. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias e Educacio — REASE

doi.org/10.51891/rease.viri.22142

TIRZEPATIDA (MOUNJARO®) E A ATUACAO DO FARMACEUTICO CLINICO:
INOVACAO E DESAFIOS NO TRATAMENTO DA OBESIDADE!

TIRZEPATIDE (MOUNJARO®) AND THE ROLE OF THE CLINICAL PHARMACIST:
INNOVATION AND CHALLENGES IN THE TREATMENT OF OBESITY

Ana Beatriz Nunes de Melo!
Ane Karoline de Oliveira Felismino?
Caio Fernando Martins Ferreira3

RESUMO: A obesidade é uma doenga crénica multifatorial, associada a diversas comorbidades
metabdlicas e cardiovasculares. Mudangcas no estilo de vida sdo essenciais, mas frequentemente
insuficientes para garantir perda de peso sustentada, tornando necessirio o uso de terapias
farmacolégicas. A Tirzepatida, agonista duplo dos receptores GIP e GLP-1, apresenta beneficios
expressivos na reducdo ponderal, controle glicémico e melhora metabdlica. Ensaios clinicos,
como o SUPRASS-1 e SUPRASS-2, demonstraram eficécia superior & Semaglutida e placebo,
com efeitos adversos leves. O objetivo deste estudo é evidenciar as vantagens da Tirzepatida
para o emagrecimento, destacando o papel do farmacéutico clinico na orientacio, adesio e
seguranca do tratamento. Trata-se de uma revisdo narrativa de literatura, baseada em artigos
publicados entre 2015 e 2025 nas bases PubMed e SciELO. A Tirzepatida representa um avango
no manejo da obesidade e reforca a importincia do cuidado farmacéutico integrado, garantindo
o uso racional e seguro da terapia. Ainda assim, sio necessarios estudos de longo prazo para
avaliar seus efeitos e seguranca em uso continuo.
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ABSTRACT: Obesity is a chronic and multifactorial disease associated with several metabolic
and cardiovascular comorbidities. Lifestyle changes are essential but often insufficient to
ensure sustained weight loss, making pharmacological therapy necessary. Tirzepatide, a dual
GIP and GLP-1 receptor agonist, provides significant benefits in weight reduction, glycemic
control, and metabolic improvement. Clinical trials such as SURPASS-1 and SURPASS-2 have
demonstrated superior efficacy compared to semaglutide and placebo, with mild adverse
effects. This study aims to highlight the advantages of Tirzepatide for weight loss, emphasizing
the pharmacist’s role in patient education, adherence, and treatment safety. It is a narrative
literature review based on articles published between 2015 and 2025 in the PubMed and SciELO
databases. Tirzepatide represents a major advancement in obesity management and reinforces
the importance of integrated pharmaceutical care to ensure rational and safe use. However,
further long-term studies are needed to assess its safety and effects in prolonged use.
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1 INTRODUCAO

A obesidade é uma doenga que tem como principal caracteristica o acimulo excessivo de
gordura corporal; no entanto, suas complicacdes comprometem a satide de forma sistémica,
resultando em condi¢cdes como diabetes mellitus tipo 2 (DMz2), alteragdes metabdlicas,
distarbios respiratérios, entre outras. Atualmente, cerca de 2,5 bilhdes de adultos em todo o
mundo estdo com sobrepeso, dos quais aproximadamente 89o milhdes vivem com obesidade
(OMS, 2025).

De acordo com Organizagio Mundial da Satde (2025), o tratamento medicamentoso
para a obesidade ¢ indicado a partir de massa corporal igual ou superior a 30kg/m?2 ou 27kg/m?2
quando acompanhado de alguma comorbidade.

Diante da complexidade clinica e dos multiplos fatores associados i obesidade, seu
tratamento deve ser conduzido por uma equipe multiprofissional, incluindo profissionais da
medicina, nutricdo, enfermagem, psicologia e farmécia, a fim de promover abordagens
integradas e sustentdveis para o controle da doenga (Silva et al., 2023).

