de estudo. Os resulta-

dos encontrados foram organizados e discutidos 

de forma linear e objetiva, visando oferecer 

uma análise crítica, aprofundada e integrada so-

bre os principais achados da literatura científica 

atual. 
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RESULTADOS E DISCUSSÃO 

Os agonistas do receptor GLP-1 têm emer-

gido como uma das mais relevantes inovações 

terapêuticas, com eficácia comprovada não 

apenas no controle glicêmico, mas também na 

redução do risco cardiovascular e na promoção 

da perda de peso e no tratamento de DM2. En-

tretanto, a popularização crescente desse fár-

maco redirecionou o seu uso, principalmente 

para o foco estético, impulsionando o uso off-

label. Um estudo realizado na Dinamarca entre 

2018 e 2023 demonstrou que 33% dos novos 

usuários de semaglutida, não tinham diagnós-

tico de diabetes mellitus tipo 2, sugerindo que o 

uso estaria relacionado com fins estéticos de 

emagrecimento, sem indicação aprovada (MAI-

LHAC et al, 2024). Diante desse cenário, torna-

se essencial entender o mecanismo de ação e os 

riscos do uso de agonistas do receptor de GLP-

1. 

Entre os efeitos fisiológicos promovidos 

por essa classe estão: aumento da secreção de 

insulina de forma glicose-dependente, supres-

são da liberação de glucagon, incremento da 

função das células beta, diminuição da produ-

ção hepática de glicose, melhora da sensibili-

dade à insulina, retardo do esvaziamento gás-

trico e indução de saciedade. Esses mecanismos 

contribuem significativamente para a redução 

da glicemia de jejum e dos níveis pós-prandiais, 

sem elevação do risco de hipoglicemia quando 

utilizados como monoterapia (BANDEIRA, 

2021). 

A presença desses efeitos benéficos, espe-

cialmente a redução de eventos cardiovascula-

res adversos maiores, coloca os agonistas do re-

ceptor GLP-1 como componentes centrais de 

uma estratégia abrangente de tratamento para 

pacientes com DM2 de alto risco cardiovascu-

lar (BANDEIRA, 2021). 

Novos dados apontam preocupações cres-

centes com o uso desses medicamentos fora das 

indicações aprovadas. Essa forma crescente de 

uso, se dá principalmente por pressões estéticas 

e pela ideação de emagrecimento de forma rá-

pida, sem a necessidade das mudanças de estilo 

de vida que se relacionam diretamente com a 

obesidade. Um estudo realizado com cirurgiões 

plásticos revelou que, em média, 30% dos pro-

fissionais relataram uso pessoal de medicamen-

tos agonistas do receptor GLP-1, sendo mais de 

70% com uso para fins estéticos (HAN et al., 

2024).  

Frente a essa realidade, o uso off-label 

pode, entre outras consequências, ampliar os 

riscos de alterações na saúde da pele e acelerar 

o envelhecimento facial. Esses efeitos são atri-

buídos à perda de tecido adiposo subcutâneo, 

que podem ser ainda maiores em pacientes que 

não são obesos, e alterações na proliferação e 

diferenciação de células-tronco derivadas do te-

cido adiposo, o que pode comprometer a inte-

gridade estrutural da pele e acentuar a aparência 

do envelhecimento (RIDHA et al, 2024).  

Há também preocupações psiquiátricas as-

sociadas ao uso desses medicamentos. Estudos 

indicam um aumento significativo no risco de 

desenvolver transtornos psiquiátricos, inclu-

indo depressão, ansiedade e comportamentos 

suicidas (KORNELIUS et al, 2024). Cabe res-

saltar que esse risco está aumentado em pacien-

tes que estão fazendo o uso off-label, seja pelo 

uso de doses maiores do que as recomendadas 

visando ter uma perda de peso mais rápida, ou 

por não obter informações de como esses medi-

camentos podem influenciar no humor. 

Em uma metanálise de 236 ensaios clínicos, 

os agonistas de GLP-1, comparados a agentes 

orais, apresentaram maior incidência de even-

tos adversos que levaram à descontinuação do 

tratamento. Quando utilizados para redução de 
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peso corporal, esses medicamentos estão asso-

ciados a riscos gastrointestinais mais graves, in-

cluindo obstrução e gastroparesia sintomática. 

Estima-se que até 40% dos pacientes apresen-

tam náuseas, com aproximadamente 10 a 20% 

relatando vômitos, diarreia ou constipação. 

Além disso, o uso off-label desses fármacos 

apresenta associação com o aumento do risco 

de doenças da vesícula biliar, como colelitíase 

e colecistite (NEUMILLER 2024). 

Portanto, embora os agonistas do receptor 

GLP-1 ofereçam benefícios substanciais, seu 

uso deve ser criteriosamente indicado, com 

base em evidências científicas robustas e em 

alinhamento com diretrizes clínicas atualizadas. 

O uso indevido e sem indicação médica formal 

não apenas compromete a segurança individual, 

mas também representa um desafio ético e re-

gulatório crescente, exigindo atenção contínua 

por parte das autoridades de saúde e da comu-

nidade científica. 

CONCLUSÃO 

A busca constante pelo “corpo perfeito”, al-

tamente impulsionada pelas mídias e redes so-

ciais assim como julgamentos e estereótipos en-

raizados na sociedade, despertou o uso indiscri-

minado e off-label dessas medicações, expondo 

pacientes a potenciais efeitos adversos. Tal ce-

nário revela uma distorção do propósito tera-

pêutico original, a dificuldade de regulação pe-

los agentes competentes, a segurança do paci-

ente e os desafios éticos da prática clínica. 

Dessa forma, é essencial que a prescrição e a 

venda desses medicamentos, seja vigiada ativa-

mente pelos órgãos reguladores, assim como o 

comprometimento dos profissionais da saúde 

em promoverem práticas seguras, amplamente 

documentadas, que priorizem o bem-estar do 

paciente. O cuidado da pessoa com obesidade 

deve ser multidisciplinar, em conjunto com mu-

danças no estilo de vida e monitoramento fre-

quente. Os profissionais de saúde devem man-

ter-se diariamente atualizados para que assim, 

garanta-se uma assistência eficiente, responsá-

vel e segura, focada no bem-estar geral do indi-

víduo (GOMES et al, 2021). 
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