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RESUMO: A tirzepatida, agonista duplo dos receptores GIP e GLP-1, passou a ocupar lugar de destaque
no tratamento farmacolégico da obesidade por promover redugio expressiva do peso corporal em adultos
com obesidade ou sobrepeso associado a comorbidades. Apesar dos resultados clinicos favordveis, seu
uso nio elimina a necessidade de cuidado nutricional continuo, pois a reducio intensa do apetite pode
comprometer a ingestio de proteinas, fibras, vitaminas, minerais e liquidos, além de favorecer
desconfortos gastrointestinais e perda de massa magra quando nio hd acompanhamento adequado. Este
estudo teve como objetivo analisar o uso da tirzepatida para emagrecimento e discutir a importincia do
acompanhamento nutricional na seguranca, adesio e manuten¢io dos resultados. Trata-se de uma
revisdo bibliografica narrativa, de abordagem qualitativa, baseada em artigos cientificos, ensaios clinicos
e documentos oficiais publicados entre 2020 e 2026. Conclui-se que a tirzepatida deve ser compreendida
como recurso terapéutico complementar, cuja efetividade depende da integracdo entre prescricio médica,
orientacio alimentar individualizada, educacdo nutricional, atividade fisica e monitoramento

multiprofissional.
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ABSTRACT: Tirzepatide, a dual GIP and GLP-1 receptor agonist, has gained prominence in the
pharmacological treatment of obesity because it promotes substantial body weight reduction in adults
with obesity or overweight associated with comorbidities. Despite favorable clinical results, its use does
not replace continuous nutritional care, since intense appetite reduction may compromise protein, fiber,
vitamin, mineral and fluid intake, as well as contribute to gastrointestinal discomfort and loss of lean
mass when follow-up is inadequate. This study aimed to analyze the use of tirzepatide for weight loss
and discuss the importance of nutritional counseling for safety, adherence and long-term maintenance
of results. This is a narrative bibliographic review with a qualitative approach, based on scientific
articles, clinical trials and official documents published between 2020 and 2026. It is concluded that
tirzepatide should be understood as a complementary therapeutic resource, whose effectiveness depends
on the integration of medical prescription, individualized dietary guidance, nutrition education,

physical activity and multidisciplinary monitoring.

Keywords: Tirzepatide. Weight loss. Obesity. Nutritional counseling. Medical nutrition therapy.
1 INTRODUCAO

A obesidade é uma doenca crénica e de evolugio complexa. Apesar de muitas vezes ser

. e . .
percebida apenas pelo aumento do peso corporal, essa compreensdo é limitada, pois a condicdo
envolve alteracdes metabdlicas, cardiovasculares, musculoesqueléticas, emocionais e sociais. O
indice de massa corporal ainda é utilizado como critério de classificacdo em levantamentos
populacionais, mas nio explica, sozinho, por que uma pessoa desenvolve obesidade, nem como
essa condi¢io se mantém ao longo da vida. Em muitos casos, o ganho de peso resulta da
combinacdo entre predisposi¢io genética, rotina alimentar, ambiente familiar, condices

econdmicas, acesso aos alimentos, aspectos culturais, sofrimento emocional e oportunidades

reais de cuidado em satide (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2025; ABESO; SBEM,
2024).

A relevincia do tema fica evidente quando se observam os dados epidemioldgicos. A
Organiza¢io Mundial da Satde estimou que, em 2022, aproximadamente 2,5 bilhdes de adultos
estavam com excesso de peso no mundo, dos quais 89o milhSes viviam com obesidade
(WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2025). No Brasil, os dados do Vigitel de 2023
também chamam atengdo: 24,3% dos adultos das capitais brasileiras e do Distrito Federal

apresentavam obesidade, com percentuais préximos entre homens e mulheres (BRASIL, 2023).
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Esses niimeros mostram que o problema ndo pode ser reduzido a escolhas individuais, como se
dependesse apenas de forca de vontade. A obesidade também expressa desigualdades sociais,
mudancas nos padrdes de consumo, dificuldades de acesso a uma alimentagio adequada e
fragilidades no acompanhamento continuo da satde.