Embora intervencdes baseadas em modificagdes no estilo de vida, alimentacio, prética
regular de atividade fisica e mudangas comportamentais constituam a base do tratamento da
obesidade, muitos pacientes nio alcangam perdas de peso significativas devido s comorbidades
frequentemente associadas, como diabetes mellitus tipo 2 e osteoartrite, que reduzem a
capacidade funcional e dificultam o processo de emagrecimento (KHENISER et al., 2021).

Com isso, a busca por moléculas medicamentosas inovadoras que atuem nos eixos
metabélico-endécrino tem se intensificado nas tltimas décadas, dada a epidemia global de
obesidade e diabetes mellitus tipo 2 (DMz2), doengas fortemente associadas a complicacdes
hepéticas e renais (Leén-Romdn et al., 2025).

Neste cendrio, a tirzepatida (comercialmente Mounjaro®), um agonista duplo de GIP
(glucose-dependent insulinotropic polypeptide) e GLP-1 (glucagon-like peptide-1), emergiu como uma
das terapias mais promissoras. Segundo a Eli Lilly and Company (2025), os resultados do estudo
SURMOUNT-5 publicados no New England Journal of Medicine demonstraram que a tirzepatida
proporcionou redugdo de peso superior a semaglutida (Wegovy®), consolidando-se como uma
alternativa inovadora para o manejo da obesidade.

A tirzepatida é indicada principalmente para o tratamento do diabetes mellitus tipo 2 e
da obesidade em adultos com indice de massa corporal (IMC) >30 kg/m?2, ou >27 kg/m2 quando

associada a comorbidades relacionadas ao excesso de peso, como hipertensio, dislipidemia e
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apneia obstrutiva do sono (AMERICAN DIABETES ASSOCIATION, 2024). Recentemente,
evidéncias cientificas tém ampliado o potencial terapéutico da tirzepatida para além do controle
glicémico e da perda de peso.

Sua agdo sinérgica sobre ambos os receptores incretinicos potencializa a secrecdo de
insulina dependente de glicose, suprime apetite e promove perdas de peso mais expressivas do
que aquelas observadas com GLP-1 agonistas isolados, com repercussdes metabdlicas amplas
(Chuang et al., 2024).

O hormoénio endégeno GLP-1, cujo esté relacionado ao metabolismo da glicose, tem a
capacidade de reduzir a secre¢io de glucagon, horménio que tem como principal funcio a
elevacdo da glicose, além disso, ird estimular excre¢io de insulina pelo pincreas, fazendo assim
um controle glicémico, como ilustrado na figura 1 (Costa et al., 2021).

Tratando-se do GIP, o horménio atua principalmente em receptores acoplados a
proteina G da classe II. Altos niveis de receptores GIP sio expressos nas ilhotas pancreaticas.
O hormoénio é inativado pela enzima dipeptidil peptidase 4 (DPP-4), no entanto, a inativagdo
ocorre em uma velocidade mais lenta quando comparado a GLP-1, o DPP-4 cliva residuos e
proporciona a substitui¢do de residuos, fazendo com que GIP se torne resistente 4 agio de DPP-

4 e aumente seu efeito (Gupta et al., 2022).

Figura 1 - Principais a¢des dos horménios intestinais do tipo incretinas GLP-1 e GIP que propiciam a diminuico
da glicemia.
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Fonte: Myralis (2024).

Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias ¢ Educacio. Sao Paulo, v. 11, n. 11, nov. 2025.

ISSN: 2675-3375

2746



Revista Ibero-
Americana de
Humanidades,
Cienciase
Educagio

. Revista Ibero-Americana de Humanidades, Ciéncias ¢ Educacio — REASE

Devido aos beneficios do Mounjaro® no manejo clinico da obesidade, o uso
indiscriminado chamou a aten¢io dos farmacéuticos, uma vez que deve-se atenta-se aos efeitos
colaterais de tal medicamento, j4 que ndo existe droga 1009 eficaz e segura (Tan B. 2023). Neste
contexto, o farmacéutico clinico assume uma funcio essencial, ndo sé na indicacdo e no ajuste
da terapia com base em evidéncias de eficicia, mas também na vigilincia sistemdtica de
seguranga, na identificacio precoce de reagdes adversas, na interacio medicamentosa e na
educagio do paciente (Barbosa et al. 2022).

