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O diabetes mellitus tipo 2 (DM2) e a obesidade constituem importantes
problemas de saude publica, associados ao aumento expressivo do risco
cardiovascular e ao desenvolvimento de complicacbes metabdlicas e renais.
Em adultos com essas condi¢cdes, o manejo terapéutico tem como objetivo ndo
apenas o controle glicémico e a redugcdao do peso corporal, mas também a
prevencao de eventos cardiovasculares maiores. Nesse contexto, os agonistas
do receptor do peptideo semelhante ao glucagon tipo 1 (GLP-1), como a
semaglutida, tém ganhado destaque por seus efeitos benéficos no metabolismo
da glicose, na regulacédo do apetite e na modulagdo de fatores de risco
cardiovascular. Estudos clinicos vém demonstrando o papel promissor da
semaglutida no tratamento de pacientes com DM2 e/ou obesidade associada a
risco cardiovascular aumentado, reforcando seu potencial como uma opg¢ao
terapéutica integrada para reducédo de desfechos cardiometabdlicos adversos.



Objetivou-se avaliar a qualidade dos artigos sobre eficacia e seguranca da
semaglutida em adultos com DM2, obesidade e risco cardiovascular. Realizou-
se uma revisao integrativa com busca no PubMed utilizando os descritores:
“semaglutida”, “diabetes mellitus tipo 27, “obesidade” e “desfechos
cardiovasculares”. Foram selecionados 10 artigos de ensaios clinicos e
revisbes que foram submetidos a metodologia STROBE. Os dados foram
analisados de forma comparativa, considerando efeitos cardiovasculares,
metabdlicos e eventos adversos. Dentre os estudos, 3 foram de alta e 7 de
moderada qualidade, com base no STROBE. Ensaios clinicos demonstraram
que a semaglutida reduz o risco de eventos cardiovasculares maiores (ECAM)
em pacientes com DM2 e alto risco cardiovascular. Observou-se redugao
média de até 26% de ECAM em individuos com obesidade e sem diabetes,
associada a melhora de parametros metabdlicos e perda ponderal. Os
beneficios persistiram mesmo sem alteracdo significativa da hemoglobina
glicada, sugerindo mecanismos além do controle glicémico, como melhora
endotelial e reducédo inflamatdria. Os efeitos adversos mais comuns foram
gastrointestinais leves a moderados, como nauseas e vémitos, que raramente
afetam a adesao ao tratamento. Conclui-se que a semaglutida reduz o risco
cardiovascular, podendo ser uma estratégia na prevengdo de desfechos
cardiometabodlicos. No entanto, sdo necessarios mais estudos de alta
qualidade, compreender seus mecanismos nao glicémicos e avaliar sua
seguranca e custo-beneficio a longo prazo.
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