Nos dltimos anos, a busca por tratamentos mais eficazes para perda de peso cresceu de
forma expressiva. Isso ocorreu, em parte, porque muitas pessoas com obesidade apresentam
maior risco cardiometabdlico e nio conseguem resultados duradouros apenas com mudangas
isoladas na alimentacio ou na pritica de atividade fisica. Nesse cenério, os medicamentos
incretinicos passaram a ser mais discutidos, especialmente os agonistas do receptor de GLP-1e
os agonistas duplos GIP/GLP-1. Esses firmacos atuam em mecanismos relacionados 2
saciedade, 3 ingestdo alimentar e ao controle glicémico, podendo auxiliar no tratamento da
obesidade quando utilizados com indicagio adequada e acompanhamento profissional
(ABESO; SBEM, 2024).

Entre esses medicamentos, a tirzepatida passou a ocupar lugar de destaque. Sua acdo
ocorre de forma simultinea sobre os receptores do polipeptideo insulinotrépico dependente de
glicose (GIP) e do peptideo semelhante ao glucagon tipo 1 (GLP-1). Na pratica, essa agdo pode
favorecer maior saciedade, menor ingestdo alimentar, melhora de parimetros metabdlicos e
reducio de gordura corporal. Estudos do programa SURMOUNT demonstraram perda de peso
relevante em adultos com obesidade ou sobrepeso, incluindo pessoas com e sem diabetes tipo 2,
principalmente quando o medicamento foi associado a orientacdes sobre estilo de vida
(JASTREBOFF et al., 2022; GARVEY et al., 2023; WADDEN et al., 2023). No Brasil, a Agéncia
Nacional de Vigilincia Sanitdria aprovou, em 2025, nova indicagdo para o Mounjaro® no
controle crénico do peso em adultos, desde que associado a dieta de baixa caloria e ao aumento
da atividade fisica (ANVISA, 2025).

Mesmo com resultados importantes, o uso da tirzepatida nio deve ser entendido como
solu¢do isolada para o emagrecimento. A redugio do apetite, que costuma ser um dos efeitos
mais percebidos pelos pacientes, pode ajudar na diminuicdo da ingestio caldrica, mas também
pode trazer riscos quando nio ha orientacio adequada. Comer menos nio significa,
necessariamente, comer melhor. Uma pessoa pode reduzir bastante o volume das refeicGes e,
ainda assim, apresentar baixa ingestdo de proteinas, fibras, vitaminas, minerais e d4gua. Além

disso, podem surgir constipacdo, nduseas, desconfortos gastrointestinais, perda de massa magra
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e dificuldade para manter o peso apds interrup¢io ou uso irregular do medicamento
(ALMANDOZ et al., 2024; MOZAFFARIAN et al., 2025).

E nesse ponto que o acompanhamento nutricional se torna indispensivel. A atuacio do
nutricionista permite ajustar a alimentacdo i nova resposta de fome e saciedade, organizar a
ingestdo proteica, preservar massa muscular, melhorar a qualidade da dieta e reduzir efeitos
adversos que podem prejudicar a adesio ao tratamento. Também contribui para que o paciente
nio dependa apenas do medicamento, mas consiga desenvolver escolhas alimentares mais
conscientes e possiveis dentro da sua realidade. Assim, a nutricdo nio aparece como um
complemento secundirio, mas como parte central do cuidado no tratamento da obesidade com
medicamentos incretinicos (ABESO; SBEM, 2024; ALMANDOZ et al, 2024;
MOZAFFARIAN et al., 2025).

Dessa forma, este estudo tem como objetivo analisar o uso da tirzepatida no processo de
emagrecimento, considerando seus efeitos, possibilidades terapéuticas e limita¢Ges, com énfase
na importincia do acompanhamento nutricional durante o tratamento. A relevincia da
discussdo estd relacionada ao crescimento da obesidade como problema de saide publica, ao
aumento da procura por medicamentos para perda de peso e i necessidade de evitar que o
tratamento farmacolégico seja visto como uma resposta unica. Discutir a tirzepatida associada
A orientagio nutricional permite defender um cuidado mais seguro, individualizado e voltado
nio apenas a redugio do peso, mas também i preservagio da satide, da composi¢io corporal e
da qualidade de vida (WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2025; BRASIL, 2023;
ANVISA, 2025).