Esta anélise tem por objetivo evidenciar as vantagens da tirzepatida para o
emagrecimento, destacando o papel do farmacéutico nesse contexto. O presente trabalho trata-
se de uma revisio narrativa da literatura, realizada a partir da consulta as bases de dados
PubMed/MEDLINE e SciELO. Foram utilizadas as palavras-chave "tirzepatida", "mounjaro"”
"obesidade", "aten¢do farmacéutica" e "farmacéutico clinico”, em portugués e inglés. Foram
incluidos artigos publicados no periodo de 2015 a 2025, disponiveis na integra, que abordassem
aspectos relacionados 4 obesidade, ao uso da tirzepatida, bem como a sua seguranga e eficcia.
Foram excluidos estudos anteriores a 2015 e aqueles incompletos. Ao todo foram analisados 82
artigos, no entanto, somente 38 foram utilizados. Os artigos selecionados foram analisados
criticamente, com o objetivo de sintetizar as evidéncias cientificas mais recentes e discutir o

papel do farmacéutico clinico frente a utilizagio dessa terapia inovadora.

2 DESENVOLVIMENTO
2.1 Obesidade e fisiopatologia

A obesidade é uma doenca crénica caracterizada pelo acimulo excessivo de gordura
corporal e pelo Indice de Massa Corporal (IMC) superior a 30 (ABESO, 2023). E descrita pela
Organiza¢io Mundial da saidde como uma condi¢io patolégica crénico-degenerativa e
inflamatéria, que pode ocorrer devido a mé alimentagdo, fatores hormonais, genéticos, dentre
outros. Segundo o Instituto de Medicina de Sallet (2018), trata-se de uma condigdo fortemente
influenciada por fatores genéticos. Contudo, fatores ambientais, como experiéncias na infincia,
estresse emocional e estilo de vida inadequado, estdo diretamente relacionados a progressio da
doenga. Podendo ser classificada em dois tipos: exdgena e endégena, a primeira é influenciada
por fatores externos, como hébitos comportamentais, alimentares e ambientais. J4 a endégena
estd associada a componentes genéticos, endécrinos e metabdlicos (Cartilha s pessoas com

obesidade por profissionais da atengio bésica no municipio de Guarulhos, 2020).
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Por se tratar de uma doenga que causa a incapacidade funcional do corpo, a obesidade
estd frequentemente associada a comorbidades, como diabetes mellitus tipo II, hipertensio
arterial e dislipidemias (ABESO, 2o011). Além disso, pode ocasionar consequéncias psicolégicas,
uma vez que a autoavaliagio negativa e a baixa autoestima comprometem as relagdes sociais.
(SILVA e ANDRADE, 2023).

As mudangas no estilo de vida, como a adog¢do de uma alimentacio equilibrada e a pritica
regular de atividade fisica, representam a base fundamental no tratamento da obesidade, sendo
essenciais para a melhora da qualidade de vida e para a redugio de comorbidades associadas.
Sabe-se que uma perda de peso moderada (5% a 10%) do peso corporal tem demonstrado
beneficios clinicamente relevantes, incluindo melhora na qualidade de vida relacionada 4 satide
e redugdo do risco cardiovascular e do desenvolvimento de diabetes tipo 2 (SCOTT, 2015).

No entanto, estudos indicam que as intervencdes baseadas apenas em modificagdes
comportamentais frequentemente apresentam resultados limitados a longo prazo. Uma meta-
anélise de 14 ensaios clinicos avaliando intervencdes dietéticas e exercicios fisicos observou que
a maioria dos pacientes recuperou grande parte do peso perdido apés um periodo de
acompanhamento de quatro a sete anos, resultando em uma perda média inferior a 5% do peso
corporal (MANN et al., 2007). Esses achados evidenciam que, embora indispensdveis, as
mudancas no estilo de vida isoladamente raramente sio suficientes para garantir uma perda de
peso sustentada, reforcando a necessidade de abordagens complementares, como a terapia
farmacolégica (DAVIES et al., 2015; KUSHNER et al., 2020).