2 METODOLOGIA

Este estudo foi desenvolvido por meio de pesquisa bibliogrifica, com abordagem
qualitativa e cariter descritivo. A opgdo por esse tipo de pesquisa justifica-se pela possibilidade
de reunir, examinar e interpretar materiais ji publicados, como artigos cientificos, livros,
diretrizes e documentos oficiais, permitindo compreender o tema a partir do conhecimento
disponivel na literatura (GIL, 2022). A abordagem qualitativa foi adotada por favorecer uma
anélise interpretativa sobre o uso da tirzepatida no processo de emagrecimento, bem como sobre

. A .. ~
a importincia do acompanhamento nutricional para a seguranca e a manutencdo dos resultados

(LAKATOS; MARCONI, 2021).
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As buscas foram realizadas em bases cientificas e fontes institucionais, incluindo
PubMed, SciELO, Biblioteca Virtual em Sadde, Google Académico, Organizagio Mundial da
Satde, Ministério da Saide, Agéncia Nacional de Vigilancia Sanitaria, Associagio Brasileira
para o Estudo da Obesidade e Sindrome Metabdlica e Sociedade Brasileira de Endocrinologia e
Metabologia. Para a localiza¢do dos materiais, utilizaram-se descritores relacionados ao tema,
como obesidade, tirzepatida, emagrecimento, medicamentos incretinicos, GLP-1, GIP,
acompanhamento nutricional e composi¢io corporal.

Foram priorizadas publicagdes entre 2020 e 2025, além de documentos oficiais e estudos
clinicos considerados relevantes para a discussdo sobre o uso da tirzepatida no controle do peso.
Incluiram-se materiais que abordavam obesidade, tratamento farmacolégico, perda ponderal,
efeitos da tirzepatida e cuidado nutricional. Foram excluidos textos sem base cientifica,
materiais duplicados e estudos que nio apresentavam rela¢io direta com o objetivo do trabalho.

Apés a selegio, os materiais foram lidos e organizados conforme sua contribui¢io para a
discussdo proposta. A anélise concentrou-se em trés eixos: a obesidade como problema de satide
publica, a tirzepatida como recurso terapéutico no emagrecimento e a importincia do
acompanhamento nutricional para a seguranca do tratamento, a preservag¢io da composi¢io
corporal e a manutencdo dos resultados obtidos. Essa organizacio permitiu tratar o
medicamento n3o como solucio isolada, mas como parte de uma abordagem de cuidado mais

ampla, que exige orientagio profissional e acompanhamento continuo.

3 REFERENCIAL TEORICO
3.1 Obesidade como doenga crénica e desafio de cuidado multiprofissional

A obesidade deve ser compreendida como uma condigio de satde complexa, nio como
resultado simples de falta de disciplina individual. A literatura atual descreve a doenca como
crbnica, progressiva e sujeita a recaidas, envolvendo mecanismos de regulagio do apetite, gasto
energético, microbiota, sono, ambiente alimentar, disponibilidade de alimentos
ultraprocessados, desigualdade social e sofrimento psiquico. Essa compreensio é importante
porque desloca o cuidado de uma perspectiva moralizante para uma abordagem clinica e
educativa, centrada na pessoa, em suas condicdes reais de vida e em metas possiveis (ABESO,
2022; WORLD HEALTH ORGANIZATION, 2025).

O tratamento da obesidade exige interveng¢des sustentadas e individualizadas. Mudangas

alimentares rigidas, dietas extremamente restritivas ou promessas de emagrecimento ripido
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podem produzir perda de peso inicial, mas tendem a dificultar adesdo, aumentar culpa alimentar
e favorecer ciclos de reganho. O Guia Alimentar para a Populacio Brasileira defende que uma
alimentacdo adequada e sauddvel deve ser construida a partir de alimentos in natura ou
minimamente processados, valorizando cultura alimentar, autonomia, regularidade das
refeices e reducdo de ultraprocessados (BRASIL, 2014). Essa diretriz é particularmente
relevante no tratamento com tirzepatida, pois a reducdo do apetite nio garante qualidade
nutricional.

A abordagem multiprofissional também ¢ indispensavel porque a obesidade se relaciona
a comorbidades como diabetes tipo 2, hipertensdo, dislipidemias, apneia obstrutiva do sono,
esteatose hepitica e doenga cardiovascular. O posicionamento conjunto da SBEM e da ABESO
destaca que o tratamento farmacolégico da obesidade deve considerar indicagio adequada,
contraindica¢des, eficicia, seguranca e impacto sobre comorbidades, sempre articulado a
mudangas no estilo de vida e acompanhamento profissional (ABESO; SBEM, 2024). Portanto,
a tirzepatida precisa ser analisada dentro de uma linha de cuidado, e ndo como substituto do

cuidado.