Diante desse cendrio, o uso de medicamentos antiobesidade surge como uma estratégia
coadjuvante relevante, capaz de potencializar os resultados do tratamento e favorecer a
manutengio do peso corporal reduzido, especialmente em pacientes com dificuldades de adesio
ou de resposta as medidas nio farmacolégicas. Antes do surgimento de novas terapias, como a
tirzepatida, os principais firmacos utilizados no tratamento farmacolégico da obesidade eram a
sibutramina e a semaglutida, cada uma atuando por mecanismos diferentes, mas com o mesmo
objetivo: Auxiliar na reducdo do peso corporal KUSHNER et al. (2020).

A sibutramina é um medicamento de acdo central que atua inibindo a recaptagio de
noradrenalina e serotonina na fenda sinéptica prolongando a saciedade e diminuindo o apetite
(MOREIRA et al, 2024). Embora eficaz, esse mecanismo traz junto consigo diversos efeitos
colaterais no sistema nervoso central, como: boca seca, insénia, dor de cabeca, astenia e

obstipacdo. Ademais, o estudo SCOUT mostrou que individuos com doenga cardiovascular
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tiveram um aumento de risco em 169, a ter infarto agudo do miocirdio (IAM) nio fatal
aumentando 289% e o risco de acidente vascular cerebral nio fatal aumentando 3600 (JAMES,
2010).

A semaglutida (Wegovy®) é um agonista do receptor do peptideo semelhante ao
glucagon tipo 1 (GLP-1) que atua no sistema nervoso central e no trato gastrointestinal,
promovendo retardo do esvaziamento géstrico, aumento da saciedade e reducio da ingestio
calérica. Ensaios clinicos, como o STEP 1, demonstraram que o uso da semaglutida, associado a
mudancas no estilo de vida, resulta em perda de peso significativa, com média de até 15% do
peso corporal em 68 semanas, além de melhorar parimetros metabdlicos e reduzir o risco de
diabetes tipo 2 (WILDING et al., 2022; RUBINO et al., 2021). Apesar da elevada eficicia, a
semaglutida apresenta efeitos adversos relevantes, principalmente de natureza gastrointestinal,

incluindo nédusea, vdmitos, diarreia, constipagio e desconforto abdominal, que podem

comprometer a adesdo ao tratamento (CHAKHTOURA et al., 2023; RUBINO et al., 2021).

2.2 Tirzepatida

A fim de otimizar o tratamento da obesidade sem trazer grandes desequilibrios
homeostiticos, a Tirzepatida foi introduzida no tratamento da obesidade. O firmaco pertence
a uma classe terapéutica que atua como agonista duplo dos receptores dos horménios
incretinicos GIP e GLP-1. Esses horménios sdo produzidos pelas células intestinais como
resposta 3 ingestdo alimentar, tendo como principal func¢io o estimulo de excrecdo de insulina.
A ativagio desses receptores proporciona uma melhora significativa no controle glicémico, bem
como a retardagio do esvaziamento géstrico, fazendo com que haja saciedade por mais tempo.
Sendo um agonista duplo, ele se liga a receptores de GLP-1 e GIP exercendo atividades no tecido

adiposo, pAncreas e estdbmago. (Conselho Regional de Medicina da Paraiba, 2024)

2.3 Mecanismo de acdo

A tirzepatida é um agonista duplo dos receptores do polipeptideo insulinotrépico
dependente da glicose (GIP) e do peptideo semelhante ao glucagon tipo 1 (GLP-1), ambos
horménios incretinicos essenciais na regulacio metabdlica e na homeostase glicémica. Essa
dupla ativacio confere ao firmaco um efeito sinérgico, potencializando tanto o controle da
glicose quanto a reducdo do peso corporal. Ao estimular os receptores GIP, a tirzepatida

aumenta a secre¢io de insulina em resposta a glicose, melhora a sensibilidade periférica a
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insulina e inibe a secrecio de glucagon, contribuindo para o equilibrio glicémico.
Simultaneamente, a ativagio dos receptores GLP-1 retarda o esvaziamento gastrico, prolonga a

sensacdo de saciedade e diminui a ingestdo caldrica, favorecendo a perda de peso, como

representado na figura 2.

Figura 2 - Efeitos dos agonistas GLP-1 no tratamento da obesidade.
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Fonte: Baptista (2022).

2.4 Efeitos sobre o apetite

A tirzepatida exerce acio direta nos centros hipotalimicos responsaveis pela regulagio
da fome e da saciedade. Ao ativar os receptores de GLP-1 localizados no nicleo arqueado e no
, . . , . A A .
ntcleo paraventricular do hipotilamo, o firmaco estimula neurdnios anorexigénicos e inibe
neurdnios orexigénicos, resultando em reducio do apetite e da ingestdo alimentar (FRIAS et al.,
2021). Além disso, o retardo do esvaziamento géstrico prolonga a sensacdo de plenitude pés-

prandial, o que contribui para menor consumo caldrico e maior adesdo ao déficit energético
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(JASTRZEBSKA-MIERZYNSKA et al., 2023). Esses efeitos centrais e periféricos explicam a
reducio significativa do peso corporal observada em ensaios clinicos, mesmo em pacientes com

histérico de resisténcia a perda de peso.

2.5 Efeitos sobre a glicemia

Do ponto de vista glicémico, a tirzepatida atua de forma multifatorial. A ativacdo dos
receptores GIP estimula a secrecio de insulina de maneira glicose-dependente, evitando
episédios de hipoglicemia. Concomitantemente, ocorre inibi¢do da liberagdo de glucagon pelas
células alfa pancreiticas, reduzindo a producio hepética de glicose (DEL PRATO et al., 2022).
A acido sobre os receptores GLP-1 potencializa esse efeito, a0 mesmo tempo em que melhora a
sensibilidade periférica 3 insulina em tecidos como musculo esquelético e figado. Como
resultado, hd reducdo dos niveis de glicemia em jejum e dos picos glicémicos pés-prandiais, além
de queda expressiva dos valores de hemoglobina glicada (HbA1c), comprovando a eficicia da

tirzepatida no controle do diabetes tipo 2 (FRIAS et al., 2021; COSENTINO et al., 2023).

2.6 Efeitos sobre o metabolismo

Em relagdo ao metabolismo energético, a tirzepatida promove uma mudanca favoravel
na composigio corporal, com redu¢do da massa adiposa total e visceral e preservacio da massa
magra (JENSEN et al., 2024). Esses efeitos estdo relacionados nio apenas & menor ingestdo
calérica, mas também A aumento da oxidagio de 4icidos graxos e & melhora na eficiéncia
mitocondrial, processos mediados pela modulagio hormonal exercida pelas vias GIP e GLP-1.
Estudos recentes também indicam que a tirzepatida reduz marcadores inflamatérios sistémicos
e melhora o perfil lipidico, contribuindo para um estado metabdlico mais favorivel e
cardioprotetor (KARAGIANNIS et al., 2023). Dessa forma, a tirzepatida demonstra uma
atuacio abrangente, integrando o controle do apetite, o equilibrio glicémico e a otimizag¢io do

metabolismo energético, aspectos essenciais no manejo da obesidade e de suas comorbidades.

2.7 Administragio semanal, perfil farmacocinético e contraindica¢des

A tirzepatida é administrada por via subcutinea, em esquema semanal, caracteristica
favorecida pela sua meia-vida prolongada de aproximadamente 5 dias, que permite manutencgio
estavel das concentracdes plasméticas (ELI LILLY AND COMPANY, 2022). Apds a aplicacio,

apresenta absorcdo lenta, com tempo médio para atingir o pico plasmético (Tmax) entre 8 e 72
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horas, e biodisponibilidade de cerca de 800 (U.S. FDA, 2024). O firmaco possui ligagio as
proteinas plasmaiticas préxima de 99%, com volume de distribui¢io de aproximadamente 10 L,
o que demonstra ampla distribuicio tecidual (NIH, 2023). Seu metabolismo ocorre por
degradacdo proteolitica, sem participacio significativa do sistema citocromo P450, reduzindo o
risco de interacdes medicamentosas (NIH, 2023). A eliminagio ocorre principalmente por via
renal e fecal, na forma de metabdlitos inativos (U.S. FDA, 2024). Esse perfil farmacocinético,
associado 4 administragio semanal, contribui para melhor adesio terapéutica e eficicia
sustentada no tratamento da obesidade e do diabetes tipo 2.