3.2 Tirzepatida: mecanismo de agdo, indicacdo e evidéncias clinicas

A tirzepatida é um firmaco incretinico que combina ac¢do agonista nos receptores de GIP
e GLP-1. Em termos fisioldgicos, as incretinas participam da resposta metabdlica apéds as
refeicdes, estimulando secrecio de insulina de forma dependente da glicose, modulando o
glucagon, retardando o esvaziamento gastrico e influenciando centros de saciedade. Ao atuar
nesses eixos, a tirzepatida contribui para reducio da ingestio energética e melhora de
marcadores metabdlicos, o que explica seu uso inicial no diabetes tipo 2 e sua posterior expansio
para o manejo do peso corporal (JASTREBOFF et al., 2022; ANVISA, 2025).

O estudo SURMOUNT-1, publicado no New England Journal of Medicine, avaliou
adultos com obesidade ou sobrepeso sem diabetes e demonstrou perda de peso substancial e
sustentada ao longo de 72 semanas, quando comparada ao placebo, em associagio a intervencdes
de estilo de vida JASTREBOFF et al., 2022). Em pessoas com diabetes tipo 2,0 SURMOUNT-
2 também evidenciou reduces clinicamente significativas do peso, embora a magnitude média
da perda ponderal costume ser menor nesse grupo do que em individuos sem diabetes
(GARVEY et al., 2023). Esses achados confirmam que a tirzepatida apresenta eficicia robusta,

mas também mostram que resposta terapéutica varia conforme perfil clinico.
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No Brasil, a aprovacio da nova indicacdo pela Anvisa incluiu o controle crdnico do peso,
com perda e manutengio do peso em adultos com IMC igual ou superior a 30 kg/m?2, ou igual
ou superior a 27 kg/m2 na presenca de comorbidade relacionada ao peso, sempre associada a
dieta de baixa caloria e aumento da atividade fisica (ANVISA, 2025). Essa formula¢io
regulatéria é essencial: o medicamento nio é apresentado como medida isolada, mas como
adjuvante de mudangas terapéuticas acompanhadas. Tal aspecto reforga o lugar do nutricionista
na equipe, principalmente para ajustar a ingestdo alimentar diante da menor fome e da

tolerincia gastrointestinal varidvel.

3.3 Eventos adversos, limites terapéuticos e uso responséivel

Apesar da eficicia, a tirzepatida nio é isenta de eventos adversos. Os efeitos mais
comuns relatados em estudos e documentos regulatérios envolvem o trato gastrointestinal,
como niuseas, vémitos, diarreia, constipagio, dor abdominal, empachamento e reducio
importante do apetite. Jalleh et al. (2024) ressaltam que os efeitos gastrointestinais dos agonistas
de GLP-1estdo ligados a alteragdes na motilidade digestiva e no esvaziamento géstrico, exigindo
condutas clinicas cuidadosas, especialmente em pacientes que apresentam sintomas
persistentes.

Documentos de seguranca também alertam para riscos menos frequentes, porém
relevantes, como desidratagio secundiria a vémitos ou diarreia, piora da funcio renal em
situagdes de deplecio de volume, doenga biliar, pancreatite, reagdes de hipersensibilidade e
contraindicagio em pessoas com histérico pessoal ou familiar de carcinoma medular de tireoide
ou neoplasia enddcrina multipla tipo 2, conforme descrito em bulas internacionais e nacionais
(ANVISA, 2025). Esses pontos mostram que o uso deve ocorrer com prescrigio e
acompanhamento profissional, especialmente quando hd comorbidades, uso de outros
medicamentos ou histérico de sintomas gastrointestinais importantes.

A perda de massa magra representa preocupagio adicional. Durante qualquer processo
de emagrecimento, parte do peso perdido pode corresponder a tecido magro, especialmente
quando a ingestdo proteica é insuficiente e nio ha exercicios resistidos. Almandoz et al. (2024)
destacam que medicamentos antiobesidade altamente eficazes exigem avaliagdo nutricional,
monitoramento de ingestdo e acompanhamento de composi¢io corporal sempre que possivel.

Em pacientes que comem pouco por nédusea, saciedade precoce ou medo de sintomas, a
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prioridade n3o deve ser apenas reduzir calorias, mas preservar satide metabdlica, forca,

funcionalidade e qualidade alimentar.

3.4 A importincia do acompanhamento nutricional no uso da tirzepatida

O acompanhamento nutricional durante o uso da tirzepatida tem papel clinico,
educativo e preventivo. Clinicamente, o nutricionista avalia peso, composi¢io corporal quando
disponivel, histérico alimentar, exames laboratoriais, sintomas, hidratagio, consumo proteico,
ingestdo de fibras, tolerincia a alimentos, presenca de constipagio, refluxo, vémitos ou diarreia.
Educativamente, orienta escolhas possiveis dentro da realidade do paciente, evitando tanto a
alimentacdo ultraprocessada em pequenas quantidades quanto restricdes exageradas que
aumentem risco de deficiéncia nutricional (ALMANDOZ et al., 2024; MOZAFFARIAN et al.,
2025).

Um dos pontos centrais é garantir densidade nutricional em um contexto de menor
volume alimentar. Quando a fome diminui, cada refei¢do precisa ser mais bem planejada. Isso
envolve priorizar fontes de proteina de boa qualidade, leguminosas, frutas, hortalicas, cereais
integrais, oleaginosas quando toleradas, 4gua e preparacdes simples. O Guia Alimentar para a
Populagio Brasileira contribui para esse planejamento ao orientar a base da alimenta¢io em
alimentos in natura ou minimamente processados e ao desestimular o consumo de
ultraprocessados, cuja densidade calérica elevada e baixa qualidade nutricional podem
prejudicar resultados metabélicos mesmo quando ingeridos em menor quantidade (BRASIL,
2014; JAIME; BRAGA, 2025).

A proteina merece atengdo especial porque auxilia na preservagio de massa magra
durante o emagrecimento. A recomendacio deve ser individualizada, considerando idade,
funcdo renal, nivel de atividade fisica, presenca de doencas e preferéncias alimentares. O
objetivo ndo é transformar a dieta em um padrio hiperproteico indiscriminado, mas evitar que
o paciente, por comer pouco, consuma apenas alimentos de ficil aceitagio e baixo valor
nutricional. Em muitos casos, pequenas refei¢des com proteina distribuida ao longo do dia so
mais toler4dveis do que grandes volumes alimentares (MOZAFFARIAN et al., 2025).

As fibras e a hidratacio também s3o fundamentais. A constipacdo pode ocorrer devido a
reducio do consumo alimentar, & menor ingestio de 4dgua e as alteracSes da motilidade

gastrointestinal. A orientacdo nutricional deve promover aumento progressivo de fibras por
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meio de frutas, verduras, legumes, feijdes e cereais integrais, sempre associado a ingestdo hidrica

adequada. Mudancas bruscas podem piorar gases e desconforto abdominal; por isso, a
~ . . A e 1 A . .

progressdo precisa respeitar tolerdncia individual. Em casos de vomitos, diarreia persistente,

sinais de desidratagio ou dor intensa, o paciente deve ser encaminhado para avaliagio médica

(JALLEH et al., 2024).

3.4.1 Educagio alimentar, adesio e manutengio dos resultados

Assim, a tirzepatida deve ser vista como ferramenta terapéutica dentro de um projeto
maior de cuidado. Seu uso pode ser relevante para pessoas com indicacdo clinica, mas os
melhores resultados dependem de orientagio continua, avaliacdo de riscos, acompanhamento
de sintomas, qualidade alimentar e promogio de atividade fisica. A Nutri¢do ocupa papel
estratégico nesse cendrio, pois conecta a eficicia farmacoldgica as condi¢des concretas da vida
cotidiana, ajudando o paciente a emagrecer com seguranca, preservar satde e sustentar os
ganhos alcangados.

A educacdo alimentar e nutricional é um componente indispensdvel no uso da
tirzepatida porque favorece autonomia. Em vez de apenas prescrever listas de alimentos
permitidos e proibidos, o acompanhamento precisa ajudar o paciente a compreender por que
determinados alimentos sdo priorizados, como organizar refeicdes menores, como reconhecer
saciedade sem negligenciar nutrientes e como adaptar a alimentacio em dias de enjoo,
constipacdo ou menor apetite. Essa abordagem evita que o tratamento seja vivido como punigio
e contribui para uma relagio menos ansiosa com a comida.