Por ser uma droga apresenta contraindica¢Ges absolutas que devem ser observadas pelo
profissional de satide antes da prescri¢cdo. Entre elas destacam-se: histérico pessoal ou familiar
de carcinoma medular de tireoide, sindrome de neoplasia endécrina mdltipla tipo 2 (MEN?2),
gravidez e lacta¢do, além de hipersensibilidade conhecida ao firmaco ou a qualquer componente
da formulacio (AMERICAN DIABETES ASSOCIATION, 2024; RUBINO et al., 2024). E
recomendado monitorar a eficicia de firmacos como anticoagulantes, contraceptivos orais e
antibiéticos quando coadministrados, ajustando doses se necessirio (WILDING et al., 2022).
Além disso, o uso concomitante com outros agonistas do GLP-1 ou firmacos hipoglicemiantes

deve ser cuidadosamente avaliado para prevenir hipoglicemia ou efeitos aditivos.

2.8 Estudos clinicos

Estudos clinicos demonstraram que o Mounjaro® (Tirzepatida) nio apenas apresenta
eficicia no controle glicémico, mas também se mostra eficiente no tratamento da obesidade
(Rodrigues et al., 2023). Ensaios como o SUPRASS-1 e SUPRASS-2 foram fundamentais para
avaliar a eficicia e seguranca. No SUPRASS-1, a administragio de trés doses de Tirzepatida em
comparacdo ao placebo em individuos com diabetes tipo II resultou em uma melhora
significativa da hemoglobina glicada e redu¢io do peso corporal, sem atenuantes para
hipoglicemias. J4 no SUPRASS-2, a Tirzepatida demonstrou superioridade em relagio 2

Semagalutida, promovendo reducio expressiva da HbA1C (figura 3) (Garcia-Luque et al., 2022).
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Figura 3 - Tirzepatida x Semagutida, SUPRASS-2.
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Fonte: Juan P. Frias (2023).

Uma metanalise abrangendo sete ensaios clinicos e um total de 6.609 participantes
demonstrou que o uso de Tirzepatida nas doses de smg e romg resultou em uma redugio
significativa da hemoglobina glicada de -1,6200 a -2,069%, além de uma perda de peso corporal
variando entre 1,68 kg e 7,16 kg. Esses achados evidenciam a eficicia superior da Tirzepatida,
quando comparada ao placebo e 4 Semaglutida 1 mg administrada semanalmente, reforcando

seu potencial terapéutico no controle glicémico e na redugio ponderal em individuos com

diabetes mellitus tipo 2 (Chavda et al., 2022).

Apesar dos beneficios, os efeitos colaterais mais comuns relatados sdo diarreias, nduseas,
vbémitos e constipagio, geralmente mais presentes no periodo de ajuste de dose (Garcia-Luque

et al., 2022). Quando comparada a semaglutida, foi observado que a Tirzepatida apresentou

menos de 29 de risco para efeitos secundérios (Garcia, 2023).
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O estudo SURMOUNT-OSA, publicado por Rubino et al. (2024) no New England
Journal of Medicine, demonstrou que o uso semanal de tirzepatida resultou em uma reducio
média de 55% a 63% no indice de apneia-hipopneia (AHI) em pacientes com obesidade e apneia
obstrutiva do sono moderada a grave, tanto em individuos que utilizavam pressio positiva
continua (CPAP) quanto nos que nio utilizavam o dispositivo. Esses achados refor¢am que a
tirzepatida pode beneficiar popula¢es que apresentam distdrbios metabdlicos e respiratérios

interligados, atuando de forma integrada no controle do peso, da glicemia e na melhora da

qualidade do sono (RUBINO et al., 2024).

2.9 Cuidado Farmacéutico

O cuidado farmacéutico voltado para pacientes em processo de perda de peso ¢é
fundamental, pois o farmacéutico é um dos profissionais de satide mais acessiveis & populagio
(Carvalho e Andrade, 2021). Por meio da educag¢io em satide, destaca-se na orientag¢io sobre o
uso racional de medicamentos, esclarecendo seus beneficios e possiveis riscos. Além disso,
participa da avaliagio do tratamento em conjunto com outros profissionais, discutindo a
conduta mais adequada de acordo com as necessidades de cada paciente (Barros, 2019).

Diante do uso indiscriminado de medicamentos anélogos, o farmacéutico assume papel
de protagonismo no acompanhamento terapéutico. O acompanhamento farmacéutico consiste
no monitoramento continuo do uso dos medicamentos pelo paciente, com o objetivo de garantir
eficdcia, seguranca e adesdo ao tratamento. O farmacéutico clinico avalia a farmacoterapia,
realiza interven¢des quando necessério, orienta quanto ao uso correto dos medicamentos e atua
na promocido da saide e na prevencdo de agravos (Conselho Federal de Farmécia - RDC n?
585/2013).

Como consequéncia do uso imoderado de andlogos no Brasil, e com o objetivo de garantir
0 uso seguro, evitar abusos e controlar o acesso a essas substincias, os agonistas de GLP-1 foram
classificados como medicamentos de prescri¢io controlada, sendo dispensados somente
mediante reten¢io da receita médica na farmicia, com validade méxima de 9o dias, seguindo a
RDC 973/2025 (ANVISA, 2025). A regulamentacio determina que a prescricio deve ser
realizada por profissional habilitado, assegurando a rastreabilidade do firmaco e prevenindo o
uso inadequado ou fora das normas aprovadas. Além disso, a Anvisa estabeleceu diretrizes

especificas quanto 4 documentagio exigida na prescri¢io, que deve conter os dados completos
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do paciente, a posologia e a duracio do tratamento, garantindo seguranca e monitoramento

durante o uso do medicamento (ANVISA, 2025).

3 CONSIDERACOES FINAIS

A obesidade constitui uma condi¢io clinica crénica e complexa, associada a
comorbidades metabdlicas, cardiovasculares e psicolégicas, que demandam abordagens
integradas e individualizadas para um manejo eficaz. Embora mudancas no estilo de vida,
alimentacdo e pritica de atividade fisica sejam fundamentais, essas medidas isoladas
frequentemente nio promovem perda de peso sustentada, especialmente em pacientes com
comorbidades como diabetes mellitus tipo 2. Estudos clinicos destacados ao longo do trabalho,
como o SUPRASS-2, demonstram que a tirzepatida proporciona resultados mais expressivos
em comparacdo a semaglutida, evidenciando seu potencial terapéutico e sua superioridade em
termos de eficécia.

O crescente uso da tirzepatida no manejo da obesidade evidencia a necessidade de
pesquisas adicionais para compreender plenamente seus efeitos a longo prazo, perfil de
seguranga, impacto em diferentes faixas etdrias, comorbidades associadas i obesidade e
potencial em condi¢des emergentes, como a apneia obstrutiva do sono (RUBINO et al., 2024).
Além disso, hd lacunas sobre resposta individualizada devido ao uso indiscriminado e sem
orientagio da tirzepatida, o que reforca a necessidade de pesquisas que considerem fatores
genéticos, metabdlicos e comportamentais dos pacientes.

O papel do farmacéutico clinico se mostra fundamental nesse cendrio, assumindo
responsabilidades que vdo desde a orientacio sobre o uso correto da medicagio até o
monitoramento da seguranca, a detecgdo precoce de efeitos adversos, a prevencdo de interagdes
medicamentosas e o incentivo 4 adesio ao tratamento. A atua¢io do farmacéutico fortalece a
atencdo integral i satde, garantindo que a terapia seja segura, individualizada e baseada em
evidéncias, contribuindo significativamente para os resultados clinicos, para a qualidade de vida
dos pacientes e rastreabilidade de eventos adversos.

Assim, a Tirzepatida representa um avango significativo no manejo da obesidade,
evidenciando a importincia de uma abordagem multiprofissional e do cuidado farmacéutico na

promogio da satide integral.
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