Esse processo educativo também melhora a adesio, pois aproxima a conduta da rotina
real do paciente. Gigliotti et al. (2025) destacam que o aconselhamento nutricional associado as
terapias incretinicas pode apoiar a adesio medicamentosa, manejar efeitos adversos, garantir
ingestdo adequada de nutrientes e consolidar comportamentos favordveis & manutencio do
peso. Assim, o cuidado nutricional ndo compete com a farmacoterapia; ele amplia sua seguranga
e transforma a reducdo do apetite em oportunidade de reorganizacio alimentar, preservando
prazer, cultura alimentar e vida social.

Além dos aspectos metabdlicos, o comportamento alimentar precisa ser avaliado com
atencdo. Muitos pacientes chegam ao tratamento apds sucessivas tentativas de dietas restritivas,
oscilagdo de peso e sentimentos de culpa relacionados a alimentac¢io. Biagio, Moreira e Amaral

(2020) indicam que dimensdes como restrigdo cognitiva, alimentagio emocional e descontrole
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alimentar interferem na adesio ao tratamento nutricional. Por isso, a consulta nutricional deve
investigar nio apenas o que a pessoa come, mas também quando, como, por que e em quais
situacdes ela come.

A manutencgio do peso perdido constitui uma das etapas mais dificeis do tratamento da
obesidade. O estudo SURMOUNT-4 demonstrou que a continuidade terapéutica favoreceu a
manutengio da reducio ponderal, enquanto a interrupgio esteve associada a reganho de peso
(ARONNE et al., 2024). Esse achado nio significa que o medicamento deva ser visto como
Unica sustentagio do cuidado, mas reforca que a obesidade exige acompanhamento prolongado.
Nesse periodo, o plano alimentar precisa ser progressivamente ajustado para evitar tanto a
recuperacdo do peso quanto a persisténcia de ingestio insuficiente.

No manejo de sintomas gastrointestinais, o nutricionista pode orientar adaptagdes
simples e individualizadas, como reduzir grandes volumes por refeicio, evitar refeicGes muito
gordurosas em momentos de ndusea, fracionar melhor a alimentacio, testar prepara¢des mais
leves e observar a tolerincia a alimentos ricos em fibras. Essas condutas nio substituem a
avaliagdo médica diante de sinais intensos, mas podem melhorar conforto, adesio e qualidade
alimentar. O cuidado nutricional, portanto, funciona como ponte entre a resposta farmacolédgica
e a rotina concreta de alimentagio do paciente.

Outro ponto relevante é a atividade fisica, especialmente o treinamento resistido, que
contribui para preservar massa magra e funcionalidade durante o emagrecimento. Embora a
prescricio de exercicios nio seja atribuicio exclusiva do nutricionista, o acompanhamento
nutricional pode dialogar com a equipe de Educacio Fisica, Medicina e demais profissionais,
ajustando energia, proteina e hidratagio conforme a rotina de treino. Essa integracio evita que
a perda de peso seja acompanhada de fragilidade, fadiga ou piora da autonomia, sobretudo em

pessoas com maior vulnerabilidade metabélica.

4 CONSIDERAGCOES FINAIS

A tirzepatida representa um avango importante no tratamento farmacolégico da
obesidade, especialmente pela magnitude da perda de peso observada em ensaios clinicos e pela
possibilidade de contribuir para melhora de comorbidades associadas ao excesso de peso.
Contudo, sua efetividade nio deve ser interpretada como solugio isolada. A prépria indicacio

regulatéria do medicamento ressalta sua associagio a dieta de baixa caloria e a0 aumento da
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atividade fisica, evidenciando que o tratamento da obesidade continua exigindo mudangas
sustentadas e acompanhamento profissional.

Portanto, a tirzepatida deve ser compreendida como parte de uma estratégia terapéutica
integrada, nio como substituta da educagio alimentar e nutricional. O nutricionista tem papel
central na constru¢io de um cuidado seguro, humanizado e sustentavel, capaz de valorizar nio
apenas o emagrecimento, mas também satide metabdlica, autonomia alimentar, funcionalidade
e qualidade de vida. Como limitacdo, este artigo apresenta revisdo narrativa, sem protocolo
sistemético de busca; por isso, recomenda-se que pesquisas futuras avaliem o impacto do
acompanhamento nutricional sobre adesio, composi¢io corporal, sintomas gastrointestinais e

manutengio do peso em pessoas que utilizam tirzepatida.
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